Семинары
14.11.2012 – ИНФУЗИОННО-ТРАНСФУЗИОННАЯ ТЕРАПИЯ. НУТРИЦИОННАЯ ПОДДЕРЖКА

Инфузионно-трансфузионная терапия

1. Правила проведения ИТТ

2. Расчет потребности в ИТТ

3. Нагрузочные пробы при проведении ИТТ

4. Трансфузия электролитных растворов. Показания, техника, осложнения.

5. Трансфузия коллоидых растворов. Показания, техника, осложнения.

6. Трансфузия компонентов и препаратов крови растворов. Показания, техника, осложнения.

7. Оценка эффективности ИТТ

Нутриционная поддержка

1. Показания к проведению нутриционной поддержки.

2. Способы определения потребностей пациента в нутриентах.

3. Парентеральное питание. Основные нутриенты.

4. Энтеральное питание. Питательные смеси.

5. Показания к парентеральному питанию.

6. Противопаказания к парентеральному питанию.

7. Показания к энтеральному питанию.

8. Противопоказания к энтеральному питанию.

9. Мониторинг эффективности нутриционной поддержки.

21.11.2012 - НЕЙРОАНЕСТЕЗИОЛОГИЯ И НЕЙРОРЕАНИМАТОЛОГИЯ

Нейроанестезиология и нейрореаниматология

1.
Внутричерепные объемы. Давления.  Мозговое перфузионное давление. Величины в норме. Ауторегуляция мозгового кровотока. Оксигенация головного мозга. Физиологические величины.

2.
Классификация ЧМТ (по характеру повреждения, наличию сопутствующих повреждений, времени повреждения). Патофизиологическая классификация повреждений мозга и оболочек.

3.
Ключевые принципы ИТ у пациентов с ЧМТ (критические уровни гипоксемии, АД).

4.
Методики контроля церебральной оксигенации (нормальные и критические критерии параметров)

5.
Определение понятия ВЧГ. ВЧД в норме. Степени ВЧГ. Показания к мониторированию ВЧГ. Методики мониторирования ВЧГ.

6.
Коррекция внутричерепной гипертензии (Консервативные и оперативные мероприятия).

7.
Классификация отека мозга. Причины возникновения.

8.
Оказание помощи больным с ишемическим инсультом на догоспитальном этапе.

9.
ИТ при ишемическом инсульте (обеспечение проходимости ДП, респираторная поддержка, АД, гликемия).

10.
Осложнения острого ИИ. Факторы повышенного риска. Мониторинг, профилактика, терапия (отек ГМ, ВЧГ, ).

11.
ИТ геморрагического инсульта.

12.
Диагностика и ИТ менингитов и энцефалитов.

13.
Выбор метода анестезии при экстренных оперативных вмешательствах на головном и спинном мозге.

14.
Выбор метода анестезии при плановых оперативных вмешательствах на головном и спинном мозге.

15.
Влияние анестетиков на мозговое кровообращение и метаболизм ГМ.

28.11.2012 - ЭКСТРЕННАЯ АНЕСТЕЗИЯ

1.
Основные синдромы, утяжеляющие состояние пациента, требующего проведения экстренной анестезии.

2.
Необходимость корригирующей инфузионно-трансфузионной терапии. Обоснование надежного венозного доступа. Критерии достаточности.

3.
Методы проведения подготовки ЖКТ перед экстренным оперативным вмешательством и анестезией.

4.
Предоперационная подготовка и оценка состояния пациента перед экстренной операцией. Объем лабораторно-инструментального обследования у экстренных пациентов.

5.
Необходимость премедикации и её составляющих в экстренной анестезиологии.

6.
Выбор методики экстренной анестезии и особенности проведения, мониторинг состояния организма, неадекватная анестезия, симптомы.

7.
Выход больного из анестезии, критерии адекватности сознания, дыхания, мониторинг. Показания к продлённой ИВЛ в послеоперационном периоде.

8.
Варианты обеспечения адекватной послеоперационной анальгезии, критерии достаточности.

9.
Показания и варианты декомпрессии ЖКТ. Стимуляция функции ЖКТ.

10.
Сбалансированная инфузионно-трансфузионная терапия и детоксикация.

11.
Рациональная антибиотикотерапия.

12.
Ошибки и осложнения экстренной анестезии и их профилактика, нарушения функции ССС.

13.
Аспирационный синдром, профилактика.

Предложите оптимальную стратегию проведения экстренного анестезиологического обеспечения
1.
Анестезиологическое обеспечение аппендэктомии

2.
Анестезиологическое обеспечение ущемлённой грыжи

3.
Анестезиологическое обеспечение прободной язвы двенадцатиперстной кишки или желудка

4.
Анестезиологическое обеспечение при перитоните

5.
Анестезиологическое обеспечение непроходимости на уровне тонкого кишечника.

6.
Анестезиологическое обеспечение непроходимости на уровне толстого кишечника.

7.
Анестезиологическое обеспечение желудочно-кишечных кровотечений

8.
Анестезиологическое обеспечение операций по поводу острого панкреатита

9.
Анестезиологическое обеспечение операций по поводу парапроктита.

10.
Анестезиологическое обеспечение операций по поводу постинъекционных абсцессов.

11.
Анестезиологическое обеспечение операций при переломах конечностей.

12.
Анестезиологическое обеспечение операций при повреждениях таза.

13.
Анестезиологическое обеспечение операций при маточных кровотечениях.

4.12.12 - ЗАЧЕТ

