МЕТОДИЧНІ РЕКОМЕНДАЦІЇ
(для студентів)
Для підготовки та проведення практичного заняття
Дисципліна	Фармакологія та медична рецептура
Спеціальність.  Медсестринство
Практичне заняття № 24
Тема: « Лікарські засоби, що впливають на кровотворення, систему згортання крові та фібріноліз»
Кількість годин:  2 години
Мета:
· Закріпити знання фармакодинаміки, показань до застосування, побічної дії,
протипоказань, порівняльної характеристики препаратів, що впливають на систему крові ;
· Формувати вміння розподіляти лікарські засоби за фармакологічними групами.
Оснащення:
1. Таблиці, мультимедійні презентації;
2. Упаковки лікарських препаратів;
3. Довідкова література;
4. Анотації на лікарські препарати.

Література:
Основна:
1. Нековаль І.В. Фармакологія: підручник / І.В. Нековаль, Т.В.Казанюк. 
                          - К.: ВСВ « Медицина», 2013. – с.358 - 364
2. Дроговоз С.М. Фармакологія на допомогу лікарю, провізору, студенту: підручник-довідник. – Х.: Титул, 2015. – 245 - 262
Додаткова:
1. Чекман І.С.Фармакологія: підручник / І.С. Чекман, Н.О. Горчакова, Л.І.Казанюк та ін.
-Вид. 2-е – Винниця: Нова книга, 2011. – С. 377 - 401
      2.  Дроговоз С.М. Фармакологія на долонях: довідник/ С.М.Дроговоз, К.Г.Щокіна.-
           Х.: Плеяда, 2015. –    С. 42 -46
Студент повинен знати:
1. Класифікацію лікарських препаратів, що впливають на кровотворення, згортання крові та фібриноліз.
2. Фармакодинаміку та фармакотерапію лікарських засобів.

       Практичні навички:
1. Розподіл лікарських засобів за фармакологічними групами.
2. Надання рекомендацій щодо раціонального застосування лікарських засобів.

І. Завдання для підготовки до практичного заняття                     
1. Заповнити таблицю ( використайте підручник і додаткову літературу)
	1.Анемія
(Визначення, види анемії)
	


	2. Лейкопенія
(визначення,номенклатура стимуляторів лейкопоезу)
	

	3. Антикоагулянти
(Визначення,номенклатура)

	


	4. Фібринолітики
(Визначення,номенклатура)
	

	5.Антиагреганти
(Визначення,номенклатура)
	

	6.Інгібітори фібринолізу
( Визначення,номенклатура)
	

	7.Гемостатичні засоби
   Визначення,номенклатура)
	

	8.Коагулянти
 (Визначення, номенклатура)
	




2.Заповнити таблицю:
	         Препарати
	   Фармакологічна група
	Фармакологічні
ефекти
	Показання до
застосування

	Вікасол
	
	
	

	Кислота амінокапронова
	
	
	

	Губка гемостатична
	
	
	

	Гепарин
	
	
	

	Фенілін
	
	
	

	Альтеплаза
	
	
	

	Кислота ацетилсаліцилова
	
	
	

	Метилурацил
	
	
	



                              
                                ІІ. ХІД ПРАКТИЧНОГО ЗАНЯТТЯ
                                                            План
1. Закріплення основних питань теми.
2. Вивчення лікарських засобів з цієї теми за алгоритмом ( Додаток № 1)
3. Виконання індивідуальних завдань за вариантами
4. Розв’язання ситуаційних та фармакологічних задач.
5. Проходження тестів

                                                                                                               Додаток № 1
                          АЛГОРИТМ ВИВЧЕННЯ ЛІКАРСЬКОГО ЗАСОБУ
1. Фармакологічна група.
2. Міжнародна та торгова номенклатура.
3. Фармакодинаміка.
4. Показання до застосування.
5. Побічні ефекти.
6. Протипоказання.
7. Форма випуску.
8. Препарати-аналоги.
9. Фармакобезпека та фармацевтична опіка.

             ІІІ. Контрольні питання опорних знань
1. Назвати склад і функції крові.
2. Класифікацію лікарських засобів, що впливають на систему крові.
3. Загальна характеристика анемій та їх види.
4. Дати характеристику лікарських препаратів, що застосовуються для лікування анемії,
    вказати  умови їх раціонального застосування.
5. Класифікація та характеристика стимуляторів лейкопоезу.
6. Пояснити процес згортання крові в організмі.
7. Описати класифікацію, номенклатуру, показання до застосування, побічну дію, протипоказання антикоагулянтів прямої і непрямої дії.
8. Дати фармакологічну характеристику:
    - активаторам фібринолізу( фібринолітикам);
   -  антиагрегантам.
9. Класифікація, номенклатура та загальна характеристику засобів, які підвищують згортання крові:
    - інгібіторів фібринолізу;
    - гемостатичних засобів;
    - коагулянтів синтетичного та рослинного походження.

                                 ІУ. Формування практичних умінь і навичок
                                    Завдання для самостійної роботи студентів
Варіант  № 1
1. Зіставити лікарські засоби з відповідними фармакологічними ефектами:
	       Препарати
	                  Фармакологічні ефекти

	1. Губка гемостатична
	А. Стимулятор еритропоезу

	2. Транексам
	Б.  Стимулятори лейкопоезу

	3. Плавікс
	В.  Антикоагулянти

	4. Лист кропиви
	Г.  Фібринолітики

	5. Альтеплаза
	Д. Антиагреганти

	6. Цибор
	Е. Інгібітори фібринолізу

	7. Фолієва кислота
	И. Гемостатики

	8. Філграстим
	К. коагулянти

	9. Зилт
	

	10. Монофер
	



Варіант № 2
1. Зіставити лікарські засоби з відповідними фармакологічними ефектами:
	        Препарати
	                         Фармакологічні ефекти

	1. Аспірин кардіо
	А. Стимулятор еритропоезу

	2. Трава водяного перцю
	Б.  Стимуляторо лейкопоезу

	3. Памба
	В.  Антикоагулянти 

	4. Стрептокіназа
	Г.  Фібринолітики

	5. Метилурацил 
	Д.  Антиагреганти

	6. Ціанокобаламін 
	Е.  Інгібітори фібринолізу

	7. Венофер
	И.  Гемостатики

	8. Тиклопідин
	К.  Коагулянти

	9. Арикстра
	

	10. Тахокомб
	



                                                    У. Ситуаційні професійні задачі
1. Для лікування анемії хворий використовує  препарати заліза. Вживає їх після їжі 3 рази на день. Обгрунтуйте  раціональність такого прийому.

2. Даючи своїй дитині препарат заліза в сиропі, мама змішує його з молоком. Чи правильно є таке застосування препарату?

3. Хворому з ішемічною хворобою серця для профілактики тромбоутворення призначено ацетилсаліцилову  кислоту. В яких дозах аспірин справляє антиагрегантну дію? Назвіть можливі побічні ефекти.

4.У разі передозування гепарину у хворого виникла важка геморагія.  Назвіть антагоніст гепарину для лікування зазначеного побічного ефекту.

5.Хворрму із гострим інфарктом міокарда  призначено  альтеплазу.  Обгрунтуйте прзначення препарату.

                                                   УІ. Фармакологічні задачі
1. Назвати препарат.
     Синтетичний аналог вітаміну, застосовують при кровоточивості, пов’язаний із низьким вмістом у крові протромбіну. 
2. Визначить препарати. До якої групи вони належать?
    Для кращого всмоктування ці препарати приймають з аскорбіновою кислотою.
3. Визначить препарат
    Комбінований препарат має у своєму складі кобальт та амід нікотинової кислоти. 
    Призначають при анемії.
4. Визначить препарат
    Цей засіб порушує біосинтез протромбіну в печінці. Його антагоністом є вітамін К.
5. Визначить препарат
    Засіб блокує перетворення плазміногену у плазмін, тобто унеможливлює фібриноліз. Призначають усередину та внутрішньовенно.
6.  Визначить препарат
     Він зменшує агрегацію тромбоцитів і перешкоджає утворенню тромбів у судинах, розширює вінцеві судини. Призначають усередину, внутріньом’язово та внутрішньовенно.

УІІ. Виконати тести
     (  На платформі « На урок»).       


Виконання завдань, запропонованих викладачем
1.Формування практичних умінь і навичок:
   А.Виконання завдань за варіантами
   Б.Ситуаційні задачі
   В.Фармакологічні задачі
   Максимально можна отримати – 2 бала
3.Тести 
Максимально можливо отримати – 3 бала


                                              УІІ. Домашнє завдання
Тема: «Лікарські препарати, що впливають на міометрій»

Література:
Основна:
1. Нековаль І.В. Фармакологія: підручник / І.В. Нековаль, Т.В.Казанюк. 
                          - К.: ВСВ « Медицина», 2013. – с. 290 - 299
2. Дроговоз С.М. Фармакологія на допомогу лікарю, провізору, студенту: підручник-довідник. – Х.: Титул, 2015. –  345 - 352
УВАГА!
1.Якщо ви працюєте у синхронному режимі – під час заняття слухайте пояснення та вказівки викладача, давайте усні відповіді, задавайте питання викладачу за потреби. Це допомагає отримати швидкий фідбек, краще засвоїти матеріал, одразу опанувати навички без помилок. 
2.Якщо ви працюєте в асинхронному режимі – опрацьовуйте матеріал самостійно, задавайте питання викладачу в чаті, але пояснення ви отримаєте через деякий час.
3.Опрацюйте матеріали. Заплануйте на повторення до 20 хвилин. Хто вільно володіє матеріалом, можна одразу переходити до тестування. 
4.Для перевірки знань після повторення пройдіть тести 
(посилання на «Тести»дивись у чаті заняття). 
Тести можна писати ДЕКІЛЬКА разів, до досягнення позитивної оцінки. 
За повторне проходження тестів знімається 0,5 бала.

Критерії оцінювання завдань:
Практичні заняття є структурованими і передбачають комплексне оцінювання у балах всіх видів навчальних завдань, які студенти  виконують під час практичного заняття:
1.Усне фронтальне  та групове опитування;
2. Виконання  самостійних практичних завдань( за варіантами);
3. Ситуаціні задачі; тестовий контроль, вирішення
 1.Максимальна кількість балів, яку студент може отримати на цьому етапі  – «1»
    «1»бал, якщо студент приймав участь у обговорюванні матеріалу практичного заняття
    відповідав на запитання чітко, вірно і зрозуміло
    «0,5» бала – студент був присутній на занятті, але участі в обговоренні матеріалу
    не приймав, або відповіді були  неточними і не завжди вірними.
    «0» балів – студент в очному форматі на занятті не був присутній. 
2.На другому ( основному)етапі практичного заняття оцінюються:
      Виконання практичних завдань ( за варіантами).
        «1» бали  - практичні завдання виконано вірно і чітко        
        «0,5» часткове виконання практичної роботи, або не усі завдання виконано вірно.
        «0» балів  якщо практичні завдання повністю не виконано.
     Максимальна кількість балів  за основний етап практичного заняття – 1 бал
  3.На третьому) заключному  етапі заняття:
     Студент вирішує тести на платформі «На урок»
                      Максимальна кількість балів, яку може отримати студент – 3 бала:
                      3 бала    -   завдання виконано на 100  -95%
                      2,5 бала -   завдання виконано на   94 – 90 %
                      2 бала    -   завдання виконано на   89  -80%
                      1,5 бала -   завдання виконано на   79  -70 %
                      1 бал      -   завдання виконано на   69  -60%
                      0,5 бала -   завдання виконано на   59 – 50%
                      0 балів   -  завдання виконано на    49    і  менше
‼️Нагадую, що у разі не дуже вдалого тестування ви маєте змогу тестуватися повторно. Але за повторне тестування зніметься 0,5 бала. 
Наприкінці заняття   підсумовуються усі бали, які студент отримав на кожному з етапів заняття:
               1 + 2 + 3  та виставляється набрана сума балів в електроний журнал групи. 
· Отже, сьогодні оцінка за тему буде складатися з оцінок по трем завданням: 
· 1 – 1 бал   (максимально)
· 2 – 1 бал   (максимально)
· 3 -  3 бала  (максимально)
Максимальна кількість балів за практичне, які може отримати студент на    занятті становить – 5 балів.
            Завдання бажано виконати до наступного заняття. 
Всім успіху!! Кому щось не зрозуміло, чекаю на запитання.







            




Додаток 2
ФАРМАЦЕВТИЧНА ОПІКА «АНЕМІЯ»
1. Лікування слід проводити під наглядом лікаря, дітям необхідна консультація гематолога.
2. Перевагу надають пероральним препаратам двохвалентного заліза.
3. Призначення препаратів проводити разом з корекцією дієти.
4. Добову дозу залізовмісних препаратів розподіляють на 3—4 приймання. Раціонально призначати препарати заліза за ЗО—40 хв до їди; не розжовувати. У разі непереносимості препаратів заліза їх приймають усередину під час або після їди.
5. Призначення вітаміну С поліпшує всмоктування заліза.
6. Після вживання препаратів заліза слід полоскати порожнину рота або приймати їх через трубочку. Загальна тривалість лікування препаратами заліза для перорального застосування має становити не менше ніж 2—3 міс, інколи 4—6 міс.
7. Після досягнення фізіологічної концентрації гемоглобіну в крові (110—120 г/л) препарати заліза продовжують застосовувати ще 1,5—2 міс.
8. Заборонено одночасно призначати препарати заліза всередину та перорально.
9. Приймання препаратів заліза може спричинити потемніння калу.

10. У разі вагітності доцільно призначати полівітамінні препарати.
11. Не слід призначати препарати заліза при запальних процесах.
ФАРМАКОБЕЗПЕКА ЗАСОБІВ, ЩО ВПЛИВАЮТЬ НА ЗГОРТАННЯ КРОВІ
1. Гепарин у поєднанні з фібринолізином підвищує ризик кровотеч.
2. Гепарини несумісні в одному шприці з розчинами, які мають лужне середовище, тироксином, антиагрегантами, НПЗЗ.
3. Гепаринову мазь слід обережно застосовувати під час вагітності, у разі кровотеч, гнійних процесів, не наносити на відкриті рани та слизові оболонки.
4. Для розведення гепарину використовують тільки ізотонічний розчин натрію хлориду.
5. Приймання непрямих антикоагулянтів припиняють за два дні до початку менструацій.
6. У період лікування антикоагулянтами небажані внутрішньом'язове, підшкірне введення будь-яких лікарських засобів, а також екстракція зубів.
7. Під час лікування неодикумарином потрібно 1 раз на 2—3 дні визначати протромбіно-вий індекс.
8. Ацетисаліцилову кислоту слід обережно застосовувати при бронхіальній астмі, вживанні інших НПЗЗ та ГКС (посилюється антиагрегантна, геморагічна та ульцерогенна дія).
9. У разі потрапляння дипіридамолу під шкіру спостерігається подразнення тканин.

10. Нераціонально застосовувати амінокапронову кислоту для профілактики кровотеч при пологах, і з обережністю при порушенні мозкового кровообігу.
11. Розчин тромбіну і гемостатичну губку застосовують тільки місцево на рану, виключаючи потрапляння у вену.
12. При в/в введенні кальцію хлориду появляється відчуття жару спочатку в порожнині рота, а потім по всьому тілу — це характерна особливість препарату.




