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2. АНОТАЦІЯ ДО ДИСЦИПЛІНИ 

Хірургія новонароджених – одна з фундаментальних клінічних дисциплін у системі 

вищої медичної освіти, знання якої необхідні для якісної підготовки фахівців у галузі 

охорони здоров’я. Це обумовлено тим, що знання з хірургії новонароджених посідають 

провідне місце у лікуванні хірургічної патології. В останні десятиріччя хірургія новонароджених 

поповнилася новими методиками діагностики та лікування. Державні стандарти вищої медичної 

освіти також передбачають, що лікар, дитячий хірург повинен вміти діагностувати та 

застосовувати різні методи діагностики та обирати оптимальні методи хірургічного лікування 

різноманітної патології новонароджених дітей.  

Знання з хірургії новонароджених дозволять майбутньому фахівцю обирати 

оптимальний метод для діагностики  патології різних органів і систем та інтерпретувати дані 

методів дослідження щодо клінічного діагнозу, оцінити можливості різних методів лікування та 

обрати оптимальну методику хірургічного лікування   патології новонароджених.   

Предметом вивчення навчальної дисципліни за вибором є: хірургічні 

захворювання новонароджених. Хірургія новонароджених вивчає можливості використання 

методів лікування хірургічної патології у новонароджених дітей.  

Міждисциплінарні зв’язки:  Вивчення дисципліни «Хірургія новонароджених» 

базується на знаннях нормальної фізіології, нормальної анатомії, патологічної анатомії, 

топографічної анатомії та оперативної хірургії, мікробіології, внутрішніх хворіб, педіатрії, 

акушерства та гінекології, ендокринології, урології, травматології та ортопедії, анестезіології 

та реаніматології, ендоскопічної хірургії, онкології, які студенти отримують паралельно з 

вивченням хірургії новонароджених. Вона передбачає інтеграцію викладання з цими 

дисциплінами та формування умінь застосовувати знання з хірургії новонароджених в 

процесі подальшого навчання  та в професійній діяльності. 

 

3. МЕТА І ЗАВДАННЯ ДИСЦИПЛІНИ 

1. Метою викладання навчальної дисципліни «Хірургія новонароджених» є 

засвоєння теоретичних та практичних знань з етіології, патогенезу, класифікації, клінічних 

проявів, методів діагностики, консервативного та оперативного лікування, профілактики та 

реабілітації дітей з хірургічною патологією, вмінь клінічного, лабораторного та 
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інструментального обстеження дитини з дотриманням принципів медичної етики та 

деонтології, набуття студентом професійних вмінь з ведення медичної документації.  

Набуття студентом знань та професійних вмінь з диференційної діагностики 

хірургічних захворювань дитячого віку, диспансерного нагляду за здоровими та хворими 

дітьми в амбулаторних умовах та надання невідкладної допомоги при найбільш поширених 

невідкладних станах у дітей на основі знань вікових анатомо-фізіологічних особливостей 

дитячого організму.  

Формування здатності використовувати знання, уміння, навички для вирішення 

типових задач діяльності лікаря в галузі охорони здоров'я, сфера застосування яких 

передбачена визначеними переліками синдромів та симптомів захворювань, невідкладних 

станів, фізіологічних станів.  

Основними завданнями вивчення дисципліни «Хірургія новонароджених» є: 

- навчити студентів визначати типові клінічні синдроми і симптоми у новонароджених 

дітей;  

- діагностувати та надавати медичну допомогу при невідкладних станах 

новонароджених, трактувати загальні принципи лікування, реабілітації і профілактики 

найбільш поширених хірургічних захворювань;  

- визначати прогноз для життя, здоров'я та якості життя при поширених хірургічних 

захворюваннях у новонароджених;  

- складати план обстеження та інтерпретувати результати лабораторних та 

інструментальних методів обстеження  новонароджених;  

- демонструвати вміння виконувати необхідні медичні маніпуляції новонародженим;  

- надавати невідкладну медичну допомогу при ургентних станах в хірургії 

новонароджених;  

- демонструвати вміння ведення медичної документації;  

- володіти морально-деонтологічними принципами фахової субординації в хірургії 

новонароджених.  

 

4. КОМПЕТЕНТНОСТІ ТА РЕЗУЛЬТАТИ НАВЧАННЯ 

 

Згідно з вимогами освітньо-наукової програми дисципліна забезпечує набуття 

здобувачами вищої освіти ступеня доктора філософії наступних компетентностей та 

програмних результатів навчання: 

1. Інтегральна компетентність: Здатність застосовувати набуті загальні і фахові 

компетентності для вирішення складних задач професійної діяльності лікаря-педіатра та 

практичних проблем у галузі охорони здоров'я на відповідній посаді, сфера застосування 

яких передбачена визначеними переліками синдромів та симптомів захворювань, 

невідкладних станів, фізіологічних станів та захворювань, що потребують особливої тактики 

ведення пацієнтів; лабораторних та інструментальних досліджень, медичних маніпуляцій; 

питань судової та військової експертизи та/або  здійснення  інновацій. Здатність 

розв’язувати складні задачі, у тому числі дослідницького та інноваційного характеру у сфері 

медицини (педіатрії). Здатність продовжувати навчання з високим ступенем автономії. 

2. Загальні компетентності (ЗК): 

ЗК1. Здатність до абстрактного мислення, аналізу та синтезу 

ЗК2. Здатність вчитися і оволодівати сучасними знаннями 

ЗК3. Здатність застосовувати знання в практичних ситуаціях  



ЗК4. Знання та розуміння предметної галузі та розуміння професійної діяльності. 

ЗК5. Здатність до адаптації та дії в новій ситуації 

ЗК6. Здатність приймати обґрунтовані рішення   

ЗК7. Здатність працювати в команді  

ЗК8. Здатність до міжособистісної взаємодії.  

ЗК9. Здатність спілкуватись іноземною мовою. 

ЗК10. Здатність використовувати інформаційні і комунікаційні технології. 

 ЗК11. Здатність до пошуку, опрацювання та аналізу інформації з     різних джерел.  

 ЗК12. Визначеність і наполегливість щодо поставлених завдань і взятих обов’язків 

 ЗК13. Усвідомлення рівних можливостей та гендерних проблем. 

ЗК14. Здатність реалізувати свої права і обов’язки як члена суспільства, усвідомлювати 

цінності громадянського (вільного демократичного) суспільства та необхідність його 

сталого розвитку, верховенства права, прав і свобод людини і громадянина в Україні. 

  ЗК15. Здатність зберігати та примножувати моральні, культурні, наукові цінності і 

досягнення суспільства на основі розуміння історії та закономірностей розвитку предметної 

області, її місця у загальній системі знань про природу і суспільство та у розвитку 

суспільства, техніки і технологій, використовувати різні види та форми рухової активності 

для активного відпочинку та ведення здорового способу життя. 

3. Фахові компетентності: 

ФК1. Здатність збирати медичну інформацію про пацієнта і аналізувати клінічні дані. 

ФК2. Здатність до визначення необхідного переліку лабораторних та інструментальних досліджень 

та оцінки їх результатів  

ФК3. Здатність до встановлення попереднього та клінічного діагнозу захворювання  

ФК4. Здатність до визначення необхідного режиму праці та відпочинку при лікуванні та  

профілактиці захворювань 

ФК5. 5. Здатність до визначення характеру харчування при лікуванні та профілактиці захворюваньу 

пацієнтів різного віку: немовлят, дітей, підлітків та дорослих. 

ФК6. Здатність до визначення принципів та характеру лікування та профілактики захворювань у 

дорослих, а також пацієнтів дитячого та підліткового віку. 

ФК7. Здатність до діагностування невідкладних станів у дорослих, дітей та підлітків 

ФК8. Здатність до визначення тактики та надання екстреної медичної допомоги дитині 

ФК9. Здатність до проведення лікувально-евакуаційних заходів. 

ФК10. Здатність до виконання медичних маніпуляцій. 

ФК11. Здатність розв'язувати  медичні  проблеми у нових або незнайомих середовищах  за 

наявності неповної або обмеженої інформації з урахуванням аспектів соціальної та етичної 

відповідальності. 

ФК13. Здатність до проведення санітарно-гігієнічних та профілактичних заходів. 

ФК15. Здатність до проведення медико-соціальної експертизи та експертизи працездатності. 

ФК16. Здатність до ведення медичної документації, в тому числі     електронних форм. 

ФК17. Здатність до оцінювання впливу навколишнього середовища,     соціально-економічних та 

біологічних детермінант на стан здоров’я індивідуума (у т.ч. дітей і підлітків), сім’ї, популяції. 

ФК18. Здатність до проведення аналізу діяльності лікаря, підрозділу, закладу охорони здоров’я, 

забезпечення якості медичної допомоги дитячому, підлітковому та дорослому населенню і 

підвищення ефективності використання медичних ресурсів. 

ФК19. Здатність до організації та інтеграції надання медичної допомоги населенню та проведення 

маркетингу медичних послуг. 

ФК20. Здатність до проведення епідеміологічних та медико-статистичних досліджень здоров’я 

дітей та дорослого населення; обробки соціальної, економічної та медичної інформації. 

ФК21. Зрозуміло і неоднозначно доносити власні знання, висновки та аргументацію з проблем 

охорони здоров’я та дотичних питань до фахівців і нефахівців, зокрема до осіб, які навчаються. 



4. Програмні результати навчання: 

ПРН 1. Мати ґрунтовні знання із структури професійної діяльності. Вміти здійснювати 

професійну діяльність, що потребує оновлення та інтеграції знань. Нести відповідальність за 

професійний розвиток, здатність до подальшого професійного навчання з високим рівнем 

автономності. 

ПРН 2. Розуміння та знання фундаментальних і клінічних біомедичних наук, на рівні 

достатньому для вирішення професійних задач у сфері охорони здоров’я. 

ПРН 3. Спеціалізовані концептуальні знання, що включають наукові здобутки у сфері 

охорони здоров’я і є основою для проведення досліджень, критичне осмислення проблем у 

сфері медицини та дотичних до неї міждисциплінарних проблем. 

ПРН 4. Виділяти та ідентифікувати провідні клінічні симптоми та синдроми за 

стандартними методиками, використовуючи попередні дані анамнезу хворого, дані огляду 

хворого, знання про людину, її органи та системи, встановлювати попередній клінічний 

діагноз захворювання. 

ПРН 5. Збирати скарги, анамнез життя та захворювання, оцінювати психомоторний та 

фізичний розвиток дорослого пацієнта і дитини, стан органів та систем організму, на 

підставі результатів лабораторних та інструментальних досліджень оцінювати інформацію 

щодо діагнозу (за списком 4), враховуючи вік пацієнта 

ПРН 6. Встановлювати остаточний клінічний діагноз шляхом прийняття обґрунтованого 

рішення та аналізу отриманих суб’єктивних і об’єктивних даних клінічного, додаткового 

обстеження, проведення диференційної діагностики, дотримуючись відповідних етичних і 

юридичних норм, під контролем лікаря-керівника в умовах закладу охорони здоров’я. 

ПРН 7. Призначати та аналізувати додаткові (обов’язкові та за вибором) методи обстеження 

(лабораторні, функціональні та/або інструментальні ), пацієнтів із захворюваннями органів і 

систем організму для проведення            диференційної діагностики захворювань. 

ПРН 8. Визначити головний клінічний синдром або чим обумовлена тяжкість стану 

потерпілого/постраждалого (за списком 3) шляхом прийняття обґрунтованого рішення та 

оцінки стану людини за будь-яких обставин (в умовах закладу охорони здоров’я, за його 

межами) у т.ч. в умовах надзвичайної ситуації та бойових дій, в польових умовах, в умовах 

нестачі інформації та обмеженого часу. 

ПРН 9. Визначати характер та принципи лікування хворих (консервативне, оперативне) із 

захворюваннями (за списком 2), враховуючи вік пацієнта, в умовах закладу охорони 

здоров’я, за його межами та на етапах медичної евакуації, в т.ч. у польових умовах, на 

підставі попереднього клінічного діагнозу, дотримуючись відповідних етичних та 

юридичних норм, шляхом прийняття обґрунтованого рішення за існуючими алгоритмами та 

стандартними схемами, у разі необхідності розширення стандартної схеми вміти 

обґрунтувати персоніфіковані рекомендації під контролем лікаря 

ПРН 15. Організовувати надання медичної допомоги та лікувально-евакуаційних заходів 

населенню та військовослужбовцям в умовах надзвичайних ситуації та бойових дій, в т.ч. у 

польових умовах. 

ПРН 16. Формувати раціональні медичні маршрути пацієнтів; організовувати взаємодію з 

колегами в своєму та інших закладах, організаціях та установах; застосовувати інструменти 

просування медичних послуг на ринку, на підставі аналізу потреб населення, в умовах 

функціонування закладу охорони здоров’я, його підрозділу, в конкурентному середовищі. 

ПРН 17. Виконувати медичні маніпуляції в умовах лікувального закладу, вдома або на 

виробництві на підставі попереднього клінічного діагнозу та/або показників стану пацієнта 

шляхом прийняття обґрунтованого рішення, дотримуючись відповідних етичних та 



юридичних норм. 

ПРН 18. Визначати стан функціонування та обмежень життєдіяльності особи та тривалість 

непрацездатності з оформленням відповідних документів, в умовах закладу охорони 

здоров’я на підставі даних про захворювання та його перебіг, особливості професійної 

діяльності людини, тощо. Вести медичну документацію щодо пацієнта та контингенту 

населення на підставі нормативних документів. 

ПРН 19. Планувати та втілювати систему протиепідемічних та профілактичних заходів, 

щодо виникнення та розповсюдження захворювань серед населення. 

ПРН 21. Відшуковувати необхідну інформацію у професійній літературі та базах даних 

інших джерелах, аналізувати, оцінювати та застосовувати цю інформацію. 

ПРН 22. Застосовувати сучасні цифрові технології, спеціалізоване програмне забезпечення, 

статистичні методи аналізу даних для розв’язання складних задач охорони здоров’я. 

ПРН 23. Оцінювати вплив навколишнього середовища на стан здоров`я людини для оцінки 

стану захворюваності населення. 

ПРН 24. Організовувати необхідний рівень індивідуальної безпеки (власної та осіб, про 

яких піклується) у разі виникнення типових небезпечних ситуацій в індивідуальному полі 

діяльності. 

ПРН 25. Зрозуміло і однозначно доносити власні знання, висновки та аргументацію з 

проблем охорони здоров’я та дотичних питань до фахівців і нефахівців. 

 

5. НАВЧАЛЬНИЙ ПЛАН ДИСЦИПЛІНИ  

«Хірургія новонароджених» 

(дисципліна за вибором) 

 

Навчальна 

 дисципліна 

Кількість кредитів, годин, з них Рік 

навчання 

семестр 

Вид 

контролю Всього Аудиторних СРС 

Лекцій 

(годин) 

Практичних 

занять (год.) 

 

Хірургія 

новонароджених 

(дисципліна за вибором) 

 

 

2,0 кредити /   

60 год.  

 

- 

 

26 

 

34 

 

5 курс 

(9-10 

семестр) 

Залік 

 

Тематичний план практичних занять 

 

№ Назва теми Години 

1. Атрезія стравоходу. Класифікації. Пренатальна та постнатальна діагностика. 

Консервативна терапія та хірургічне лікування у постнатальному періоді. 
2 

2. Вроджена діафрагмальна грижа. Пренатальна та постнатальна діагностика. 

Консервативна терапія та хірургічне лікування. 

2 

3.  Пілоростеноз. Пілороспазм. Методи діагностики та лікування. 2 

4. Вроджені вади, що супроводжуються високою кишковою непрохідністю. 

Пренатальна та постнатальна діагностика, принципи інтенсивної терапії та 

методи хірургічного лікування.   

 

2 



5. Вроджені вади, що супроводжуються низькою кишковою непрохідністю. 

Пренатальна та постнатальна діагностика, принципи інтенсивної терапії та 

методи хірургічного лікування. 

 

2 

6. Меконіальний ілеус. Консервативна терапія та хірургічне лікування.  

2 

7. Аноректальні вади розвитку. Пренатальна та постнатальна діагностика. 

Принципи  хірургічної корекції. 

2 

8. Хвороба Гіршпрунга у новонароджених. Класифікація. Діагностика. Принципи 

хірургічного лікування.   

 

2 

9. Гастрошизис. Діагностика та лікування. 2 

10. Омфалоцеле. Пренатальна діагностика. Методи консервативного лікування. 2 

11. Гідронефроз новонароджених. Методи діагностики та лікування. 2 

12. Флегмона новонароджених. 2 

13. Виразково-некротичний ентероколіт. Методи діагностики та лікування. 2 

         Разом 26  

 

Тематичний план самостійної роботи 

№ з/п Назва теми Години 

1. Мальротація кишківника. Клінічна картина. Методи діагностики та лікування. 3 

2. Вади розвитку жовткової протоки. Діагностика та лікування. 3 

3. Гіпоспадія та епіспадія. Методи діагностики та лікування. 3 

4. Екстрофія сечового міхура. Пренатальна діагностика. Методи хірургічної корекції. 3 

5. Омфаліт новонароджених. Методи консервативного та хірургічного лікування. 3 

6. Мастит новонароджених. Методи діагностики та лікування. 3 

7. Перитоніти новонароджених. Методи консервативного та хірургічного лікування. 3 

8. Розщілина піднебіння. Методи хірургічної корекції. 3 

9. Розщілина губи. Методи хірургічної корекції. 3 

10. Природжені захворювання опорно-рухового апарату. 3 

11. Ургентні стани при вроджених кистах яйників. Методи пренатальної  та 

постнатальної діагностики. Лікування. 
2 

12. Грижі у новонароджених дітей. Тактика лікування. 2 

Всього 34 

6. ВИДИ КОНТРОЛЮ (ПОТОЧНИЙ І ПІДСУМКОВИЙ) 

 

Поточний контроль здійснюється під час проведення практичних занять і має на меті 

перевірку засвоєння студентами навчального матеріалу. Формами поточного контролю є: 

а) тестові завдання з вибором однієї правильної відповіді, з визначенням правильної 

послідовності дій, з визначенням відповідності, з визначенням певної ділянки на фотографії 

чи схемі («розпізнавання»); 



б) індивідуальне усне опитування, співбесіда; 

в) розв’язання типових ситуаційних задач; 

д) контроль практичних навичок. 

Комплексне оцінювання навчальної діяльності здійснюється виставленням традиційної 

оцінки, яка конвертується у бали відповідно у кожному з занять, студент отримує на 

практичному занятті: оцінку «5» - якщо він виконав правильно не менше 90% навчальних 

завдань; оцінку «4» - якщо він виконав правильно не менше 80% навчальних завдань; оцінку 

«3» - якщо він виконав правильно не менше 60% навчальних завдань; оцінку «2» - якщо він 

виконав правильно менше 60% навчальних завдань. На кінцевому етапі заняття викладач 

виставляє набрану суму балів і традиційну оцінку в журналі успішності. 

Самостійна робота студента оцінюється на практичних заняттях і є складовою 

підсумкової оцінки студента. 

Підсумковий контроль 

Загальна система оцінювання проводиться по завершенню вивчення дисципліни у вигляді 

заліку. 

Шкали оцінювання традиційна 4-бальна шкала, багатобальна (200-бальна) шкала, 

рейтингова шкала ECTS 

Залік – це форма підсумкового контролю засвоєння студентом теоретичного та 

практичного матеріалу з навчальної дисципліни. Підсумковий контроль проводиться у 

письмовій формі, з використанням навчальної платформи Misa, відповідно до розкладу. 

Триває 2 академічних години. 

Максимальна кількість балів, яку може набрати студент за поточну навчальну діяльність 

для допуску до заліку становить 200 балів. 

Мінімальна кількість балів, яку повинен набрати студент за поточну навчальну діяльність 

для допуску до заліку становить 120 бали. 

Розрахунок кількості балів проводиться на підставі отриманих студентом оцінок за 4-ри 

бальною (національною) шкалою під час вивчення дисципліни, шляхом обчислення 

середнього арифметичного (СА), округленого до двох знаків після коми. Отримана величина 

конвертується у бали за багатобальною шкалою таким чином:  

 

 
 

Для зручності наведено таблицю перерахунку за 200-бальною шкалою:  

Перерахунок середньої оцінки за поточну діяльність у багатобальну шкалу для дисциплін, 

що завершуються заліком 

 

 

4 

бальна 

шкала  

200 

бальна 

шкала  

 4 

бальна 

шкала  

200 

бальна 

шкала  

 4 

бальна 

шкала  

200 

бальна 

шкала  

 4  

бальна 

шкала  

200 

бальна 

шкала  

 4  

бальна 

шкала  

200 

бальна 

шкала  

5 200 4,6 184 4,17 167 3,77 151 3,35 134 

4,97 199 4,57 183 4,14 166 3,74 150 3,32 133 

4,95 198 4,52 182 4,12 165 3,72 149 3,3 132 

4,92 197 4,5 180 4,09 164 3,7 148 3,27 131 



4,9 196 4,47 179 4,07 163 3,67 147 3,25 130 

4,87 195 4,45 178 4,04 162 3,65 146 3,22 129 

4,85 194 4,42 177 4,02 161 3,62 145 3,2 128 

4,82 193 4,4 176 3,99 160 3,57 143 3,17 127 

7,8 192 4,37 175 3,97 159 3,55 142 3,15 126 

4,77 191 4,35 174 3,94 158 3,52 141 3,12 125 

4,75 190 4,32 173 3,92 157 3,5 140 3,1 124 

4,72 189 4,3 172 3,89 156 3,47 139 3,07 123 

4,7 188 4,27 171 3,87 155 3,45 138 3,02 121 

4,67 187  4,24 170  3,84 154  3,42 137 3 120 

4,65 186  4,22 169  3,82 153  3,4 136 Менше 3 Недос- 

Татуньо 
4,62 185  4,19 168  3,79 152  3,37 135  

 

Бали з дисципліни для студентів, які успішно виконали програму, конвертуються у 

традиційну 4-ри бальну шкалу за абсолютними критеріями, які наведено нижче у таблиці:  

Бали з дисципліни Оцінка за 4-ри бальною шкалою  

Від 170 до 200 балів 5  

Від 140 до 169 балів 4  

Від 139 балів до 120 балів 3  

Нижче 120 балів 2  

 

Об’єктивність оцінювання навчальної діяльності студентів перевіряється 

статистичними методами (коефіцієнт кореляції між оцінкою ECTS та оцінкою за 

національною шкалою). 

 

7. ПЕРЕЛІК КОНТРОЛЬНИХ ПИТАНЬ 

1. Особливості клінічного перебігу та сучасні методи діагностики вродженого 

гіпертрофічного пілоростенозу.  

2. Передопераційна підготовка, хірургічне лікування вродженого гіпертрофічного 

пілоростенозу. Можливості лапароскопії.  

3. Класифікація атрезії стравоходу. Можливості пренатальної діагностики атрезії 

стравоходу.  

4. Клінічна картина атрезії стравоходу новонародженого.  

5. Причини розвитку аспіраційної пневмонії при різних формах атрезії стравоходу.  

6. Діагностика атрезії стравоходу.  

7. VACTERL асоціація при атрезії стравоходу. Клінічні прояви, принципи діагностики і 

лікування.  

8. Вроджена ізольована трахеостравохідна фістула. Клініка, діагностика, принципи 

лікування.  



9. Передопераційна підготовка дітей з атрезією стравоходу.  

10. Вибір хірургічної тактики в залежності від форми атрезії стравоходу.  

11. Можливі післяопераційні ускладнення при атрезії стравоходу. Клінічні прояви, 

принципи діагностики і лікування.   

12. Вроджена ізольована трахеостравохідна нориця (Н-тип). Клінічна картина та 

діагностика, принципи лікування.  

13. Визначення поняття «вроджена діафрагмальна грижа» (ВДГ). Класифікація.  

14. Клінічні прояви вродженої діафрагмальної грижі у новонародженого. Методи 

діагностики для підтвердження діагнозу  

15. Причини легеневої гіпоплазії і легеневої гіпертензії при вродженій діафрагмальній 

грижі.  

16. Допомога новонародженому з вродженою діафрагмальною грижею у пологовій залі. 

Принципи передопераційної стабілізації.  

17. Принципи хірургічного лікування ВДГ. Операційні доступи. Способи закриття 

дефекту діафрагми.  

18. Післяопераційне ведення новонароджених з ВДГ.  

19. Які хірургічні та не хірургічні ускладнення виникають після корекції вродженої 

діафрагмальної грижі? Можливості їх профілактики.  

20. Класифікація атрезії тонкої кишки. Пре- і постнатальна діагностика. Принципи 

лікування.  

21. Дуоденальна кишкова непрохідність: причини виникнення, пренатальна 

діагностика, діагностичний алгоритм у новонародженого.  

22. Етапи фізіологічної ротації кишечника.  

23. Класифікація порушень ротації і фіксації кишечника.  

24. Клінічні прояви діагностика та лікування порушення ротації кишечника, І період.  

25. Порушення ротації кишечника, ІІІ період. Види, клінічні прояви, способи 

діагностики і принципи лікування.  

26. Ускладнення ротаційних аномалій, їх профілактика та лікування.  

27. Пренатальна діагностика вад розвитку передньої черевної стінки: терміни 

встановлення діагнозу, способи діагностики, біохімічні маркери. 

28. Клінічні прояви гастрошизису.  

29. Лікування гастрошизису.  

30. Визначення, класифікація, клінічні прояви омфалоцелє.  

31. Способи операційного лікування омфалоцеле.  

32. Дати визначення терміну «зникаючий гастрошизис».  

33. Які вади входять до OEIS комплексу?  

34. Чим визначається прогноз захворювання у дітей із гастрошизисом?  

35. Чим визначається прогноз захворювання у дітей із омфалоцелє?  

36. Диференційна діагностика гастрошизису і омфалоцелє.  

37. Пупкова грижа у дітей. Клінічні прояви, можливі ускладнення, принципи лікування, 

терміни оперативного втручання.  

38. Рідкісні форми вад розвитку передньої черевної стінки. Аплазія м’язів («синдром 

сливового живота») – клінічні прояви, супутні вади, ускладнення.  

39. Хвороба Гіршпрунга. Визначення, анатомічні форми, диференційна діагностика.  

40. Клінічні прояви хвороби Гіршпрунга залежно від форми перебігу.  

41. Сучасні принципи діагностики хвороби Гіршпрунга.  



42. Принципи хірургічного лікування хвороби Гіршпрунга залежно від анатомічної 

форми, клінічного перебігу та віку дитини.  

43. Інтестінальний дисгангліоз, гіпогангліоз та інші порушення моторики кишечника. 

Клінічні прояви, можливості діагностики та з хворобою Гіршпрунга.  

44. Меконіальна кишкова непрохідність. Етіологія, патогенез, клінічні прояви.  

45. Консервативне та операційне лікування меконіальної кишкової непрохідності. 

46. Аноректальні вади розвитку у хлопчиків. Види, клінічні прояви. 

47. Аноректальні вади розвитку у дівчаток. Види, клінічні прояви. 

48. Клоакальна форма аноректальної атрезії. Класифікація, супутні вади, клінічні прояви, 

ускладнення. 

49. Ускладнення після хірургічної корекції аноректальних вад розвитку, їх профілактика. 

Соціальна та медична реабілітація. 
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