МІНІСТЕРСТВО ОХОРОНИ ЗДОРОВ'Я

Національний медичний університет

імені О.О. Богомольця

Кафедра описової та клінічної анатомії 

МЕТОДИЧНІ РЕКОМЕНДАЦІЇ
до практичних занять 

для студентів
Освітній рівень: другий магістерський  

Галузь знань: І «Охорона здоров’я та соціальне забезпечення»

Спеціальність: І2 «МЕДИЦИНА»

Освітня програма: ОПП «Медицина»

	Навчальна дисципліна
	АНАТОМІЯ ЛЮДИНИ 

	Тема заняття
	 Нутрощеві сплетення: черепно-шийна частина, грудна частина, черевна частина, тазова частина). Особливості будови у дитячому віці.


	Кількість годин
	3



[image: image1.emf]    МІНІСТЕРСТВО ОХОРОНИ ЗДОРОВ'Я   Національний медичний університет   імені О.О. Богомольця   Кафедра описової та клінічної анатомії      МЕТОДИЧНІ РЕКОМЕНДАЦІЇ   до практичних занять    для студентів     Освітній рівень:  другий магістерський        Галузь знань:  І «Охорона з доров’я та соціальне забезпечення»     Спеціальність:  І2 «МЕДИЦИНА»     Освітня програма:  ОПП «Медицина »        

Навчальна дисципліна  АНАТОМІЯ ЛЮДИНИ  

Тема заняття  Семінар. Узагальнення матеріалу  з  навчального матеріал у   «Особливості будови, топографії  серця, судин і  нервів голови, шиї,  тулуба та кінцівок». Тестовий  контроль .  
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Актуальність теми: 

ВНС є частиною нервової системи, що виконує функції регуляції параметрів гомеостазу і пристосування до умов навколишнього середовища. ВНС іннервує всі внутрішні органи, а також здійснює адаптаційно-трофічний вплив на увесь організм. Регуляція гомеостазу включає підтримку на потрібному  для організму рівні біохімічних, фізико-хімічних, ферментативних  та інших констант, порушення яких призводить не тільки до вегетативних дисфункцій, але і соматичних. Порушення адекватних гомеокінетичних реакцій змінює поведінку людини, сприяє дезадаптації і зрештою, до виникнення захворювання або загибелі організму. Автономна нервова система регулює функціональну діяльність всього організму, саме завдяки їй людина навчилася виживати в стресових ситуаціях.  Ці функції виявляються у вигляді вісцеро-вісцеральних рефлексів. Так, подразнення товстої кишки викликає уповільнення роботи серця, підвищує тиск, змінює частоту та глибину дихання. Наприклад, при хірургічному втручанні на органах черевної порожнини можливе таке ускладнення, як зупинка серця. Подразнення внутрішніх органів впливає на стан соматичної нервової системи (вісцеро-соматичні рефлекси). Наприклад, подразнення органів черевної порожнини супроводжується підвищенням тонусу м’язів черевної стінки, а також зміною чутливості певних ділянок шкіри (віддзеркалений біль). Ці приклади взаємозв’язку вегетативної і анімальної нервової системи є  важливими діагностичними ознаками в роботі лікаря. Також діяльність внутрішніх органів може змінюватися при подразненні певних соматичних структур (сомато-вісцеральні рефлекси). Так, збудження шкірних рецепторів може викликати зміну артеріального тиску, серцевої діяльності, дихання, тощо. Внутрішні органи отримують вегетативну іннервацію за рахунок вегетативних сплетень. Кожний орган для нормального функціонування повинен мати  аферентну іннервацію (чутливі нервові волокна) і еферентні волокна (симпатичні і парасимпатичні нервові волокна). Вегетативні сплетення, які іннервують внутрішні органи, мають назву нутрощевих сплетень, є змішаними  і утворені чутливими, симпатичними і парасимпатичними нервовими волокнами. Як правило, до внутрішніх органів вегетативні сплетення підходять,  розташовуючись навколо  кровоносних судин, які кровопостачають орган. Нутрощеві сплетення розташовані в порожнинах тіла, навколо аорти та її гілок. Вегетативні сплетення за топографією поділяються на: позаорганні і внутрішньоорганні. До складу вегетативних (нутрощевих) сплетень входять передвузлові вегетативні волокна, завузлові вегетативні волокна, вегетативні вузли II порядку (до внутрішньоорганих вегетативних сплетень відносяться  вегетативні вузли III порядку). Як правило, усі  внутрішні органи мають подвійну вегетативну іннервацію:  симпатичну і парасимпатичну. Виключенням є мозкова речовина надниркових залоз і параганглії, які іннервуються тільки передгангліонарними симпатичними волокнами. Кровоносні судини мають тільки симпатичну іннервацію. В органах з подвійною вегетативною іннервацією спостерігається превалювання  функції або симпатичних або парасимпатичних нервів. Сома, тобто шкіра, суглоби, скелетні м’язи отримують симпатичну іннервацію, яка забезпечує адаптаційно-трофічний вплив. Можливість корекції функції внутрішніх органів шляхом впливу на соматичні структури широко використовується в практичній медицині (фізіотерапевтичні процедури, гірчичники, мануальна терапія, акупунктура. Вивчення нутрощевих сплетень у дітей – це ключ до розуміння фізіології та патології дитячого організму, що безпосередньо впливає на ранню діагностику, лікування та профілактику захворювань. Для майбутніх педіатрів ця тема є базовою у формуванні клінічного мислення.
Мета: здатність застосовувати знання та розуміння ключових понять анатомії позаорганних і внутрішньоорганних сплетень, складу волокон, вегетативних вузлів, що їх утворюють, топографії, функції, ділянок іннервації, особливостей розвитку і будови у різному віці та вміння їх застосовувати для розв’язання адаптовано викладених задач та практичних навичок.
Конкретні цілі орієнтовані на набуття студентами компетентностей відповідно до затвердженої освітньої програми навчальної дисципліни «Анатомія людини з особливостями дитячого віку» та зазначеного плану, підготовлених на основі Стандарту вищої освіти другого (магістерського) рівня підготовки здобувачів вищої освіти освітнього ступеня «Магістр».
Після проведення заняття студент повинен знати та вміти:

1. Визначати принципи утворення і функції позаорганних та внутрішньоорганних вегетативних сплетень автономного відділу периферійної нервової системи, знати склад волокон, вузли, об‘єкти іннервації.

2. Трактувати морфологічні відмінності між еферентною частиною рефлекторних дуг симпатичних і парасимпатичних нервів.

3. Описувати вплив симпатичних та парасимпатичних нервів на функції органів.

4. Визначати та демонструвати на препаратах головного та спинного мозку центральний відділ парасимпатичної частини ВНС.

5. Визначати та демонструвати на препаратах спинного мозку центральний відділ симпатичної частини ВНС, вузли симпатичного стовбура та їх гілки, що приймають участь в утворенні нутрощевих сплетень.
10. Характеризувати та демонструвати сполучні білі і сірі гілки.

11. Знати та демонструвати центральні осередки парасимпатичного відділу ВНС.
12. Знати класифікацію вегетативних вузлів. Описувати будову, топографію та функції парасимпатичних вузлів і їх корінців.
13. Демонструвати вегетативні вузли (топографію, корінці, гілки, об‘єкти іннервації, відмінності від чутливих вузлів).
14. Визначати позаорганні та внутрішньоорганні сплетення. Знати, чим вони формуються, де вони розташовані, з яких волокон складаються, їх функції.
15. Малювати схему формування нутрощевих сплетень черепно-шийної, грудної, черевної і тазової частин.
16. Описувати будову, топографію та функції черепно-шийної, грудної, черевної та тазової частин сплетень, враховуючи вікові відмінності (новонароджені, діти раннього віку, підлітки).
17. Визначати зміни розташування сплетень у зв’язку з ростом органів (наприклад, опускання діафрагми, зміна положення печінки).

План та організаційна структура заняття 
	Основні етапи заняття 
	Рівень засвоєння 
	Методи контролю і навчання 
	Матеріали методичного забезпечення 
	Розподіл часу 

	Підготовчий етап: організаційні заходи, привітання; облік присутніх.  
Визначення навчальної мети, створення позитивної пізнавальної мотивації. 

Контроль початкового рівня знань, вмінь, навичок:
- загальна характеристика зовнішньої будови спинного мозку;
- загальна характеристика сегмента спинного мозку;
- загальна характеристика задніх, бічних та передніх рогів сірої речовини спинного мозку;
- описати передні та задні корінці спинномозкових нервів, чутливий вузол;
- визначити функції вегетативної нервової системи;
- демонструвати та описувати гілки спинномозкового нерва;
- описувати та характеризувати вузли та гілки шийного відділу симпатичного стовбура;
- описувати та характеризувати вузли та гілки грудного відділу симпатичного стовбура;
- описувати та характеризувати вузли та гілки поперекового, крижового відділів симпатичного стовбура;
-знати класифікацію вегетативних вузлів;
-  малювати схему рефлекторної дуги (простої та складної).
	  

І 

  

  

ІІ 

  

  

  

  

  

  
	Бесіда, перевірка присутніх. 

Бесіда, повідомлення викладача 

Письмове тестування 

Фронтальне 

усне опитування.

  

Робота з муляжами, анатомічними препаратами 

  

Елемент дидактичної гри 
	Журнал групи 

Електронні ресурси, письмовий блокпакет  

Слайди 

Таблиці, муляжі, схеми, малюнки, вологі препарати,

скелет людини, череп, окремі кістки, вологі препарати органів

тести. 

 Презентація. 

 Блок-пакет «Візуалізація анатомічних утворів сучасними методами клінічного дослідження».
	15 %
(20 хв)

2 хв.

3 хв.

15 хв.



	Основний етап: 

(формування професійних вмінь і навичок) 

Робота з муляжами, малюнками, схемами, таблицями, візуалізація анатомічних утворів: 

- описати парасимпатичні ядра черепних нервів (III, VII, IX, X) та нерви, у складі яких йдуть передвузлові парасимпатичні волокна; 

- описати хід передвузлових нервових волокон, які ідуть від додаткового ядра окорухового нерва;
 - описати хід передвузлових нервових волокон які ідуть від верхнього  слиновидільного ядра;
 -    описати хід передвузлових нервових волокон які ідуть від нижнього  слиновидільного ядра; 

 -    описати хід передвузлових нервових волокон, які ідуть від дорсального ядра блукаючого нерва;
   -  описати які гілки відходять від блукаючого нерва до внутрішніх органів, утворюючи навколо них сплетення;
- описувати будову вегетативного вузла;
- демонструвати відділи симпатичного стовбура, описати топографію, вузли, гілки, що утворюють нутрощеві сплетення;
- визначати склад чутливих, симпатичних і парасимпатичних волокон черевного сплетення, ділянки його іннервації;
- визначати склад чутливих, симпатичних і парасимпатичних волокон верхнього та нижнього брижових сплетень, ділянки іннервації;
- якими волокнами іннервуються внутрішні органи?

- визначити схему іннервації серця,   описати і продемонструвати поверхневе та глибоке серцеві сплетення;
 - визначити схему іннервації органів черевної порожнини;
- визначити схему іннервації органів тазу;
- позначити анатомічні утвори на схемах і малюнках;
  - розв’язування клінічні віньєтки в контрольних завданнях.
	  

  
ІІІ 

  

  

  
	Робота в парах 

Робота в малих

групах 

Робота в групах з муляжами, скелатом, препаратами кісток та органів, трупним матеріалом в групах  

Елементи рольової гри 

Дискусія 

Робота з термінами 

Клінічні віньєтки тестів

Зображення КТ, МРТ, рентгенограми
	  Таблиці, муляжі, скелет людини, комп’ютер, слайди 

Презентація. 

Муляжі, скелет

 Ситуаційні задачі 

Слайди  

Анатомічна термінологія

Блок-пакет «Візуалізація анатомічних утворів сучасними методами клінічного дослідження».
	 65% 

80 хв.

	Заключний етап: 

Контроль та корекція рівня професійних вмінь та навичок. 

(питання в додатку) 

Підведення підсумків заняття. 

Завдання на наступне практичне заняття.

  

  

  

  
	20%  

  

IV

  

  

  
	 Фронтальне бліц-опитування (бліц-інтерв’ю) 

 

Оголошення результатів практичного заняття.

  
	  Слайди

Презентація. 

 Блок-пакет «Візуалізація анатомічних утворів сучасними методами клінічного дослідження».

Тестові завдання

Журнал групи 
	20%

30 хв.




1. Базовий рівень підготовки.

До заняття студент повинен знати та вміти:
1.1. Давати визначення: автономна частина периферійної нервової системи (вегетативна нервова система): частини, функції, об‘єкти іннервації.

1.2. Трактувати морфологічні відмінності між симпатичною і парасимпатичною частинами вегетативної нервової системи.

1.3. Описувати вплив симпатичних і парасимпатичних нервів на функції органів.

1.4. Визначати та демонструвати на препаратах головного мозку центральний відділ парасимпатичної частини ВНС.

1.5. Визначати та демонструвати на препаратах спинного мозку центральний відділ симпатичної частини ВНС.

1.6. Визначати та демонструвати відділи симпатичного стовбура.

1.7. Описувати та характеризувати гілки шийного відділу симпатичного стовбура.

1.8. Описувати та характеризувати гілки грудного відділу симпатичного стовбура.

1.9. Описувати та характеризувати гілки поперекового, крижового відділів симпатичного стовбура.

1.10. Характеризувати та демонструвати сполучні білі гілки.

1.11. Характеризувати та демонструвати сполучні сірі гілки.

1.12. Трактувати відмінності між сірими та білими сполучними гілками.
1.13. Знати класифікацію черепних нервів.
1.14. Описувати парасимпатичні ядра черепних нервів (III, VII, IX, X) та нерви, у складі яких йдуть передвузлові парасимпатичні волокна.

1.15. Знати анатомію діафрагмового нерва.

1.16. Описувати та характеризувати частини аорти, топографію гілок дуги аорти, грудної та черевної частини аорти.

1.17. Описувати та характеризувати гілки загальної, зовнішньої та внутрішньої клубових артерій, топографію гілок.

1.18. Знати анатомію органів голови, шиї, грудної та черевної порожнини, органів тазу.
1.19. Малювати схему рефлекторної дуги вегетативної нервової системи.

2. Завдання для самостійної роботи під час підготовки до заняття.

2.1. Перелік основних термінів, параметрів, характеристик, які повинен засвоїти студент при підготовці до заняття
https://anatom.ua/nomina-anatomica/
	Divisio autonomica; Pars autonomica systematis nervosi peripherici
	Автономний відділ; Автономна частина периферійної нервової системи
	Autonomic division; Autonomic pert of peripheral nervous system


	PARS PARASYMPATHICA
	ПАРАСИМПАТИЧНА ЧАСТИНА
	PARASYMPATHETIC PART

	Pars cranialis
	Черепна частина
	Cranial part

	Ganglion ciliare
	Війковий вузол
	Ciliary ganglion

	  Radix parasympathica; Radix oculomotoria; R. n. oculomotorius ad ganglion ciliare
	  Парасимпатичний корінець; Окоруховий корінець; Гілка окорухового нерва до війкового вузла
	   Parasympathetic root; Oculomotor root; Branch of oculomotor nerve to ciliary ganlion

	  Radix sympathica
	  Симпатичний корінець
	   Sympathetic root

	  Radix sensoria; Radix nasociliaris; R. communicans n. nasociliaris cum ganglio ciliare
	  Чутливий корінець; Носовійковий корінець; Сполучна гілка носовійкового нерва з війковим вузлом
	   Sensory root; Nasociliary root; Communicating branch of nasociliary nerve with cilary ganglion

	  Nn. ciliares breves
	  Короткі війкові нерви
	  Short ciliary nerves

	Ganglion pterygopalatinum
	Крило-піднебінний вузол
	Pterygopalatine ganglion

	  N. canalis pterygoidei
	  Нерв крилоподібного каналу
	Nerve of pterygoid canal

	  Radix parasympathica; Radix intermedia; N. petrosus major
	  Парасимпатичний корінець; Проміжний корінець; Великий кам’янистий нерв
	Parasympathetic root; Greater petrosal nerve

	  Radix sympathica; N. petrosus profundus
	  Симпатичний корінець; Глибокий кам’янистий нерв
	  Sympathetic root; Deep petrosal nerve

	  Radix sensoria ganglii pterygopalatini; Rr. ganglionares n. maxillaris
	  Чутливий корінець крило-піднебінного вузла; Вузлові гілки верхньощелепного нерва
	  Sensory root; Ganglionic branches of maxillary nerve

	Ganglion submandibulare
	Піднижньощелепний вузол
	Submandibular ganglion

	  Radix parasympathica; Chorda tympani
	  Парасимпатичний корінець; Барабанна струна
	  Parasympathetic root; Chorda tympani

	  Radix sympathica
	  Симпатичний корінець
	  Sympathetic root

	  Radix sensoria; Rr. ganglionares n. mandibularis
	  Чутливий корінець; Вузлові гілки піднижньощелепного нерва
	  Sensory root; Ganglionic branches of mandibular nerve

	Ganglion sublinguale
	Під’язиковий вузол
	Sublingual ganglion

	  Radix parasympathica; Chorda tympani
	  Парасимпатичний корінець; Барабанна струна
	   Parasympathetic root; Chorda tympani

	  Radix sympathica
	  Симпатичний корінець
	   Sympathetic root

	  Radix sensoria; Rr. ganglionares n. mandibularis
	  Чутливий корінець; Вузлові гілки піднижньощелепного нерва
	   Sensory root; Ganglionic branches of mandibular nerve

	Ganglion oticum
	Вушний вузол
	Otic ganglion

	  Radix parasympathica; N. petrosus minor
	   Парасимпатичний корінець; Малий кам’янистий нерв
	  Parasympathetic root; Lesser petrosal nerve

	  Radix sympathica
	  Симпатичний корінець
	  Sympathetic root

	  Radix sensoria; Rr. ganglionares n. mandibularis
	  Чутливий корінець; Вузлові гілки піднижньощелепного нерва
	  Sensory root; Ganglionic branches of mandibular nerve

	Pars pelvica
	Тазова частина
	Pelvic part

	Ganglia pelvica
	Тазові вузли
	Pelvic ganglia

	  Radix parasympathica; Nn. splanchnici pelvici
	  Парасимпатичний корінець; Тазові нутрощеві нерви
	  Parasympathetic root; Pelvic splanchnic nerves

	  Radix sympathica
	  Симпатичний корінець
	  Sympathetic root

	  Radix sensoria
	  Чутливий корінець
	  Sensory root

	 
	 
	 

	PLEXUS VISCERALES ЕТ GANGLIA VISCERALIA
	НУТРОЩЕВІ СПЛЕТЕННЯ ТА НУТРОЩЕВІ ВУЗЛИ
	PERIPHERAL AUTONOMIC PLEXUS AND GANGLIA

	Pars craniocervicalis
	Черепно-шийна частина
	Craniocervical part

	Plexus caroticus communis
	Загальне сонне сплетення
	Common carotid plexus

	  Plexus caroticus internus
	  Внутрішнє сонне сплетення
	  Internal carotid plexus

	  Radix sympathica ganglii ciliaris
	  Симпатичний корінець війкового вузла
	  Sympathetic root of ciliary ganglion

	  Radix sympathica ganglii pterygopalatini; N. petrosus profundus
	  Симпатичний корінець крило-піднебінного вузла; Глибокий кам’янистий нерв
	 Sympathetic root of pterygopalatine ganglion; Deep petrosal nerve

	  Radix sympathica ganglii submandibulare
	  Симпатичний корінець піднижньощелепного вузла
	  Sympathetic root of submandibular ganglion

	  Radix sympathica ganglii sublinguale
	  Симпатичний корінець під’язикового вузла
	  Sympathetic root of sublingual ganglion

	  Radix sympathica ganglii otici
	  Симпатичний корінець вушного вузла
	  Sympathetic root of otic ganglion

	  Nn. caroticotympanici
	  Сонно-барабанні нерви
	  Caroticotympanic nerves

	Plexus cavernosus
	Печеристе сплетення
	Cavernous plexus

	Plexus caroticus extemus
	Зовнішнє сонне сплетення
	Internal carotid plexus

	Plexus subclavius
	Підключичне сплетення
	Subclavian plexus

	Plexus autonomicus brachialis
	Вегетативне плечове сплетения     
	Brachial autonomic plexus

	Plexus vertebralis
	Хребтове сплетення
	Vertebral plexus

	Pars thoracica
	Грудна частина
	Thoracic part

	Plexus aorticus thoracices
	Грудне аортальне сплетення   
	Thoracic aortic plexus

	Plexus cardiacus
	Серцеве сплетення
	Cardiac plexus

	Ganglia cardiaca
	Серцеві вузли
	Cardiac ganglia

	Plexus oesophageus
	Стравохідне сплетення
	Oesophageal plexus 

	Plexus pulmonalis
	Легеневе сплетення
	Pulmonary plexus

	  Rr. pulmonales
	  Легеневі гілки
	  Pulmonary branches

	Pars abdominalis
	Черевна частина
	Abdominal part

	Plexus aorticus abdominalis
	Черевне аортальне сплетення
	Abdominal aortic plexus

	Ganglia phrenica
	Діафрагмові вузли
	Phrenic ganglia

	Plexus coeliacus
	Черевне сплетення
	Coeliac plexus

	  Plexus hepaticus
	  Печінкове сплетення
	  Hepatic plexus

	  Plexus splenicus; Plexus lienalis
	  Селезінкове сплетення
	  Splenic plexus

	  Plexus gastrici
	  Шлункове сплетення
	  Gastric plexuses

	  Plexus pancreaticus
	  Підшлунковозалозове сплетення
	  Pancreatic plexus

	  Plexus suprarenalis
	  Надниркове сплетення
	  Suprarenal plexus

	  Ganglia coeliaca
	  Черевні вузли
	  Coeliac ganglia▲

	Ganglia aorticorenalia
	Аортально-ниркові вузли
	Aorticorenal ganglia

	Plexus mesentericus superior
	Верхнє брижове сплетення
	Superior mesenteric plexus

	  Ganglion mesentericum superius
	 Верхній брижовий вузол
	  Superior mesenteric ganglion

	Plexus intermesentericus
	Міжбрижове сплетення
	Intermesenteric plexus

	Plexus renalis
	Ниркове сплетення
	Renal plexus

	  Ganglia renalia
	  Ниркові вузли
	  Renal ganglia

	Plexus uretericus
	Сечовідне сплетення
	Ureteric plexus

	Plexus ovaricus ♀
	Яєчникове сплетення ♀
	Ovarian plexus ♀

	Plexus testicularis ♂
	Яєчкове сплетення ♂
	Testicular plexus ♂

	Plexus mesentericus inferior
	Нижнє брижове сплетення
	Inferior mesenteric plexus

	  Ganglion mesentericum inferius
	  Нижній брижовий вузол
	  Inferior mesenteric ganglion

	Plexus rectalis superior
	Верхнє прямокишкове сплетення
	Superior rectal plexus

	Plexus entericus
	Кишкове сплетення
	Enteric plexus

	  Plexus subserosus
	  Підсерозне сплетення
	  Subserous plexus

	  Plexus myentericus
	  М’язово-кишкове сплетення
	  Myenteric plexus

	  Plexus submucosus
	  Підслизове сплетення
	  Submucous plexus

	Plexus iliacus
	Клубове сплетення
	Iliac plexus

	Plexus femoralis
	Стегнове сплетення
	Femoral plexus

	Pars pelvica
	Тазова частина
	Pelvic part

	Plexus hypogastricus superior; N. presacralis
	Верхнє підчеревне сплетення; Передкрижовий нерв
	Superior hypogastric plexus; Presacral nerve

	  N. hypogastricus
	  Підчеревний нерв
	  Hypogastric nerve

	Plexus hypogastricus inferior; Plexus pelvicus
	Нижнє підчеревне сплетення; Тазове сплетення
	Inferior hypogastric plexus; Pelvic plexus

	  Plexus rectalis medius
	  Середнє прямокишкове сплетення
	  Middle rectal plexus

	  Plexus rectalis inferior
	  Нижнє прямокишкове сплетення
	  Inferior rectal plexus

	    Nn. anales superiores
	    Верхні відхідникові нерви
	    Superior anal nerves

	Plexus uterovaginalis ♀
	Матково-піхвове сплетення ♀
	Uterovaginal plexus ♀

	  Nn. vaginales ♀
	  Піхвові нерви ♀
	  Vaginal nerves ♀

	Plexus prostaticus ♂
	Передміхуровозалозове сплетення ♂ 
	Prostatic plexus ♂

	Plexus deferentialis ♂
	Сплетення сім’явиносної протоки ♂
	Deferential plexus; Plexus of ductus deferens ♂

	Plexus vesicalis
	Міхурове сплетення
	Vesical plexus

	Nn. cavemosi clitoridis ♀
	Печеристі нерви клітора ♀
	Cavernous nerves of clitoris ♀

	Nn. cavemosi penis ♂
	Печеристі нерви статевого члена ♂
	Cavernous nerves of penis ♂

	Nn. splanchnici lumbales
	Поперекові нутрощеві нерви
	Lumbar splanchnic nerves

	Ganglia sacralia
	Крижові вузли
	Sacral ganglia

	Nn. splanchnici sacrales
	Крижові нутрощеві нерви
	Sacral splanchnic nerves

	Ganglion impar
	Непарний вузол
	Ganglion impar

	Paraganglia sympathica
	Симпатичні парагаглії
	Sympathetic paraganglia


2.2. Питання для контролю початкового рівня знань студентів:
1. Визначити класифікацію нервової системи.
2. Які відмінності є між соматичною нервовою системою і вегетативною нервовою системою?

3. Що відноситься до периферійного відділу вегетативної нервової системи? 

4. Назвіть “вогнища” симпатичного та парасимпатичного відділів вегетативної нервової системи.

5. Визначте відмінність ланцюга рефлекторної дуги вегетативної нервової системи від анімальної.

6. Опишіть відмінність у довжині перед-  і завузлових волокон парасимпатичної та симпатичної частини автономного відділу периферійної нервової системи.

7. Які черги вузлів відносяться до симпатичної та парасимпатичної частини автономного відділу периферійної нервової системи?

8. Визначте функції вегетативної нервової системи?

9. Які нейрони притаманні для вегетативної нервової системи?

10. Що таке сегмент спинного мозку?

11. Чим утворені задні, бічні та передні роги сірої речовини спинного мозку?

12. Опишіть зовнішню будову спинного мозку.

13. Чим сформовані передні та задні корінці спинномозкових нервів?

14. Визначте, чим сформований спинномозковий вузол.
15. Визначте топографію спинномозкових вузлів.
16. Визначте, які гілки має спинномозковий нерв.
17.  Яка будова вегетативного вузла?

18. Чим відрізняються вегетативні вузли від чутливих вузлів?
19. Дайте визначення поняття про зони Геда.
20. Визначте топографію симпатичного стовбура? 
21. Які відділи має симпатичний стовбур?  

22. Які сполучні гілки Ви знаєте?  Визначте схему утворення міжвузлових сполучних гілок, сполучних білих та сполучних сірих гілок.
23. Визначте зв'язок вузлів симпатичного стовбура із спинномозковими нервами та між собою. 

24. Які вузли має шийний відділ симпатичного стовбура?

25. Які гілки має верхній шийний вузол симпатичного стовбура?  

26. Які джерела передвузлових волокон верхнього шийного вузла симпатичного стовбура? Які медіатори притаманні цим волокнам?

27. Які вузли має грудний відділ симпатичного стовбура?

28. Визначте гілки, ділянки іннервації грудного відділу симпатичного стовбура?

29.  Які вузли має поперековий та крижовий  відділи симпатичного стовбура? Назвіть гілки, ділянки іннервації.
30. Чим відрізняється топографія черевного сплетення у новонароджених від дорослих?
31. Назвіть вікові особливості будови тазового сплетення у дітей до 3 років.
32. Чому у дітей раннього віку частіше виникають функціональні порушення кишечника (наприклад, коліки)?
2.3. Питання для контроля кінцевого рівня знань студентів.
1. Опишіть парасимпатичні ядра черепних нервів (III, VII, IX, X) та нерви, у складі яких йдуть передвузлові парасимпатичні волокна.
2. Опишіть хід передвузлових нервових волокон, які ідуть від додаткового ядра окорухового нерва.
3. Опишіть хід передвузлових нервових волокон які ідуть від верхнього  слиновидільного ядра. 
4. Опишіть хід передвузлових нервових волокон які ідуть від нижнього  слиновидільного ядра. 
5. Опишіть хід передвузлових нервових волокон які ідуть від дорсального ядра блукаючого нерва. 

6. Які гілки відходять від блукаючого нерва до внутрішніх органів, утворюючи навколо них сплетення?

7. Назвіть об’єкти іннервації крижового центру парасимпатичної частини вегетативної нервової системи.

8. Які спинномозкові нерви мають парасимпатичні волокна?

9. Від яких вузлів симпатичного стовбура відходять гілки, які утворюють малий нутрощевий нерв? 
10. Від яких вузлів симпатичного стовбура відходять гілки, які утворюють великий нутрощевий нерв? 

11.В вузлах якої черги перериваються передвузлові симпатичні волокна? Як вегетативні волокна потрапляють до органів?

12. Назвіть корінці, що утворюють війковий вузол (g.сіlіаrе), продемонструйте нерви, що відходять від цього вузла, опишіть функцію.

13. Визначте корінці, що утворюють g. рtегуgораlаtinum;

опишіть і продемонструйте гілки, що відходять від нього, визначте функцію.

14. Опишіть корінці, що утворюють g. оticum та гілки, які відходять від нього; визначте функцію.

15. Визначте склад чутливих, симпатичних і парасимпатичних волокон черевного сплетення, ділянки його іннервації.

16. Визначте склад чутливих, симпатичних і парасимпатичних волокон верхнього та нижнього брижових сплетень, ділянки іннервації.

17. Якими волокнами іннервуються внутрішні органи?

18. Визначте схему іннервації серця, опишіть і продемонструйте поверхневе та глибоке серцеві сплетення.

19. Визначте схему іннервації органів черевної порожнини.

20. Визначте схему іннервації органів тазу.

21. Назвіть джерела чутливої іннервації органів грудної порожнини, органів черевної порожнини та органів тазу.

22. Чому пошкодження діафрагмального нерва у дітей може призвести до дихальних порушень?

23. Назвіть відмінності у ступені мієлінізації нервових волокон нутрощевих сплетень у дітей раннього віку

24. Як змінюється розташування черевного сплетення у дітей від народження до підліткового віку?

25. Чому у немовлят блукаючий нерв має більш горизонтальний хід порівняно з дорослими?

2.4. Перелік стандартизованих практичних навичок:

https://nmuofficial.com
https://likar.nmu.kiev.ua
https://anatom.ua
· Симпатичний стовбур

Вузли симпатичного стовбура

Міжвузлові гілки симпатичного стовбура

Сполучні сірі гілки

сполучні білі гілки

Великий нутрощевий нерв

Малий нутрощевий нерв

· НУТРОЩЕВІ СПЛЕТЕННЯ ТА НУТРОЩЕВІ ВУЗЛИ:
Загальне сонне сплетення

Внутрішнє сонне сплетення

Симпатичний корінець крило-піднебінного вузла; 
Глибокий кам’янистий нерв

Печеристе сплетення

Зовнішнє сонне сплетення

Підключичне сплетення

Вегетативне плечове сплетения 

Хребтове сплетення    

Грудне аортальне сплетення  

Серцеве сплетення 

Стравохідне сплетення

Легеневе сплетення

Черевне аортальне сплетення

Діафрагмові вузли

Черевне сплетення

Печінкове сплетення

  Селезінкове сплетення

Шлункове сплетення

Підшлунковозалозове сплетення

  Надниркове сплетення

Черевні вузли

Аортально-ниркові вузли

Верхнє брижове сплетення

Ниркове сплетення

Яєчникове сплетення

Нижнє брижове сплетення

Верхнє прямокишкове сплетення

Кишкове сплетення

Верхнє підчеревне сплетення; 

Передкрижовий нерв

Нижнє підчеревне сплетення; 

Тазове сплетення

Нижнє прямокишкове сплетення

Верхні відхідникові нерви

Матково-піхвове сплетення

Піхвові нерви 

Передміхуровозалозове сплетення

Сплетення сім’явиносної протоки

Міхурове сплетення 

Печеристі нерви клітора 

Печеристі нерви статевого члена 

3. Зміст навчального матеріалу.

Анатомія людини: підручник: у 3 т. / 9-те вид., доопрац. / А. С. Головацький, В. Г. Черкасов, М. Р. Сапін, А. І. Парахін, О. І. Ковальчук // Вінниця: Нова книга, 2024. — 1200 с. Грифи МОН і МОЗ України. Національний підручник.

Анатомія людини. В.Г.Черкасов, С.Ю. Кравчук. – Вінниця: Нова книга, 3-є видання. 2023. – 640с. (навчально-методичний посібник)

Анатомія за Греєм для студентів / Річард Л. Дрейк, А. Вейн Фогль, Адам В.М. Мітчелл; науковий редактор перекладу Олександр Ковальчук – 5-е   видання. Всеукраїнське спеціалізоване видавництво «Медицина» / 2024р. – 1296с.

Анатомія людини (контроль за самостійною підготовкою до практичних занять) / В. Г. Черкасов, І. В. Дзевульська, О. І. Ковальчук   // Видання 12-е. К.: Книга-плюс, 2022. — 124 с.

Черкасов В.Г., Бобрик І.І., Гумінський Ю.Й., Ковальчук О.І. Міжнародна анатомічна термінологія Вінниця: Нова Книга, 2010. – 392 с. (навчальний посібник).

Міжнародна анатомічна термінологія (латинська, українська, англійська). Ковальчук О.І. / Київ: Книга плюс, 2023 - 128с.

Human anatomy: textbook / Cherkasov V. G., Herasymiuk I. Ye., Holovatskyi A. S., Kovalchuk O. I. [et al.]. — Vinnytsia: Nova Knyha, 2020. — 472 p.

Morphofunctional characteristic of the skull with a clinical aspects: study guide / N.L. Svintsytska, V.H. Hryn, O.I. Kovalchuk // Poltava, 2020. — 205 p.

Sobotta. Атлас анатомії людини. У двох томах. Переробка та редакція українськoго видання: В. Г. Черкасов., пер. О. І. Ковальчука. – Київ: Український медичний вісник, 2009.

Тестові завдання «Крок-1» - анатомія людини /Видання 4-е, доопрацьоване / За редакцією В.Г.Черкасова, І.В.Дзевульської І.В., О.І.Ковальчука. Навчальний посібник. 2022р. 

Атлас анатомії людини за Неттером: класичний ділянковий підхід: 8-е видання / Френк Г. Неттер (дві мови) Всеукраїнське спеціалізоване видавництво «Медицина». Ліцензія: перевидання і переклад Netter Atlas of Human Anatomy: Classic Regional Approach, eighth edition by Frank H. Netter 2024. – 719 с.
Фредерік Мартіні Анатомічний атлас людини: Пер. з 8-го англ. вид [наук.ред.пер. В.Г.Черкасов],  ВСВ «Медицина», 2011. – 128 с. (атлас).

Електронні ресурси:

https://nmuofficial.com 

https://likar.nmu.kiev.ua 

https://3d4medical.com 

https://www.4danatomy.com 

https://www.visiblebody.com
4. Матеріали для самоконтролю:

Практичні завдання:

4.1. Практичні завдання, щодо ілюстрацій в посібнику «Анатомія людини. Контроль за самостійною підготовкою студентів до практичних занять»:

відпрацювати в посібнику для самостійної роботи студентів різними кольорами схеми і малюнки відповідно до теми заняття.

4.2. Практичні завдання, щодо додаткових ілюстрацій. Які анатомічні утвори відображені на малюнках?
[image: image2.png]



Зображення 1. Проаналізувати МРТ голови, Т1, стрілова площина. Позначити розташування вищих вегетативних центрів та центрального осередка парасимпатичного відділу ВНС.

Мал.2. Вузли симпатичного стовбура. Нутрощеві сплетення.
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Завдання 2. Позначити анатомічні утвори.
1-, 2-,3-,4-,5-,6-,7-,8-,9-,10-,11-,12-,13-,14-,15-
Мал.3. Схема зображення вузлів симпатичного стовбура та нутрощевих сплетень.
[image: image4.jpg]PLEXUS VISCERALES ET GANGLIA VISCERALIA (pars abdominalis)

Plexus aorticus abdominalis (1)
Plexus coeliacus (2)
Plexus hepaticus (3)
Plexus splenicus (plexus lienalis) 4)
Plexus gastrici
Plexus pancreaticus
Plexus suprarenalis (5)
Ganglia coeliaca (6)
Plexus mesentericus superior (7)
Plexus renalis (8)
Plexus uretericus (9)
Plexus ovaricus (10)
Plexus testicularis (11)
Plexus intermesentericus (12)
Plexus mesentericus inferior (13)

Plexus rectalis superior (14)

Truncus sympathicus
Ganglia lumbalia (15)
Nn. splanchnici lumbales (16)
Ganglia sacralia (17)
Ganglion impar (18)





Завдання 3. Позначити анатомічні утвори.
1-,2-,3-,4-,5-,6-,7-,8-,9-,10-,11-,12-,13-,14-,15-,16-,17-,18-

Мал.4. Схема зображення вузлів симпатичного стовбура та нутрощевих сплетень.
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Завдання 4. Позначити анатомічні утвори.
  1-,2-,3-,4-,5-,6-,7-,8-,9-,10-,11-,12-,13-.        
4.3.Тестові завдання  формату А «КРОК-1» по темі: «Нутрощеві сплетення: черепно-шийна частина, грудна частина, черевна частина, тазова частина). Особливості будови у дитячому віці».
1. Після перенесеної інфекційної хвороби у дитини 5 років виникла сухість слизової оболонки ротової порожнини внаслідок порушення функції малих слинних залоз. Лікар запідозрив порушення функції n. petrosus profundus, який є симпатичним корінцем вегетативного вузла. Корінцем якого вузла є n. petrosus profundus?

A. Ganglion oticum.

B. Ganglion sublinguale.

C. Ganglion submandibulare.

D. Ganglion pterygopalatinum.

E. Ganglion ciliare.

2. Після перенесеного лівостороннього паротиту у дитини 10 років порушилась слиновидільна функція привушної слинної залози. Лікар запідозрив порушення функції волокон парасимпатичного нерву, які є продовженням n. tympanicus. Передвузлові нейрони цього нерву, виходячи з барабанної порожнини через розтвір на поверхні скроневої кістки, закінчується в ganglion oticum. Як називається цей нерв?

A. N. petrosus major.

B. N. petrosus minor.

C. N. petrosus profumdus.

D. Radix oculomotoria.

E. Chorda tympani.

3. Після перенесеної інфекційної хвороби у жінки 60 років виникла сухість слизової оболонки ротової порожнини внаслідок порушення функції малих слинних залоз. Лікар запідозрив порушення функції парасимпатичного корінця, який утворений аксонами nucl. salivatorius superior до gangliоn pterygopalatinum. Як називається цей корінець?

A. N. petrosus profundus.

B. N. petrosus minor.

C. N. petrosus major.

D. Radix oculomotoria.

E. Chorda tympani.

4. Лікар у жінки 40 років діагностував запалення верхнього шийного симпатичного вузла, від якого відходить n. caroticus internus, що утворює plexus caroticus internus, від якого в ділянці foramen lacerum відходить симпатичний корінець до ganglion pterygopalatinum. Як називається цей симпатичний корінець?

A. Chorda tympani.

B. Radix oculomotoria.

C. N. petrosus major.

D. N. petrosus profundus.

E. N. petrosus minor.

5.  Лікар виявив у чоловіка 20 років камінь в протоці під’язикової слинної залози тапередбачає, що він утворився в результаті порушення вегетативних функцій парасимпатичного корінця ganglion sublinguale, який є гілкою n. facialis. Як називається цей корінець?

A. N. petrosus major.

B. N. petrosus profundus.

C. Chorda tympani.

D. Radix oculomotoria.

E. N. petrosus minor.

6.  Лікар діагностував у хворого 40 років порушення функцій органу внаслідок розвитку злоякісного новоутворення. Складаючи схему лікування, він бере до уваги, що цей орган іннервується гілками від plexus aorticus abdominalis і truncus vagalis anterior. Який орган порушений у хворого?

A. Стравохід.

B. Сліпа кишка.

C. Підшлункова залоза.

D. Нирка.

E. Шлунок.

7.  Лікар діагностував у чоловіка 60 років злоякісну пухлину, яка здавлює вегетативні вузли, що лежать над pancreas з боків від непарної нутрощевої гілки черевної аорти. Які вузли здавлює пухлина?

A. Ganglia mesenterica.

B. Ganglia aorticorenalia.

C. Ganglia cоeliaca.

D. Ganglia renalia.

E. Ganglia phrenica.

8. У чоловіка 60 років після операційного втручання на підшлунковій залозі порушились функції органів малого таза. Лікар діагностував порушення функції nn. splanchnici pelvici. У складі якого нервового сплетення проходять ці нерви?

A. Plexus lumbalis.

B. Plexus sacralis.

C. Plexus mesentericus superior.

D. Plexus mesentericus inferior.

E. Plexus aorticus abdominalis.

9. Обстежуючи органи шлунково-кишкового тракту у жінки 50 років, лікар діагностував порушення функцій органу, який має чутливу, симпатичну, парасимпатичну та рухову іннервацію. Порушення функцій якого органу виявив лікар?

A. Шлунка.

B. Сечовода.

C. Стравоходу.

D. Жовчного міхура.

E. Сліпої кишки.

10.  У хворого 60 років після проведеної анастезії гілок n. mandibularis в підскроневій ямці була травмована a. meningea media, стінки якої оплітає симпатичний корінець до одного з парасимпатичних вузлів голови. До якого парасимпатичного вузла іде симпатичний корінець від plexus meningeus medius?

A. Ganglion pterygopalatinum.

B. Ganglion sublinguale.

C. Ganglion submandibulare.

D. Ganglion oticum.

Е.  Ganglion ciliare.

11.  У дитини 9 років лікар діагностував порушення функції парасимпатичного корінця, який утворений аксонами нейронів nuclei accessorii (ІІІ пари черепних нервів), який йде до вузла. Парасимпатичний корінець якого вегетативного вузла голови утворений аксонами нейронів від nuclei accessorii?

A. Ganglion oticum.

B. Ganglion pterygopalatinum.

C. Ganglion sublinguale.

D. Ganglion submandibulare.

E. Ganglion ciliare.

12. Після перенесеного правостороннього паротиту у дитини 8 років порушилась слиновидільна функція привушної залози. Лікар запідозрив порушення функції n. petrosus minor, який утворює парасимпатичний корінць ganglion oticum. Аксони якого ядра черепного нерва утворюється цей корінець?

A. Nucl. salivatorius inferior.

B. Nucl. salivatorius superior.

C. Nucl. dorsalis.

D. Nucl. accessorius.

E. Nucl. intermediolateralis.

13. Після перенесеної інфекційної хвороби у дитини 7 років виникла сухість слизової оболонки ротової порожнини внаслідок порушення функції малих слинних залоз. Лікар запідозрив порушення функції n. petrosus major, який є парасимпатичним корінцем ganglion pterygopalatinum. Аксонами нейронів якого ядра утворюють цей корінець?

A. Nucl. salivatorius inferior.

B. Nucl. salivatorius superior.

C. Nucl. dorsalis.

D. Nucl. accessorius.

E. Nucl. intermediolateralis.

14. Після перенесеної інфекційної хвороби у дитини 7 років виникла сухість слизової оболонки ротової порожнини внаслідок порушення функції дрібних слинних залоз. Лікар запідозрив порушення функції n. petrosus profundus, який є симпатичним корінцем ganglion pterygopalatinum. Аксонами нейронів якого ядра утворений n. petrosus profundus?

A. Nucl. salivatorius superior.

B. Nucl. salivatorius inferior.

C. Nucl. intermediolateralis.

D. Ganglion cervicale superiorior. 

E. Ganglion cervicale inferior.

15. Лікар у чоловіка 30 років виявив запалення верхнього шийного вузла, від якого іде нерв, що утворює вегетативне сплетення. В ділянці foramen lacerum, від нього відходить n.petrosus profundus – симпатичний корінець до ganglion pterygopalatinum. Яке це вегетативне сплетення?

A. Plexus meningeus medius.

B. Plexus facialis.

C. Plexus vertebralis.

D. Plexus caroticus externus.

E. Plexus caroticus internus.

16. Після перенесеного правостороннього паротиту у дитини 12 років порушилась слиновидільна функція привушної залози. Лікар запідозрив порушення функції ganglion oticum, який отримує симпатичний корінець від вегетативного судинного сплетення. Як називаються це сплетення?

A. Plexus meningeus medius.

B. Plexus caroticus communis.

C. Plexus caroticus internus.

D. Plexus facialis.

E. Plexus vertebralis.

17.Лікар діагностував у жінки 40 років порушення функції відділу травної системи, який іннервується із plexus mesentericus inferior. Функція якого відділу травної системи порушена у жінки?

A. Дванадцятипала кишка.

B. Шлунок.

C. Порожня кишка.

D. Сигмоподібна кишка.

E. Сліпа кишка.

18.Лікар у жінки 60 років діагностував порушення іннервації внутрішніх органів, які розташовані у верхньому поверсі очеревинної порожнини та іннервуються гілками від truncus vagalis anterior. Функція яких внутрішніх органів порушені у жінки?

A. Селезінка, жовчний міхур.

B. Шлунок, селезінка.

C. Селезінка, печінка.

D. Підшлункова залоза, селезінка.

E. Печінка, шлунок.

19.У дитини 10 років діагностовано гнійне запалення піднижньощелепних лімфатичних вузлів. Лікар під час операції виявив ушкодження a. facialis, стінку якої оточують волокна симпатичного корінця до одного з парасимпатичних вузлів голови. До якого парасимпатичного вузла іде симпатичний корінець від plexus a. facialis?

A. Ganglion submandibulare.

B. Ganglion tympanicus.

C. Ganglion ciliare.

D. Ganglion oticum.

E. Ganglion pterygopalatinum.

20. У жінки 40 років, хворої на діабет спостерігаються вегетативні порушення функції внутрішніх органів. Встановлюючи діагноз, лікар орієнтується на те, що органи іннервуються нутрощевими нервами, які мають чутливі волокна та вегетативні волокна. Функція яких нутрощевих нервів, що мають вегетативні парасимпатичнi волокна порушена?

A. Nn. splanchnici majores.

B. Nn. splanchnici pelvici.

C. Nn. splanchnici minores.

D. Nn. splanchnici lumbales.

E. Nn. splanchnici sacrales.

21.У жінки 30 років після перенесеного інфекційного захворювання спостерігається сухість слизової оболонки ротової порожнини внаслідок порушення функції малих слинних залоз. Лікар запідозрив порушення функції нерва, що іде з foramen lacerum y canalis pterygoideus та переключається в ganglion pterygopalatinum. Як називається цей нерв? 

А. Radix oculomotoria.

В. Chorda tympani.

С. petrosus minor.

D. N. petrosus profundus.

Е. N. petrosus major.

22.У чоловіка 40 років після перенесеного інфекційного захворювання спостерігається сухість слизової оболонки ротової порожнини внаслідок порушення функції дрібних слинних залоз. Лікар запідозрив порушення функції симпатичного корінця ganglion pterygopalatinum, який іде до вузла з foramen lacerum через canalis pterygoideus Як називається ушкоджений нерв?

А. N. petrosus profundus.

В. N. petrosus major.

С. N. petrosus minor.

D. Radix oculomotoria.

Е. Chorda tympani.

23.У жінки 30 років лікар діагностував наявність конкременту у протоці піднижньощелепної слинної залози та дійшов до висновку, що камінь виник в результаті порушення функції парасимпатичного корінця ganglion submandibulare, який утворений відростками нейронів nucl. salivatorius superior. Як називається ушкоджений корінець?

А. Radix oculomotoria.

В. N. petrosus major.

С. N. petrosus minor.

D. Chorda tympani.

Е. N. petrosus profundus.

24.У дитини 9 років після перенесеного лівостороннього запалення привушної слинної залози (паротит) порушена її слиновидільна функція. Лікар запідозрив порушення функції ganglion oticum, який отримує парасимпатичний корінець від nucl. salivatorius inferior. Як називається ушкоджений корінець?

А. N. petrosus major.

В. N. petrosus minor.

С. N. petrosus profundus.

D. Chorda tympani.

Е. Radix oculomotoria.

25.У жінки 30 років лікар діагностував наявність камня у протоці піднижньощелепної слинної залози та встановив, що конкремент утворився внаслідок порушення функції парасимпатичного корінця ganglion submandibulare, який є гілкою n. facialis та транзитом проходить через барабанну порожнину. Як називається ушкоджений корінець?

А. N. petrosus major.

В. N. petrosus minor.

С. N. petrosus profundus.

D. Chorda tympani.

Е. Radix oculomotoria.

26.У хворого 20 років після травми лікар діагностував порушення стінки органe, який іннервується гілками від plexus aorticus abdominalis та truncus vagalis anterior. Функція якого органа порушена?

A. Печінка.

B. Нирка.

C. Сліпа кишка.

D. Пряма кишка.

E. Підшлункова залоза. 
27.У жінки 52 років, хворої на цукровий діабет лікар діагностує вегетативні нервові розлади функцій органів, які розташовані у малому тазі. Після проведеного обстеження лікар дійшов до висновку, що ці органи іннервуються вегетативним нервовим сплетенням. Від якого вегетативного сплетення органи малого таза отримують іннервацію?

А. Plexus aorticus abdominalis.

В. Plexus hypogastricus inferioris dexter et sinister.
С. Plexus coeliacus.

D. Plexus mesentericus superior.

Е. Plexus femoralis dexter et sinister. 
28.У жінки 32 років лікар діагностував розлад функції органа, який розташований в малому тазу та іннервується гілками plexus mesentericus inferior, plexus hypogastricus inferiores та plexus sacrales. Функція якого органа порушена?

А. Пряма кишка.

В. Матка.

С. Маткова труба.

D. Яєчник.

Е. Піхва.

29.До лікаря звернувся хворий 30 років зі скаргою на сухість та почервоніння шкіри шиї з правої сторони. Після проведеного дослідження діагностовано порушення функції передніх гілок шийних спинномозкових нервів (С1–С4), які отримують симпатичні волокна у складі rr. communicantes griseі від вузла симпатичного стовбура. Від якого вузла симпатичного стовбура відходять сірі сполучні гілки?

А. Верхнього грудного.

В. Нижнього шийного.

С. Середнього шийного.

D. Зірчастого.

Е. Верхнього шийного.

30.У жінки 40 років, хворої на цукровий діабет лікар діагностував порушення вегетативних функцій органів шлунково-кишкового тракту, включаючи сигмоподібну кишку. Після проведеного дослідження виявлені порушення функції передвузлових парасимпатичних волокон. У складі якого утвору ідуть ушкоджені передвузлові парасимпатичні волокна?

А. Nn. splanchnici pelvici.

В. Nn. splanchnici lumbales.

С. Nn. vagi.

D. Nn. splanchnici sacrales.

Е. Nn. splanchnici majores

31.До лікаря звернувся чоловік 30 років зі скаргою на в’ялість шкіри шиї з правого боку. Лікар виявив після обстеження порушення функції передніх гілок шийнихспинномозкових нервів С1–С4. Ці нерви отримують симпатичні волокна у складі rr. communicantes griseі від симпатичного вузла. Від якого симпатичного вузла йдуть ці гілки?

А. Верхнього грудного.

В. Нижнього шийного.

С. Середнього шийного.

D. Зірчатого.

Е. Верхнього шийного.
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     Актуальність теми: Нормальне функціонування усіх органів і тканин пов’язане, передусім, із серцево-судиною системою. Пусковим механізмом патогенезу багатьох захворювань є порушення в роботі серця. Знання будови серця та судин у здорової людини є відправною точкою для вивчення вроджених і набутих вад серця і судинного русла, розуміння причин і механізмів розвитку порушення кровообігу. Вивчення анатомічних особливостей серця та судин людини має не лише теоретичне, але й велике практичне значення, бо саме знання їх морфологічних особливостей дозволяє правильно трактувати дані клінічного обстеження. Відомості, що стосуються анатомії серця, особливостей кровопостачання та іннервації голови, шиї, тулуба та кінцівок – це база клінічного мислення для лікаря, яка дає можливість на високому професійному рівні здійснювати диференціальну діагностику, лікування та профілактику будь-якої патології. 

Мета: набуття кожним студентом практичних та теоретичних знань з анатомії серця, особливостей кровопостачання та іннервації голови, шиї, тулуба та кінцівок у світі природничо-наукових уявлень про будову і функції організму людини в цілому, вміння використовувати набуті знання при подальшому вивченні інших фундаментальних наук медицини, та у практичній діяльності лікаря.

Конкретні цілі  орієнтовані на набуття студентами компетентностей відповідно до затвердженої примірної програми навчальної дисципліни «Анатомія людини», підготовленої на основі стандарту вищої освіти другого (магістерського) рівня підготовки здобувачів вищої освіти освітнього ступеня «Магістр» : 

1. Знати та вміти продемонструвати особливості зовнішньої будови серця.


2. Знати та вміти продемонструвати особливості будови стінок порожнини серця та його клапанів.

3. Знати та вміти продемонструвати оболонки стінки серця та їх особливості в різних його відділах. 


4. Знати основні частини стимульного комплексу серця та вміти продемонструвати синусо-передсердний і передсердно-шлуночковий вузли, а також передсердно-шлуночковий пучок і його ніжки.


5. Знати особливості будови перикарда (осердя) та вміти продемонструвати його частини, порожнину та пазухи.


6. Знати основні джерела кровопостачання серця та основні шляхи відтоку венозної крові від стінок серця, вміти продемонструвати вінцеві артерії та їх кінцеві гілки, вінцеву пазуху і основні її притоки, а також передні серцеві вени.


7. Знати і вміти демонструвати проекцію меж серця і його клапанів на передню стінку грудної порожнини та місця найкращого вислуховування роботи клапанів. 


8. Знати і вміти продемонструвати частини аорти, гілки дуги аорти та варіанти відходження гілок дуги аорти (роботи М.А. Тихомирова).


9. Знати та вміти продемонструвати топографію загальної, зовнішньої і внутрішньої сонних та підключичної артерій.


10. Знати та вміти продемонструвати гілки загальної, зовнішньої і внутрішньої сонних та підключичної артерій, описувати їх топографію і ділянки кровопостачання.


11. Знати та вміти продемонструвати топографію внутрішньої, зовнішньої та передньої яремних вен, а також описувати основні їх притоки та ділянки, від яких вони забирають кров. 


12. Знати та вміти продемонструвати основні групи лімфатичних вузлів голови і шиї.


13. Знати та вміти продемонструвати місця виходу черепних нервів з головного мозку, описувати їх топографію по відношенню до утворів черепа, м’язів та внутрішніх органів, а також визначати ділянки і види (чутлива, рухова, парасимпатична) іннервації, що здійснюють ці нерви.


14. Описувати кровопостачання, шляхи лімфовідтоку та іннервацію окремих анатомічних структур голови та шиї (головного мозку і його оболон, органів зору і слуху, шкіри і скелетних м’язів голови та шиї, внутрішніх органів голови та шиї).


15. Знати та вміти продемонструвати топографію грудної і черевної частин аорти, спільної, зовнішньої і внутрішньої клубових артерій.


16. Знати та вміти продемонструвати гілки грудної і черевної частин аорти, спільної, зовнішньої і внутрішньої клубових артерій, описувати їх топографію і визначати ділянки кровопостачання.


17. Знати та вміти продемонструвати верхню і нижню порожнисті вени та ворітну вену печінки, їх корені та основні притоки, а також визначати ділянки, від яких вони забирають кров.


18. Знати та вміти продемонструвати топографію грудної і правої лімфатичної протоків та лімфатичних стовбурів, а також визначати ділянки, від яких вони забирають лімфу.


19. Знати та вміти продемонструвати грудні спинномозкові нерви та їх гілки, а також визначати їх топографію і ділянки іннервації.


20. Визначати основні анатомо-функціональні особливості будови автономного відділу периферійної нервової системи та описувати топографію основних вегетативних сплетень.


21. Описувати кровопостачання, шляхи лімфовідтоку та іннервацію стінок і органів тулуба.


22. Знати та вміти продемонструвати артерії, що забезпечують магистральний кровотік по верхній кінцівці (пахвову, плечову, променеву, ліктьову артерії та поверхневу і  глибоку артеріальні дуги кисті) та нижній кінцівці (стегнову артерію і глибоку артерію стегна, підколінну, передню і задню великогомілкові артерії, малогомілкову артерії, тильну артерію стопи, бічну підошвову артерію та глибоку підошвову артеріальну дугу).


23. Знати та вміти продемонструвати найбільші поверхневі та глибокі вени верхньої кінцівки (головну і основну вени на плечі, серединну вену ліктя, пахвову, плечові, ліктьові і променеві вени) та нижньої кінцівки (стегнову вену і глибоку вену стегна, підколінну, передню і задню великогомілкові вени, малогомілкову вени).


24. Знати та вміти продемонструвати шийне, плечове, поперекове, крижове і куприкове сплетення та гілки цих сплетень, а також визначати їх топографію і ділянки іннервації.


25. Описувати кровопостачання, шляхи лімфовідтоку та іннервацію суглобів, м’язів та шкіри верхньої та нижньої кінцівок.

План та організаційна структура заняття


		№ з/п 

		Основні етапи заняття 

		Рівень засвоєння 

		Методи контролю і навчання 

		Матеріали методичного забезпечення 

		Розподіл часу 



		1 

		Підготовчий етап: 


1. Організаційні заходи 


· привітання; 


· облік присутніх. 


  


2. Визначення навчальної мети, створення позитивної пізнавальної мотивації. 


  


3. Контроль початкового рівня знань, вмінь, навичок:

- Загальна характеристика положення серця в тілі людини.


- Визначення камер серця та великих судин, що приносять кров в серце і виносять її з нього.


- Загальна характеристика будови стінки серця.

- Порівняльна характеристика великого і малого кола кровообігу.

- Загальна характеристика частин аорти та гілок дуги аорти.

- Загальна характеристика гілок загальної, зовнішньої і внутрішньої сонних та підключичної артерій.


- Загальна характеристика шийного, плечового, поперекового, крижового і куприкового сплетення.


 

		І


ІІ




		  


Бесіда, перевірка присутніх. 


  


Бесіда, повідомлення викладача 


  


  


Письмове тестування 


 

Фронтальне 


усне опитування. 

  


Робота з муляжами


  


  


Елемент дидактичної гри 

		  


Журнал групи 


  


  


Слайди 


  


  


Слайди


Таблиці,   муляжі,  схеми, малюнки, вологі препарати,


скелет людини, тести. 


 Презентація. 


 Блок-пакет «Візуалізація анатомічних утворів сучасними методами клінічного дослідження».




		  


20 хв.


2 хв.


3 хв.


15 хв.



		2 

		Основний етап: 


(формування професійних вмінь і навичок) 


Робота з скелетом людини, вологими препаратами, муляжами, засобами електронної візуалізації анатомічних утворів: 


1. Описувати і демонструвати анатомічні уивори серця.


2. Описувати і демонструвати де і якими судинами починаються та закінчуються велике і мале кола кровообігу.


3. Демонструвати великі судини, які сполучаються з камерами серця.


4. Описувати і демонструвати частини аорти, її частини і гілки.


5. Описувати і демонструвати верхню та нижню порожнисту вени і їх корені, ворітну вену печінки та її корені і гілки.


6. Демонструвати грудну і праву лімфатичну протоки, лімфатичні стовбури та лімфатичні вузли голови, шиї, тулуба та кінцівок.


7. Визначати і демонструвати основні частини стимульного комплексу серця.


8. Описувати і демонструвати черепні нерви, соматичні сплетення (шийне, плечове, поперекове, крижове і куприкове), грудні спинномозкові нерви та їх гілки.


9. Визначати і демонструвати основні анатомічні особливості кровообігу плода. 


10.
Описувати особливості будови автономного відділу периферійної нервової системи.


Розв’язування ситуаційних задач..

		  


  


  


  


ІІІ


  


  


  

		  


  


  


  


Робота в парах 


    


Робота в малих групах 


Робота з муляжами в групах 


  


Елементи рольової гри 


Дискусія 


    


Робота з 


клінічними вінєтками тестів,


зображення-ми КТ, МРТ, рентгеногра-мами. 


 


Письмове тестування.




		  


Таблиці,   муляжі,  схеми, малюнки, вологі препарати,


скелет людини, тести.


 Презентація. 


 Блок-пакет «Візуалізація анатомічних утворів сучасними методами клінічного дослідження».




		80 хв.



		3 

		Заключний етап: 


1. Контроль та корекція рівня професійних вмінь та навичок (питання в додатку).


2. Підведення підсумків заняття. 




		  


  


ІІІ


  


  


  


  

		  


Фронтальне бліц-опитування (бліц-інтерв’ю) 


   


Оголошення результатів практичного заняття.


  


  


 

		  


Слайди


 Презентація. 


 Блок-пакет «Візуалізація анатомічних утворів сучасними методами клінічного дослідження».


Журнал групи  


  

		30 хв.


25 хв.

5 хв.


  


  


  


  


  


  


  





1. Базовий рівень підготовки


До заняття студент повинен: 


1.1. Знати та вміти продемонструвати і описати анатомію скелету тулубу.


1.2. Знати та вміти продемонструвати ямки черепа, його канали, отвори, щілини, борозни.


1.3. Знати та вміти продемонструвати відділи верхньої і нижньої кінцівок та їх кістки.


1.4. Вміти продемонструвати скронево-нижньощелепний суглоб, описати його будову і дати його функціональну характеристику цього суглоба.  


1.5. Знати та вміти продемонструвати суглоби тулуба, верхньої та нижньої кінцівок, описати їх будову і дати  функціональну характеристику цих суглобів.


1.6. Знати та вміти продемонструвати м’язи голови, шиї, тулуба та кінцівок, а також канали, трикутники і борозни, що утворені цими м’язами, з вказанням нервів та судин, що проходять через них або проектуються на них.


1.7. Знати та вміти продемонструвати анатомію органів травної, дихальної, сечової, статевих систем, органів лімфатичної системи та ендокринних залоз. 


1.8. Знати та вміти продемонструвати спинний мозок і його частини, головний мозок і його відділи та оболони  спинного мозку і головного мозку. 


1.9. Знати та вміти продемонструвати анатомію органу нюху, ока і його додаткових структур, вуха.


1.10. Знати та вміти продемонструвати анатомію серця.


1.11. Знати та вміти продемонструвати, де і якими судинами починаються та закінчуються велике і мале кола кровообігу.


1.12. Знати та вміти продемонструвати анатомічні особливості кровообігу плода. 


1.13. Знати та вміти продемонструвати частини аорти, її частини і гілки. Описувати артерії голови, шиї, тулуба та кінцівок, користуючись знаннями, що були отримані на заняттях, присвячених анатомії цих судин.


1.14. Знати та вміти продемонструвати верхню та нижню порожнисту вени і їх корені, ворітну вену печінки та її корені та гілки. Описувати вени голови, шиї, тулуба та кінцівок, користуючись знаннями, що були отримані на заняттях, присвячених анатомії цих судин.


1.15. Знати та вміти продемонструвати легеневий стовбур, легеневі артерії і вени. Описувати розгалуження легеневих артерій і формування легеневих вен.


1.16. Знати та вміти описувати грудну і праву лімфатичну протоки, лімфатичні стовбури та лімфатичні вузли голови, шиї, тулуба та кінцівок, користуючись знаннями, що були отримані на заняттях, присвячених анатомії цих утворів.


1.17. Знати та вміти описувати черепні нерви, соматичні сплетення (шийне, плечове, поперекове, крижове і куприкове), грудні спинномозкові нерви та їх гілки, спираючись на знання, здобуті на попередніх заняттях.


1.18. Знати та вміти описувати основні анатомо-функціональні особливості будови автономного відділу периферійної нервової системи, користуючись знаннями, що були отримані на попередніх заняттях.


2. Завдання для самостійної роботи під час підготовки до практичного заняття


2.1. Перелік основних термінів, параметрів, характеристик, які повинен засвоїти студент при підготовці до заняття


https://anatom.ua/nomina-anatomica/ 


2.2. Питання для контролю початкового рівня знань студентів


1.  Назвіть і продемонструйте борозни зовнішньої поверхні серця, які розділяють правий і лівий шлуночки.


2.  Назвіть і продемонструйте великі судини, які сполучаються з камерами серця.


3.  Назвіть і продемонструйте міжшлуночкову та міжпередсердну перегородки. 


4.  Назвіть судину, з якої починається велике коло кровообігу.


5.  Назвіть частини аорти, гілки дуги аорти.

6.  Назвіть гілки зовнішньої сонної артерії і вкажіть ділянки, які вони кровопостачають.


7.  Назвіть гілки внутрішньої сонної артерії і вкажіть ділянки, які вони кровопостачають.


8.  Назвіть гілки підключичної артерії і вкажіть ділянки, які вони кровопостачають.


9.  Назвіть гілки грудної частини аорти і вкажіть ділянки, які вони кровопостачають.


10.  Назвіть гілки черевної частини аорти і вкажіть ділянки, які вони кровопостачають.


11.  Назвіть гілки зовнішньої і внутрішньої клубових артерій і вкажіть ділянки, які вони кровопостачають.


12.  Назвіть гілки пахвової, плечової, променевої та ліктьової артерій і вкажіть ділянки, які вони кровопостачають.


13.  Опишіть поверхневу та глибоку долонні артеріальні дуги. 

14.  Назвіть гілки стегнової, підколінної, передньої та задньої великогомілкових артерій, малогомілкової артерії і вкажіть ділянки, які вони кровопостачають. 

15.  Опишіть артерії стопи.

16.  Опишіть легеневий стовбур та його розгалуження.

17.  Опишіть легеневі вени та їх притоки.


18.  Назвіть корені та основні притоки верхньої порожнистої вени і вкажіть ділянки, від яких кров відтікає в цю вену. 


19.  Назвіть корені та основні притоки нижньої порожнистої вени і вкажіть ділянки, від яких кров відтікає в цю вену. 


20.  Опишіть анатомію ворітної вени печінки.


21.  Назвіть лімфатичні протоки та стовбури, а також вкажіть ділянки, від яких вони забирають лімфу.


22.  Назвіть латинською мовою І, ІІ, ІІІ, ІV, VI черепні нерви та вкажіть ділянки, які іннервують ці нерви. 


23.  Вкажіть ділянки і види (чутлива, рухова, парасимпатична) іннервації, що забезпечує V черепний нерв. 

24.  Вкажіть ділянки і види (чутлива, рухова, парасимпатична) іннервації, що забезпечують VII і  IX черепні нерви. 


25.  Перелічіть парасимпатичні вузли голови і вкажіть ділянки, які вони іннервують.


26.  Вкажіть ділянки іннервації, що забезпечує VIII черепний нерв.


27.  Вкажіть ділянки і види (чутлива, рухова, парасимпатична) іннервації, що забезпечує X черепний нерв. Вкажіть ділянки іннервації, що забезпечують XI і XII черепні нерви. 


28.  Назвіть гілки шийного сплетення і вкажіть ділянки, які вони іннервують.


29.  Опишіть грудні спинно-мозкові нерви і вкажіть ділянки, які вони іннервують. 


30.  Назвіть гілки поперекового сплетення і вкажіть ділянки, які вони іннервують. 

31.  Назвіть гілки крижового та куприкового сплетень і вкажіть ділянки, які вони іннервують.


32.  Назвіть основні вегетативні сплетення голови, шиї та тулубу.


2.3. Питання для контролю кінцевого рівня знань студентів

1. Опишіть та продемонструйте зовнішню будову серця. 


2. Опишіть та продемонструйте особливості рельєфу внутрішньої поверхні порожнини серця. 


3. Опишіть та продемонструйте клапани серця та їх частини.


4. Опишіть та продемонструйте оболонки стінки серця та їх особливості в різних його відділах.


5. Опишіть та продемонструйте основні частини стимульного комплексу серця (синусо-передсердний і передсердно-шлуночковий вузли, а також передсердно-шлуночковий пучок і його ніжки).


6. Опишіть та продемонструйте анатомію перикарда (осердя) (його частини, порожнину та пазухи).


7. Опишіть кровопостачання та іннервацію серця.


8. Опишіть та продемонструйте проекцію меж серця і його клапанів на передню стінку грудної порожнини та місця найкращого вислуховування роботи клапанів. 


9. Опишіть кровопостачання та іннервацію скронево-нижньощелепного суглобу та м’язів голови.


10.  Опишіть кровопостачання та іннервацію м’язів шиї.


11.  Опишіть іннервацію шкіри голови та шиї.


12.  Опишіть кровопостачання та іннервацію стінок порожнини рота.


13.  Опишіть кровопостачання та іннервацію зубів.


14.  Опишіть кровопостачання та іннервацію язика. 

15.  Опишіть кровопостачання та іннервацію ротових залоз.


16.  Опишіть кровопостачання головного мозку.


17.  Опишіть кровопостачання та іннервацію оболон головного мозку.


18.  Опишіть кровопостачання та іннервацію очного яблука, зовнішніх м
‘язів очного яблука та сльозової залози. 


19.  Опишіть кровопостачання та іннервацію зовнішнього вуха, середнього вуха та внутрішнього вуха.


20.  Опишіть кровопостачання та іннервацію глотки та стравоходу.

21.  Опишіть кровопостачання та іннервацію шлунку.

22.  Опишіть кровопостачання та іннервацію тонкої кишки.

23.  Опишіть кровопостачання та іннервацію товстої кишки.

24.  Опишіть кровопостачання та іннервацію печінки, підшлункової залози та селезінки. 

25.  Опишіть кровопостачання та іннервацію носової порожнини.


26. Опишіть кровопостачання та іннервацію гортані.


27.  Опишіть кровопостачання та іннервацію трахеї та бронхів.


28.  Опишіть кровопостачання та іннервацію легень та плеври.

29.  Опишіть кровопостачання та іннервацію щитоподібної, прищитоподібних залоз та тимусу. 


30.  Опишіть кровопостачання та іннервацію нирок, сечоводів та сечового міхура.


31.  Опишіть кровопостачання та іннервацію надниркових залоз.


32.  Опишіть кровопостачання та іннервацію яєчок.


33.  Опишіть кровопостачання та іннервацію матки, маткових труб та яєчників. 


34.  Опишіть кровопостачання та іннервацію м’язів спини.


35.  Опишіть кровопостачання та іннервацію м’язів грудної клітки.


36.  Опишіть кровопостачання та іннервацію м’язів живота. 

37.  Опишіть іннервацію шкіри тулубу.


38.  Опишіть кровопостачання спинного мозку.


39. Опишіть кровопостачання та іннервацію суглобів верхньої кінцівки.


40.  Опишіть кровопостачання та іннервацію м’язів верхньої кінцівки.


41.  Опишіть іннервацію шкіри верхньої кінцівки.


42.  Опишіть кровопостачання та іннервацію суглобів нижньої кінцівки.


43.  Опишіть кровопостачання та іннервацію м’язів нижньої кінцівки.


44.  Опишіть іннервацію шкіри нижньої кінцівки.


2.4. Перелік практичних навичок.

Інформаційні ресурси: https://anatom.ua/nomina-anatomica/

https://nmuofficial.com 


https://likar.nmu.kiev.ua 


https://3d4medical.com 


https://www.4danatomy.com 


https://www.visiblebody.com/

Демонструвати:

 Серце


- Основа серця


- Верхівка серця


- Груднинно-реброва поверхня серця


- Діафрагмова поверхня серця


- Легенева поверхня (права, ліва)


- Вінцева борозна


- Передня міжшлуночкова борозна


- Задня міжшлуночкова борозна


- Праве передсердя 


- Ліве передсердя


- Правий шлуночок


- Лівий шлуночок


- Аорта (на серці)


- Верхня порожниста вена (на серці)


- Нижня порожниста вена (на серці)


- Легеневий стовбур (на серці)


- Легенева артерія (права, ліва)


- Праві легеневі вени (на серці)


- Ліві легеневі вени (на серці) 


Праве передсердя 


- Праве вушко


- Гребенясті м’язи


- Отвір верхньої порожнистої вени


- Отвір нижньої порожнистої вени


- Отвір вінцевої пазухи 


- Овальна ямка


Ліве передсердя


- Ліве вушко


- Гребенясті м’язи


- Отвори легеневих вен


Правий шлуночок


- Правий передсердно-шлуночковий отвір


- Правий передсердно-шлуночковий клапан


- Передня стулка


- Задня стулка


- Перегородкова стулка


- Артеріальний конус


- Отвір легеневого стовбура


- Клапан легеневого стовбура


- Права півмісяцева заслінка


- Ліва півмісяцева заслінка


- Передня півмісяцева заслінка


- Передній соскоподібний м’яз


- Задній соскоподібний м’яз


- Перегородковий соскоподібний м’яз


- Сухожилкові струни


- М’ясисті перекладки 


Лівий шлуночок серця


- Лівий передсердно-шлуночковий отвір


- Лівий передсердно-шлуночковий клапан


- Передня стулка


- Задня стулка


- Присінок аорти


- Отвір аорти


- Клапан аорти


- Права півмісяцева заслінка


- Ліва півмісяцева заслінка


- Задня півмісяцева заслінка


- Пазухи аорти


- Передній соскоподібний м’яз


- Задній соскоподібний м’яз


- Сухожилкові струни


- М’ясисті перекладки


Перегородки серця


- Міжпередсердна перегородка


- Міжшлуночкова перегородка 


Оболонки серця


- Ендокард


- Міокард 


-Епікард


Перикард (осердя)


- Осердня поперечна пазуха


- Осердня коса пазуха


- Права вінцева артерія серця


- Задня міжшлуночкова гілка


- Ліва вінцева артерія серця


- Передня міжшлуночкова гілка


- Огинальна гілка 


- Вінцева пазуха


- Велика серцева вена


- Середня серцева вена


- Мала серцева вена 


Артерії


- Аорта


- Цибулина аорти


- Висхідна аорта


- Дуга аорти


- Гілки дуги аорти


- Плечо-головний стовбур


- Загальна сонна артерія (права, ліва)


- Зовнішня сонна артерія


- Внутрішня сонна артерія


- Підключична артерія (права, ліва)


- Артеріальне коло мозку


- Низхідна аорта


- Грудна аорта


- Задні міжреброві артерії


- Черевна аорти


- Роздвоєння аорти


- Спільна клубова артерія


- Внутрішня клубова артерія


- Зовнішня клубова артерія


- Нижня надчеревна артерія


- Пахвова артерія


- Плечова артерія


- Променева артерія


- Ліктьова артерія


- Стегнова артерія


- Підколінна артерія


Вени 


- Внутрішня яремна вена


- Зовнішня яремна вена


- Передня яремна вена


- Верхня порожниста вена


- Плечо-головна вена ( права, ліва) 


- Підключична вена


- Нижня порожниста вена


- Спільна клубова вена (права, ліва)


- Внутрішня клубова вена


- Зовнішня клубова вена


- Стегнова вен


- Ворітна печінкова вена а


Лімфатичні судини


- Грудна протока


Черепні нерви


- Зоровий нерв (ІІ пара)


- Окоруховий нерв (ІІІ пара)


- Блоковий нерв (ІV пара)


- Трійчастий нерв (V пара) та його вузол


- Очний нерв (1 гілка V пари)


- Верхньощелепний нерв (2 гілка V пари)


- Нижньощелепний нерв (3 гілка V пари)


- Відвідний нерв (VІ пара)


- Лицевий і проміжний нерви (VІІ пара)


- Присінково-завитковий нерв (VІІІ пара)


- Язикоглотковий нерв (ІХ пара)


- Блукаючий нерв (Х пара)


- Додатковий нерв (ХІ пара)


- Під'язиковий нерв (ХІІ пара)


Спинномозкові нерви


Шийне сплетення


- Діафрагмовий нерв


Плечове сплетення


Надключична частина


- Верхній стовбур


- Середній стовбур


- Нижній стовбур


Підключична частина


- Бічний пучок


- Присередній пучок


- Задній пучок


- М'язово-шкірний нерв


- Серединний нерв


- Ліктьовий нерв


- Променевий нерв


- Пахвовий нерв


- Присередній шкірний нерв плеча


- Присередній шкірний нерв передпліччя Міжреброві нерви


Поперекове сплетення


- Клубово-підчеревний нерв


- Клубово-пахвинний нерв


- Статево-стегновий нерв


- Бічний шкірний нерв стегна


- Затульний нерв


- Стегновий нерв


Крижове сплетення


- Сідничий нерв

Автономний відділ периферійної нервової системи


- Симпатичний стовбур


3. Зміст навчального матеріалу


Навчальний матеріал, що присвячений особливостям будови, топографії серця, знаходиться в «Методичних рекомендаціях для самостійної підготовки студентів» до практичних занять за темами  «Анатомія серця: розвиток, топографія серця, анатомія камер, будова стінки серця. Велике і мале кола кровообігу. Кровообіг плода» та «Анатомія серця: особливості кровопостачання та іннервації серця, перикард. Проекція меж серця і клапанів (діоптографія серцевого простору) на передню стінку грудної порожнини, місця найкращого вислуховування роботи клапанів». 


Навчальний матеріал, що присвячений особливостям судин і нервів голови, шиї, знаходиться в «Методичних рекомендаціях для самостійної підготовки студентів» до практичних занять за темою «Васкуляризація та іннервація органів голови та шиї. Тестовий контроль», а також в «Методичних рекомендаціях для самостійної підготовки студентів» до практичних занять за темами, що стосуються анатомії черепних нервів, зовнішньої та внутрішньої сонних і підключичної артерій, вен голови та шиї, лімфатичних вузлів голови та шиї.


Навчальний матеріал, що присвячений особливостям судин і нервів тулуба, знаходиться в «Методичних рекомендаціях для самостійної підготовки студентів» до практичних занять за темою «Васкуляризація та іннервація тулуба. Тестовий контроль», а також в «Методичних рекомендаціях для самостійної підготовки студентів» до практичних занять за темами, що стосуються особливостей кровопостачання та іннервації серця, анатомії грудної аорти, внутрішньої грудної артерії (гілки підключичної артерії), черевної аорти, артерій таза, вен тулуба (верхньої та нижньої порожнистих вен і ворітної вени печінки), лімфатичних судин і вузлів тулуба, грудних спинномозкових нервів, автономної частини периферійної нервової системи та нутрощевих сплетень.


Навчальний матеріал, що присвячений особливостям судин і нервів голови, шиї, знаходиться в «Методичних рекомендаціях для самостійної підготовки студентів» до практичних занять за темою «Васкуляризація та іннервація верхньої та нижньої кінцівки. Тестовий контроль», а також в «Методичних рекомендаціях для самостійної підготовки студентів» до практичних занять за темами що стосуються анатомії артерій та вен верхньої кінцівки, артерій та вен нижньої кінцівки, плечового сплетення, поперекового сплетення, крижового сплетення та куприкового сплетення.


4.Матеріали для самоконтролю: 


 4.1. Практичні завдання, щодо ілюстрацій в посібнику «Анатомія людини». Контроль за самостійною підготовкою студентів до практичних занять:

- відпрацювати в посібнику для самостійної роботи студентів різними кольорами схеми та малюнки відповідно до теми заняття.


4.2. Практичні завдання, щодо додаткових ілюстрацій.


Мал. 1. Порожнини камер серця.
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Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

  1-  2-  3-  4-  5-  6-  7-  8- 9- 10- 11- 12- 13- 14- 15- 16- 

Мал. 2. Порожнини правих передсердя та шлуночку серця.
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Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

                      1-  2-  3-  4-  5-  6-  7-  8- 9- 10- 11- 12- 13- 14- 15-

           Мал. 3. Будова стінки серця – оболонки, що складають стінку серця
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Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

1-  2-  3-  

Мал. 4. Стимульний комплекс серця. 
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Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

1-  2-  3-  4-  5-  6-  7-  8- 9- 10- 11- 12- 13- 


Мал. 5. Кровоносні судини серця. Вигляд спереду.
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Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

1-  2-  3-  4-  5-  6-  7-  8- 9- 10- 11- 12- 13-

Мал. 6. Кровоносні судини серця. Вигляд ззаду.
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Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

1-  2-  3-  4-  5-  6-  7-  8- 9- 10- 11- 12- 13- 14- 15- 16- 17- 18- 19-

Мал. 7. Частини аорти та кровоносні судини, які від них відходять.
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Позначте частини аорти та кровоносні судини, які від них відходять, українською та латинською мовами.


Мал. 8. Артерії нирки (правої), вигляд спереду.
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Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

1-  2-  3-  4-  5-  6-  7-  8- 

Мал. 9. Лімфатичні вузли шиї та тулуба.
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Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

1-  2-  3-  4-  5-  6-  7-  8- 9- 10- 

Мал. 9. Шийне сплетення.
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Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

1-  2-  3-  4-  5-  6-  7-  8- 9- 10- 11- 12- 13- 14- 15- 16-


   4.5 Тестові завдання «КРОК-1» по темі: «Особливості будови, топографії серця, судин і нервів голови, шиї, тулуба та кінцівок» 

1. Підвищення артеріального тиску в аорті спричинило навантаження на серцевий м'яз. М'язова стінка якої ділянки серця реагує на подразнення? 


A. Правого шлуночка

B. Лівого передсердя

C. Лівого шлуночка

D. Правого передсердя

E. Пазухи порожнистих вен

2. Лікар встановив у хворого враження запальним процесом мітрального клапана. Між якими камерами серця розташований цей клапан?


А. Між правим і лівим передсердями

B. Між лівим передсердям і правим шлуночком

C. Між правим передсердям і лівим шлуночком

D. Між правим передсердям і правим шлуночком

E. Між лівим передсердям і лівим шлуночком

3. Хворий, 52 років, звернувся до лікаря зi скаргами на нестерпний біль за грудниною, ядуху. Після об'єктивного дослідження діагностований інфаркт міокарда передньої стінки лівого шлуночка. Яка артерія серця уражена?


A. Передня міжшлуночкова гілка лівої вінцевої артерії

B. Задня міжшлуночкова гілка правої вінцевої артерії

C. Права вінцева артерія

D. Огинальна гілка лівої вінцевої артерії

E. Осердно-діафрагмова артерія

4. У хворого діагностовано інфаркт задньої стінки лівого шлуночка. В басейні якої судини виникло порушення кровообігу?


A. Передньо-шлуночкових гілок правої вінцевої артерії

B. Передньої міжшлуночкової гілки лівої вінцевої артерії

C. Огинаючої гілки лівої вінцевої артерії

D. Задньої міжшлуночкової гілки правої вінцевої артерії

E. Лівої крайової гілки лівої вінцевої артерії

5. Хворого, 58 років, доставили до приймального відділення кардіологічної клініки з


інтенсивним болем за грудниною. Хворому поставлений діагноз: трансмуральний інфаркт міокарда передньої стінки правого шлуночка. 3 закупоркою якої судини пов'язане захворювання?


A. Лівої вінцевої артерії

B. Вінцевої пазухи

C. Правої легеневої артерії

D. Правої вінцевої артерії

E. Лівої загальної сонної артерії

6. У хворого при обстеженні кровоносних судин серця лікар виявив погіршення венозного кровотоку в басейні вени серця, яка проходить в передній міжшлуночковій борозні серця. Яка це вена? 


A. V. obliqua atrii sinistri

B. V. cordis media

C. V. cordis parva

D. V. posterior ventriculi sinistri

E. V. cordis magna

7. У хворого виявлена аневризма лівого шлуночка (синдром Казем-Бека) – сильна пульсація у III міжребровому просторі ліворуч від груднини, пульс на променевій артерії слабкого наповнення, ліва границя серця i верхівка зміщені ліворуч. Куди в нopмi проектується верхівка серця?


A. По linea medioclavicularis sinistra в IV міжребровому просторі


B. На 1-1,5 см до середини від lineа medioclavicularis sinistra в V лівому міжребровому просторі

C.  По   linea   medioclavicularis   sinistra   в   IV-V лівому міжребровому просторі

D. Над місцем прикріплення ІІІ ребра ліворуч від краю груднини

E. Біля основи мечоподібного відростка по правому краю нижньої третини груднини


8. Хворий 40 р. Доставлений в травматологічне відділення ЦРБ після ДТП з травмою голови. Лікар виявив у травмованого епідуральну гематому в скроневій ділянці. Яка артерія пошкоджена? 


A. Середня оболонкова артерія

B. Середня мозкова артерія

C. Задня сполучна артерія

D. Передня оболонкова артерія

E. Передня мозкова артерія

9. У потерпілого внаслідок ДТП виникла кровотеча з м’яких тканин голови, в ділянці кута нижньої щелепи. Яку кровоносну судину потрібно перев’язати під час хірургічної обробки рани, щоб зупинити кровотечу? 


A. A. facialis

B. A. carotis interna

C. A. temporalis superficialis

D. A. alveolaris inferior 


E. A. lingvalis

10. Хворий 24 років, звернувся до лікаря зі скаргою на набряк та біль під нижньою щелепою справа. Хірург виявив камінь в піднижньощелепній залозі. Видаляючи його, він запобігав кровотечі з артерії:


A. A.lingualis

B.
 A. palatina ascendens

C.  A.alveolaris inferior

D. A.labialis inferior

E.
 A.facialis

11. У хворого кровотеча в ділянці верхньої губи. Яка артерія ймовірніше всього пошкоджена? 


A. Лицева

B. Верхньощелепна

C. Язикова

D. Поверхнева скронева

E. Кутова

12. У хворого рак спинки язика виникла сильна кровотеча, внаслідок ураження пухлиною дорзальної артерії язика. Яку судину перев’язує лікар для припинення кровотечі? 


A. Язикової артерії

B. Дорзальної артерії язика

C. Глибокої артерії язика

D. Лицевої артерії

 E. Висхідної артерії глотки

13. Хворий, ЗО років, з різаною раною щоки та кровотечею був доставлений до лікарні. При обстеженні виявлено ушкодження жувального м'яза. Гілки якої артерії кровопостачають жувальний м'яз?


A. A.occipitalis

B. A.temporalis superficialis

C.
 A.auricularis posterior

D. A.buccalis

E.
 A.maxillaris

14. У хворого 65 років при неврологічному обстеженні виявлений крововилив у межах верхньої скроневої звивини. У зоні кровопостачання якої артерії він знаходиться? 


A. Середньої мозкової артерії

B. Передньої мозкової артерії

C. Задньої мозкової артерії

D. Передньої сполучної артерії 


E. Основної артерії

15. Дитини 8 років лікар поставив діагноз: гнійне запалення середнього вуха. Запальний процес ускладнився гнійним запаленням комірок соскоподібного відростка. Виникла необхідність трепанації (розтину) соскоподібного відростка скроневої кістки. Яка венозна пазуха прилягає до соскоподібного відростка? 


A. Сигмоподібна

B. Верхня стрілова

C. Нижня стрілова

D. Поперечна

E. Печериста. 


16. Студентка 17 років видавила гнійничок у медіальному куті ока. Через 2 дні її прийняли в інститут нейрохірургії з діагнозом тромбоз печеристої пазухи. Яким шляхом інфекція попала в цю пазуху? 


A. Через v. angularis

B. Через v. maxillarіs

C. Через v. profunda faciei

D. Через v. transversa faciei

E. Через v. diploicae frontalis

17. У результаті травми черепа з пошкодженням верхньої стінки правої очної ямки чоловік втратив можливість піднімати верхню повіку правого ока і дивитися вгору. Який нерв ймовірно пошкоджений?


A. N. ophthalmicus

B. R. inferior n. oculomotorius

C. N. trochlearis

D. N. abducens

E. R. superior n.oculomotorius

18. У хворого спостерігаються біль і зниження шкірної чутливості в ділянці лоба, верхньої повіки, спинки носа, болючість при натискуванні у ділянці надочноямкового отвору. Можливо припустити ураження якого черепного нерва?


А. Другої гілки трійчастого нерва

В. Першої гілки трійчастого нерва

С. Третьої гілки трійчастого нерва

D. Окорухового нерва

Е. Лицевого нерва    


19. У хворого після тривалого, без контролю лікаря, вживання гентаміцину, розвинулось прогресуюче зниження слуху. Після обстеження поставлено діагноз - неврит. Ураження якої пари черепних нервів діагностовано у хворого?


А. V пари черепних нервів

В. VIII пари черепних нервів

С. VI пари черепних нервів

D. X пари черепних нервів

Е. IX пари черепних нервів

20. У хворого, 50 років, після інсульта порушені зіничні рефлекси. Лікар запідозрив у пацієнта пошкодження вегетативної іннервації m. sphincter pupillae та m. dilatator pupillae. Гілки якого вегетативного вузла іннервують ці гладенькі м’язи?


А. G. pterigopalatinum

В. G. ciliare

С. G. oticum

D. G. submandibulare

Е. G. sublinguale

21. У хворого після застудного захворювання з’явилося порушення больової і температурної чутливості слизової оболонки передніх 2/3 язика. Який з нервів при цьому постраждав?


A. Лицевий нерв

B. Трійчастий нерв

C. Блукаючий нерв

D. Під’язиковий нерв

E. Барабанна струна

22. У хворого після гнійного запалення правої привушної залози виник параліч m. buccinator справа. Яка пара нервів постраждала?


A. IX

B. VII

C. IV

D. V

E. XI

23. В клініку звернувся чоловік, 45 років, зі скаргами на втрату смакової чутливості в ділянці задньої третини язика. Функція якої пари черепних нервів порушена?


A. VIII


B. XI


C. IX


D. V


E. XII


24. Хворий, 40 років, поступив в нейрохірургічне відділення з внутрішньочерепною пухлиною в ділянці задньої черепної ямки. Після додаткового обстеження встановлено, що пухлина здавлює IX, X, XI черепні нерви біля отвору черепа, через який ці нерви виходять з порожнини черепа. Біля якого отвору черепа ушкоджені нерви ?


A. foramen lacerum


B. foramen ovale


C. foramen rotundum


D. foramen jugulare


E. foramen spinosum


25. У хворого порушена рухова функція язика. З патологією якого нерва це пов'язано?          


A. Під'язикового

B. Лицевого

C. Язико-глоткового.


D. Додаткового.


E. Блукаючого.


26. Ушкоджена шийна петля (ansa cervicalis). До порушення функції яких м'язів це призвело?          


A. m. longus colli, m. longus capitis

B. переднього та бічного прямих м'язів голови

C. m. trapezius, m. sternocleidomastoideus

D. підпід'язикових м'язів шиї

E. драбинчастих м'язів

27. У хворого на туберкульоз порушена функція вегетативного ядра довгастого мозку, що призвело до порушень дихання і серцевої діяльності.  Яке ядро уражене?         


A. Nucleus dorsalis n. vagi.


B. Nucleus salivatorius superior.


C. Серединне непарне ядро n. oculomotorii.


D. Nucleus accessoriin.oculomotorii.


E. Nucleus salivatorius inferior


28. У хворого, 50 років, діагностовано перикардит. Йому необхідно зробити пункцію, щоб запобігти подразнення особливо чутливих рефлексогенних зон серцевої сумки. Пункцію виконують біля верхівки мечоподібного відростка груднини (спосіб Марфана). Які артерії є джерелом кровопостачання перикарда?


A. A. thoracica interna, aorta thoracica

B. Aorta thoracica, truncus costocervicalis

C.
Aorta thoracica, a. epigastrica superior

D.
Aorta thoracica, aorta abdominalis

E. A. thoracica interna, aorta abdominalis

29. У підлітка при резекції деформованого IX ребра хірург перев'язує міжреброві гілки судин, які формують між собою міжсистемний артеріальний анастомоз. Судинами яких артерій є ці гілки?


A. Aorta thoracica et a. thoracica interna


B. Aorta thoracica et a. musculophrenica

C.
Aorta thoracica et a. epigastrica superior

D.
A.thoracica interna et a. thoracica lateralis

E.
A.epigastrica superior et aorta thoracica

30. Хворому 50 років, видаляють ліву частку печінки. Гілки якої артерії перетинає хірург?


A. A. hepatica communis

B. A. hepatica propria

C. A. gastrica sinistra

D. A. cystica

E. A. gastrica dextra

31. При клінічному обстеженні у хворого виявлено порушення кровообігу слизової оболонки в ділянці малої кривини ближче до кардіальної частини шлунка. Яка артерія в даному випадку ушкоджена?


A. A. gastroomentalis

B. A. hepatica propria

C. A. gastrica sinistra

D. A. gastrica dextra

E. A. lienalis 


32. Хворому проводять оперативне втручання з приводу видалення правої нирки. Яку артерію хірург при цьому перев’язує?


А. A. gastrica

В. A. renalis sinistra

С. A. colica dextra

D. A. colica media

Е. A. renalis dextra


33. У хворого стався тромбоз нижньої брижової артерії. Які відділи шлунково-кишкового тракту можуть бути ураженими?


A. Клубова кишка

B. Дванадцятипала кишка

C. Сигмоподібна ободова кишка

D. Червоподібний відросток

E. Шлунок

34. У лікарню потрапила жінка зі стегновою килою. Хірург під час операції має бути обережним, щоб не ушкодити артеріальний анастомоз під назвою «корона смерті». Гілки якої судини разом з затульною артерією утворює цей анастомоз?


A. Верхньої надчеревної артерії

B. Черевного стовбура

C. Пупкової артерії

D. Нижньої надчеревної артерії

E. Поверхневої надчеревної артерії

35. У жінки в післяпологовому періоді виникла смертельна маткова кровотеча. Під час видалення матки необхідно перев’язати маткову артерію. В якому просторі лікар перев’язує маткову артерію?


А. Endometrium

В. Myometrium

С. Perimetrium

D. Parametrium

Е. Excavatio rectouterina

36. У хворого ножове поранення сідничної ділянки з ураженням м’яза, судин і нервів, що проходять в малому сідничному отворі. При цьому було встановлено порушення кровопостачання відхідника, м’язів промежини, статевого члена. Яка судина ушкоджена?


А. A. umbilicalis

В. A. pudenda interna

С. A. iliaca externa

D. A. iliaca interna

Е. A. uterina

37. Потерпілий, 47 років, внаслідок ДТП, одержав травму груднини. До лікаря звернувся через тиждень зі скаргою на біль вздовж правого края груднини і підвищення температури. Після обстеження лікар виявив запалення правих пригруднинних лімфатичних вузлів. В який лімфатичний колектор відтікає лімфа з уражених лімфатичних вузлів? 


A. Правий яремний лімфатичний стовбур

B. Грудну протоку

C. Лівий яремний лімфатичний стовбур 


D. Правий підключичний стовбур

E. Лівий підключичний стовбур

38. У хворого – злоякісна пухлина нижньої частки лівої легені. Об’єктивно: виявлені застійні хрипи в легенях, цілковита тупість зліва. Куди відтікає лімфа з нижньої частки лівої легені? 


A. Truncus lymphaticus dexster

B. Truncus lumbalis sinister

C. Truncus bronchomedsostinalis sinister

D. Ductus thoracicus

E. Truncus subclavius

39. У хворого виявлена злоякісна пухлина кореня правої легені, яка здавлює вену, що огинає radix pulmonis dexter ззаду наперед, переходячи з заднього середостіння у переднє і впадає у верхню порожнисту вену. Яка вена здавлена пухлиною? 


А. V. azygos 


B. V. hemiazygos 


C. Vv. pericardiacae

D. Vv. mediastinales 


E. Vv. intercostales posteriores dextri

40. У жінки злоякісна пухлина тіла матки здавлює судини і порушує венозний відтік. В яку судину здійснюється відтік венозної крові від матки по матковим венам? 


A. V. portae hepatis

B. V. cava inferior

C. V. iliaca interna 


D. V. iliaca externa

E. V. vesicalis superior 


41. У хворого варикозне розширення вен яєчка справа. В яку судину здійснюється відтік венозної крові з яєчка справа? 


A. V. cava inferior 


B. V. cava superior 


C. V. portae hepatic 


D. V. renalis 


E. V. iliaca interna 


42. Хворому видаляють пухлину, яка розташована у верхній частині rectum. У яку судину відтікає кров від верхньої частини rectum? 


A. V. mesenterica inferior

B. V. mesenterica superior 


C. V. iliaca interna

D. V. iliaca externa

E. V. lumbalis

43. У хворої на гонорейний сальпінгіт виникло гнійне запалення приматкової клітковини (параметрит), внаслідок чого порушився відтік венозної крові з цієї ділянки. Яке венозне сплетення знаходиться між листками широкої зв'язки матки? 


A. Plexus venosus uterinus, plexus venosus vaginalis

B. Plexus venosus vesicalis, plexus venosus uterinus

C. Plexus pampiniformis

D. Plexus sacralis 


E. Plexus venosus rectalis

44. Одностороннє варикозне розширення вен яєчка спостерігається зліва. Куди утруднений відтік венозної крові з лівого яєчка? 


A. V. iliaca interna sinistra

B. V. renalis sinistra

C. V. renalis dextra

D. V. iliaca interna dextrа

Е. V. cava inferior

45. Хворому проводять оперативне втручання на нижній частині rectum. Яка судина кровопостачає нижню частину rectum? 


A. A. pudenda interna

B. A. obturatoria

C. A. mesenterica inferior 


D. A. iliaca externa

E. A. mesenterica superior 


46. Під час оперативного втручання з приводу шлункової кровотечі хірург спостерігає розширення вен черевної частини стравоходу. Яка вена виносить кров з цієї частини стравоходу до v. portae hepatis? 


A. V. epigastrica superior

B. V. epigastrica inferior

C. V. lienalis

D. V. gastraca sinistra

E. V. gastrica dextra

47. Лікар діагностує у жінки 40 років хворої на діабет порушення функцій вегетативної нервової системи, знаючи, що кожен орган, як правило, отримує чутливі, симпатичні і парасимпатичні нервові волокна, він звернув увагу на орган, який ще має рухові нервові волокна. Який орган взяв до уваги лікар?


A.
Шлунок

B.
Пряму кишку

C.
Печінку

D.
Нирку

E.
Сечовий міхур

48. Після перенесеного лівостороннього паротиту у дитини 10 років порушилась слиновидільна функція привушної залози. Лікар запідозрив порушення парасимпатичного нерва, що є продовженням n.tympanicus і закінчується в ganglion oticum. Як називається цей нерв?


A.
N.petrosus major

B.
N.petrosus minor

C.
N.petrosus profumdus

D.
Radix oculomotoria

E.
Chorda tympani

49. Обстежуючи шлунково-кишковий тракт жінки 50 років, лікар виявив порушення функцій органа, що має чутливу, симпатичну, парасимпатичну і рухову іннервацію. Порушення функцій якого органа виявив лікар?


A.
Шлунка

B.
Сечовода

C.
Стравоходу

D.
Жовчного міхура

E.
Сліпої кишки

50. Лікар встановив у жінки 40 років порушення  відділу травної системи, який іннервується зі plexus mesentericus superior et inferior. Який відділ травної системи порушений у жінки?


A.
Тонка кишка

B.
Шлунок

C.
Стравохід

D.
Товста кишка

E.
Нирки

51. Лікар діагностує вегетативні нервові розлади органів малого таза у жінки 52 років хворої на діабет і пов’язує їх зі вегетативним нервовим сплетенням, що іннервує органи малого таза. Яке нервове сплетення іннервує органи малого таза?


A.
Plexus aorticus abdominalis

B.
Plexus hypogastricus inferioris dexter et sinister

C.
Plexus coeliacus

D.
Plexus mesentericus superior

E.
Plexus femoralis dexter et sinister

52. Лікар у жінки 32 років виявив розлад  функцій органа малого таза, який іннервується від сплетень: plexus mesentericus inferior, hypogastricus inferiores et sacrales. Який орган порушений у жінки?


A.
Пряма кишка

B.
Матка

C.
Маткова труба

D.
Яєчник

E.
Піхва

53. Поранений робітник поступив у лікарню зрізаною раною передньої плечової ділянки і артеріальною кровотечею. Яка артерія ймовірно ушкоджена?


  A. A.subscapularis

  B. A.radialis

  C. A.axillaris

  D. A.brachialis

  E. A.profunda brachii

54. У постраждалого в дорожній пригоді лікар виявив перелом лівої ключиці і порушення кровообігу в кінцівці (немає пульсації в променевій артерії). Яка з причин порушення кровообігу в кінцівці найбільш ймовірна?


A.
Здавлення підключичної вени

B. Здавлення пахвової артерії

C. Здавлення підключичної артерії

D. Здавлення хребтової артерії

E. Здавлення пахвової вени

55. Чоловік звернувся до лікарні з травмою верхньої третини плеча. Було виявлено, що в ділянці foramen quedrilaterum ушкоджений пахвовий нерв. Яка артерія супроводжує n.axillaris в цій ділянці? 


A. A.thoracica lateralis

B. A.brachialis

C. A. subscalularis

D. A.circumflexa humeri posterior

E. A. Circumflexa humeri anterior

56. У пораненого перев’язали плечову артерію в нижній третині плеча. За рахунок яких артерій можливе відновлення кровопостачання передпліччя і кисті?


A. Передньої і задньої огинальної артерії плеча

B. Підлопаткової, передньої міжкісткової артерії

C. Грудо-надплечової, задньої огинальної артерій плеча

D. Глибокої артерії плеча, ліктьових обхідних артерій

E. М’язових гілок плечової артерії

57.  Чоловік поступив у лікарню з різаною раною передньої поверхні передпліччя.  Встановлено, що ушкоджені м’язи та a. interossea communis. Гілкою якої із судин вона є?


A. A.brachialis

B. A.profunda brachii

C. A.collateralis ulnaris superior

D. A.radialis

E. A.ulnaris

58. У хворого на цукровий діабет гангрена великого пальця стопи. Лікар виявив відсутність пульсації a. dorsalis pedis. Від якої судини бере початок облітерована судина?


A. A. fibularis

B. A. tibialis anterior

C. Aa. surales

D. A. tibialis posterior

E. A. poplitea

59. У хворого розширення і запалення вен на присередній поверхні гомілки. Який венозний колектор уражений?


A. Малогомілкові вени

B. Передні великогомілкові вени

C. Велика підшкірна вена

D. Задні великогомілкові вени 

E. Мала підшкірна вена

60. Хворий, 50 років, госпіталізований з приводу тромба, який закрив середню третину стегнової артерії. Яка артерія має головне значення у відновленні колатерального кровообігу на нижній кінцівці? 


A. A. profunda femoris

B. A. obturatoria

C. A. circumflexa ilium profunda.


D. A. epigastrica superficialis

E. A. circumflexa ilium superficialis

61. У хворого виявлено стегнову килу (грижу). Яка вена пронизує вихідне (зовнішнє) кільце стегнового каналу і в ділянці підшкірного розтвору впадає в стегнову вену?  


A. V. epigastrica superficialis

B. V. poplitea

C. V. saphena magna

D. V. saphena parva

E. V. profunda femoris

62. У хворого, 45 років, на правій нижній кінцівці спостерігається блідість шкіри гомілки та стопи і відзначається відсутність пульсації тильної артерії стопи та задньої великогомілкової артерії. Пульсація стегнової артерії збережена. Яка артерія уражена?


A. Зовнішньо-клубова

B. Глибока артерія стегна

C. Підколінна

D. Малогомілкова

E. Низхідна колінна

63. Чоловік звернувся до хірурга з варикозним розширенням поверхневих вен лівої нижньої кінцівки. Варикозні вузли контуруються на задній гомілковій ділянці, на задній та передній стегновій ділянках. Які поверхневі вени здійснюють відтік крові від нижньої кінцівки? 


A. Підколінна, поверхнева підшкірна вена 


B. Мала підшкірна вена, глибока вена стегна 


C. Стегнова вена, велика та мала підшкірні вени 


D. Велика та мала підшкірні вени

E. Задня великогомілкова вена, велика підшкірна вена

64. У хворого травмована присередня закісточкова ділянка з переломом великогомілкової кістки. Яка з перелічених нижче артерій може бути ушкоджена?


A. A. peronea

B. A. tibialis posterior

C. A. recurrens tibialis posterior 


D. A. recurrens tibialis anterior

E. A. plantaris medialis 


65. Лікар при огляді хворого виявив підшкірні варикозні вузли на задній гомілковій ділянці. Яка судина уражена?


A. V. femoralis

B. V. tibialis posterior                                                                                     


C. V. poplitea

D. V. saphena magna

E. V. saphena parva                                                                                             

66. До лікаря звернувся пацієнт зі скаргами на підвищену больову чутливість шкіри вушної раковини та зовнішнього слухового ходу. Лікар діагностував запалення шкірної гілки шийного сплетення. Яка гілка шийного сплетення уражена запальним процесом?


A. N. auricularis magnus

B. N. transversus colli

C. N. occipitalis minor

D. Один з nn. supraclaviculares

E. N. phrenicus

67. У жінки після видалення пухлини шиї виникло ускладнення – порушення функції підпід’язикових м’язів. Це ускладнення обумовлено ушкодженням під час операції шийної петлі, нервові волокна якої іннервують ці м’язи. Гілка якого черепного нерва разом з передніми гілками спинномозкових нервів утворює аnsa cervicalis?


A. N. auricularis magnus

B. N. hypoglossus

C. N. phrenicus

D. N. transversus colli

E. N. glossopharyngeus

68. Лікар встановив у жінки, 56 років, запалення передньої гілки четвертого шийного спинномозкового нерва. Одним з наслідків цього запалення є порушення функції дихального м’яза. Функція якого м’яза порушилась?


A. M. pectoralis major

B. M. pectoralis minor

C. Diaphragma

D. M. transversus thoracis

E. M. serratus anterior

69. У підлітка 16 років унаслідок перелому верхньої третини плечової кістки, розвинувся параліч задньої групи м’язів плеча і передпліччя. Який нерв ушкоджено?


A. М’язово-шкірний

B. Променевий

C. Ліктьовий

D. Серединний

E. Пахвовий

70. Випадково вдарившись ліктем, першокласник відчув біль і поколювання в межах ліктьового краю передпліччя. Який нерв був травмований в цьому випадку?

A. n. radialis

B. n. axillaris

C. n. ulnaris


D. n. medianus

E. n. musculocutaneus

71. У дитини після травми помічено зниження больової і температурної чутливості шкіри V і половини IV пальця долонної поверхні кисті. Який нерв ушкоджено внаслідок травми?

A. Променевий

B. Ліктьовий

C. Серединний

D. Присередній шкірний нерв передпліччя

E. М'язово-шкірний

72. Після перенесеного запального процесу мати стала помічати у дитини слабкість при згинанні кисті в ділянці I, II, III і IV пальців, зменшення об’єму м'язів підвищення великого пальця. При обстеженні виявлено порушення больової і температурної чутливості долоні і долонної поверхні I, II, III і частково четвертого пальців. Який із нервів уражений?

A. Присередній шкірний нерв передпліччя

B. Серединний

C. Ліктьовий 


D. Променевий

E. М'язово-шкірний

73. До лікаря звернувся пацієнт зі скаргами на неможливість відведення правої руки після раніше перенесеної травми. При обстеженні пасивні рухи не обмежені. Виявлена атрофія дельтоподібного м’яза. Який нерв ушкоджено?

A. Надлопатковий

B. Ліктьовий

C. Пахвовий

D. Променевий

E. Серединний

74. Хворий поступив у неврологічне відділення лікарні зі скаргами на біль в правій сідничній ділянці та в задніх ділянках правої нижньої кінцівки, особливо в підколінній ямці. Який нерв ушкоджено?


A. Сідничий

B. Великогомілковий

C. Затульний

D. Малогомілковий

E. Стегновий

75. У лікарню потрапила дитина 10 років з переломом кісток гомілки. При обстеженні виявлено «п'яткова стопа». Дитина не може встати на носок і зігнути пальці. Відсутня шкірна чутливість на підошві та задньоприсередній поверхні гомілки. Вкажіть, який нерв ушкоджено?


A. Поверхневий малогомілковий.


B. Сідничий.


C. Малогомілковий спільний.


D. Великогомілковий.


E. Глибокий малогомілковий.


76. У чоловіка порушена функція розгинання стопи. Про ушкодження якого нерва може йти мова?


A. n. suralis

B. n. peroneus superficialis

C. n. tibialis

D. n. cutaneus surae medialis

E. n. peroneus profundus

77. У хворого порушена чутливість шкіри передньої гомілкової ділянки над велико-гомілковою кісткою. Який нерв уражений?


A. n. cutaneus surae medialis

B. n. saphenus

C. n. suralis

D. n. peroneus superficialis

E. n. tibialis

78. У клініку поступила жінка з порушенням розгинання гомілки в колінному суглобі та згинання стегна. Знижений колінний рефлекс. Який нерв уражено?


A. n. ischiadicus

B. n. femoralis

C. n. peroneus communis

D. n. tibialis

E. n. cutaneus femoris lateralis
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