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Вопросы совершенствования учебного процесса

Т.М. Церах

Об элективных курсах (элективах)

УО «Белорусский государственный медицинский университет»

Элективные курсы (элективы) являются состав-
ляющей учебного процесса в медицинских 

вузах, направлены на всестороннее развитие лично-
сти, углубление профессиональных знаний и навыков 
будущих врачей.

Как свидетельствует литература (1, 2, 3, 4, 5), элек-
тивные курсы эффективно используются в практике 
вузовского медицинского образования: практически 
на всех кафедрах медицинских вузов и даже при из-
ложении материалов современных компьютерных 
технологий [2].

Элективные курсы являются составляющей учебно-
го процесса, направлены на всестороннее развитие 
личности, углубление профессиональных знаний и 
навыков будущих врачей.

В соответствии с рекомендациями материалы, 
представленные на элективах, должны опережать 
информацию, имеющуюся в периодической печати и 
в библиотеках медицинских вузов.

Прошли элективы на кафедрах Белорусского госу-
дарственного медицинского университета.

На 2-й кафедре внутренних болезней в 2012–2013 
годах элективы имели место в январе месяце (лекции 
и практические занятия). Студенты имели возмож-
ность совершенствоваться по внутренним болезням, 
иммунологической актуальнейшей ревматологи-
ческой патологии, по электрокардиологической и 
ультразвуковой диагностике. Представленные на 
элективах материалы соответствовали целям элек-
тивных курсов.

Как своевременно диагностировать диффузные 
болезни соединительной ткани? Использовать знания 

о разнообразии антител и антигенов? В чем преиму-
щества и недостатки иммуноблоттинга? Сообщалось, 
что пациенты, носители антигена гистосовместимости 
НLА-В-27, чаще имеют артриты, ассоциированные с 
хламидийной инфекцией. 

Даны конкретные рекомендации об использова-
нии биологических агентов/ритуксимаба, инфлик-
симаба, этанерцепта, адализумаба, тоцилизумаба и 
других/при лечении диффузных болезней соедини-
тельной ткани.

Представлена замечательная информация по анти-
фосфолипидному синдрому/АФС/, новой болезни, 
об диагностике и способах его лечения, о лихорадке 
неясного генеза и т.д.

Студенты поняли, в каких ситуациях использовать 
лекарственные препараты, ингибирующие ЦОГ-I, 
ЦОГ-2, ЦОГ-3. Почему аркоксил в настоящее время – 
лучший при артрологической патологии, а кеторолак  – 
наиболее опасный!

По вопросу остеопороза (одной из первых проблем 
артрологии), профилактика его и лечение: рекомен-
дации по питанию, физическая нагрузка, препараты 
кальция, витамин Д, суставитус, биофосфанаты, 
оссеингидроапаттийный комплекс (остеогенон) и, 
наконец, – наилучшее для профилактики переломов 
позвоночника и бедра при остеопорозе – стронция 
ранелат. 

Студентов впечатлили конкретные рекомендации 
к так называемому «трудному» диагнозу:

  Тщательный сбор анамнеза: 80% правильного 
диагноза, не упустить ни одной мелкой детали, кото-
рая может быть ключом к непонятной температуре, 
изменениям кожи, крови и т.д.

  содержательный, определяющий систему 
требований к профессиональной квалификации и 
компетентности выпускника вуза, к организации, 
осуществления и содержанию процесса развития 
профессиональной компетентности; 

  деятельностный, раскрывающий технологию 
процесса проектирования и осуществления проблем-
но-деятельностного обучения в интересах развития 
профессиональной компетентности; 

  результативный, содержащий развернутую 
характеристику уровня развития профессиональной 
компетентности и роли технологий проблемно-дея-
тельностного обучения в достижении этого уровня. 

В современных условиях профессиональное и 
личностное развитие студентов в вузе наиболее 
эффективно происходит в рефлексивной, самораз-
вивающейся интерактивной среде поисково-иссле-
довательской деятельности.

Технологии проблемно-деятельностного обучения 
позволяют создавать такую среду и реализовать ее 
возможности по развитию профессиональной ком-
петентности. Инновационная деятельность препо-
давателя заключается в способности спроецировать 
особенности личности и индивидуальность студентов 
на развитие профессиональных качеств.
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  Объективные данные: классические методы  – 
осмотр «с головы до пят», пальпация, перкуссия, 
аскультация, а не только аскультация, что в практи-
ке встречается нередко… Не упустить интуитивные 
ощущения!

  Интерпретация общего анализа крови, по кото-
рому можно распознать иммуносупрессию, общего 
анализа мочи, электрокардиограммы, рентгено-
граммы органов дыхания, а также  биохимического 
анализа крови.

  Интерпретировать иммунологические, ультра-
звуковые, эндоскопические, бактериологические, ра-
диоизотопные и компьютерные методы исследования.

  Не передоверяться «узким» специалистам, не 
сужать свой кругозор.

  Сохранить интерес к самому тяжелому, кажу-
щемуся «безнадежным» пациенту, оказывать ему 
посильную помощь.

  Клинику заболеваний изучать не по справоч-
никам, а по руководствам, монографиям, по данным 
интернета.

  Запоминать дозировки лекарственных препа-
ратов, помня о их предсказуемых и непредсказуемых 
нежелательных побочных действиях.

  Сопоставлять типичное течение болезни с тако-
вым у конкретного больного.

  Быть наблюдательным, старательным, отвечать 
на вопрос: «Почему?».

  В трудных случаях советоваться с более опытны-
ми коллегами или прибегать к консилиуму.

Материалы на элективных курсах представлены 
блестящим эрудитом и практиком, заведующим 2-й 
кафедрой внутренних бодезней профессором Н.Ф. 
Сорокой, доц. А.М. Борисом, другими преподавате-
лями кафедры.
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ПОДХОДЫ К ЛЕЧЕНИЮ ОТЕЧНОГО СИНДРОМА

Кафедра военно-полевой терапии ВМедФ в УО «БГМУ»

Лечение отечного синдрома основано на выборе оптимального лекарственного средства с учетом 
этиологии и патогенеза основных клинических симптомов.

Ключевые слова: отечный синдром, диуретики, антагонисты альдостерона.
A.А. Bova, S.E. Tregubov 
APPROACHES TO THE TREATMENT OF EDEMATIC SYNDROME
Treatment of edematic syndrome is based on the selection of the optimal drug, taking into account the 

etiology and pathogenesis of the main clinical symptoms.
Key words: edema, diuretics, aldosterone antagonists.

Основа лечения отечного синдрома – рацио-
нальная фармакотерапия, выбор оптимального 

лекарственного средства с учетом: этиологии заболе-
вания, патогенеза основных клинических симптомов, 
особенностей клинической картины, стадии заболева-
ния, активности патологического процесса и тяжести 
состояния пациента.

Современная фармакология располагает бога-
тым арсеналом веществ, обладающих противоот-
ечным действием. Эти вещества могут влиять на 
регулирующие механизмы транспорта натрия, в 

частности на активность ренин-ангиотензин-альдо-
стероновой системы (РААС), или непосредственно 
подавлять транспорт натрия в различных участках 
нефрона. Сведения о локализации и механизме 
действия веществ, обладающих прямым действием 
на транспортные системы почки, представлены в 
табл. 1.

Общие принципы диуретического лечения.
Несмотря на особенности лечения отечного син-

дрома в зависимости от его нозологической принад-
лежности существуют общие  принципы терапии. 

В помощь войсковому врачу


