Дистанционное обучение студентов.

(офтальмология)
1. Преподавателям связаться со старостой обучаемой группы. Обращаться в деканат соответствующего факультета.
2. Организовать в любой электронной системе (WhatsApp, Viber, Vkи др.) группу , в которой будут представлены задания для студентов. Также в эту группу студентами будут присылаться выполненные задания (ежедневно с 9:00 до 15:00).
3. В случае отсутствия выполненных заданий в течении 2-ух дней , информация о задолженности студента подается в деканат соответствующего факультета .

Общий номер 50-06-06 добавочный

637 – деканат медико-профилактического факультета

663 – деканат иностранных студентов

612 – деканат педиатрического факультета

682 – деканат стоматологического факультета
4. Студент выполняет конспект ( письменно от руки) по заданной теме и ответы на входной контроль ( 3 вопроса) в отдельной тетради (ежедневно). Делает фотографии выполненной работы и присылает в созданную группу на проверку преподавателю. В конце цикла тетради сдаются на кафедру 

(в дальнейшем в деканат).
5. Итоговое занятие. В группу преподаватель предоставляет билеты итогового занятия , студенты присылают фотографии выполненной работы.

1. АНАТОМИЯ
АНАТОМИЯ № 1

1. Какой передне-задний размер глазного яблока взрослого человека?

2. Перечислить глазодвигательные мышцы.

3. Кровоснабжение сетчатки (все источники).

АНАТОМИЯ № 2

1. Чем образованы передняя и задняя камеры?

2. Какие отверстия имеются в орбите?

3. Почему при изолированном параличе наружной прямой мышцы (n.abducens) движение глазного яблока кнаружи полностью не утрачивается?

АНАТОМИЯ № 3

1. Какие мышцы глаза Вы знаете?

2. Симптомы сужения верхнеглазничной щели.

3. Где проходит граница оптически деятель-ной и недеятельной частей сетчатки?

АНАТОМИЯ № 4

1. Перечислите прозрачные структуры глазного яблока и источники их питания.

2. Перечислите отделы сосудистого тракта.

3. У больного: экзофтальм, офтальмоплегия, птоз, мидриаз, нарушение чувствительности роговицы и кожи лба. Ваш диагноз?

АНАТОМИЯ № 5

1. Какие кости образуют медиальную стенку орбиты?

2. Как осуществляется питание хрусталика?

3. Гистологическое строение роговицы.

АНАТОМИЯ № 6

1. Каковы функции хрусталика?

2. Наружные мышцы глаза, их иннервация.

3. Где расположена ora serrata?

АНАТОМИЯ № 7

1. Кровоснабжение роговой оболочки.

2. Мышцы радужки и их иннервация.

3. В связи с чем в хрусталике не могут возникнуть ни воспаления, ни новообразования?

АНАТОМИЯ № 8

1. Иннервация мышцы, расширяющей зрачок?

2. В каком отделе сетчатки сходятся волокна (аксоны) ганглиозных клеток?

3. Отделы слезоотводящего аппарата.

АНАТОМИЯ № 9

1. Куда поворачивает глаз верхняя косая мышца?

2. Какой из трех нейронов обращен к свету?

3. Почему при воспалении как роговицы, так и радужки и цилиарного тела отмечается реакция сосудов перилимбальной сети?

АНАТОМИЯ № 10

1. Из каких частей состоит цилиарное тело?

2. Куда поворачивает глазное яблоко нижняя косая мышца?

3. Почему воспаление радужки и цилиарного тела протекает как единый процесс?

АНАТОМИЯ № 11

1. Где проходит граница оптически деятельной и недеятельной частью сетчатки?

2. Какова основная функция хориоидеи?

3. Кровоснабжение сетчатки (все источники).

АНАТОМИЯ № 12

1. Перечислить отделы зрительного пути.

2. Источники питания хориоидеи.

3. Описать послойное строение век.

АНАТОМИЯ № 13

1. Мышцы глаза, осуществляющие поворот глазного яблока книзу, их иннервация.

2. Из каких отделов состоит слёзоотводящий аппарат?

3. Функции и гистологическое строение радужки

АНАТОМИЯ № 14

1. Перечислить наружные и внутренние глазодвигательные мышцы, их иннервация.

2. Чем образованы передняя и задняя камеры?

3. Кровоснабжение радужки и цилиарного тела.

АНАТОМИЯ № 15

1. Что проходит через зрительное отверстие?

2. Точки фиксации косых мышц глаза.

3. Свойства роговой оболочки.
АНАТОМИЯ № 16

1. Что проходит через верхнеглазничную щель?

2. Мышцы, участвующие в поднимании верхнего века.

3. Особенности капилляров хориоидеи.

2. ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА
ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 1

4. Какова преломляющая сила роговицы?

5. Виды клинической статической рефракции.

6. Какими стеклами корригируется миопия?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 2

4. Какой вид клинической рефракции является наиболее слабым?

5. Что такое анизейкония?

6. Степени миопии.

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 3

4. Какие величины соразмерны при эмметропии?

5. При какой рефракции человек раньше почувствует явления пресбиопии?

6. Что такое правильный астигматизм?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 4

4. Дать определение акомодации.

5. Виды и степени миопии.

6. Какими стеклами корригируется гиперметропия?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 5

4. Какие структуры участвуют в аккомодации?

5. Какими стеклами корригируется сложный миопический астигматизм?

6. Что такое пресбиопия?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 6

4. Какие структуры участвуют в механизме акта аккомодации?

5. Какими стеклами корригируется миопия?

6. Что такое пресбиопия?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 7

4. Какой вид клинической рефракции является наиболее сильным?

5. Объективные методы определения рефракции.

6. Какими стеклами корригируется пресбиопия?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 8

4. Назовите возможные нарушения аккомодации.

5. Где располагается главный фокус при гиперметропии?

6. Что такое астигматизм?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 9

4. Какие виды астигматизма Вы знаете?

5. Какими стеклами корригируется пресбиопия?

6. Что такое скиаскопия?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 10

4. Какие типы астигматизма Вы знаете?

5. Расположение главного фокуса при различных типах рефракции.

6. Что такое аккомодация?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 11

4. Что относят к оптической системе глаза?

5. Где располагается главный фокус при эмметропии?

6. Какие корригирующие стекла Вы знаете?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 12

4. Что такое неправильный астигматизм?

5. Где располагается главный фокус при миопии?

6. Назовите возможные нарушения аккомодации.

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 13

4. Назовите причины развития миопии.

5. Что такое диоптрия?

6. Что такое анизометропия?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 14

4. Как корригируется анизометропия?

5. Структура механизма аккомодации.

6. Виды хирургического лечения прогрессирующей близорукости.

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 15

4. Какими стеклами корригируется гиперметропия?

5. Виды гиперметропии.

6. Что такое неправильный астигматизм?

ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ ОПТИКА № 16

4. На что направлено консервативное лечение прогрессирующей близорукости?

5. Работа аккомодации при дальнозоркости.

6. Осложненная близорукость.

3. МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ
МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 1

1. Какие отделы глаза осматриваются при офтальмоскопии?

2. С какой целью проводится гониоскопия?

3. Методы исследования остроты зрения?

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 2

1. Какие отделы глазного яблока подлежат осмотру при боковом освещении?

2. Как в проходящем свете можно уточнить глуби-ну расположения помутнения в оптич.средах?

3. Приборы для исследования поля зрения.

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 3

1. Отличия прямой и обратной офтальмоскопии?

2. У больного: экзофтальм, офтальмоплегия, птоз, мидриаз, нарушение чувствительности роговицы и кожи лба. Ваш диагноз?

3. Объективные методы определения рефракции?

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 4

1. Что необходимо иметь для исследования методом бокового освещения?

2. Для чего применяется офтальмоскопия?

3. Методы исследования остроты зрения.

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 5

1. Что обуславливает красное свечение зрачка при осмотре в проходящем свете?

2. Свойства роговой оболочки.

3. Что необходимо иметь для исследования методом обратной офтальмоскопии?

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 6

1. Исследования, дающие представление      о дефекте эпителия роговой оболочки.

2. Что такое метод скиаскопии и для чего он применяется.

3. В чем заключается диафаноскопия?

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 7

1. В каких случаях приходится прибегать к векоподъемникам? 

2. Прибор для прямой офтальмоскопии.

3. Каким образом исследуется проходимость слезоотводящих путей?

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 8

1. Что исследуют при помощи гониоскопии?

2. Методы исследования конъюнктивы и век.

3. Какими методами исследуется внутриглазное давление?

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 9

1. Какие инструменты необходимы для обратной офтальмоскопии?

2. Приборы для осмотра угла передней камеры.

3. Что необходимо иметь для исследования методом проходящего света?

 МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 10

1. Вид аметропии, при котором могут быть изменения на глазном дне.

2. Перечислить циклоплегические средства, используемые для определения рефракции.

3. Указать преимущества прямой офтальмоскопии

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 11

1. Что такое биомикроскопия?

2. Для каких целей применяется диафаноскопия?

3. Методы определения поля зрения.

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 12

1. Как проверяется чувствительность роговицы?

2. Каков передне-задний размер глазного яблока взрослого человека?

3. Методы исследования глазного дна.

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 13

1. Преимущества прямой офтальмоскопии перед обратной.

2. Возможные положения глазного яблока в орбите

3. Осложнения со стороны глаза при параличе лицевого нерва?

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 14

1. Как исследуется острота зрения?

2. Как проверяется аккомодация?

3. Какие изменения в поле зрения произойдут при поражении центральных отделов хиазмы?

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 15

1. Под каким углом зрения большинство людей различают две точки еще раздельно?

2. Какими методами определяются поля зрения?

3. Какие элементы нейроэпителия сетчатки осуществляют восприятие света?

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ № 16

1. Какова формула расчета остроты зрения?

2. Что такое скотома?

3. Каким отделом сетчатки осуществляется в норме центральное зрение?

4. ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ
ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 1

1. Свойства нормальной роговой оболочки.

2. Перечислить противовоспалительные средства, применяющиеся при кератитах.

3. Перечислить экзогенные кератиты.

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 2

1. Какие сосуды образуют перилимбальную сосудистую сеть?

2. Перечислить эндогенные кератиты.

3. Принципы лечения герпетических кератов.

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 3

1. Что из себя представляет лимб?

2. Методы исследования роговой оболочки.

3. Какие характерные признаки наблюдаются при дистрофии роговой оболочки?

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 4

1. Чем объясняется вовлечение в воспалительный процесс при кератиитах радужки и цилиарного тела?

2. Назвать аномалии роговой оболочки.

3. Особенности клиники герпетических кератитов

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 5

1. Чем обусловлена прозрачность роговицы?

2. Отличия перикорнеальной и конъюнктивальной инъекции.

3. Перечислить средства, назначаемые срочно при выявлении кератита?

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 6

1. Гистологическое строение роговицы.

2. Вид инъекции при кератитах.

3. Особенности течения паренхиматозного кератита.

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 7

1. Субъективные признаки кератитов. 

2. Этиологическая диагностика кератитов.

3. Симптомы глубокого склерозирующего туберкулезного кератита.

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 8

1. Назовите клинические признаки, отличающие инфильтрат роговицы от рубца.

2. Иммунотерапия при герпетическом кератите.

3. Назовите исходы кератитов.

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 9

1. Объективные признаки кератитов.

2. Глубокие формы герпетических кератитов.

3. Какое заболевание слезоотводящих путей способствуют развитию кератита?

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 10

1. Возможные осложнения глубоких кератитов.

2. Виды помутнения роговицы, возникающие после кератитов.

3. Перечислить рассасывающие препараты.

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 11

1. Назовите аномалии роговой оболочки.

2. Укажите методы введения лекарственных средств при кератитах?

3. Назовите характерные особенности клиники глубоких паренхиматозных сифилитических кератитов.

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 12

1. Методы обнаружения дефектов роговицы.

2. Чем характеризуются глубокие новообразованные сосуды роговицы?

3. Назовите возможные исходы кератитов.

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 13

1. При какой локализации бельма снижается острота зрения?

2. Источники питания роговой оболочки.

3. Клиника ползучей язвы роговой оболочки.

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 14

1. Методы обнаружения дефектов роговицы.

2. Слои роговой оболочки, способность регенерировать, значение в клинике.

3. Характерные признаки дистрофии роговицы.

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 15

1. Лечение эрозии роговицы.

2. При каких кератитах вовлекается в процесс сосудистая оболочки.

3. Виды кератопластики.

ПАТОЛОГИЯ РОГОВИЦЫ № 16

1. Перечислить кератопластические препараты.

2. Цели кератопластики.

3. Признаки поверхностной васкуляризации роговицы.

                                                              5. КАТАРАКТА
КАТАРАКТА № 1

1. Методы выявления катаракт.

2. Назовите основные симптомы катаракт.

3. В чем необходимость раннего удаления врожденной катаракты?

КАТАРАКТА № 2

1. Характеристика врожденных катаракт по виду.

2. Способы удаления возрастной катаракты.

3. Выписать очки для дали и для близи больному с двухсторонней афакией.

КАТАРАКТА № 3

1. Характеристика врожденных катаракт по локализации помутнения.

2. Отличия интра- и эктракапсулярной экстракции катаракты.

3. Выписать очки больному с афакией, имевшему клиническую рефракцию до операции Hm+2,0D.

КАТАРАКТА № 4

1. Причины, обуславливающие невозможность производить детям интракапсулярную экстракцию катаракты.

2. Классификация катаракт.

3. Способы удаления возрастной катаракты.

КАТАРАКТА № 5

1. Какие катаракты прогрессируют?

2. Отличия хрусталика ребенка от хрусталика 40-летнего человека.

3. Коррекция односторонней афакии.

КАТАРАКТА № 6

1. Перечислите признаки афакии.

2. Лечение вторичной катаракты.

3. Опишите признаки начальной возрастной катаракты.

КАТАРАКТА № 7

1. Способ экстракции катаракты, при котором возможно появление вторичной катаракты. 

2. Виды осложненных катаракт.

3. Признаки возрастной незрелой катаракты.

КАТАРАКТА № 8

1. Способы коррекции афакии.

2. Назовите признаки старческой катаракты.

3. Выписать очки больному с афакией, имевшему клиническую рефракцию до операции M -3,0D.

КАТАРАКТА № 9

1. Признаки возрастной зрелой катаракты.

2. Внешние и внутренние факторы, влияющие на возникновение врожденной катаракты.

3. Виды интраокулярных линз.

КАТАРАКТА № 10

1. Лечение возрастной начальной катаракты.

2. Классификация и виды осложненных катаракт.

3. Назовите основные симптомы катаракт.

КАТАРАКТА № 11

1. Выписать очки больному с афакией, имевшему клиническую рефракцию до операции M-20,0D.

2. Современные методы удаления старческой катаракты.

3. Понятие об осложненных катарактах.

КАТАРАКТА № 12

1. Особенности катаракты при болезни Стилла.

2. Назовите современные методы удаления старческой катаракты.

3. Показания к контактной коррекции при афакии

КАТАРАКТА № 13

1. Признаки возрастной незрелой катаракты.

2. Способ хирургического лечения врожденных катаракт.

3. Значение возраста для коррекции афакии.

КАТАРАКТА № 14

1. Признаки возрастной перезрелой катаракты.

2. Почему для одного и того же глаза интраокулярная линза всегда сильнее, чем очковая оптическая коррекция.

3. Выписать очки для дали и для близи пациенту с двухсторонней афакией в 40 лет.

КАТАРАКТА № 15

1. Какие осложнения могут развиваться при перезревании возрастной катаракты?

2. Когда необходимо начинать лечение обскурационной амблиопии при врожденной катаракте?

3. Отличия начальной и незрелой возрастной катаракты.

КАТАРАКТА № 16

1. При каких врожденных катарактах не показано их хирургическое лечение?

2. Причины снижения зрения после экстракции врожденной катаракты.

3. Показания к срочной экстракции травматической катаракты.
