
 



Станция «Акушерства и гинекологии» 

Материалы и оборудование для станции: 

- Кушетка 

- Термометр 

- Секундомер 

- Тонометр 

 

 

Клинический случай 

Больная 24 лет, обратилась к семейному врачу с жалобами на боли внизу животра и 

мажущие кровянистые выделения из половых путей. Состоит на учете по беременности со 

сроком 9-10 недель. Беременность – 2, предыдущая беременность закончилась 

самопроизвольным выкидышем в 8 недель, не обследовалась. Данная беременность 

желанная. Укажите тактику: 

 

У вас есть 15 минут, чтобы собрать анамнез, провести сфокусированный осмотр и 

определить тактику введения. 

 

1. Оценочный лист стандартизированного пациента. 

 

Студент________________________курс__________группа_____________ 

№ Этапы Отметка о 

выполнении 

Ответ и действие пациента 

Баллы Баллы 

 Настоящая история болезни. Экзаменуемый. 

1 Спросил ли, когда повились боли 

внизу живота? 

0-1  Боли появились вечером, и сейчас 

имеются? 

2 Спросил ли, когда появились 

мажущие кровянистые выделения 

из половых путей? 

0-2  Утром в незначительном 

количестве 

3 Принимала ли женщина какие-то 

лекарственные средства в данное 

время? 

0-1  Ничего не принимает 

4 Справшивает, нет ли каких-либо 

сопутствующих заболеваний? 

0-1  Нет 

 Физикальное обследование. Экзаменуемый. 

5 Обработал ли руки до и после 

осмотра? 

0-2  Да 

Да 

6 Проверил ли сознание пациента? 0-2  Да, сознание ясное 

7 Оценил ли общее состояние 

больного? 

0-3  Да, общее состояние 

удовлетворительное 

8 Осмотрел ли кожные покровы? 0-3  Да, чистые, бледно-розовой 

окраски 



9 Дает ли градусник больному, для 

измерения температуры тела? 

0-2  Да, температура 36.6 С 

10 Оценил ли состояние органов 

дыхания? Выслушивает 

фонендоскопом легкие, считает 

ЧД? 

0-3  Да, в легких дыхание 

везикулярное, хрипов нет, ЧД – 20 

в минуту. 

11 Оценил ли состояние органов 

кровообращения? Выслушивает 

фонендоскопом тоны сердца, 

считает пульс, измеряет АД? 

0-3  Да. Тоны сердца приглушены, 

ритмичные. Пульс - 92 в минуту 

(учащенный). Ад- 90/60 мм рт. ст. 

12 Осмотрел ли полость рта? 0-2  Да. Язык влажный, чистый. 

13 Попросил показать прокладку? 0-2  Да, пациентка покажет прокладку, 

на ней мажущие кровянистые 

выделения; если пациентка 

сменила, то должна показать 

предыдущую прокладку 

 Коммуникативные навыки. Экхаменуемый. 

14 Поздороваться и представиться?  

Попрощаться? 

0-1  Да 

Да 

15 Спросил ли разрешения 

осмотреть? 

0-2  Да 

16 Сообщил ли предварительный 

диагноз? 

0-5  Да. Самопроизвольный 

начавшийся выкидыш. 

Беременность 9-10 недель 

17 Объяснил ли необходимость 

госпитализации? 

0-1  Да, госпитализация необходима, 

т.к. может произойти выкидыш 

18 Выдал ли на руки направление? 0-2  Да 

19 Объяснил ли этапы осмотра? 0-4  Да 

20 Объяснил ли результаты опроса и 

осмотра? 

0-4  Да 

21 Объяснял ли необходимость 

госпитализации? 

0-2  Да 

22 Успокоил ли женщину? 0-2  Да 

 ИТОГО: 

 Если экзаменуемый набрал: 

 45-50 баллов – «отлично» 

36-44 баллов – «хорошо» 

26-35 баллов – «удовлетворительно» 

25 баллов – «не аттестован» 

 

ФИО и подпись наблюдателя_________________________________________________________ 

Дата и время_______________________________ 

 

2. Легенда для пациента 

 

Вы женщина 24 лет, у вас вторая беременность сроком 9-10 недель. Жалуетесь на боли 

внизу живота и мажущие кровянистые выделения из половых путей. Из анамнеза: 



предыдущая беременность закончилась самопроизвольным выкидышем в 8 недель, не 

обследовалась. Данная беременность желанная. Состоит на учете у гинеколога. Общее 

состояние удовлетворительное. Сознание ясное. АД, пульс и температура тела в норме. 

Кожные покровы чистые, розовой окраски. Имеются мажущие кровянистые выделения на 

прокладке. 

 

3. Обучающие вопросы к клиническому случаю 

 

 Семейному врачу обратилась женщина 24 лет, у нее вторая беременность сроком 9-10 

недель. Жалуется на боли внизу живота и мажущие кровянистые выделения из половых путей. 

Из анамнеза: предыдущая беременность закончилась самопрыязвольным выкидышем в 8 

недель, не обследовалась. Данная беременность желанная. Состоит на учете у гинеколога. 

Имеются мажущие кровянистые выделения на прокладке. 

 

Объективно: Общее состояние удовлетворительное. Сознание ясное. В легких дыхание 

везикулярное, хрипов нет. ЧД- 20 в минуту. Тоны сердца приглушены, ритмичные. Пульс 92 

в минуту (учащенный), Ад- 90/60 мм рт. ст. Кожные покровы чистые, розовой окраски. 

Температура 36,6*C. 

 

Вероятный диагноз: Самопроизвольный начавшийся выкидыш. Беременность 9-10 

недель. 

 

Необходима экстренная госпитализация в отделение гинекологии родильного стационара в 

сопровождении СНМП с направлением! 

 

4. План обследования (отметьте нужное): 

 

1) Опрос 

2) Анамнез заболевания 

3) Осмотр пациента 

4) Объективные данные: пальпация, аускультация 

5) Обсуждение поставленного диагноза, тактики лечения и т.д. 

6) ___________________________________________________________ 

7) ___________________________________________________________ 

Врач (ФИО разборчиво) _______________________________________________ 


