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ОПЫТ  УСОВЕРШЕНСТ ВОВАНИЯ САМОСТ ОЯТЕЛЬНОЙ РАБОТЫ СТУДЕНТ ОВ НА КАФЕДРЕ
Д ЕРМАТ ОВЕ НЕРОЛ ОГ ИИ
Резюме. В статье освещены подходы к самостоятельной работе студентов на кафедре дерматовенерологии, ее роли в
формировании личности современного специалиста. Уделено внимание современным методическим подходам к проведе-
нию занятий, подборке материалов для самостоятельной работы студентов, оцениванию знаний, отработке практических
навыков, непосредственной работе с больными дерматовенерологической патологией, инновационным технологиям в
учебном процессе.
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EXPERIENCE OF IMPROVEMENT OF INDEPENDENT WORK OF ST UDENT S AT  T HE DEPARTMENT OF
D ER MAT OV ENER EOL OGY
Summary. The article describes approaches to independent work of students at the Department of Dermatology and Venereology,
its role in shaping the personality of the modern specialist. The attention is paid to modern methodological approaches to the lessons,
the selection of materials for independent work of students, evaluation of level of knowledge, practical skills, working directly with
patients with dermatological diseases, innovative technologies in the educational process.
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КОНТАКТНИЙ МЕТОД ЛІКУВАННЯ ПОВЕРХНЕВИХ НОВОУТВОРЕНЬ
ШКІРИ І М'ЯКИХ ТКАНИН У ДІТЕЙ

Резюме. Для підвищення ефективності діагностики та лікування поверхневих новоутворень шкіри та м'яких тканин у
дітей різних вікових груп нами проліковано 174 дітей у віці від 2-х місяців до 18 років з використанням препарату Солкодерм.
Своєчасне та правильне використання в лікуванні препарату Солкодерм приводить до скорочення строків лікування, хоро-
ших клініко-косметичних результатів без вторинного інфікування та розвитку рубцевих деформацій.
Ключеві слова: діти, поверхневі новоутворення, консервативне лікування.

Вступ
Проблема лікування поверхневих пухлино подібних

утворень шкіри та м'яких тканин у дітей є дуже акту-
альною в зв'язку з можливим розвитком ускладнень,
важких косметичних та функціональних порушень.

Виникші порушення можуть залишатись у дитини
назавжди, а деколи можуть призвести до виникнення
інвалідності та психологічних зривів, [3]. Вибір ліку-
вання поверхневих новоутворень, часто виявляється
важкою проблемою.

За останні роки з розвитком інструментальної тех-
ніки стали широко використовувати методи лікування
поверхневих пухлино подібних утворень за допомо-
гою склерозуючої терапії, кріодеструкції, електрокоа-
гуляції та лазеротерапії [1,2]. Численні методи ліку-
вання поверхневих пухлино- подібних утворень шкіри
та м'яких тканин у дітей не завжди досягають позитив-
ного ефекту кінцевого результату лікування, як в
близькі так і віддалені строки.

Все це змусило нас шукати більш нові і ефективні

методи консервативного лікування з ціллю покращен-
ня, як косметичних так і психологічних аспектів дитя-
чого організму.

Методом вибору в лікуванні поверхневих пухлино
подібних утворень шкіри та м'яких тканин у дітей різних
вікових груп являється одна із методик місцевого ви-
користання препарату Солкодерм.

До поверхневих пухлиноподібних утворень у но-
вонароджених та дітей старшої вікової групи відноси-
ли прості та підошвенні бородавки, папіломи, канді-
ломи, доброякісні невуси, прості гемангіоми різної
локалізації та площі враження шкіри і м'яких тканин.

На думку науковців до виникнення поверхневих
пухлиноподібних утворень шкіри та м'яких тканин у
дітей може призвести виникнення різних видів гіпоксії
шкіри з послідуючою проліферацією кровоносних су-
дин. [4].

Мета - підвищити ефективність діагностики та оці-
нити метод лікування поверхневих новоутворень шкіри
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та м'яких тканин у дітей різних вікових груп з викорис-
танням препарату Солкодерм. Удосконалити діагностич-
но-лікувальну програму.

Матеріали та методи
Нами було проведено лікування поверхневих пух-

линоподібних утворень шкіри та м'яких тканин препа-
ратом Солкодерм у 174 дітей у віці від 2-х місяців до 18
років включно з різними видами поверхневих новоут-
ворень (прості та підошвені бородавки, папіломи, кан-
діломи, доброякісні невуси, прості гемангіоми). Хлоп-
чиків було 129 (74,3%), дівчаток 45 (25,7%). Найбільш
частою локалізацією поверхневих пухлиноподібних ут-
ворень у дітей є кінцівки (22,3%), волосиста частина
голови, шия (24,6%), обличчя (15,7%), промежина та
перианальна ділянка (37,4%). Ріст та збільшення в об'ємі
пухлиноподібних поверхневих утворень у дітей є по-
казником для початку раннього їх лікування.

Контрольна група складалась із 43 дітей з подібними
утвореннями, яким примінилась консервативна терапія
за допомогою інших методик - кріодеструкція рідким
азотом, електрокоагуляція, склерозуюча терапія, лазе-
ротерапія.

Наша робота відображає контактний метод можли-
вого використання препарату Солкодерм в лікуванні по-
верхневих пухлиноподібних доброякісних утворень у
дітей.

Підготовка пацієнта проводилась методом місцевої
очистки та обезжирення шкіри спиртом. Підбирали ап-
лікатор в діаметрі, що відповідав розміром пухлинопо-
дібного утворення. Аплікатор змочений в водному роз-
чині Солкодерм прикладався до новоутворення експо-
зицією на 1-2 хвилини, що приводило до прижиттєвої
фіксації тканин з зміною окраски місця лікування.

Лікувальна маніпуляція зазвичай безболісна. Однак
в деяких випадках відмічається незначне печіння, яке
продовжується декілька хвилин. На місці аплікації пре-
парату Солкодерм з'являється незначна гіперемія шкіри
з виникненням білого ішемічного кільця, дані зміни не
являються патологічними змінами і не підлягають спец-
іалізованому лікуванню.

Якщо у дитини виражена місцева реакція оточую-
чих тканин або з'являється свербіж та на це місце при-
значали анестезуючу мазь.

Через перші 2-3 дні на місці новоутворення, яке
оброблялось препаратом Солкордерм утворився тем-
но-коричневий струп з послідуючою муміфікацією. З
метою прискорення та покращення муміфікації ми ре-
комендуємо місце аплікації обробляти 70% спиртом 2-
3 рази на день на протязі 3-4 днів.

Щоб не порушувати епітелізацію ранки під струпом і з
ціллю зменшення можливості утворення рубців не реко-
мендуємо самостійно або передчасно видаляти муміфі-
кований струп. Він повинен відділитися самостійно без
утворення рубця з хорошим косметичним ефектом.

Під час лікувального процесу дитину можна купати,

мочити місце аплікації під час миття, приймати душ з
послідуючим промоканням ділянки тіла підлягаючої ліку-
ванню з послідуючою обробкою її 700 спиртом.

Ефективність консервативного лікування розчином
Солкодерм оцінювали методом визначення строків
регенеративного відновлення вражених клітин м'яких
тканин, заживлення місць деструкції, а також з визна-
ченням позитивних, як близьких так і віддалених
клінічних та косметичних результатів.

Результати. Обговорення
Із 174 дітей, яким було проведено консервативне

лікування поверхневих новоутворень шкіри та м'яких
тканин, задовільний клінічний та косметичний резуль-
тат був відмічений у 37 (21,4%) дітей, добрий у 49 (27,0%)
і відмінний косметичний ефект у 72 (41,6%) дітей відпо-
відно. Повторний курс лікування через 3-4 неділі прий-
шлось провести у 16 (9,2%) дітей в зв'язку з наявністю
залишкових явищ новоутворень.

Порівнюючи результати консервативного лікування
поверхневих новоутворень шкіри та м'яких тканин у
дітей за допомогою інших методик, ми прийшли до
висновку, що своєчасне та правильне використання в
лікуванні препарату Солкодерм приводить до скорочен-
ня строків лікування, хороших клініко-косметичних ре-
зультатів без вторинного інфікування та розвитку руб-
цьових деформацій.

На нашу думку використання препарату Солкодерм
в лікуванні поверхневих новоутворень шкіри та м'яких
тканин у дітей різних вікових груп, є одним із простих і
доступних методів монотерапії який можна використа-
ти в практичній охороні здоров'я на рівні сімейної ме-
дицини і ЦРЛ міських та обласних медичних закладах.

Висновки та перспективи подальших
розробок

1. Монотерапія препаратом Солкодерм поверхне-
вих новоутворень шкіри та м'яких тканин у дітей має
високу позитивну клінічну та косметичну ефективність
у 90,8% випадків.

2. Відмічено підвищення ефективності лікування
дітей з поверхневими новоутвореннями шкіри та м'я-
ких тканин при проведенні монотерапії препаратом
Солкодерм, що являється принципом вибору лікуван-
ня новоутворень в залежності від місця їх локалізації та
площі враження.

3. Перевагою даної методики лікування визначаєть-
ся те, що вона може проводитись як в амбулаторних,
так і в стаціонарних закладах без попередньої анестезії,
послідуючих перев'язок з позитивним віддаленим
клінічним та косметичним результатом.

Перспектива подальших розробок полягає у засто-
суванні Солкодерму, як базового препарату контакт-
ного методу, в схемі лікування кавернозних гемангі-
ом у дітей, як в монотерапії новоутворень, так і в складі
їх комплексної терапії.
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МИСЛЕННЯ У СТУДЕНТІВ МОЛОДШИХ КУРСІВ МЕДИЧНОГО ВУЗУ

Резюме. В статті наведені можливості сучасних технологій вищої медичної освіти у викладанні предмету "Професійні
хвороби" для студентів педіатричного факультету медичного вищого навчального закладу. Запропонована інтерактивна
методика викладання предмету дозволяє покращити якість підготовки майбутніх лікарів.
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Вступ
Формування клінічного мислення - основне завдання

навчання студента лікувального факультету медичного
вищого навчального учбового закладу. Лише різнобар-
в'я методологічних прийомів викладача дозволить спра-
витись із цим завданням [3, 6, 7, 8]. З цією метою впро-
вадження в практику навчання студента-медика мето-
дики "моделювання клінічної ситуації" на семінарсько-
му практичному занятті є доцільним та розширює кру-
гозір та бачення очевидного студентом, дозволяє відійти
від чітких стандартів комп'ютерної програми [5, 8].

Мета - покращення викладання з предмету "Про-

фесійні хвороби" шляхом використання при проведенні
семінарського практичного заняття методики "моделю-
вання клінічної ситуації" студентам 5 курсу медичного
факультету №2 ВНМУ ім. М.І. Пирогова із застосуван-
ням в якості контролю знань результатів модульного
набору тестів.

Матеріали та методи
На практичних заняттях на циклі "професійні хворо-

би" були застосовані технології колективно-групового
навчання у групах студентів, які вперше почали вивча-
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