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1. Тема занятия: «Повреждение нижней конечности у детей».

2. Значение изучения темы: В последние годы увеличилось количество и тяжесть травм нижней конечности у детей. Не своевременное оказание помощи и не правильная тактика приводят к тяжёлым осложнениям. Поэтому изучение данной темы является актуальным.

3. Цель занятия: на основе теоретических знаний и практических навыков студент должен знать классификацию, клинические проявления различных форм повреждений, основные этапы и способы диагностики с использованием современных технологий, уметь поставить диагноз, иметь представление о выборе адекватной тактики и иметь навыки оказания медицинской помощи при травме нижней конечности у детей на этапах лечения 
4. План изучения темы:

4.1 Самостоятельная работа – курация детей  с травмой  верхней конечности 
4.2 Исходный контроль знаний 

4.3 Самостоятельный разбор детей с травмой верхней конечности 
4.4 Итоговый контроль знаний
5. Таблицы, схемы, слайды.
6. Задания для уяснения темы занятия: 

Тестовые задания по теме

1.- Укажите переломы верхнего конца бедренной кости:
а)
перелом медиального мыщелка;
б)
перелом шейки бедренной кости;
в)
изолированный перелом большого вертела;
г)
изолированный перелом малого вертела.
2.
Укажите переломы диафиза бедренной кости:
а)
верхняя треть диафцза;
б)
эпифиз;
в)
средняя треть диафиза;
г)
нижняя треть диафиза.
3.
Укажите оказание помощи на догоспитальном этапе при переломе бедра:
а)
наложить шины Крамера;
б)
шина Дитерихса;
в)
введение промедола;
г)
повязка Громова.
4.
Укажите признаки перелома бедра со смещением:
а)
припухлость;
б)
крепитация;
в)
нарушение функции;
г)
укорочение абсолютной длины конечности;
д)
укорочение относительной длины конечности.
5.
Укажите лечение свежих переломов бедра у ребенка 1 года:
а)
вытяжение скелетное;
б)
вытяжение лейкопластырное;
в)
операция;
г)
ручная репозиция.
6.
Какие мышцы смещают центральный фрагмент кнаружи:
а)
периформис;
б)
грацимис;
в)
портняжная;
г)
большая и малая ягодичная.
7.
Почему опасен перелом в нижней трети бедра:
а)
ранение малоберцового нерва;
б)
ранение седалищного нерва;
в)
ранение бедренной артерии;
г)
ранение подколенной вены.
8.
Какие мышцы смещают  дистальный   фрагмент  бедренной   кости   кзади при переломе бедра в нижней трети:
а)
широкая фасция бедра;
б)
приводящая;
в)
ягодичные;
г)
икроножные.
9.
Укажите показания к операции при переломе бедра:
а)
открытый перелом;
б)
дебильный ребенок;
в)
интерпозиция мягких тканей;
г)
недопустимое смещение;
д)
многооскольчатый перелом с интерпозицией мягких тканей.
10.
Где проводится спица при переломе верхней и средней трети бедра:
а) за надколенник;
б)
за медиальный мыщелок;
в)
за метафиз бедренной кости;
г)
за больший вертел.
11.
Где проводится спица при переломе нижней трети бедра:
а)
эпифиз;
б)
метаэпифиз;
в)
надколенник;
г)
за метафиз проксимального отдела большеберцовой кости.
12.
Укажите лечение перелома бедра у новорожденного:
а)
операция;
б)
вытяжение лейкопластырное по Шеде;
в)
клеевое вытяжение;
г)
скелетное вытяжение.
13.
Какой груз накладывается при переломе бедра у детей старше 5 лет:
а)
1/8 веса тела;
б)
30 кг;
в)
20 кг;
г)
1/7 веса тела.
14.
На какие сутки образуется фиброзная мозоль:
а)
4 сутки;
б)
2 сутки;
в)
3 сутки;
г)
10 сутки.
15.
На какие сутки образуется костная мозоль:
а)
на 3 день;
б)
на 15 день;
в)
на 10 день;
г)
на 21 день.
16.
Какие методы контроля при успешном скелетном вытяжении:
а)
исчезновение деформации бедра;
б)
исчезновение боли;
в)
изменение длины конечности;
г)
рентген.
17.
Какая повязка накладывается  при переломе бедра после скелетного вытягивания:
а)
повязка Дезо;
б)
кокситная гипсовая;
в)
повязка Громова;
г)
лангет.
18.
Укажите шину, на которую укладывается нижняя конечность при переломе
бедра:
а)
шина Цито;
б)
шина Беллера;
в)
шина Дитерихса;
г)
шина Крамера.
19.
Укажите сроки консолидации у новорожденных при переломе бедра:
а) 1 месяц; б)3 месяца;
в)
21 день;
г)
3 дня.
20.
Укажите сроки консолидации у детей старше 5 лет:
а) 10 дней;
б)
3 месяца;
в)
21-24 дня;
г)
1,5 месяца.
21.
Укажите сроки консолидации перелома бедра у детей с 12 лет:
а)
1 месяц;
б)
30-35 дней;
в)
2 месяца;
г)
3 месяца.
22.
Укажите осложнения при проведении спицы Киршнера:
а)ранение артерии;
б)
ранение надколенника;
в)
ранение вены;
г)
ранение малоберцового нерва.
23.
Как лечится перелом обеих костей голени:
а)
репозиция;
б)
лейкопластырное вытяжение;
в)
фиксация лангетой;
г)
скелетное вытяжение.
24.
До какого уровня накладывается циркулярная повязка при переломе нижней
трети большеберцовой кости:
а)
до нижней трети бедра;
б)
до верхней трети бедра;
в)
до нижней трети голени;
г)
до средней трети бедра.
25.
Укажите лечение перелома плюсневых костей:
а)
скелетное вытяжение;
б)
лейкопластырное вытяжение;
в)
репозиция, гипсовая повязка;
г)
открытая репозиция, гипсовая лангета.
26.
Как обследуется ребенок с переломом пяточной кости:
а)
при движении;
б)
стоя на сводах стоп;
в)
лежа на спине;
г)
на коленях, стопы выступают за край кушетки.
27.
Как изменяется угол суставной части бугра при переломе пяточной кости (Белера):
а)
равен 0°;
б)
равен 40°;
в)
равен 110°;
г)
равен 15°.
28.
Лечение при переломе пяточной кости со смешением.
а) скелетное вытяжение;
б)операция;
в)ручная репозиция;
г) лейкопластырное вытяжение.
29.
Укажите методы лечения плюсневых костей:
а)
лейкопластырное вытяжение;
б)
репозиция ручная, лангет до нижней трети голени;
в)
скелетное вытяжение;
г)
операция, гипсовый лангет.30. При каких переломах ниж«ей конечности необходимы стельки-вкладыши в обуви:
а)
перелом верхней трети обеих костей голени;
б)
перелом плюсневых костей;
в)
перелом лодыжки;
г)
перелом пяточной кости.
Ситуационные задачи
Задача №1.
Мальчик, 13 лет, упал со второго этажа, появились боли в верхней трети правого бедра, не смог встать на конечность.
1. Ваша тактика.

2. Поставьте диагноз.

3. Назначьте лечение.

Задача №2.
Во время родов применялось пособие по Цовьяну, т.к. ребенок находился в тазовом предлежании. Вы - педиатр в роддоме. Осмотрели ребенка, отметили деформацию в верхней трети левого бедра, отечность, нарушение сгибания в тазобедренном суставе.
1. Ваша тактика.

2. Поставьте диагноз.

3. Укажите методы обследования.

4. Лечение.

Задача №3.
Ребенок, 5 лет, упал с горки, ударился нижней третью правого бедра о бордюр. Беспокоят боли в бедре. Объективно: отечность, деформация в нижней трети бедра, движения в коленном суставе ограничены из-за боли.
1. Поставьте диагноз.

2. Тактика врача скорой помощи.

3. Методы исследования.

4. Лечение.

Задача №4.
Мальчик, 13 лет, жалуется на боли в правой нижней конечности, прихрамывает. При осмотре движения ротационные в тазобедренном суставе болезненны (масса тела ребенка 52 кг).
1. Ваш диагноз.

2. План обследования.

3. Лечение.

Задача №5.
На мальчика, 10 лет, на стройке упала плита на правую нижнюю конечность. Он пролежал 2 часа, пока его вытащили из-под завала.
1. Поставьте диагноз.

2. Тактика на догоспитальном этапе.

Задача №6.
Мальчик, 14 лет, катаясь на мотоцикле, упал на область правого тазобедренного сустава. Объективно: состояние тяжелое, конечность ротирована кнутри, обширная гематома в области правого тазобедренного сустава, движения в суставе отсутствуют.
1. Какая помощь необходима на догоспитальном этапе.

2. Поставьте диагноз.

3. Укажите методы обследования.

4. Лечение.

Задача №7.
Ребенку, 6 лет, упал кирпич на тыл левой стопы. Появились боли в области стопы, гематома, встать на конечность не может. Вызвали скорую помощь и доставили в стационар.
1. Предварительный диагноз.

2. Укажите методы обследования.

3. Лечение.

Задача №8.
Девочка, 10 лет, каталась с горки, упала на правую голень. Появились резкие боли, нарушена функция конечности. Вызвали скорую помощь, ребенка доставили в ДТО.
1. Предварительный диагноз.

2. !Предварительный диагноз.
3. Лечение.

Задача №9.
У новорожденного после кесарева сечения в связи с поперечным положением, отмечено вынужденное положение с отведением правой нижней конечности. Активные и пассивные движения болезненны. Отмечена угловая деформация бедра.
1. Ваш диагноз.

2. Тактика врача роддома.

3. План обследования.

4. Лечение.

Задача №10.
Мальчик, 12 лет, катался на коньках, получил травму в области правого голеностопного сустава. Обратился в стационар. Объективно: нижняя треть голени отечна, отмечается деформация, обширная гематома, движения в суставе ограничены.
1. Поставьте диагноз.

2. Назначьте лечение.
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