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1. Практическое руководство к разделу «Кровь. Лимфа»

В процессе освоения данного раздела на практических занятиях у студентов должны быть сформированы профессиональные компетенции (ПК): 

ПК 1.1. Проводить мероприятия по сохранению и укреплению здоровья населения, пациента и его окружения.

ПК 1.2. Проводить санитарно-гигиеническое просвещение населения.
ПК 1.3. Участвовать в проведении профилактики инфекционных и неинфекционных заболеваний.

ПК 2.1. Представлять информацию в понятном для пациента виде, объяснять ему суть вмешательств.

ПК 2.2. Осуществлять лечебно-диагностические вмешательства, взаимодействуя с участниками лечебного процесса.

ПК 2.3. Сотрудничать со взаимодействующими организациями и службами.

ПК 2.5. Соблюдать правила пользования аппаратурой, оборудованием и изделий медицинского назначения в ходе лечебно-диагностического процесса.

ПК 2.6. Вести утвержденную медицинскую документацию.

ПК 3.1. Оказывать доврачебную помощь при неотложных состояниях и травмах.

ПК 5.1. Организовывать и оказывать сестринскую помощь, консультировать по вопросам укрепления здоровья пациента, его семьи, 
в том числе и детей; групп населения в учреждениях первичной медико-санитарной помощи.

2. Практическое занятие №1
Тема: «Кровь, состав, свойства, функции»
Цель: углубить, систематизировать и закрепить знания по теме: "Анатомо-физиологические свойства крови", с последующим освоением профессиональных компетенций.
Задачи:

обучающие: 

  -изучить макро- и микроскопическое строение форменных элементов крови;

  - научиться различать форменные элементы крови под микроскопом, объяснять анализ крови;         

развивающие:

  - развивать умения работы с микроскопом и микропрепаратами, работы в коллективе и малыми группами;
воспитательные:

  - воспитывать профессиональные качества: аккуратность, внимательность, последовательность действий в работе.

Тип занятия: практическое занятие.

Время: 90 минут.

Место проведения: кабинет анатомии и физиологии.

Межпредметные связи: основы патологии: «Кровотечение. Неотложная помощь при кровотечениях»; основы микробиологии: «ВИЧ инфекция», «Болезни века», «Иммунитет. Виды иммунитета».

Внутрипредметные связи: раздел: “Ткани”, темы: «Макро и микроскопическое строение сердца», «Строение сосудов кругов кровообращения»
Оснащение: методические указания для студентов, 
учебники «Анатомия человека» М.Р.Сапина, «Физиология» С.А. Георгиевой, атласы нормальной анатомии человека В.Я.Липченко, 
микроскопы, микропрепараты клеток крови.

Студент должен знать:

- состав и функции крови;

- количество и состав крови;

- состав и физико-химические свойства плазмы крови;

- эритроциты, их строение, количество в норме, функции, СОЭ;

- гемолиз, гемоглобин, оксигемоглобин, карбоксигемоглобин.

- лейкоциты, виды, особенности их строения, количество в норме, функции;

- лейкоцитарная формула, ее значение в диагностике заболевания;

- тромбоциты, их строение, количество в диагностике заболевании;

- фагоцитоз, хемотаксис;

- свертывание крови, факторы свертывания крови;
- гемопоэз, гомеостаз, гемостаз.
Студент должен выполнить:

Задание №1.

Повторите состав и функции крови. Заполните таблицу: "Состав крови"

	Плазма (жидкая часть)

54-60%
	Форменные элементы (твердая часть)

40-46%

	1.Вода - ?%
	1. 

	2.Сухое вещество - ?%:

а) ?

б) ?

в) ?
	2.

	
	3.
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-Запишите основные функции крови и органы кроветворения. Рассмотрите под микроскопом микропрепараты: "Срез селезенки", "Лимфатический узел", "Мазок красного костного мозга"
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Клетки крови

4 – эритроциты; 5 – нейтрофильные лейкоциты; 6 – тромбоциты; 7 – ацидофильные лейкоциты; 8 – лимфоциты; 9 - базофильный лейкоцит
Задание №2.

Изучите микроскопическое строение эритроцитов:

1) Рассмотрите микропрепараты «Мазок крови человека», «Мазок крови лягушки». Найдите в поле зрения микроскопа при большом увеличении эритроциты: сравните их, выявите отличия. Заполните таблицу:

 " Особенности строения эритроцитов у человека и лягушки":

	параметры
	эритроциты человека
	эритроциты лягушки

	количество
	
	

	размер
	
	

	форма
	
	

	внутреннее строение
	
	


2) Зарисуйте эритроциты с поля зрения микроскопа, сделайте соответствующие обозначения. 
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Задание №3.

Изучите микроскопическое строение лейкоцитов:

1) Рассмотрите микропрепарат «Мазок крови человека», найдите и зарисуйте с поля зрения микроскопа незернистые лейкоциты:

-моноциты;  -лимфоциты.

2) Найдите и зарисуйте с поля зрения микроскопа зернистые лейкоциты:

-нейтрофилы;   -базофилы;    -эозинофилы.
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Заполните таблицу "Виды лейкоцитов":

	Зернистые лейкоциты:

(гранулоциты)
	% содержание
	Функции

	1. Нейтрофилы
	
	

	2. Базофилы
	
	

	3. Эозинофилы
	
	

	Незернистые лейкоциты:

(агранулоциты)
	
	

	1. Лимфоциты
	
	

	2. Моноциты
	
	


-Запишите в тетрадь понятие лейкоцитарная формула. 

3) Разобрать процесс фагоцитоза на примере амёбы:
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Схема последовательного захвата пищи амёбой: 1 — ядро; 2 — сократительная вакуоль; 3 — пищевая частица; 4 — пищеварительная вакуоль. 

Задание №4.

1) Изучите микроскопическое строение тромбоцитов. Рассмотрев микропрепарат «Мазок крови человека», найдите тромбоциты. Отметьте особенности строения и размеры тромбоцитов.
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2) Разберите по таблице и конспектам лекций основные факторы свертывания крови и фазы коагуляции.
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Клетки крови


Задание №5. 

Изучите показатели, которые указывают в анализе крови, их нормативные показатели. Заполните таблицу: "Нормативные показатели крови":

	Лейкоциты
	

	Эритроциты
	для муж. -
	для жен. -

	Гемоглобин
	для муж. -
	для жен. -

	СОЭ (РОЭ)
	для муж. -
	для жен. -

	Тромбоциты
	


- Запишите  в тетрадь основные понятия: 
гемолиз, гемопоэз, гомеостаз, гемостаз, лейкоцитоз, лейкопения, эритроцитоз, эритропения, анемия.                      
Задание №6.

Повторите  основные белки плазмы и их функции.
 Заполните таблицу: «Функции белков плазмы»
	Название белков плазмы
	Функции белков плазмы

	1.Альбумины
	

	2.Альфа глобулины
	

	3.Бета глобулины
	

	4.Гамма глобулины
	

	5.Протромбин
	

	6.Фибриноген
	


 Сравните вязкость крови и плазмы:

Вязкость крови - 5,0; Вязкость плазмы 1,7-2,2.

Запишите определения:

1) Осмотическое давление крови (7,6-8,1атм.) __________________________

2) Онкотическое давление крови_____________________________________

Задание №7.

Повторите, как происходит регуляция кислотно-щелочного баланса крови с помощью буферных систем. Запишите в тетрадь и дайте расшифровку следующим понятиям:

   -  рН крови=7,36. 

Допускается изменения рН в пределах от 7,0-8,0.

Ацидоз - это ________?

Алкалоз - это _______?

Изотонический раствор -  это 0,9% раствор NaCI  (Физиологический раствор)

Гипертонический раствор – это___________________ ?

Гипотонический раствор – это____________________ ?

-Выпишите названия растворов используемых как кровезаменители.
Студент должен уметь:

- различать форменные элементы крови на микропрепаратах;

- объяснять общий анализ крови с учетом половых особенностей;

  - расшифровывать основные понятия: гемолиз, гемопоэз, гомеостаз, гемостаз, лейкоцитоз, лейкопения, эритроцитоз, эритропения, анемия, лейкоцитарная формула, фагоцитоз, хемотаксис.

Вопросы для закрепления: 

1. Из чего состоит плазма крови, ее роль?

2. Что относится к форменным элементам крови?

3. Какую форму имеют эритроциты и почему?

4. Какова норма продолжительность жизни эритроцитов?

5. Чем объясняется отличия в строении эритроцитов человека от эритроцитов лягушки?

6. Какую форму могут иметь лейкоциты? Каковы размеры лейкоцитов в сравнении с другими клетками крови?

7. Какие виды лейкоцитов выделяют?

8. Что такое лейкоцитарная формула? Из чего она складывается?

9. Что такое фагоцитоз? На каком свойстве лейкоцитов основан этот процесс?

10. Какова форма и норма тромбоцитов? Почему они так называются?

11. Какими свойствами обладают тромбоциты?

12. Перечислить стадии свертывания крови.

13. Где образуются и где разрушаются клетки крови?

14. Какие показатели указываются в анализе крови?

15. Что такое гемоглобин? Его норма в крови.

16. Что такое СОЭ/РОЭ? Его норма в крови.

17. Какое количество лейкоцитов в норме?

18. Перечислите основные белки плазмы. Назовите их функции.

19. Что такое ацидоз, алкалоз?

20. Что такое осмотическое и онкотическое давление?

21. Какие растворы используются как кровозамещающие?

Домашнее задание: Подготовиться к занятию по теме: «Подсчет форменных элементов крови. Определение гемоглобина и СОЭ"  по учебнику «Анатомия человека» М.Р.Сапина  стр. 43-45, «Физиология» С.А.Георгиевой стр. 456-460.

Лекция              Анатомический глоссарий
3. Практическое занятие №2
Тема: Подсчет форменных элементов крови. Определение гемоглобина и СОЭ
Цели: изучить основные лабораторные методы исследования крови, нормативные показатели крови и отклонения от нормы, строение лимфатической системы. Освоить соответствующие профессиональные компетенции.
Задачи:

обучающие: 

- познакомиться с приборами, которые используют при исследовании крови, с методиками исследования ФЭК, гемоглобина и СОЭ. Изучить состав и функции лимфы.
развивающие:

- развивать умения работы с микроскопом и приборами, применяемыми для исследования крови.

воспитательные:

- воспитывать профессиональные качества: аккуратность, внимательность, последовательность действий в работе.

Тип занятия: практическое занятие.

Время: 90 минут. 

Место проведения: кабинет анатомии и физиологии.

Межпредметные связи: основы патологии: «Кровотечение. Неотложная помощь при кровотечениях»; основы микробиологии: «ВИЧ инфекция», «Болезни века», «Иммунитет. Виды иммунитета».

Внутрипредметные связи: раздел: “Ткани”, темы: «Макро и микроскопическое строение сердца», «Строение сосудов кругов кровообращения», "Анатомо-физиологические свойства крови".

Оснащение: методические указания для студентов, учебники «Анатомия человека» М.Р.Сапина, «Физиология» С.А. Георгиевой,  атласы  нормальной анатомии человека В.Я.Липченко,  микроскопы, плакаты, дополнительный материал по теме, приборы для определения ФЭК, СОЭ, гемоглобина.

Студент должен знать:

-  количество и состав крови;

- функции крови;

- состав и физико-химические свойства плазмы крови;

- основные  нормативные показатели крови: эритроцитов, лейкоцитов, тромбоцитов, гемоглобина, СОЭ;

- лейкоцитарная формула, ее значение в диагностике заболевания;

- строение сетки Горяева, прибора Панченкова, гемометра Сали;

- методику определения ФЭК,  гемоглобина, СОЭ.

- строение и функции лимфатической системы.

Студент должен выполнить:

Задание  №1. 

Изучите прибор Горяева и запишите в тетрадь методику определения ФЭК.

Подсчет форменных элементов крови в камере Горяева


Форменные элементы составляют около 45% объема крови. К ним относятся эритроциты, лейкоциты, тромбоциты. В крови содержится в среднем     4,5–5·1012/л эритроцитов, 4–9·109/л лейкоцитов, 200-300·109/л тромбоцитов. Подсчитывают с помощью счетных камер или автоматически действующих электронных приборов - целлоскопов. Широкое распространение получил метод подсчета ФЭК в камере Бюркера с сеткой Горяева.


Для подсчета форменных элементов кровь, взятую из пальца, разбавляют в специальных смесителях, чтобы создать нужную концентрацию клеток, удобную для подсчета.  Заполняют разбавленной кровью счетную камеру и подсчитывают под микроскопом число форменных элементов.

Для примера разберем подсчет количества эритроцитов в исследуемой крови.

	Цель исследования:


	ознакомление с методом исследования количества                    эритроцитов в единице объема крови в камере Горяева

	Объект исследования:
	кровь или раствор, имитирующий кровь.

	Оборудование:
	микроскоп, счетная камера Горяева, меланжеры для

подсчета эритроцитов, 3% раствор хлорида натрия,                                    стерильный скарификатор, стерильная вата,                                    этиловый спирт, йод


Ход работы.

Кровь берут из IV пальца левой руки (после соответствующей обработки пальца спиртом и эфиром и прокола кожи стерильной иглой – скарификатором). Первую выступившую каплю стирают ватным тампоном. Во вторую каплю крови погружают кончик меланжера для эритроцитов и набирают кровь до метки 0,5. Быстро переносят кончик меланжера в 3% раствор хлорида натрия и набирают его до метки 101, т.е. разводят кровь в 200 раз. Берут заполненный меланжер и, зажав его концы III и I пальцами руки, в течение 1 минуты осторожно встряхивают. После перемешивания крови наносят небольшую капельку на сетку камеры Горяева, предварительно путем протирания плотно закрытую покровным стеклышком. Заполнив камеру, ставят ее под микроскоп и приступают к подсчету. Считать эритроциты удобнее при большом увеличении (окуляр ×7, объектив ×40). Необходимо подсчитать число эритроцитов в 5 больших квадратах сетки Горяева, расположенных по диагонали. Затем полученное число эритроцитов подставляют в следующую формулу:
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*106, где Х – искомое число эритроцитов (в 1 л крови);

А – найденное число эритроцитов в 5 больших (80 маленьких) квадратах;

200 – степень разведения крови;4000 мм3 – объем малого квадратика.


Определяют по формуле искомое число эритроцитов, сравнивают его с нормой. Следует отметить, что в современных лабораториях имеются также приборы для автоматического подсчета эритроцитов.
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а – вид сбоку, б – вид сверху, в – сетка Горяева.

- повторите понятия:

 лейкоцитоз - увеличение количества лейкоцитов;

 лейкопения - уменьшение количества лейкоцитов;

 эритроцитоз - увеличение количества эритроцитов;

 эритропения - уменьшение количества эритроцитов.

Задание №2.

Изучите гемометр Сали и запишите в тетрадь методику определения гемоглобина в крови.

Определение количества гемоглобина в крови по способу Сали

Гемоглобин является главной составной частью эритроцитов. Он состоит из белковой части – глобина и небелковой – гема, содержащей железо. Атом железа обусловливает способность гемоглобина вступать в соединение с кислородом.

Содержание гемоглобина в крови у женщин 120-140 г/л, у мужчин 130-160 г/л.

	Цель исследования:


	изучение метода определения количества гемоглобина в крови по способу Салли



	Объект исследования:
	кровь или раствор, имитирующий кровь.

	Оборудование:
	г гемометр Салли, пипетка, 0,1 % раствор ххлористоводородной кислоты, дистиллированная вода, с стерильный скарификатор, стерильная вата, этиловый с спирт, йод.


Ход работы.


В среднюю пробирку гемометра наливают 0,1% раствор HCl до метки. Пипеткой (из набора) берут 20 мм3 крови из пальца и, обтерев кончик ее ватой, тотчас выдувают кровь на дно пробирки так, чтобы верхний слой кислоты остался неокрашенным. После этого содержимое пробирки перемешивают и пробирку ставят в штатив на 5-10 минут. За это время происходит полное превращение гемоглобина в солянокислый гематин, имеющий коричневый цвет. Затем к содержимому пробирки добавляют по каплям дистиллированную воду до тех пор, пока цвет полученного раствора приобретет цвет стандарта. Цифра, стоящая на уровне полученного раствора, показывает содержание гемоглобина в крови.


Следует отметить, что определение гемоглобина в современных лабораториях проводят также с помощью более сложных приборов – фотоэлектроколориметров различной конструкции.

-Повторите и запишите определения:

Анемия (малокровие) - снижение количества гемоглобина в крови. 

Например, железодефицитная анемия.

Цветовой показатель - это соотношение гемоглобина к эритроцитам.

 Он соответствует максимальному содержанию гемоглобина в одном нормальном эритроците, величина его условно принимается за единицу.
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Гемометр Салли и капилляр

Задание №3. Изучите прибор Панченкова и запишите в тетрадь методику скорости оседания эритроцитов.

Определение скорости оседания эритроцитов (СОЭ) по Панченкову.


При помещении крови, лишенной возможности свертываться, в вертикально расположенную пипетку наблюдается способность эритроцитов к оседанию вниз. Это происходит потому, что удельная плотность эритроцитов выше, чем плотность плазмы. СОЭ выражается в миллиметрах высоты столба плазмы, появившейся над слоем осевших эритроцитов за единицу времени (1 час). Нормальные показатели СОЭ: у мужчин – 5-9 мм/ч, у женщин – 8-10 мм/ч. Механизм оседания зависит от многих факторов (количество эритроцитов, величина их заряда, белковый состав плазмы и др.). На величину СОЭ влияет физиологическое состояние организма. Оседание ускоряется во время беременности, при острых воспалительных процессах.

	Цель исследования:


	определение скорости оседания эритроцитов (СОЭ) по Панченкову

	Объект исследования:
	кровь или раствор, имитирующий кровь.

	Оборудование:
	прибор Панченкова, часовое стекло, стерильный скарификатор, стерильная вата, 5% раствор цитрата натрия, этиловый спирт, йод


Ход работы.


Капилляр промывают 5% раствором цитрата натрия до метки «Р» на уровне 50 мм и выдувают его на часовое стекло.


Затем в тот же капилляр двукратно набирают кровь из пальца человека до метки «К». Обе порции крови выпускают на часовое стекло, смешивая с имеющимся там цитратом натрия. Полученную смесь набирают в капилляр до метки «О» и ставят в штатив на 1 час. Через час смотрят, какова высота в миллиметрах образовавшегося верхнего столбика плазмы в капилляре. Сравнивают полученную величину СОЭ с нормой и делают соответствующие выводы. 10-15 мм/ч – незначительное ускорение, 15-30 мм/ч – среднее ускорение, 30 мм/ч и выше – резкое повышение СОЭ.

Задание №4. Повторите ещё раз следующие понятия:

 Гемолиз - разрушение оболочек эритроцитов и выход гемоглобина в плазму крови. Кровь становится алого цвета "лаковая кровь".

Гемопоэз - процесс образования и разрушения клеток крови.

Гомеостаз - это относительное постоянство состава внутренней среды, ее физико-химических и биологических свойств, необходимых для поддержания нормальной жизнедеятельности организма.

Гемостаз - физиологический процесс, заканчивающийся остановкой кровотечения.

Задание №5.

-Повторите строение лимфатической системы и запишите ее основные функции. Разберите процесс образование лимфы по учебнику и атласам.

 Запишите состав лимфы - это плазма крови, продукты обмена веществ и лейкоциты.
Задание №6.

Изучите по таблице виды лимфатических узлов и их место расположения. Разберите строение лимфатического узла.

Запишите в тетрадь функции лимфатических узлов.
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Прибор Панченкова для определения СОЭ

А – общий вид; Б – капилляр; В – часовое стекло

Студент должен уметь:

- определять основные показатели крови: форменных элементов крови: эритроцитов, лейкоцитов, тромбоцитов; гемоглобина и СОЭ;

- расшифровывать основные понятия: гемолиз, гемопоэз, гомеостаз, гемостаз, лейкоцитоз, лейкопения, эритроцитоз, эритропения, цветовой показатель, анемия, лейкоцитарная формула.

- работать с приборами: сеткой Горяева, гемометром Сали, прибором Панченкова.

Вопросы и для закрепления:

1. С помощью какого прибора определяют количество ФЭК?

2. Как устроена сетка Горяева? Формула для подсчета эритроцитов.

3. С помощью какого прибора определяют гемоглобин? 

4. Как устроен гемометр Сали?

5. Назовите нормативные показатели гемоглобина. 

6. Что такое анемия? Причины ее возникновения.

7. Как расшифровывается СОЭ?

8. С помощью какого прибора определяют СОЭ? 

9. Назовите нормативные показатели СОЭ. 

10. Назовите нормативные показатели эритроцитов.

11. Расшифруйте понятия: лейкоцитоз, лейкопения, эритроцитоз, эритропения.

12. Что характеризует лейкоцитарная формула?

13. Что такое гемолиз?

14. Что такое гемопоэз и гемостаз?

15. Что такое гомеостаз?

16. Что такое цветовой показатель?

17. Каково значение лимфатической системы?

18. Назовите состав лимфы и функции лимфоузлов.

Домашнее задание: Повторить тему: «Определение групповой принадлежности крови и резус-фактора "  по учебнику «Анатомия человека» М.Р.Сапина  стр. 45-47, «Физиология» С.А.Георгиевой стр.46-57, 458-459.

Лекция                           Анатомический глоссарий
4. Практическое занятие №3
Тема: Определение группы крови.  Донорство
Цели:  углубить, систематизировать и закрепить знания по данной теме. Освоить соответствующие профессиональные компетенции.

Задачи:

обучающие:

-познакомиться с методикой определения группы крови и резус-фактора;

-научиться решать ситуационные задачи по теме;

развивающие:

-развивать логическое мышление при решении ситуационных задач и повышения навыки работы с тренажером «Определитель групп крови»; 

  воспитательные:

-воспитывать профессиональные качества: аккуратность, внимательность, последовательность действий в работе.

Тип занятия: практическое занятие.

Место проведения: кабинет анатомии и физиологии.

Время: 90 минут.

Межпредметные связи: основы патологии: «Кровотечение. Неотложная помощь при кровотечениях»; Основы микробиологии: «ВИЧ инфекция», «Болезни века», «Иммунитет. Виды иммунитета»

Внутрипредметные связи: раздел: “Ткани”, темы: «Макро и микроскопическое строение сердца», «Строение сосудов кругов кровообращения», «Лимфатическая система. Органы иммунитета».

Оснащение: методические указания для студентов, учебники «Анатомия человека» М.Р.Сапина, «Физиология» С.А.Георгиевой, атласы  нормальной анатомии человека В.Я.Липченко,  таблица “Группы крови”; опорная схема; компьютер; обучающая программа "Анатомия", дополнительный методический материал.

Оборудование:  стандартные сыворотки 1, 2, 3 группы крови, стеклянные палочки, плексигласовые или металлические пластинки с углублениями, спирт, вата, скарификаторы, пипетки, тренажер для определения совместимости групп крови, чашки Петри.

Студент должен знать:

- основные понятия: группы крови,  агглютинины,  агглютиногены,  агглютинация, донор, реципиент, донорство,  гемолиз, резус-фактор;

- значение группы крови и резус-фактора для переливания крови.

Студент должен выполнить:

Задание №1. 

Изучите и запишите в тетрадь методику определения группы крови.
Определение  группы  крови.


Группы крови отличаются друг от друга содержанием агглютиногенов и агглютининов. Агглютиногены – вещества, способные склеиваться, содержатся в эритроцитах крови. Агглютинины – склеивающиеся вещества, находятся в плазме.


Имеются 2 вида основных агглютиногенов (А и В) и 2 вида агглютининов (α и β). Реакция агглютинации (склеивания эритроцитов) наступает лишь при контакте одноименных агглютиногенов и агглютининов, например, А и α, В и β.


Определение группы крови имеет очень большое практическое значение. Группы крови определяют по свойствам эритроцитов, которые устанавливаются с помощью стандартных сывороток, содержащих известные агглютинины.

	Цель исследования:


	изучение метода определения групповой принадлежности крови с помощью стандартных гемагглютинирующих сывороток

	Объект исследования:
	кровь

	Оборудование:
	предметное стекло, стеклянные палочки, стерильный скарификатор, стерильная вата, этиловый спирт, стандартные сыворотки I, II, III групп крови


Ход работы.


Предметное стекло помещают на белую бумагу и наносят (не смешивая) по капле стандартной сыворотки I, II, III групп крови. Стеклянной палочкой переносят небольшое количество крови, полученной из пальца, в каплю сыворотки I группы, затем вторым, чистым концом такое же количество крови переносят в сыворотку II группы. Третью каплю переносят в сыворотку III группы промытым и насухо вытертым концом палочки. Каждый раз тщательно размешивают кровь в капле сыворотки, пока смесь не станет равномерно розового цвета. Реакция агглютинации наступает через 1-5 минут. При наличии агглютинации капля становится прозрачной, а эритроциты склеиваются. Группа крови определяется при наличии или отсутствии агглютинации. 


Анализ полученных результатов:


Отсутствие агглютинации говорит об отсутствии агглютиногенов в исследуемой крови (I группа). Если же агглютинация произошла с сыворотками I и III групп, содержащими соответственно агглютинины α, β и α, то эритроциты крови содержат А-агглютиноген (II группа). Если агглютинация произошла с сыворотками I и II групп, содержащими агглютинины α, β и β, то в крови находится В-агглютиноген (III группа). При наличии агглютинации с сыворотками II, III групп эритроциты содержат А- и В-агглютиногены (IV группа).

Задание№2. 

Заполните таблицу №1. Вместо знака «?» поставьте соответствующие агглютинины и агглютиногены

В пустых ячейках обозначьте знаком «+» наличие агглютинации; 

знаком " - " отсутствие агглютинации.

Таб. №1 «Определение совместимости групп крови»

	Агглютино-

гены донора
	Агглютинины реципиента

	
	α β (1)
	? (II)
	α (III)
	? (IV)

	?(I)

А(II)

?(III)

АВ(IV)
	
	
	
	


Задание№3. 

Познакомьтесь с методикой определения резус-фактора. 

Экспресс метод определения Rh- фактора.

Данную методику используют в экстренных случаях. Для этого необходимы стандартные антирезусные сыворотки, также с обозначением №, серии, даты изготовления и срока годности на этикетке.

Ход работы.

1.В чашку Петри наносят по 3 крупных капли антирезусной сыворотки 2-х серии-всего 6 капель, пользуясь отдельными сухими пипетками.

2. -К первой паре капель + взвесь эритроцитов реципиента 

(из свернувшейся крови).

    -Ко 2 паре капель + взвесь стандартных положительных эритроцитов.

    -К 3 паре + взвесь резус отрицательных эритроцитов.

( 2 и 3 пары для контроля)

3. Капли перемешивают отдельными стеклянными палочками. Чашку закрывают и ставят в водяную баню на 10 мин (t- +45градус).

4. Через 10 мин читают результат.

Анализ полученных результатов:
Контрольные пары капель:

во 2-й паре капель обязательно должна наступить агглютинация;

в 3–й паре  агглютинации не должно быть. Если в 1-й паре капель произошла агглютинация с антирезусной сывороткой, значит кровь исследуемого Rh (+).

Если агглютинации нет, то кровь Rh(-).

Студент должен уметь:

-определять группу крови и резус фактор.

- решать ситуационные задачи на соответствие групп крови и резус-фактора при переливании крови.

Вопросы и задачи для закрепления:

1) Заполните пустые ячейки в таблице №2.
Таб. №2 «Характеристика белков, определяющих группы крови и Rh-фактора».

	Характеристика
	Агглютиногены
	Агглютинины
	Резус-фактор

	Обозначение
	А и В
	?
	Rh(+); Rh(-)

	Природа веществ
	?
	Антитело
	Антиген

	Место нахождения
	На мембране эритроцитов
	?
	?

	Свойства
	Склеиваемые вещества
	?
	Склеиваемые вещества


2) Решите ситуационные задачи с помощью опорной схемы:

 Задача №1. 

Пострадавший имеет 3 гр. крови, резус- положительную. Какую группу крови ему можно перелить и почему?

Задача №2.  

У матери 2 гр. крови резус- отрицательное. Что происходит в организме плода, если у него 1 гр. Rh(-)?

Задача №3. 

Пострадавшему перелили 2 гр. крови Rh(+). Что происходит, если у него 3 группа крови Rh(+)?

Задача №4. 

Поступил ребенок, которому срочно необходимо перелить кровь. Какую кровь лучше использовать, если у него

     а)1 гр. Rh(-)   б) 3 гр. Rh(-)   в) 2 гр. Rh(+)      г) 4 гр.  Rh(+).

Задача №5. Если у ребенка 1 группа Rh(-), можно ли ему перелить кровь отца, если у него 1 группа Rh(-).
Вопросы для закрепления:

1. Что такое агглютиногены? Где они располагаются?

2. Какие виды агглютиногенов встречаются в 1-и, 2-и, 3-и, 4-и группе крови.

3. Сколько видов агглютининов различают? Где они находятся?

4. Что такое агглютинация? К чему она приводит?

5. Каких людей называют донорами, а каких реципиентами?

6. Что такое резус-фактор? У кого впервые был обнаружен?

7. Значение группы крови и резус-факторы для переливания крови?

8. Какова цель донорства? Какие люди не могут быть донорами?

9. Какая опасность может быть при переливании крови?

10. Почему возникает гемолитическая желтуха у новорожденных?
Домашнее задание: Подготовиться к занятию "Обобщение по разделу: " Внутренняя среда организма. Кровь" по учебнику «Анатомия человека» М.Р.Сапина  стр. 43-47, «Физиология» С.А.Георгиевой стр.30-57.
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5. Практическое занятие №4
Тема: Обобщение по разделу: «Кровь. Лимфа»
Цели:  углубить, систематизировать и закрепить знания по разделу: «Кровь. Лимфа». Освоить соответствующие профессиональные компетенции.
Задачи:

обучающие:

-повторить и систематизировать знания по разделу: «Кровь. Лимфа»
развивающие:

-развивать логическое мышление при решении ситуационных задач и тестов; работу в коллективе и малыми группами.
 воспитательные:

-воспитывать профессиональные качества: аккуратность, внимательность, последовательность действий в работе.

Тип занятия: практическое занятие.

Место проведения: кабинет анатомии и физиологии.

Время: 90 минут.

Межпредметные связи: основы патологии: «Кровотечение. Неотложная помощь при кровотечениях»; основы микробиологии: «ВИЧ инфекция», «Болезни века», «Иммунитет. Виды иммунитета».

Внутрипредметные связи:  раздел: “Ткани”, темы: «Макро и микроскопическое строение сердца», «Строение сосудов кругов кровообращения», все темы по данному разделу.

Оснащение: методические  указания для студентов, учебники «Анатомия человека» М.Р.Сапина, «Физиология» С.А.Георгиевой, атласы  нормальной анатомии человека В.Я.Липченко,  таблица “Группы крови”; компьютер; обучающая программа "Анатомия", дополнительный методический материал.

Студент должен знать:

- состав и функции крови;

- количество и состав крови;

- состав и физико-химические свойства плазмы крови;

- эритроциты, их строение, количество в норме, функции;

- лейкоциты, виды, особенности их строения, количество в норме, функции;

- лейкоцитарная формула, ее значение в диагностике заболевания;

- тромбоциты, их строение, количество в диагностике заболевании;

- фагоцитоз, его значение;

- свертывание крови, факторы свертывания крови;

- строение и функции лимфатической системы;

- группы крови и резус-фактор;

- агглютинины,  агглютиногены,  агглютинация;

- донор, реципиент, донорство; 

- значение группы крови и резус-фактора для переливания крови;

- гемолиз, гемопоэз, гомеостаз, гемостаз.
Студент должен выполнить:

Задание №1. 

Ответить на вопросы:

1. Назовите состав и функции крови?

2. Что относится к форменным элементам крови?

3. Какую форму имеют эритроциты и почему?

4. Какова норма продолжительность жизни эритроцитов?

5. Чем объясняется отличия в строении эритроцитов человека от эритроцитов лягушки?

6. Какую форму могут иметь лейкоциты? Каковы размеры лейкоцитов в сравнении с другими клетками крови?

7. Какие виды лейкоцитов выделяют?

8. Что такое лейкоцитарная формула? Из чего она складывается?

9. Что такое фагоцитоз? На каком свойстве лейкоцитов основан этот процесс?

10. Какова форма и норма тромбоцитов? Почему они так называются?

11. Перечислить стадии свертывания крови.

12. Где образуются и где разрушаются клетки крови?

13. Что такое гемоглобин? Его норма в крови.

14. Что такое СОЭ/РОЭ? Его норма в крови.

15. Какое количество эритроцитов и лейкоцитов в норме?

16. Перечислите основные белки плазмы. Назовите их функции.

17. Что такое ацидоз, алкалоз?

18. Что такое осмотическое и онкотическое давление?

19. Какие растворы используются как кровозамещающие?

2. Каково значение лимфатической системы?

21. Назовите состав лимфы и функции лимфоузлов.

22. С помощью какого прибора определяют количество ФЭК?

23. С помощью какого прибора определяют гемоглобин? 

24. Что такое анемия? Причины ее возникновения.

25. С помощью какого прибора определяют СОЭ? 

26. Что такое гемолиз?

27. Что такое гемопоэз и гемостаз?

28. Что такое гомеостаз?

29. Что такое агглютиногены? Где они располагаются?

30. Сколько видов агглютинов различают? Где они находятся?

31. Что такое агглютинация? К чему она приводит?

32. Каких людей называют донорами, а каких реципиентами?

33. Что такое резус-фактор? У кого впервые был обнаружен?

34. Значение группы крови и резус-факторы для переливания крови?

35. Какова цель донорства? Какие люди не могут быть донорами?

36. Какая опасность может быть при переливании крови?

37. Почему возникает гемолитическая желтуха у новорожденных?
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Задание №2.

Решить графический диктант по теме: "Кровь"

Вариант 1.

1. Лейкоциты - это белые безъядерные кровяные тельца.

2. Тромбоциты участвуют в процессе свертывания крови.

3. Норма эритроцитов у женщин в среднем 4-4,5 млн. на мм3.

4. продолжительность жизни лейкоцитов в среднем 4 суток.

5. В эритроцитах содержится дыхательный пигмент - гемоглобин.

6. Лейкоцитоз - это увеличение числа лейкоцитов в крови.

7. Основной функцией эритроцитов является перенос газов (кислорода и углекислого газа).

8. Существует 2 типа гранулоцитов: нейтрофилы и эозинофилы.

9. Продолжительность жизни эритроцитов 8-12 дней.

10. Тромбоциты образуются в красном костном мозге.

Вариант 2.

1. Эритроциты - это красные двояковыпуклые безъядерные клетки.

2. Лейкоциты образуются в красном костном мозге, селезенке, лимфоузлах.

3. Продолжительность жизни тромбоцитов 120 дней.

4. норма лейкоцитов 6-8 тысяч на 1 мм3.

5. Норма гемоглобина для мужчин 120-140 г/л.

6. Лимфоциты и моноциты относятся к незернистым лейкоцитам.

7. Лейкоциты участвуют в фагоцитозе.

8. Лейкопения - это уменьшение числа лейкоцитов в крови.

9. Эритроциты образуются в красном костном мозге.

10. Количество тромбоцитов в норме составляет 400-600 тысяч на 1 мм3.

Задание №3.

Написать словесный диктант по теме: "Кровь".

Вариант 1.

1. Разрушение оболочки эритроцитов и выход гемоглобина в кровь называется ………?

2. Сколько процентов от массы тела составляет кровь в целом?

3. Какие клетки крови являются ядерными?

4. Чему равна вязкость крови?

5. Как называется нерастворимый белок крови, образующийся в процессе свертывания крови?

6. Какова норма эритроцитов в крови у мужчин?

7. Уменьшение числа эритроцитов (или содержание гемоглобина) в крови называется?

8. Склеивающие вещества, находящиеся в плазме крови называются ….

9. Какова продолжительность жизни лейкоцитов?

Вариант 2.

1. Какой показатель рН имеет кровь?

2. Какие клетки крови имеют двояковогнутую форму, красный цвет?

3. Где образуются тромбоциты?

4. Каково осмотическое давление крови?

5. Как называется раствор, который по своему качественному составу  и концентрации солей соответствует составу плазмы крови?

6. Как называются склеиваемые вещества белковой природы, находящиеся в  эритроцитах?

7. Какова норма лейкоцитов в крови?

8. Как называется дыхательный пигмент крови?

9. Какова продолжительность жизни эритроцитов?

Задание №4.

Решить тестовое задание по разделу: " Кровь. Лимфа"

1. Плазма крови состоит из:

   а) воды 50% и сухого остатка 50%   б) 70% воды и 30% сухого остатка

   в) 90% воды и 10% сухого остатка.

2. Кровь состоит из:

    а) 55-60% плазмы и 40-45% форменных элементов крови

   б) 40-45% плазмы и 55-60% форменных элементов крови

    в) 30-40% плазмы и 60-70% форменных элементов крови.

3. Относительное постоянство состава внутренней среды, ее физико-   

    химических и биологических свойств, необходимое для нормальной     

    жизнедеятельности организма.

   а) гемостаз   б) гомеостаз    в) гемолиз

4. Физиологические процессы, завершающиеся остановкой кровотечения,   

    называются:

    а) гемостаз   б) гомеостаз  в) гемолиз

5. Белые кровяные крупные подвижные клетки крови называются:

   а) лейкоциты   б) эритроциты    в) тромбоциты

6. Красные кровяные двояковогнутые безъядерные клетки:

   а) лейкоциты  б) эритроциты   в) тромбоциты

7. Обычное содержание лейкоцитов в крови:

    а) 4-5 млн. в 1 мм3   б) 200-300 тыс. в 1 мм3    в) 5-8 тыс. в 1 мм3
8. Обычное содержание тромбоцитов в крови:

    а) 4-5 млн. в 1 мм3  б) 200-300 тыс. в 1 мм3   в) 5-8 тыс. в 1 мм3
9. Скорость оседания эритроцитов в норме у мужчин составляет:

    а) 3-9 мм в час  б) 7-12 мм в час   в) 16-20 мм в час

10. Содержание гемоглобина в норме у женщин составляет:

      а) 80-100 г/л б) 120-140 г/л   в) 140-180 г/л

11. Разрушение оболочек эритроцитов и выход гемоглобина в кровь 

      называется:

      а) гемолиз   б) гемопоэз   в) гемостаз

12. Процессы образования и разрушения крови называется:

      а) гемолиз   б) гемопоэз в) гемостаз

13. К незернистым лейкоцитам относятся:

     а) моноциты и лимфоциты

     б) нейтрофилы, эозинофилы, базофилы    в) моноциты и тромбоциты

14. Кислород и углекислый газ переносится клетками крови:

     а) эритроцитами    б) тромбоцитами     в) лейкоцитами

15. рН крови равно:

     а) 6,36    б) 7,00    в) 7,36

16. В качестве кровозамещающей жидкости используют:

      а) 0,7% раствор натрия хлорида

      б) 0,9% раствор магния хлорида

      в) 0,9% раствор натрия хлорида

17. Дыхательным пигментом является:

      а) фибриноген     б) гемоглобин    в) глобин

18. К фагоцитозу способны:

      а) эритроциты и лейкоциты   б) лейкоциты    в) лейкоциты и тромбоциты

19. К склеивающим веществам плазмы крови относятся:

      а) агглютинины     б) агглютиногены     в) агглютинины и агглютиногены

20. Различают агглютиногены:

     а) а и В   б) А и В  в) А, В, С

21. Нерастворимый белок крови, образующий тромб называется:

      а) фибриноген   б) тромбин      в) фибрин

22. Лимфа - это:

      а) плазма крови с продуктами обмена веществ

      б) плазма крови с лейкоцитами

      в) плазма крови с продуктами обмена веществ и лейкоцитами

23. Растворы, которые по своему качественному составу и концентрации 

      солей соответствуют составу плазмы крови, называются:

     а) гипотоническими растворами

     б) физиологическими растворами

     в) гипертоническими растворами

24. Белки в плазме крови составляют:

      а) 10-12%  б) 7-8%   в)0,9-1,1%

25. В организме взрослого человека в норме крови:

      а) 2-3 л  б) 5-6л   в) 8-9 л

26. Клетки крови, имеющие ядра и ложноножки называются:

      а) тромбоциты  б) эритроциты  в) лейкоциты

27. Срок жизни эритроцитов составляет:

      а) 4-11 дней    б) 10-12 дней в) 100-120 дней

28. К зернистым лейкоцитам относятся:

     а) лимфоциты и базофилы     б) эозинофилы и нейтрофилы

     в) эозинофилы, базофилы, нейтрофилы

29. Сильное увеличение количества лейкоцитов называется

      а) лейкоцитоз     б) лейкопения     в) эритропения

30. Агглютиногены расположены в:

     а) плазме крови    б) эритроцитах     в) лейкоцитах

31. Клетки крови, участвующие в антисвертывании крови:

     а) эритроциты    б) лейкоциты   в) тромбоциты

32. Срок жизни лейкоцитов составляет:

      а) 4-11 дней   б) 10-12 дней   в) 100-120 дней

33. Клетки крови, выполняющие ферментативную функцию:

      а) эритроциты и тромбоциты

      б) эритроциты, лейкоциты, тромбоциты

      в) лейкоциты и тромбоциты

34. Относительное содержание в процентах различных видов лейкоцитов в 

      крови выражается:

      а) группой крови    б) лейкоцитарной формулой    в) СОЭ

35. Реакция агглютинации - это:

      а) свертывание крови  б) фагоцитоз   в) склеивание эритроцитов

36. Агглютинины находятся в:

      а) плазме крови   б) эритроцитах    в) лейкоцитах

37. Альбумины выполняют функции:

      а) защитная

      б) транспорт веществ и регуляция онкотического давления

     в) свертывание крови и транспорт веществ

38. Обычное содержание эритроцитов в крови:

      а) 5-8 тыс. в 1 мм3    б) 200-300 тыс. в 1 мм3   в) 4-5 млн. в 1 мм3
39. Клетки крови, регулирующие рН крови:

      а) тромбоциты    б) эритроциты   в) лейкоциты

40. Лимфа не содержит клеток крови:

      а) эритроцитов  б) тромбоцитов   в) эритроцитов и тромбоцитов

Эталон Ответов

	1-в

2-а

3-б

4-а

5-а

6-б

7-в

8-б

9-а

10-б
	11-а

12-б

13-а

14-а

15-в

16-в

17-б

18-в

19-а

20-б
	21-в

22-в

23-б

24-б

25-б

26-в

27-в

28-в

29-а

30-б
	31-а

32-б

33-а

34-б

35-в

36-а

37-б

38-в

39-б

40-в


Студент должен уметь:

- различать форменные элементы крови на микропрепаратах;

- объяснять общий анализ крови с учетом половых особенностей;

  - расшифровывать основные понятия: гемолиз, гемопоэз, гомеостаз, гемостаз, лейкоцитоз, лейкопения, эритроцитоз, эритропения, анемия, лейкоцитарная формула.

-определять группу крови и резус фактор.

- решать ситуационные задачи на соответствие групп крови и резус-фактора при переливании крови.

Домашнее задание: Подготовиться к занятию по теме: «Изучение костей и суставов туловища» по учебнику «Анатомия человека» М.Р.Сапина стр.52-70.

Анатомический глоссарий                                              Практика
6. Глоссарий
Эритроциты - красные кровяные двояковогнутые безъядерные тельца.

Лейкоциты - белые кровяные ядерные клетки.

Тромбоциты - кровяные безъядерные пластинки.

Гемоглобин - дыхательный пигмент эритроцитов.

Оксигемоглобин – соединение гемоглобина с кислородом.

Карбоксигемоглобин – соединение гемоглобина с угарным газом.

Миоглобин – мышечный гемоглобин в скелетной и сердечной мышцах.

Анемия -  уменьшение содержания эритроцитов и гемоглобина.
Гемолиз - разрушение оболочек эритроцитов и выход гемоглобина в плазму крови.

Гемопоэз - процесс образования и разрушения клеток крови.

Гомеостаз - постоянство внутренней среды организма, ее физико-химических и биологических свойств необходимых для нормальной жизнедеятельности организма.
Гемостаз – совокупность физиологических процессов, в результате которых останавливается кровотечение.
Эритремия - увеличение содержания эритроцитов.

Лейкоцитоз - увеличение количества лейкоцитов в крови.

Лейкопения - уменьшение количества лейкоцитов в крови.

Лейкоцитарная формула - это относительное содержание в процентах различных видов лейкоцитов в крови. 
Хемотаксис – движение лейкоцитов по направлению к химическому раздражителю (положительный и отрицательный).

Лейкозы - опухоли кроветворной системы.

Гемофилия - наследственное заболевание - несвертываемость крови.
Гепарин – естественный антикоагулянт широкого спектра действия, образуется в тучных клетках соединительной ткани.

Агглютинины - это белки плазмы крови.
Агглютиногены - это белки, которые находятся на мембране эритроцитов.

Агглютинация - склеивание эритроцитов при встрече одноименных агглютиногенов и агглютининов.
Фибрин - нерастворимый белок плазмы крови.

Резус-фактор - это белок, который находится на мембране эритроцитов
 у резус - положительных людей.

Осмотическое давление - это сила, которая вызывает движение растворителя через мембрану.

 Онкотическое давление – давление обусловленное белками плазмы, которые удерживают воду.
Ацидоз - сдвиг рН крови в кислую сторону.

Алкалоз - сдвиг рН крови в щелочную сторону.

Донор - человек сдающий кровь для переливания.

Реципиент - человек, которому переливают кровь (больной).
7. Теоретический материал по разделу «Кровь. Лимфа»

В процессе освоения теоретического курса у студентов должны быть сформированы общие компетенции (ОК): 

ОК 1. Понимать сущность и социальную значимость своей будущей профессии, проявлять к ней устойчивый интерес.

ОК 2. Организовывать собственную деятельность, выбирать типовые методы и способы выполнения профессиональных задач, оценивать их выполнение и качество.

ОК 3. Решать проблемы, оценивать риски и принимать решения 
в нестандартных ситуациях.

ОК 4. Осуществлять поиск, анализ и оценку информации, необходимой для постановки и решения профессиональных задач, профессионального и личностного развития.

ОК 5. Использовать информационно-коммуникационные технологии для совершенствования профессиональной деятельности.

ОК 6. Работать в коллективе и команде, эффективно общаться 
с коллегами, руководством, потребителями.

ОК 8. Самостоятельно определять задачи профессионального и личностного развития, заниматься самообразованием, осознанно планировать повышение квалификации.

8. Лекция № 1 Тема: Анатомо-физиологические особенности системы крови. Лимфа
Цель:

 - раскрыть  анатомо-физиологические особенности системы крови: состав крови, строение, функции и нормативные показатели ФЭК, состав и функции плазмы и лимфы, строение лимфатической системы.  

Тип занятия:  комбинированный

Методы:  информационно - развивающие

Время:  90 минут.

Оснащение:  таблица "Форменные элементы крови ".

План занятия: 

1. Организационный момент - 3 мин.

2.  Объяснение нового материала - 75 мин.

А) Значение системы крови, состав крови.

Б) Строение, функции, виды и нормативные показатели лейкоцитов, эритроцитов, тромбоцитов, гемоглобина.

В) Состав и функции плазмы.

Г) Состав и функции лимфы.

3.  Закрепление нового материала - 10 мин.

4. Домашнее задание - 2 мин.

Литература:  

Основная:
1. Сапин М.Р., Швецов Э.В. «Анатомия человека». М., 2013.

2.Самусев Р. П., Селин Ю.М. «Анатомия человека». М., 2012.

3. Липченко В.Я., Самусев Р.П. «Атлас нормальной анатомии человека». М.,   2013.

Дополнительная:
1.Федюкович Н.И. «Анатомия и физиология человека». Ростов н/Д: Феникс, 2013 г.

2. Егоров И.В. «Клиническая анатомия человека». Ростов-на-дону, 2014.

3. Анатомия человека: Атлас. – М.: ИЗД. ЭКСМО, 2013.

4. Георгиев С.А. и др. «Физиология». М.: «Медицина», 2013.

5. Воробьева Е.А., Губарь А. В., Сафьянникова Е. Б. «Анатомия и физиология». М., 2012.

Кровь. Лимфа.

Тема: Анатомо-физиологические особенности системы крови.

План:

1. Состав и значение крови.
2. Форменные элементы крови.

3. Плазма, ее физико-химические свойства.

 4. Лимфатическая система. Значение лимфатической системы.

1.Состав и значение крови.

В организме человека кровь составляет 4,5 - 6 л. - это 6-8% массы тела, удельный вес 1,05-1,06. Потеря 1/2 -1/3 крови приводит к смерти. Часть крови находится в резерве в кроветворных органах (печень - 20%, селезенка, легкие).

 
Функции крови:
1. Транспортная (питательных веществ, газов CO2, O2 и тд);

2. Терморегуляционная (поддерживание температуры тела);

3. Гуморальная (разносит гормоны);

4. Защитная (антитела).

Кровь - жидкая соединенная ткань, состоящая из плазмы (54-55-60%) и форменных элементов (твердая часть 40-46%).

         Плазма состоит из 90-93% воды и 8-10% сухих веществ: белки 7-8%; неорганические вещества 0,9% (Na, K, Ca, Mg); другие вещества 1,1% (аминокислоты, пептиды, липиды, витамин В6, В12). 

2. Форменные элементы крови.

 К форменным элементам относятся эритроциты, лейкоциты, тромбоциты.

         Из органических веществ имеют большое значение белки. В крови их около 300 видов (альбумин, глобулин, фибриноген, антитела, протромбин и тд).

              Лейкоциты делятся на две основные группы:

1. не зернистые (агранулоциты 30%). Живут 2-3 суток.
· лимфоциты -25- 30%

· моноциты - 6-8% всей лейкоцитов, обладает фагоцитозом, после 2-3-х дней нахождения в крови - входит в определенные ткани. Здесь растут, увеличивается количество митохондрий,  лизосом, затем, достигнув зрелости, они превращается в тканевые макрофаги.

2. зернистые (гранулоциты) нейтрофилы 60-70%. Живут 2 суток  - эозинофилы, базофилы.

· нейтрофилы - фагоцитоз 65-75%

· базофилы - 0,05% от общего числа лейкоцитов, живут 12 часов, участвуют в различных аллергических реакциях.

· эозинофилы -2-4% всех лейкоцитов, их участие наблюдается при аллергических реакциях.

Лейкоцитарная формула - это относительное содержание (в %) различных видов лейкоцитов в крови. 

Таким образом, функции лейкоцитов:

1.Защитная.

2.Фагоцитоз.

3.Обеспечение специфического иммунитета. 

  Хемотаксис – движение лейкоцитов по направлению к химическому раздражителю (положительный - к раздражителю и отрицательный - от него).

В крови белых кровяных телец – в среднем 6-8 тыс в 1 мм3, живут 10-12 дней.

Увеличение лейкоцитов - лейкоцитоз
Уменьшение лейкоцитов – лейкопения (лейкемия).
    Эритроциты - красные кровяные тельца, круглые, двояковогнутые шарики, безъядерные. Образуются в красном костном мозге, за 1 сек примерно 5 млн., живут 100-120 дней, разрушаются в селезенке, печени, лимфоузлах, красном костном мозге. 

В норме у мужчин 4,5-5 млн в мм3 (от 3,9-5,5 млн. или в среднем 5,0 *1012); у женщин 4-4,5 млн. в мм3 (от 3,7 -4,9 млн. или в среднем 4,5*1012).
 Увеличение эритроцитов – эритроцитоз;
 Уменьшение эритроцитов - эритропения.
 Функции эритроцитов:

1.  Дыхательная (перенос газов CO2, O2)

2.  Питательная
3.  Антитоксическая

4.  Ферментативная

5.  Участвуют в антисвертывании крови

6.  Регулируют pH крови

      Составной частью эритроцитов является гемоглобин - дыхательный пигмент, который состоит из гемо - железосодержащая часть и глобина - белка.

Оксигемоглобин – соединение гемоглобина с кислородом;

Карбоксигемоглобин – соединение гемоглобина с угарным газом;

Миоглобин – мышечный гемоглобин в скелетной и сердечной мышцах.

         Масса 120-140 гр на л. У мужчин 140-160 г/л, у женщин 120-140 г/л.

         СОЭ (РОЭ) - скорость реакции оседания эритроцитов. 

Норма у мужчин 3-9 мм за 1 час., у женщин 7-12 мм за 1 ч. 

При заболеваниях СОЭ увеличивается. Например: при туберкулезе 16-20 мм/ч, новорожденных 0,5 мм/ч.

Анемия - малокровие (снижение эритроцитов и гемоглобина крови).

Гемолиз - разрушение оболочек эритроцитов и выход гемоглобина в плазму крови (лаковая кровь).

Гемопоэз - процесс образования и разрушения клеток крови.

     Тромбоциты - это кровяные пластинки, не имеют ядра, образуются в красном костном мозге. Живут до 5-8 дней. Нормальное содержание в крови 250-350 тыс. в 1 мм3.

Увеличение тромбоцитов – тромбоцитоз;
 Уменьшение тромбоцитов – тромбопения.
         Для тромбоцитов характерно:

1.  фагоцитоз

2.  может прилипать к другим.

3.  может склеиваться за счет антител

4.  могут прилипать к чужеродной поверхности.

5.  готовность к разрушению

6.  способность поглощать и выделять некоторые вещества (серотонин).
  Функции тромбоцитов:

1.  участвуют в процессе свертывания и образования тромба

2.  вырабатывают ферменты

3.  вырабатывают бактерицидные вещества.

4.  участвуют в фагоцитозе бактерий.

         Факторы свертывания крови (их 13), основные:

1. Фибриноген - белок плазмы крови, нитевидной структуры, оплетает тромбоциты.

2.  Протомбин - белок крови, под действием которой происходит сплетение тромбопластина.

3. Тромбопластин - вещество находящиеся в тромбоцитах, которое способно склеиваться.

4.  Ионы Ca2+.
Три фазы коагуляции:

1.  Образование антитела – тромбопластина.
2.  Тромбина из протромбина.
3.  Из фибриногена образуется фибрин.
Гемостаз – совокупность физиологических процессов, в результате которых останавливается кровотечение.
 Гемофилия - наследственное заболевание - несвертываемость крови.

 Гепарин – естественный антикоагулянт широкого спектра действия, образуется в тучных клетках соединительной ткани.

3.Плазма, ее физико-химические свойства.

        Плазма. Под внутренней средой организма понимается совокупность жидкостей, принимающих участие в процессах обмена веществ и поддерживающих постоянство состава внутренней среды.

         Гомеостаз - это оптимальное постоянство состава внутренней среды, ее физико - химические и биологические свойства необходимые для жизнедеятельности организма.

         Плазма состоит из 90-92% воды, 8-10% сухого остатка, из которых 7-8% белок, 0,9% неорганические вещества и 1,1 другие вещества.

Функции плазмы:

1.  поддерживает осмотическое давление;

2.   регулирует pH (является буферной системой);

3.  влияет на вязкость крови;

4.  защищает организм, (антитела), создает иммунитет

         Белки представлены:

- альбумином, глобулином, фибрином, протромбином, антителом. Альбуминов больше всего.

Функции белков плазмы:

1.  поддерживает осмотическое давление

2.  являются буферными системами

3.  влияют на вязкость крови

4.  участвуют в свертывании крови- фибриноген

5.  защитная функция (антитела)

         Из минеральных веществ большое значение имеет NaCl, которого в крови содержится 0,9%. Он поддерживает осмотическое давление. 

         -Альбумины используются для:

-  транспорта (билирубин, жирные кислоты, пенициллин, сульфаниламидные препараты).

- регуляция онкотического давления.

         -Глобулины используются для:

1. α - глобулины переносят углеводы, тироксин, вит В12, медь, гликопротеины.

2. β - глобулины переносят липиды

3. γ- глобулины - антитела - защитная функция (иммуноглобулины).

         -Фибриноген предшественник фибрина. 

         -Протромбин - участвует в свертывании крови.

         Вязкость крови 5,0, а плазмы 1,7-2,2. Она обеспечивается белками плазмы и ФЭК.

         Повышение вязкости крови увеличивает нагрузки на сердце (поэтому гемоглобин в процессе эволюции   находится внутри эритроцитов, тем самым понижается вязкость крови).       

    Онкотическое давление – давление обусловленное белками плазмы, которые удерживают воду.
         К не белковым соединениям относятся: аминокислоты, полипептиды, аммиак, мочевина, мочевая кислота, креатинин. В состав плазмы входит Na+,  K+, Mg2+, Cl-, CO32-,  PO43-, SO42- .

         К органическим кислотам относятся: молочная, лимонная, перовиноградная. 

         Осмотическое давление - это сила, которая вызывает движение растворителя через мембрану. Давление осматическое - 7,6 -8,1 атм.; солевой раствор который миеет такое же осмотическое давление и как плазма крови, называется изотоническим - 0,9% NaCl. 

         Осмотическое давление солевого раствора больше осмотического давления плазмы крови - гипертонический раствор.

         Растворы, которые по своему качественному составу и концентрации солей соответствуют составу плазмы, называют физиологическими растворами. Такие жидкости, используемые как кровезаменители: физиологический раствор, раствор "Рингера - Рокка", растворы "Ациссоль", "Лактсоль", "Трисоль", "Дисоль", "Хлосоль". 

КЩР – кислотно-щелочное равновесие крови.

   Гомеостаз - постоянство внутренней среды организма, ее физико-химических и биологических свойств необходимых для нормальной жизнедеятельности организма.

         В крови поддерживается постоянство реакций, которое определяется концентрацией H+ - выражают водородным показателем (pH), 
pH крови = 7,36, то есть реакция  слабощелочная (допускается изменение pH от 7,0 - 8,0). 

  Это объясняется тем, что катализаторами всех биохимических реакций являются ферменты, которые работают только при определенной реакции среды.  pH крови уменьшается или увеличивается не более чем на 0,2-0,3. Это достигается за очень буферных систем крови (бикарбонатный, белковый, фосфатный, гемоглобиновый буферы), которые могут связывать OH-, H+  и тем самым может удерживать реакцию крови постоянно. Образующиеся продукты выводятся через почки с мочой, через легкие - CO2. Буферные системы крови определяют в основном гемоглобином. Гемоглобин, как  и все белки, диссоциирует, как кислота  или как основание, в зависимости от реакции среды. Не смотря на наличие буферных систем и других физиологических механизмов, препятствующих сдвигу реакции крови в сторону, повышению щелочности или кислотности. 

В ряде случаев, это происходит:

 Ацидоз - это сдвиг в кислую сторону.

Алкалоз - сдвиг в щелочную сторону. Ацидоз может возникать при ряде легочных заболеваний, при диабете, болезнях почек возникает при усиленном выведении CO2. Ацидоз и алкалоз могут вести к смерти организма. HHHHH
4. Лимфатическая система. Значение лимфатической системы.

         Это часть сердечно - сосудистой системы. Это дополнительная часть и венозной системы. Лимфатическая система представлена лимфатическими капиллярами, сосудами, протоками и лимфоузлами.

Функции лимфатической системы:

1.  является системой оттока избыточной тканевой жидкости и продуктов обмена веществ из органов и тканей.

2.  участвует в обмене веществ (перенос питательных веществ).

3.  кроветворная  функция

4.  защитная функция (лимфоузлы)

         Лимфатические капилляры образуют лимфы Лимфатическая система незамкнутая, она заканчивается   в органах и тканях лимфатическими капиллярами. Форма капилляров разнообразна: листовидные, пирамидные, колбавидные. Стенки лимфатических капилляров образованы одним слоем эндотелия. Просвет лимфатических капилляров гораздо шире кровяных капилляров.  Между клетками эндотелия имеется не большое отверстие, через которое осуществляется фильтрация жидкости.

Образование лимфы.

         Лимфа - это белая кровь. Она образуется из тканевой жидкости. Представляет собой плазму крови с продуктами обмена веществ и лейкоцитами. Содержание лимфы - до 20 тыс в 1мм3. Лимфатические капилляры сливаются во внутриорганные лимфатические сосуды.  По лимфатическим сосудам лимфа движется в грудную полость.

         Стенка лимфатического сосуда образована 3-мя оболочками:

1.  Эндотелий

2.  Мышечная оболочка
3.  Рыхлая соединительная ткань

         Внутри лимфатические сосуды имеют полулунные клапаны. Движение лимфы по сосудам происходит также как и движение крови по венам (присасывающее действие сердца, сокращения скелетных мышц, сдавление лимфатических сосудов).

         Лимфатические сосуды постепенно укрупняются в лимфоузлах. Все лимфа собирается в грудной полости, в левый грудной лимфатический проток и в левый лимфатический проток. Левый собирает с 3/4 части тела - это левая половина головы, шеи, грудной полости, левой верхней конечности, нижней половины туловища. Правые лимфатические протоки собирают с 1/3 тела -  правая половина головы, шеи, грудной полости, правой верхней конечности. Правая и левая лимфатические протоки впадают в венозный угол - место слияния яремной и подключичной вен.

         Лимфатические узлы располагаются по ходу лимфатических сосудов. Это биологические фильтры. Форма узлов - овальная, круглая, бобовидная, ленточная. Лимфатический узел снаружи покрыт капсулой, внутри находится корковое и мозговое вещество (ретикулярная ткань).

         В мозговом веществе лимфатических узлов имеются полости - синусы, в которые притекает лимфа по приносящим лимфатическим сосудам. В мозговом веществе лимфатического узла образуются лейкоциты. Лимфа, проходящая через лимфатические узлы, вымывает лейкоциты. Лимфатические узлы располагаются поодиночке и группами - регионально. Региональные узлы находятся на внутренних поверхностях суставов.

         Функции лимфатических узлов:

1.  образование лейкоцитов

2.  защитная. 

Практика
9.  Лекция № 2 Тема: Группы крови, резус-фактор 
Цель:

 - раскрыть особенности деления крови на группы и по резус-фактору.

  Тип занятия:  комбинированный

Методы:  информационно - развивающие

Время:  90 минут.

Оснащение:  таблицы " Группы крови. Резус-фактор".

План занятия: 

1. Организационный момент - 3 мин.

2.  Объяснение нового материала - 75 мин.

А) Значение групп крови; Агглютинация.

Б) Значение резус-фактора, резус-конфликт.

В) Донорство. 

3.  Закрепление нового материала - 10 мин.

4. Домашнее задание - 2 мин.

Литература:  

Основная:
1. Сапин М.Р., Швецов Э.В. «Анатомия человека». М., 2013.

2.Самусев Р. П., Селин Ю.М. «Анатомия человека». М., 2012.

3. Липченко В.Я., Самусев Р.П. «Атлас нормальной анатомии человека». М.,   2013.

Дополнительная:
1.Федюкович Н.И. «Анатомия и физиология человека». Ростов н/Д: Феникс, 2013 г.

2. Егоров И.В. «Клиническая анатомия человека». Ростов-на-дону, 2014.

3. Анатомия человека: Атлас. – М.: ИЗД. ЭКСМО, 2013.

4. Георгиев С.А. и др. «Физиология». М.: «Медицина», 2013.

5. Воробьева Е.А., Губарь А. В., Сафьянникова Е. Б. «Анатомия и физиология». М., 2012.

ЛЕКЦИЯ № 2
Тема: Группы крови, резус-фактор
План:

1. Значение групп крови. Агглютинация.

2. Значение резус-фактора, резус-конфликт.

3. Донорство. 

1. Значение групп крови. Агглютинация.

Группы крови впервые выделил в 1901 г. австрийский ученый  Ландштейнер.

         По содержанию белковых веществ в плазме и в эритроцитах кровь человека делится на 4 группы.
         В плазме крови находятся агглютинины (склеиваемые вещества). Могут быть 2-х видов: α  и β. Эти белки - антитела.

         В эритроцитах находятся агглютиногены (склеиваемые вещества). Могут быть 2-х видов: А и В. 

         При встрече одноименных агглютининов и агглютининов А и α, В и β происходит реакция агглютинации - склеивание эритроцитов.

	группа крови
	в плазме агглютинины
	в эритроцитах агглютиногены

	I (О)
	α  и β
	-

	II (А)
	β
	А

	III (В)
	α  
	В

	IV (АВ)
	-
	А и В


    Группа крови у человека постоянная и передаётся по наследству.

     При переливании крови  важно, чтобы эритроциты  донора  не агглютинировали с кровью реципиента.

     Для определения группы крови используют стандартные гемагглютинирующие сыворотки и специальные пластинки с обозначение группы крови.
 Сыворотки каждой группы имеют цветовое сопровождение на флаконах:
1 группа – не имеет цветового сопровождения;

2 группа – две синие полоски;

3 группа – три красные полоски;

4 группа – четыре желтые полоски.
Схема совместимости групп крови:
II ↔ II




I ↔ I



    IV ↔ IV







III ↔III

Обладатели 1 группы являются универсальными донорами, а 4 группы – универсальными реципиентами.
2. Значение резус-фактора, резус-конфликт.

Резус - фактор (Rh+), (Rh-) - впервые был открыт в крови обезьян вида макак-резус. 
В последствии его нашли и в крови человека. У 85% людей он есть - "+" (Rh+). У 15% людей его нет - "-" (Rh-).

  Антитела вырабатываются у Rh "-" людей после первого переливания Rh "+" крови. При втором переливании Rh "+" крови в кровь человека с Rh "-" концентрация антител увеличивается, это вызывает разрушение эритроцитов (гемолиз) перелитой крови.

Если мать Rh "-", отец Rh "+", ребенок Rh "+", то возникает Резус-конфликт в результате - гемолитическая желтуха.

   Резус-фактор у человека также постоянный и передаётся по наследству.

   Переливание крови называется гемотрансфузия. При несовместимости крови может возникнуть гемотрансфузионный шок (агглютинация и гемолиз).
   Кровезаменители: физиологический раствор, раствор "Рингера - Рокка", растворы "Ациссоль", "Лактсоль", "Трисоль", "Дисоль", "Хлосоль". 

Группы крови и резус-фактор.

10. Приложение
Физиологические колебания некоторых лабораторных показателей

                                                Единицы                  Единицы СИ

                                                  Кровь

Гемоглобин                               

мужчины                                        15,5-18 г%                      155-180 г/л

женщины                                        12-16 г%                         120-160 г/л

Эритроциты                                                          

мужчины                                         4,0-5,5 млн. в 1 мкл.      4*1012 -5,5*1012/л
женщины                                        3,7-5,1 млн. в 1 мкл.      3,7*1012 -5,1*1012/л

Лейкоциты                                      4,5-8,0 тыс. в 1 мкл.      4,5*109 -8,0*109/л

Ретикулоциты                                0,5-1%                             0,5-1%

Тромбоциты                                   200-400 тыс. в 1 мкл.    200*109 -400*109/л                                  

СОЭ                                                 до 12 мм/ч                      до 12 мм/ч

Время свёртывания                        8-12 мин.                        8-12 мин.

                                         Плазма, сыворотка

Общий белок                                  6,5-8,5 г%                      65-85 г/л

Белковые фракции:

    альбумины                                 51-61%                            51-61%

   1 глобулины                        3-6,6%                             3-6,6%

   2глобулины                        7-13%                              7-13%

   глобулины                          8-14%                              8-14%

   глобулины                           15-22%                            15-22%

Остаточный азот, (кровь)             20-40 мг%                       14,3-28,6 ммоль/л

Мочевина (кровь)                          20-50 мг%                       3,33-8,32 ммоль/л

Креатинин                                      0,5-1,2 мг%                     44,0-106,1 мкмоль/л

Индикан                                         0,03-0,08 мг%                  1,19-3,18 мкмоль/л

Мочевая кислота                          2-6,4 мг%                         119-356 мкмоль/л

Билирубин общий                         0,3-1,2 мг%                      5,13-20,5 мкмоль/л

   прямой                                        0,05-0,25 мг%                  0,86-4,5 мкмоль/л

   непрямой                                    0,25-1,0 мг%                    3,4-17,1 мкмоль/л

Холестерин общий                       130-250 мг%                    3,35-6,45 ммоль/л

Триацилглицериды                      72-170 мг%                       0,85-2,00 ммоль/л

Общие липиды                             450-700 мг%                    4,5-7,0 г/л

Фосфолипиды общие                  152,5-362,5 мг%               1,52-3,62 г/л

   по фосфору                               6,1-14,5 мг%                     1,97-4,68 ммоль/л

 - ЛП – холестерин                    28-75 мг%                         0,72-1,94 ммоль/л

 - ЛП – холестерин                     50-170 мг%                      1,29-4,39 ммоль/л

Пре -  - ЛП – холестерин           5-40 мг%                          0,13-1,03 ммоль/л

Глюкоза (кровь)                            50-95 мг%                        2,8-5,6 ммоль/л

Молочная кислота                        9-16 мг%                          990-1776 мкмоль/л

ПВКдо                                            0,6 мг%                            до 68,14 мкмоль/л

Сиаловые кислоты                       70-90 мг%                        700-900 мг/л

АсАТ                                              1-12 МЕ                            17-200 нкат/л

АлАТ                                              1-12 МЕ                            17-200 нкат/л

ЛДГ общая                                    40-83 МЕ                            0,68-1,41 мккат/л

   термостабильная                      16-41%                               16-41%

 - Глутамилтрансфераза            4-28 МЕ                             67-467 нкат/л

Креатинкеназа                              до 25 МЕ                            до 417 нкат/л

   фракция МВ                               4-6%                                   4-6%

Лейцинаминопептидаза              2-6  МЕ                               33-100 нкат/л

Альдолаза общая                        1,5-8,0 МЕ                          25-133 нкат/л

   печёночная                                до 1 МЕ                              до 17 нкат/л

Глутаматдегилрогеназа               до 4 МЕ                              до 67 нкат/л

Фосфатаза щелочная                  1-5 МЕ                                17-83 нкат/л

   кислая                                        0,025-0,12 МЕ                    0,4-2,0   нкат/л                   

 - Амилаза                                 12-32 мг крахмала/(г*мл)   4,2-9,6 мг/(с*л)

Липаза                                          0,06-0,26 МЕ                       1-4,3 нкат/л

Трипсин                                        0-3 МЕ                                 0-50 нкат/л

Ингибитор трипсина                    300-600 МЕ                         5,1-10,2 мккат/л                 

Церулоплазмин                           23-30 мг%                            1,52-1,98 мкмоль/л

Фибриноген                                  200-400 мг%                        5,9-11,7 мкмоль/л

Натрий                                         135-150 мэкв/л                     135-150 ммоль/л

Калий                                            3,9-6,1 мэкв/л                      3,9-6,1 ммоль/л

Кальций                                        4,5-6,0 мэкв/л                      4,5-6,0 ммоль/л

Фосфор неорганический             3-5 мэкв/л                            0,97-1,61 ммоль/л

Магний                                         1,8-3,0 мг%                           0,74-1,23 ммоль/л

Железо сыворотки                      80-120 мкг%                         14,32-21,48 мкмоль/л

Медь                                             70-140 мкг%                        11-22 мкмоль/л

Хлориды                                       95-110 мэкв/л                      95-110 ммоль/л

Иммуноглобулины G                   950-1200  мг%                     59,4-75 мкмоль/л

Иммуноглобулины A                   300-400 мг%                        18,8-25 мкмоль/л

Иммуноглобулины M                   80-120 мг%                          0,8-1,2 мкмоль/л

Иммуноглобулины D                   около 5 мг%                         около 0,26 мкмоль/л

Иммуноглобулины E                    0,006-0,6 мг%                      0,3-30 нмоль/л

Эритроцит





Лейкоцит





Тромбоциты





Нити фибрина (белые)
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СВЕРТЫВАНИЕ КРОВИ

Ранение 

     ↓

Разрушение → Тромбопластин            Ca2+      Ферменты

тромбоцитов                                                                    плазмы

     ↑

Соприкосновение          Протромбин         →   Тромбин

с воздухом                      плазмы                                      ↓                                      

                                                                       Фибриноген плазмы

                                                                                                   ↓                             

                                                            Фибрин (в виде нитей)

                              Тромб      ←                               +

                                                                         Клетки  крови
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