
Матрикул ( алгоритми) практичних навичок 

Факультет - медичний 

5 лінія 

Хірургія 

Матрикул – «Курація хворого з варикозним розширенням вен нижніх 
кінцівок, з флебітом,  тромбофлебітом  нижніх кінцівок» 

1.     Привітатись та назвати себе. 

2.     На обличчі повинна бути привітна усмішка - це дозволяє встановити до 

вас довірчих відносин з боку пацієнта. 

3.     Пацієнту в приємній формі слід пояснити мету візиту, тему й тривалість 

бесіди та отримати його згоду. 

4.     Зібрати скарги 

5.     Зібрати анамнез (звергнути увагу на період виникнення скарг, наявність: 

відчуття важкості нижніх кінцівок, пекучого болю у ділянці розширення 

вен, період виникнення болючого тяжу за ходом великої підшкірної вени 

корчів гомілкових м’язів, набряк гомілково ступневих суглобів, період 

виникнення трофічних виразок нижніх кінцівок ) 

6.     Обстежити хворого (Обстеження шкірних покривів, наявність 

конгломератів варикозно розширених вен, набряк гомілково ступневих 

суглобів, наявність трофічних виразок нижніх кінцівок, наявність 

болючого тяжу по ходу великої підшкірної вени, проби на клапанну 

недостатність комунікантних та глибоких вен) 

7.     Визначити ступінь венозної недостатності нижніх кінцівок 

8.     Завершити бесіду слід обов'язково з побажанням пацієнту найшвидшого 

одужання.   
  



Матрикул – „Курація хворого з  деструктивними захворювання 

легень та плеври ” 
1.     Привітатись та назвати себе. 

2.     На обличчі повинна бути привітна усмішка - це дозволяє встановити 

до вас довіру пацієнта. 

3.     Пацієнту в приємній формі слід пояснити мету візиту, тему й 

тривалість бесіди та отримати його згоду. 

4.     Зібрати скарги (біль в грудній клітці, задишу , кашель, підвищення 

температури тіла, озноби) 

5.     Зібрати анамнез (звернути увагу на початок захворювання, на 

наявність супутніх захворювань легень, алергологічний, сімейний 

анамнез, наявність травми грудної клітки) 

6.     Об’єктивне обстеження  хворого (перкусія, аускультація легень, 

визначення ЧД, АТ,пульсу, визначити голосове тремтіння з обох сторін 

грудної клітки, визначити характер харкотиння, якщо воно є, визначити 

температуру тіла та його змін ввечері та зранку) 

7.     Інтерпретувати  лабораторні та інструментальні методи дослідження, 

виставити попереднього діагнозу  

8. Провести диференціальну діагностику  із хронічними інфекційними та 

гнійними захворюваннями легень та плеври, посттравматичними  

патологіями ,алергологічними захворюваннями 

           9. Визначити план обстеження та тактику лікування  

10. Завершити бесіду слід обов'язково з побажанням пацієнту 

найшвидшого одужання.   

  



Матрикул – „Курація хворого з травмою грудної клітки» 
1.     Привітатись та назвати себе. 

2.     На обличчі повинна бути привітна усмішка - це дозволяє встановити 

до вас довіру пацієнта. 

3.     Пацієнту в приємній формі слід пояснити мету візиту, тему й 

тривалість бесіди та отримати його згоду. 

4.     Зібрати скарги (біль в грудній клітці, що посилюється при екскурсії 

грудної клітки, задишу , кашель, підвищення температури тіла, озноби, ) 

5.     Зібрати анамнез (звернути увагу на початок захворювання,на  

наявність травми грудної клітки та її механізму,  наявність супутніх 

захворювань легень) 

6.     Об’єктивне обстеження  хворого (огляд грудної клітки, перкусія, 

аускультація легень, визначення ЧД, визначити голосове тремтіння з обох 

сторін грудної клітки,АТ,пульсу) 

7.     Інтерпретувати  лабораторні та інструментальні методи дослідження, 

виставити попереднього діагнозу  

8. Провести диференціальну діагностику  із гострими інфекційними, 

алергологічними  та гнійно-деструктивними захворюваннями легень та 

плеври 

           9. Визначити план обстеження та тактику лікування  

10. Завершити бесіду слід обов'язково з побажанням пацієнту 

найшвидшого одужання.   

 

 

 

Назва станції Назва матрикула Питання 

1-станція 

Збір скарг,  

анамнестичних 

даних   

та фізикальне 

обстеження 

пацієнта  

Курація хворого  з травмою 

грудної клітки 

Курація хворого з травмою грудної клітки:  

- скарги та анамнез у пацієнта з травмою 
грудної клітки 

- провести перкусію легенів у пацієнта з 
травмою органів грудної клітки   

- провести аускультацію легенів у пацієнта з 
травмою органів грудної клітки   

- визначення голосового тремтіння у 
пацієнта з травмою органів грудної клітки   

 



Курація хворого  з 

деструктивними 

захворюваннями легень та 

плеври 

Курація хворого  з деструктивними 

захворюваннями легень та плеври:  

- скарги та анамнез у пацієнта з 
деструктивними захворюваннями легень та 
плеври 

- провести перкусію легенів у пацієнта з 
гострим абсцесом легені   

- провести аускультацію легенів у пацієнта з 
гострим абсцесом легені   

- визначення голосового тремтіння у 
пацієнта з гострим абсцесом легені   

- зібрати скарги та анамнез у пацієнта з 
плевритом    

- провести перкусію легенів у пацієнта з 
плевритом   

- провести аускультацію легенів у пацієнта з 
плевритом   

- визначення голосового тремтіння у 
пацієнта з плевритом   

 

Курація хворого  з 

варикозним роширенням 

вен нижніх кінцівок, 

флебітом та 

тромбофлебітом 

Курація хворого з варикозним роширенням вен 

нижніх кінцівок:  

- зібрати скарги та анамнез у пацієнта з 
варикозним розширенням вен нижніх 
кінцівок    

- перевірити пробу Троянова-
Тренделенбурга  у пацієнта з варикозним 
розширенням вен нижніх кінцівок    

- перевірити пробу Гаккенбруха  у пацієнта 
з варикозним розширенням вен нижніх 
кінцівок    

- перевірити пробу Пратта  у пацієнта з 
варикозним розширенням вен нижніх 
кінцівок   

- перевірити пробу Мейо-Пратта  у 
пацієнта з варикозним розширенням вен 
нижніх кінцівок   

- перевірити пробу Дельбе-Пертеса 
(маршову) у пацієнта з варикозним 
розширенням вен нижніх кінцівок   

- перевірити наявність набряків у пацієнта 
з варикозним розширенням вен нижніх 
кінцівок   

- оцінити ступінь хронічної венозної 
недостатності у пацієнта з варикозним 
розширенням вен нижніх кінцівок   

- накласти еластичний бинт пацієнту з 
варикозним розширенням вен нижніх 
кінцівок   

- зібрати скарги та анамнез у пацієнта з 
тромбофлебітом вен нижніх кінцівок    

- зібрати скарги та анамнез у пацієнта з 
флебітом вен нижніх кінцівок    

- перевірити симптом Хоманса  у пацієнта з 



тромбозом глибоких вен нижніх кінцівок    
- визначити у пацієнта наявність синдрому 

Педжета-Шретера     
- перевірити наявність набряків у пацієнта з 

флебітом (тромбофлебітом) вен нижніх 
кінцівок   

 

  

   

2-станція 

та інтерпритація 

результатів 

додаткових 

методів 

обстеження 

Курація хворого  з травмою 

грудної клітки 
 визначити покази до проведення 

плевральної пункції   
 визначення місця проведення плевральної 

пункції   

 назвати етапи проведення плевральної 
пункції   

 визначити покази для інших додаткових 
методів обстеження   

 покази до плевральної пункції, дренування 
плевральної порожнини   

 абсолютні те відносні покази до 
оперативного лікування   

 оцінити дані рентгенографії ОГП: 
- вказати на рентгенографічні ознаки 

пневмотораксу   
- вказати на рентгенографічні ознаки 

гемотораксу   
- вказати на рентгенографічні ознаки 

пневмогемотораксу   



- вказати на рентгенографічні ознаки 
пішкірної емфіземи   

- вказати на рентгенографічні ознаки 
перелому ребер   

- вказати на рентгенографічні ознаки 
колапсу легені   

  

 

Курація хворого  з 

деструктивними 

захворюваннями легень та 

плеври 

 

 покази до плевральної пункції, дренування 
плевральної порожнини   

 методика проведення дренування 
плевральної порожнини   

 назвіть абсолютні те відносні покази до 
оперативного лікування 

 оцінити дані рентгенографії ОГП:  
- вказати на рентгенографічні ознаки 

піопневмотораксу   
- вказати на рентгенографічні ознаки 

гострого абсцесу легені   
- вказати на рентгенографічні ознаки 

хронічного абсцесу легені   
- вказати на рентгенографічні ознаки 

емпієми плеври   
- вказати на рентгенографічні ознаки 

абсцедуючої пневмонії   
- вказати на рентгенографічні ознаки 

нагноєної кісти легені   

 визначити покази до плевральної пункції   

 визначити покази до дренування 
плевральної порожнини   

 методика проведення дренування 
плевральної порожнини   

 основні критерії консервативного 
лікування плевриту   

 вказати на рентгенографічні ознаки 
плевриту   

 вказати на рентгенографічні ознаки 
плевропневмонії   

 



Курація хворого  з 

варикозним роширенням 

вен нижніх кінцівок, 

флебітом та 

тромбофлебітом 

- оцінити результати УЗД 
дослідження у пацієнта з 
варикозним розширенням вен 
нижніх кінцівок    

- оцінити результати коагулограми у 
пацієнта з варикозним роширенням 
вен нижніх кінцівок    

- оцінити результати ангіографії 
судин нижніх кінцівок    

- оцінити результати УЗД 
дослідження у пацієнта з 
підшкірним тромбофлебітом 
нижніх кінцівок    

- оцінити дані УЗД дослідження у 
пацієнта з тромбозом глибоких вен 
нижніх кінцівок    

- оцінити результати коагулограми у 
пацієнта з тромбозом глибоких вен 
нижніх кінцівок    

- оцінити результати коагулограми у 
пацієнта з підшкірним 
тромбофлебітом нижніх кінцівок    

- оцінити результати ангіографії 
судин нижніх кінцівок    

 

 

 


