Вопросы по теме занятия:
1. Дайте определение понятию «Эклампсия».

2. Гемодинамические изменения при ПЭ и эклампсии.

3. Какие вы знаете атипичные формы тяжелой ПЭ?
4. Тактика ведения родов у женщин с эклампсией.
Тестовые задания (выберите 1 или несколько ответов).

Основными звеньями патогенеза преэклампсии являются: 

1). Нарушение углеводного обмена 

2). Генерализованный спазм сосудов 

3). Гиповолемия 

4). Нарушение функции плаценты 

5). Нарушение липидного обмена

Возможным осложнением при тяжелой преэклампсии является 

1). Кровоизлияние в мозг 

2). Острый жировой гепатоз 

3). Острая дыхательная недостаточность 

4). Все перечисленное 

5). Ничего из перечисленного

Решить ситуационную задачу:

Первобеременная 18 лет, доставлена в приемный покой родильного дома по поводу сильных головных болей. В приемном покое возник приступ судорог. Беременность доношенная. Состояние крайне тяжелое. Беременная без сознания. Температура тела 37,00 С. Пульс 96 ударов в минуту, напряженный. АД 170/110 - 160/100 мм рт.ст. Нижние конечности и брюшная стенка отечны. ВДМ - 33 см. ОЖ - 92 см. Родовой деятельности нет. Сердцебиение плода глухое, 110 уд.в минуту. Выделений из влагалища нет. 

Диагноз? 

Тактика?

