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Пояснительная записка 

Методические рекомендации предназначены в качестве методического пособия при 

проведении практических работ по дисциплине «Хирургическая 

гастроэнтерология и эндоскопия». Данная дисциплина является частью 

программы специалитета 31.05.02  Педиатрия 

Практические работы проводятся после изучения соответствующих разделов 

и тем учебной дисциплины «Хирургическая гастроэнтерология и эндоскопия». 

Выполнение обучающимися практических работ позволяет им понять, где и когда 

изучаемые теоретические положения и практические умения могут быть 

использованы в будущей практической деятельности.  

Целью практических работ учебной дисциплины «Хирургическая 

гастроэнтерология и эндоскопия» являются: формирования у студентов элементов 

клинического врачебного мышления, стереотипов комплекса необходимых 

дополнительных методов обследования, основных положений консервативной терапии и 

принципов хирургического лечения, складывающегося в результате теоретического и 

практического изучения экстренных хирургических заболеваний брюшной полости.  

Описания практических работ содержат: 

-наименование работы; 

-цель работы; 

-перечень используемого оборудования; 

-порядок проведения  работы (инструкция), 

 контрольные вопросы по данной работе; 

-форма выполнения отчета; 

Изучение дисциплины «Хирургическая гастроэнтерология и эндоскопия» в рамках 

освоения образовательной программы направлено на формирование у обучающихся 

следующих общепрофессиональных и профессиональных компетенций: 

№ 

п/п 

Индекс 

компет

енции 

Содержание 

компетенции 

(или ее части)  

В результате изучения учебной дисциплины 

обучающиеся должны: 

знать уметь владеть 

1 ОПК-9 Способность к 

оценке 

морфофункциона 

льных, 

физиологических 

состояний и 

патологических 

процессов в 

организме 

человека для 

решения 

профессиональны 

х задач 

Этиологию, 

патогенез, 

диагностику, 

дифференциаль 

ную 

диагностику, 

особенности 

клинического 

течения, 

возможные 

осложнения 

наиболее часто 

встречаемых 

заболеваний 

внутренних 

органов с 

хирургической 

точки зрения. 

Функциональн 

Давать оценку 

функциональног 

о состояния 

органов и систем 

при 

заболеваниях 

хирургического 

профиля. 

Алгоритмом 

выполнения 

основных 

врачебных 

диагностических 

процедур. 

Алгоритмом 

интерпретации 

данных 

функциональных 

методов 

исследования при 

заболеваниях 

хирургического 

профиля. 
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ые системы 

организма 

человека, их 

регуляция и 

саморегуляция 

при 

воздействии с 

внешней 

средой, 

особенности 

функционирова 

ния в норме и 

патологии. 

2 ПК-5 Готовность к 

сбору и анализу  

жалоб пациента, 

данных его 

анамнеза, 

результатов 

осмотра, 

лабораторных, 

инструментальны

х, 

патологоанатомич

еских и иных 

исследований в 

целях 

распознавания 

состояния или 

установления 

факта наличия или 

отсутствия 

заболевания 

Диагностическ

ое значение 

изменений, 

выявленных 

при 

клиническом 

исследовании 

больного, 

использовании 

методов 

лабораторно-

инструменталь

ной 

диагностики. 

Проводить 

опрос, 

физикальное 

исследование 

больного; 

интерпретироват

ь результаты 

лабораторно-

инструментальн

ой диагностики 

и использовать в 

обосновании 

клинического 

диагноза. 

Методами 

клинического 

исследования 

больного, 

интерпретацией 

результатов 

дополнительных 

методов 

исследования, 

алгоритмом 

обоснования 

предварительного 

и  клинического 

диагноза 

3 ПК-6 Способность к 

определению у 

пациентов 

основных 

патологических 

состояний, 

симптомов, 

синдромов 

заболеваний, 

нозологических 

форм в 

соответствии с 

МКБ-10 

Механизм 

возникновения 

клинических 

симптомов и 

принципы их 

группировки в 

клинические 

синдромы, 

клиническую 

картину, 

особенности 

течения и 

возможные 

осложнения 

наиболее 

распространен

ных 

заболеваний 

внутренних 

Выделять и 

обосновывать 

клинические 

синдромы с 

учетом 

выявленных 

клинических 

симптомов и 

знаний о 

механизмах их 

развития. 

Выбирать и 

использовать в 

профессиональн

ой деятельности 

возможности 

различных 

методов 

клинико-

Методами 

общеклиническог

о обследования 

(расспрос, сбор 

объективной и 

субъективной 

информации) с 

целью 

диагностики 

основных 

клинических 

синдромов, при 

заболеваниях 

внутренних 

органов.  

Алгоритмом 

постановки 

развернутого 

клинического 
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органов с 

хирургической 

точки зрения. 

Современные 

методы 

клинической, 

лабораторной и 

инструменталь

ной 

диагностики 

больных с 

заболеваниями 

внутренних 

органов, 

необходимые 

для постановки 

диагноза в 

соответствии с 

Международно

й 

статистической 

классификацие

й болезней и 

проблем, 

связанных со 

здоровьем 

иммунологическ

ого 

обследования и 

оценки 

функциональног

о состояния 

организма для 

своевременной 

диагностики 

заболевания и 

патологических 

процессов. 

Оформлять 

медицинскую 

документацию. 

Интерпретирова

ть результаты 

лабораторных и 

инструментальн

ых методов 

исследования, 

поставить 

диагноз согласно 

Международной 

классификации 

болезней на 

основании 

данных 

основных и 

дополнительных 

методов 

исследования 

диагноза 

пациентам на 

основании 

международной 

классификации 

болезней 

4 ПК-8 Способность к 

определению 

тактики ведения 

пациентов с 

различными 

нозологическими 

формами 

Основные 

принципы 

лечения 

заболеваний 

хирургического 

профиля 

Разработать 

план лечения 

больного с 

учетом течения 

болезни 

Алгоритмом 

принципов 

лечения 

заболеваний 

хирургического 

профиля 

5 ПК-11 Готовностью к 

оказанию 

экстренной 

медицинской 

помощи при 

состояниях, 

требующих 

срочного 

медицинского 

вмешательства 

Алгоритм 

выполнения 

основных 

врачебных 

лечебных 

мероприятий 

по оказанию 

экстренной 

медицинской 

помощи при 

неотложных и 

угрожающих 

жизни 

Восстановить 

проходимость 

верхних 

дыхательных 

путей. 

Устранить 

западение корня 

языка путем 

установки 

воздуховода, 

запрокидывания 

головы назад, 

выдвижения 

Проводить 
искусственную 

вентиляцию 

легких способом 

«рот в рот», «рот 

в нос», мехом 

Амбу, непрямой 

массаж сердца. 

Диагностировать 

терминальное 

состояние и 

проводить 

сердечнолегочну
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состояниях. нижней 

челюсти.  

ю реанимацию 

 

В результате изучения дисциплины студент должен: 

 

• Знать:  

− Этиологию и  патогенез типичных основных заболеваний, относящихся к 

абдоминальной хирургии; 

− Клиническую симптоматику экстренной хирургической патологии; 

− Дифференциальную диагностику острой хирургической патологии; 

− Диагностические методы исследований; 

− Основные положения консервативного лечения острой хирургической  патологии; 

− Основные методы хирургического вмешательства и сроки оперативного лечения при 

хирургических заболеваниях. 

− Основные эндоскопические методы диагностики и  лечения при хирургических 

заболеваниях. 

 

• Уметь:  

− осуществлять целенаправленный сбор анамнеза по изучаемым нозологическим  

формам хирургической патологии: локализация, время возникновения, 

иррадиация и интенсивность боли, зависимость боли от внешних причин, 

периодичность возникновения боли, самочувствие пациента до заболевания, 

связь возникновения заболевания с какими-либо факторами; 

− провести объективное обследование систем и органов: положение пациента, 

окраску и состояние кожи и слизистых оболочек, выражения глаз, лица, речь, 

состояние лимфоузлов, локализация боли, локальный статус; 

− выявить наиболее характерные симптомы по изучаемым нозология  хирургии;   

− оформить амбулаторную карту или историю болезни в стационаре; 

− сформулировать клинический диагноз; разработать план хирургических 

действий, с учетом протекания болезни и ее лечения;  

− сформулировать показания к избранному методу лечения с учетом этиотропных 

и патогенетических средств, обосновать фармакотерапию у конкретного 

больного при основных патологических синдромах и неотложных состояниях, 

определить путь введения, режим и дозу лекарственных препаратов, оценить 

эффективность и безопасность проводимого лечения;  

− поставить предварительный диагноз, наметить объем дополнительных 

исследований в соответствии с прогнозом болезни, для уточнения диагноза и 

получения достоверного результата;  

− интерпретировать результаты эндоскопических  методов   диагностики;    

− сформулировать и обосновать план обследования и план лечения по  

хирургической патологии; 

− выполнять перевязки после выполнения операций на органах брюшной полости. 

− интерпретировать результатов лабораторных, инструментальных методов   

диагностики;    

 

 

• Владеть:  

− правильным ведением медицинской документации;  

-   перед операцией и хирургическими манипуляциями обработать руки, операционное поле, 

одеть стерильную хирургическую маску, одеть или сменить стерильные перчатки, 

стерильный халат самостоятельно и с помощью операционной сестры;  
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− алгоритмом развернутого  клинического диагноза;  

− основными врачебными   диагностическими и лечебными   мероприятиями по оказанию 

первой врачебной помощи при неотложных состояниях в хирургии; 

− ассистенцией при  операциях по поводу острого аппендицита, грыжи, осложненной 

язвенной болезни, острого холецистита, острого панкреатита, острой кишечной 

непроходимости, травмах органов брюшной и грудной полости и других хирургических  

патологиях. 

 

 

 

ТЕМЫ ПРАКТИЧЕСКИХ И СЕМИНАРСКИХ ЗАНЯТИЙ 

                     

Тема 1.Организационные основы эндоскопии. Нормативные документы об 

организации эндоскопической службы в России. Вопросы врачебной этики и деонтологии. 

Современные тенденции развития эндоскопии. 

  Содержание темы: 1. История развития эндоскопии. 

2. Организация эндоскопической службы. 

 Возможности эндоскопических методов. Стандартная терминология в эндоскопии. 

Вопросы к теме: 

• Современные требования по обработке эндоскопиической аппаратуры.  

• Эндоскопическая аппаратура.  

• Устройство и принципы действия. Правила хранения и эксплуатации 

эндоскопов. Оформление протоколов эндоскопического исследования. 

• Минимальная стандартная терминология в практике врача-эндоскописта.  

• Организационные основы эндоскопии.  

• Нормативные документы об организации эндоскопической службы в России. 

Вопросы врачебной этики и деонтологии. 

 

Тема 2. Показания и противопоказания к ФГДС. Подготовка к ФГДС, способы 

обезболивания эндоскопического исследования. Осложнения ФГДС. 

Осложнения ФГДС и ЭРПХГ.  

 Методика ФГДС.   Методика ЭРПХГ. 

 Вопросы к теме: 

Показания к плановой ФГДС 

Показания к экстренной ФГДС 

Противопоказания к ФГДС 

 

Тема 3. Нормальная эндоскопическая картина пищевода. Воспалительные 

заболевания. Ожоги пищевода. Постожоговые сужения. Варикозное расширение вен. 

Опухоли пищевода. Инородное тело.  Гастроэзофагальная рефлюксная болезнь.  

Этиопатогенез, клиника и эндосколпичесмкая картина.   Методика ФГДС при 

заболеваниях пищевода. 

Вопросы к теме: Классификация заболеваний пищевода 

1. Пороки развития. К ним относятся атрезия, врожденное сужение, врожденное 

идиопатическое расширение, кардиальная недостаточность (или халазия), удвоение 

пищевода, неопущение желудка. 

2. Инородные тела пищевода. 

3. Функциональные заболевания пищевода (ахалазия пищевода, кардиоспазм, 

дискинезия пищевода – эзофагоспазм). 

4. Дивертикулы пищевода. 

5. Ожоги пищевода. 

6. Доброкачественные опухоли и кисты пищевода. 
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7. Рак пищевода. 

Клиника, диагностика, лечение. 

 

Тема 4. Язвенная болезнь желудка и двенадцатиперстной кишки. 

Вопросы к теме: 

Этиология и патогенез.   

Классификация. Симптоматика.  Осложнения 

Диагностика.  

Лечение.  

 

Тема 5. Современные методы лечения гастродуоденальных кровотечений 

Вопросы к теме: 

1. Язвенная болезнь желудка и ДПК, осложненная кровотечением. 

Современные эндоскопические методы лечения  гастродуоденальных 

кровотечений 

2. Портальная гипертензия, варикозное расширение вен пищевода. 

Современные методы лечения кровотечений с варикозно - расширенных вен 

пищевода 

3. Э

розивный гастрит. 

 

Тема 6 Исследование желудка. Нормальная эндоскопическая картина. Ожоги 

желудка. Гастриты .   Этиопатогенез, клиника и эндосколпичесмкая картина. 

Эндоскопическое консервативное лечение. Эрозивные поражения. Этиопатогенез, 

клиника и эндосколпичесмкая картина. Эндоскопическое консервативное лечение. Острые 

язвы желудка. Этиопатогенез, клиника и эндосколпичесмкая картина. Эндоскопическое 

консервативное лечение. Стадии заболевания. 

Вопросы к теме:  

Классифицируют три клинических стадии: 

• острая – омертвение пораженных тканей стенки желудка; 

• отторжение некротизированных участков; 

• рубцевание поверхности внутренней стенки желудка, стеноз 

пилорической области (более часто) или всего желудка. 

Степени тяжести рассматриваются в связи с нанесенным ущербом тканям желудка: 

• ожог первой степени (катаральный) – затронута только поверхность 

слизистой оболочки, она отечна и гиперчувствительна; 

• ожог второй степени (эрозивный) – слизистая оболочка желудка 

повреждена полностью, она некротизирует и отторгается; 

• ожог третьей степени (язвенный) – повреждены не только ткани 

слизистой, но и более глубокие слои стенки желудка, большая вероятность ее 

перфорации и дальнейшего воспаления брюшной полости; 

• ожог четвертой степени (некротический) – нарушена целостность 

желудка и повреждены расположенные близко ткани и органы. 

 

Тема 7. Синдром   Меллори-Вейса.  Причины развития заболевания, клиника и  

диагностика, дифференциальная   диагностика. Консервативное  и оперативное лечение.   

Вопросы к теме: 

эндоскопические способы лечения болезни: 

• Место кровотечения обкалывают адреналином или норадреналином. 

Благодаря резкому спазму сосудов наступает гемостатический эффект. 

• Аргоноплазменная коагуляция — прижигание кровоточащего сосуда 

аргоном. Это технически сложный, современный и высокоэффективный метод 
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лечения, позволяющий добиться стойкого гемостаза. Его применяют при 

продолжающихся кровотечениях средней и малой интенсивности. При 

интенсивных кровотечениях аргоноплазменная коагуляция является 

заключительным этапом эндоскопического лечения, которому предшествует 

выполнение инъекционных методик. 

• Электрокоагуляция не менее эффективный метод, особенно в 

сочетании с введением адреналина. Температурное воздействие на кровоточащий 

сосуд осуществляется с помощью переменного или постоянного высокочастотного 

электрического тока. 

• Криовоздействие на источник кровотечения, использование 

лазерного облучения. 

• Введение в очаг поражения склерозирующих веществ позволяет 

добиться остановки кровотечения. «Этоксисклерол» – новый и весьма 

эффективный препарат, который применяется для проведения процедуры 

склерозирования кровоточащих сосудов. Действие склерозантов основано на 

формировании внутрисосудистого тромба, утолщении интимы и появлении 

фиброзной ткани. 

• Лигирование и клипирование сосудов — наложение на кровоточащий 

сосуд лигатуры или металлической клипсы. 

 

Тема 8 Осложнения заболеваний ободочной кишки  

Вопросы к теме: Основные клинические проявления заболеваний ободочной 

кишки.  

Современные  лапароскопические методы лечения заболеваний ободочной кишки.  

Тема 9 Рак желудка. Этиопатогенез, клиника и эндосколпичесмкая картина. 

Эндоскопическое консервативное лечение. Стадии заболевания. Малые признаки рака. 

Основные пути метастазирования рака желудка.  Классификация. Клиника,  дагностика,   

паллиативное и оперативное  лечение. 

 Вопросы к теме:  

• Классификация TNM 

Стадии рака желудка устанавливают по классификации TNM. T (tumor) - опухоль 

(ее размеры), N (nodulus) - узлы (наличие метасмазов в лимфатических узлах), M 

(metastasis) - наличие отдаленных метастазов. 

o Опухоль T1 проникает в стенку до подслизистой основы. 

o Опухоль T2 проникает до субсерозной оболочки. 

o Опухоль T3 прорастает серозную оболочку. 

o Опухоль T4 распространяется на прилежащие структуры. 

o N0 – нет признаков метастатического поражения лимфатических 

узлов. 

o N1 – имеются метастазы в перигастральные лимфатические узлы. 

o N2 – имеются метастазы в регионарные лимфатические узлы. 

o M0 – метастазы отсутствуют. 

o M1 – имеются отдаленные метастазы. 

o Стадия I: T1N0, T1N1, T2N0, все – M0. 

o Стадия II: T1N2, T2N1,T3N0 , все – M0. 

o Стадия III: T2N2, T3N1,T4N0, все – M0. 

o Стадия IV: T4N0M0, любые варианты с M1. 

 

Тема 10. 10. Нормальная эндоскопическая картина двенадцатиперстной кишки. 

Ожоги двенадцатиперстной кишки. Дуодениты. Этиопатогенез, клиника и 

эндосколпичесмкая картина. Эндоскопическое консервативное лечение. Стадии 

заболевания. 
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 Дивертикулиты. Этиопатогенез, клиника и эндосколпичесмкая картина. 

Эндоскопическое консервативное лечение. Стадии заболевания, классификация. 

Вопросы к теме Классификация: 

Дуодениты подразделяются на несколько типов, которые отличаются по наличию 

возбудителя, течению болезни и месту локализации. 

По этиологии дуоденит подразделяется на 2 вида: 

• Острый, при котором ярко-выраженная симптоматика болезни 

двенадцатиперстной кишки. Признаки болезни появляются неожиданно и имеют 

короткое течение. 

• Хронический дуоденит длиться на протяжении многих лет. При 

данной форме симптомы слабые и проявляются в большинстве случаев из-за 

других патологий пищеварительной системы. 

 

Тема 11 Методика фиброколоноскопии. Фиброколоноскопия. Показания и 

противопоказания к фиброколоноскопии. Подготовка к фиброколоноскопии, способы 

обезболивания эндоскопического исследования. Осложнения фиброколоноскопии. 

Методика проведения ФКС. Нормальная эндоскопическая картина толстого 

кишечника. 

Вопросы к теме:   

среди противопоказаний для проведения колоноскопии стоит выделить 

следующие: 

• дыхательная и сердечно-сосудистая недостаточность; 

•  коматозные состояния; 

•  гипертония; 

•  ишемическая болезнь; 

•  инсульт; 

•  инфаркт; 

•  язвенный колит в тяжёлой форме. 

 

Тема 12. Малоинвазивные и малотравматические лапароскопические и 

торакоскопические операции.  

Вопросы к теме:   

1. Лечебная эндоскопия. Основные виды манипуляций. Условия их 

применения. Эффективность. 

2. Дуоденоскопия, эндоскопические вмешательства на БДС, РПХГ. 

Папиллотомия. Методика, инструментарий, показания, противопоказания, условия 

выполнения, осложнения и ошибки. Аппаратура, инструменты. Арсенал 

вмешательств. Дальнейшая тактика после вмешательств на БДС. 

3. Холедохоскопия. Интраоперационные вмешательства и 

чресфистульные вмешательства. Способы создания доступа в просвет холедоха. 

Диагностические и лечебные манипуляции. Эндоскопическая тактика при наружных 

билиарных свищах. Методика, инструментарий, показания, противопоказания, 

условия выполнения. 

4. Торакоскопия. Показания и противопоказания, условия выполнения. 

Диагностические и лечебные возможности. 

5. Оперативная торакоскопия. Арсенал методов. Варианты 

вмешательств. Аппаратура, осложнения и ошибки. 

Список рекомендуемой литературы: 

Список рекомендуемой литературы: 

а) основная литература    



 12 

1. Факультетская хирургия в 2 ч. Часть 1 : учебник для вузов / Н. Ю. Коханенко [и 

др.] ; под редакцией Н. Ю. Коханенко. — Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 

296 с. — (Специалист). — ISBN 978-5-9916-6796-8. — Текст : электронный // ЭБС 

Юрайт [сайт]. — URL: https://www.biblio-online.ru/bcode/433264 (дата обращения: 

10.06.2019). 

2. Факультетская хирургия в 2 ч. Часть 2 : учебник для вузов / Н. Ю. Коханенко [и 

др.] ; ответственный редактор Н. Ю. Коханенко. — Москва : Издательство Юрайт, 

2019. — 329 с. — (Специалист). — ISBN 978-5-9916-6797-5. — Текст : 

электронный // ЭБС Юрайт [сайт]. — URL: https://www.biblio-

online.ru/bcode/434195 (дата обращения: 10.06.2019). 

3. Основы сестринского дела. В 2 т. Том 1 : учебник и практикум для академического 

бакалавриата / В. Р. Вебер [и др.] ; под редакцией Г. И. Чувакова. — 2-е изд., испр. 

и доп. — Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 330 с. — (Бакалавр. 

Академический курс). — ISBN 978-5-534-08742-0. — Текст : электронный // ЭБС 

Юрайт [сайт]. — URL: https://www.biblio-online.ru/bcode/434242 (дата обращения: 

10.06.2019). 

4. Основы сестринского дела. В 2 т. Том 2 : учебник и практикум для академического 

бакалавриата / В. Р. Вебер [и др.] ; под редакцией Г. И. Чувакова. — 2-е изд., испр. 

и доп. — Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 186 с. — (Бакалавр. 

Академический курс). — ISBN 978-5-534-08744-4. — Текст : электронный // ЭБС 

Юрайт [сайт]. — URL: https://www.biblio-online.ru/bcode/437528 (дата обращения: 

10.06.2019). 

5. Ильина, И. В. Медицинская реабилитация. Практикум : учебное пособие для вузов 

/ И. В. Ильина. — Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 393 с. — (Специалист). 

— ISBN 978-5-534-01250-7. — Текст : электронный // ЭБС Юрайт [сайт]. — URL: 

https://www.biblio-online.ru/bcode/437763 (дата обращения: 10.06.2019). 

6. Ильина, И. В. Медицинская реабилитация : учебник для вузов / И. В. Ильина. — 

Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 276 с. — (Специалист). — ISBN 978-5-534-

00383-3. — Текст : электронный // ЭБС Юрайт [сайт]. — URL: https://www.biblio-

online.ru/bcode/433818 (дата обращения: 10.06.2019). 

7. Акопов, В. И. Медицинское право : учебник и практикум для вузов / В. И. Акопов. 

— Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 287 с. — (Специалист). — ISBN 978-5-

534-01259-0. — Текст : электронный // ЭБС Юрайт [сайт]. — URL: 

https://www.biblio-online.ru/bcode/434123 (дата обращения: 10.06.2019). 

8. Коноплева, Е. В. Клиническая фармакология в 2 ч. Часть 1 : учебник и практикум 

для вузов / Е. В. Коноплева. — Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 346 с. — 

(Специалист). — ISBN 978-5-534-03999-3. — Текст : электронный // ЭБС Юрайт 

[сайт]. — URL: https://www.biblio-online.ru/bcode/434348 (дата обращения: 

10.06.2019). 

9. Коноплева, Е. В. Клиническая фармакология в 2 ч. Часть 2 : учебник и практикум 

для вузов / Е. В. Коноплева. — Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 340 с. — 

(Специалист). — ISBN 978-5-534-04001-2. — Текст : электронный // ЭБС Юрайт 

[сайт]. — URL: https://www.biblio-online.ru/bcode/434349 (дата обращения: 

10.06.2019). 

10. Коноплева, Е. В. Фармакология : учебник и практикум для вузов / Е. В. Коноплева. 

— Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 446 с. — (Специалист). — ISBN 978-5-

534-01500-3. — Текст : электронный // ЭБС Юрайт [сайт]. — URL: 

https://www.biblio-online.ru/bcode/433068 (дата обращения: 10.06.2019). 

11. Корячкин, В. А. Анестезиология, реанимация, интенсивная терапия. Клинико-

лабораторная диагностика : учебник для вузов / В. А. Корячкин, В. Л. Эмануэль, В. 

И. Страшнов. — 2-е изд., испр. и доп. — Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 

507 с. — (Специалист). — ISBN 978-5-534-10809-5. — Текст : электронный // ЭБС 
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Юрайт [сайт]. — URL: https://www.biblio-online.ru/bcode/431585 (дата обращения: 

10.06.2019). 

12. Силуянова, И. В. Биомедицинская этика : учебник и практикум для вузов / И. В. 

Силуянова. — Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 312 с. — (Специалист). — 

ISBN 978-5-534-06472-8. — Текст : электронный // ЭБС Юрайт [сайт]. — URL: 

https://www.biblio-online.ru/bcode/433188 (дата обращения: 10.06.2019). 

б) дополнительная литература 

1. Оконенко, Т. И. Сестринское дело в хирургии : учебник и практикум для среднего 

профессионального образования / Т. И. Оконенко, Г. И. Чуваков. — 2-е изд., испр. 

и доп. — Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 158 с. — (Профессиональное 

образование). — ISBN 978-5-534-01241-5. — Текст : электронный // ЭБС Юрайт 

[сайт]. — URL: https://www.biblio-online.ru/bcode/434707 (дата обращения: 

10.06.2019). 

2. Оконенко, Т. И. Сестринское дело в хирургии : учебник и практикум для 

академического бакалавриата / Т. И. Оконенко, Г. И. Чуваков. — 2-е изд., испр. и 

доп. — Москва : Издательство Юрайт, 2019. — 158 с. — (Бакалавр. Академический 

курс). — ISBN 978-5-534-00929-3. — Текст : электронный // ЭБС Юрайт [сайт]. — 

URL: https://www.biblio-online.ru/bcode/434243 (дата обращения: 10.06.2019). 

3. Горохов, Д. Е. Детская хирургия в 3 ч. Часть 1 / Д. Е. Горохов. — Москва : 

Издательство Юрайт, 2019. — 194 с. — (Антология мысли). — ISBN 978-5-534-

07396-6. — Текст : электронный // ЭБС Юрайт [сайт]. — URL: https://www.biblio-

online.ru/bcode/423013 (дата обращения: 10.06.2019). 

4. Горохов, Д. Е. Детская хирургия в 3 ч. Часть 2 / Д. Е. Горохов. — Москва : 

Издательство Юрайт, 2019. — 319 с. — (Антология мысли). — ISBN 978-5-534-

07398-0. — Текст : электронный // ЭБС Юрайт [сайт]. — URL: https://www.biblio-

online.ru/bcode/423014 (дата обращения: 10.06.2019). 

Учебно-методическая: 

 

Желудочно-

кишечные 

кровотечения 

  (Учебно-

методическое 

пособие) 

Печатная 

 

Ульяновск, УлГУ, 2017. – 

19 с. 

 

3/1 Белоногов Н.И 

Мидленко В.И., 

Платонов С.С. 

Желчнокаменная 

болезнь и ее 

осложнения 

Печатная 

 

Ульяновск: УлГУ, 2017. – 

28 с. 

 

2/1 Белоногов Н.И 

Мидленко В.И. 

 

Хирургические 

аспекты в лечении 

осложнений 

желчнокаменной 

болезни (Учебно-

методическое 

пособие) 

 

 

Электрон

ная 

Ульяновск: УлГУ, 2017. 1 

опт. диск. Систем. 

Требования: 

операционная система 

MS Windows ХР; браузер 

MS Internet Explorer 6.0 и 

выше; оперативная 

память не менее 256 Мб; 

видеорежим 1024x768, 32 

бит, Загл. с экрана. 

 Белоногов Н.И 

Мидленко В.И. 

 

Эрозивно-язвенное 

поражение желудка и 

двенадцатиперстной 

кишки (Учебно-

Электрон

ная 

Ульяновск: УлГУ, 2017. 1 

опт. диск. Систем. 

Требования: 

операционная система 

MS Windows ХР; браузер 

 Белоногов Н.И 

Мидленко В.И., 

Платонов С.С. 
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методическое 

пособие) 

 

 

MS Internet Explorer 6.0 и 

выше; оперативная 

память не менее 256 Мб; 

видеорежим 1024x768, 32 

бит. Загл. с экрана, 

 
 
 

 


