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тання, піл час розв’язання яких студенти у клінічній грі поділяються на “лікарів-стоматологк 
та “пацієнтів” .

Розглядаючи клінічні аналізи крові та сечі, особливо при таких захворюваннях, як лейко­
зи, цукровий діабет та інші, вважаємо за доцільне поставити студентові запитання: “Які змі­
ни у ротовій порожнині можуть бути у таких хворих?’1. У разі множинного карієсу, тривалого 
перебігу пародонтозу рекомендуємо студентам обстежити хворих з метою виключення цук­
рового діабету; а при афтозних стоматитах, гінгівітах із тривалим перебігом та резистентніс­
тю до призначеної терапії — зробити загальний аналіз крові.

У деонтологічному плані приділяється особлива увага роботі майбутніх стоматологів із 
пацієнтами, як мають несприятливі за прогнозом захворювання внутрішніх органів із про­
явами у ротовій порожнині, наприклад, лейкози, хронічну ниркову та печінкову недостат­
ність.

Розглядаючи питання лікування, наголошуємо на тому, що досягти успіху під час ліку­
вання пацієнтів із проявами захворювань у ротовій порожнині стоматолог може лише у тіс­
ній співпраці з лікарем-терапевтом у стадії компенсації цих захворювань.

Вивчаючи захворювання печінки, ми звертаємо особливу увагу на те, що жовтяниця на­
самперед виявляється на м'якому піднебінні та нижній поверхні язика, і лише потім на скле­
рах та шкірі, тому еони першими зможуть поставити діагноз гепатиту.

В академічній історії хвороби, на відміну від медичного факультету, є розділ, що містить 
опис ротової порожнини за схемою, розробленою на кафедрі.

При курашї хворих та на обходах студенти з’ясовують клінічні зміни, виявлені у ротовій 
порожнині хворих.

Лікарі клініки часто звертаються за допомогою до студентів-стоматологів при оцінці змін у 
ротовій порожнині за різної внутрішньої патології.

Знання про взаємозв’язок між захворюваннями внутрішніх органів та ротової порожнини 
студенти-стоматологи поглиблюють у студентському науковому гуртку. Гуртківці за матеріа­
лами клініки внутрішніх хвороб ґрунтовніше вивчають зміни у ротовій порожнині при вираз­
ковій хворобі, захворюваннях крові, медикаментозній непереносності. За цими результата­
ми зроблено доповіді на стоматологічних та терапевтичних секціях студентських наукових 
конференцій.

Останнім часом студенти ведуть науковий пошук щодо вивчення стоматологічних проявів 
герпетичної інфекції, порівняння змін місцевого та загального імунітету при захворюваннях 
пародонта та змін у ротовій порожнині при гіповітамінозах.

Під час виробничої медсестринської практики студенти стоматологічного факультету, 
крім терапевтичного та хірургічного відділень, працюють у стоматологічному кабінеті. Вико­
нуючи обов’язки медичної сестри, вони навчаються готувати робоче місце лікаря, розчини 
для полоскання ротової порожнини, вивчають на практиці особливості стерилізації стомато­
логічного інструментарію, опановують профілактику інфекцій, що передаються через кров, а 
саме: СИЩу, вірусних гепатитів тощо.

Крім того, студенти під час практики вивчають у стоматологічному кабінеті засоби невід­
кладної допомоги, зокрема при стенокардії, інфаркті міокарда, порушеннях серцевого ритму 
та інших.

Під час проведення санітарно-освітньої роботи у стоматологічному кабінеті, терапевтич­
ному та хірургічному відділеннях на медсестринській практиці студенти проводять бесіди та 
випускають санітарні бюлетені на теми: “Гігієна порожнини рота", “Як правильно чистити зу­
би", “Профілактика карієсу" та інші. Після проведення бесід вони компетентно відповідають 
на запитання аудиторії.

Приділяється увага взаємозв’язку патології внутрішніх органів та порожнини рота при ви­
конанні УДРС.

На кафедрі також використовуються складені студентами кросворди та опірні конспекти, 
які розкривають взаємозв’язок їх майбутньої професії та терапії.

Питання профілізації знань на кафедрі внутрішніх хвороб розв’язуються у тісному зв’язку 
та плідній співпраці з кафедрами стоматологічного профілю, зокрема терапевтичної стома­
тології та післядипломної освіти лікарів-стоматологів-.

Профілізація знань на кафедрі внутрішніх хвороб — невід’ємна складова частина навча­
льного процесу. По-перше, за проявами у ротовій порожнині студенти вчаться виявляти па­
тологію внутрішніх органів. По-друге, при вивченні кожної патологічної форми підкреслю-

61



,ься її вияви у ротовій порожнині. По-третє, лікаря-стоматолога навчають надавати невід­
кладну допомогу у стоматологічному кабінеті.

На кафедрі планується подальше розроблення питань профілізації знань при введенні 
комп'ютерних технологій та сучасних засобів візуапізації знань.

ПРОФ1ЛІЗАЦІЯ НАВЧАННЯ НА КАФЕДРІ Ф ТИЗІА ТРІЇ
А.Г.Ярешко, А.К.Вородюхіна, В.Г.Бондаренко

Туберкульоз як інфекційна хвороба уражує всі органи і тканини людини. Сьогодні це най- 
загрозливіша хвороба для всього людства. Від туберкульозу у світі помирає більше хворих, 
ніж від усіх інфекційних та паразитарних хвороб разом узятих. Сучасна епідемія туберку­
льозу набрала глобальних масштабів. Ось чому у квітні 1993 року ВООЗ оголосила, що ту­
беркульоз нині становить собою «глобальну надзвичайну ситуацію в світі». Щорічно у світі 
помирає від туберкульозу 3 мли. хворих. Загрозлива ситуація щодо туберкульозу спостері­
гається у країнах СНД, в тому числі і в Україні, де з 1994 року ВООЗ оголосила епідемію ту­
беркульозу.

З урахуванням цього становища навчанню і підготовці з фтизіатрії необхідно надавати 
належну увагу. З 1993 року за новою навчальною програмою студенти вищих медичних ву­
зів, в тому числі і УМСА, вивчають туберкульоз протягом року на IV курсі медичного факуль­
тету. Загальна кількість годин -  53. На стоматологічному факультеті на V курсі виділено 10 
годин для вивчення фтизіатрії. За такої кількості годин можна провести лише загальне 
ознайомлення стоматологів із туберкульозом. Щодо медичного факультету, то навчальною 
програмою передбачені години тільки для вивчення пропедевтики туберкульозу та деяких 
легеневих форм.

Найбільш поширений туберкульоз легень. Але, окрім цього, мікробактерії туберкульозу 
уражують: мозкові оболонки, центральну нервову систему, спинний мозок, очі, порожнину 
рота, серце, перикард, шлунково-кишковий тракт, очеревину, брижові лімфатичні вузли, пе­
риферичні вузли, сечостатеву систему як у чоловіків, так і жінок, кістки, суглоби, шкіру, під­
шкірну клітковину. Враховуючи анатомічні, функціональні особливості кожного органа і клі­
тини, клінічні прояви туберкульозу цих органів різні. Також слід зазначити, що діагностичні 
та лікувальні методи матимуть теж відмінності.

На туберкульоз хворіють як дорослі, так і діти. Туберкульоз у дитячому віці має свої пато­
генетичні особливості і різні клінічні прояви, що обумовлюють клінічну класифікацію тубер­
кульозу у дітей та підлітків.

Така різноманітність локалізації туберкульозу, його клінічних проявів спонукає викладати 
дисципліну з урахуванням вузької спеціалізації, або ж профілізації предмета: урологічний, 
гінекологічний, хірургічний, дитячий, офтальмологічний, травматологічний туберкульоз; ту­
беркульоз мозкових оболонок і центральної нервової системи. Години для профільного ви­
вчення туберкульозу виділені лише на туберкульозу виділенні на туберкульоз у дітей і підлі­
тків і складають 2 годин, що зовсім недостатньо,

У вищих медичних закладах позалегеневий туберкульоз не вивчається, а про туберку­
льоз у дітей та підлітків лише згадується. В умовах епідемії туберкульозу збільшилася за­
хворюваність на позалегеневі форми туберкульозу, з якими перш за все звертаються за 
медичною допомогою до хірургів, гінекологів, невропатологів, травматологів, дерматологів, 
терапевтів. Часто позалегеневий туберкульоз не діагностують, а потім неадекватно лікують, 
що призводить у кращому випадку до інвалідності, а в гіршому -  до генералізованої форми 
захворювання. Хворий на туберкульоз інфікує за рік 10 здорових, із яких 3 хворіють на тубе­
ркульоз і знову інфікують оточуючих людей. Темп росту туберкульозу за останні роки набу­
ває геометричної прогресії і вийшов із під контролю. Запобігти розвиткові епідемії туберку­
льозу можна державними реформами і високою професійністю лікаря.

Лікарі загальної лікарняної мережі, в тому числі і вузькі спеціалісти, недостатньо ознайо­
млюються з позалегеневим туберкульозом та його формами у вищих медичних закладах, а 
також на курсах підвищення кваліфікації. Кафедра акушерства і гінекології на VI курсі виді­
лила 6 годин для вивчення туберкульозу гінекологічної локалізації. Майбутні гінекологи про­
являють зацікавленість до вивчення туберкульозу статевих органів вагітних, хворих на ту­
беркульоз, післяпологового періоду хворих на туберкульоз, туберкульозу і материнства.

Сподіваємось, що ректорат академії зверне належну увагу на підготовку фахівців з пи­
тань туберкульозу, розширить вивчення цієї дисципліни, виділивши відповідну кількість го­
дин на VI курсі.
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