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ПРЕДИСЛОВИЕ

Пропедевтика внутренних болезней как учебная дисциплина, 
изучаемая на педиатрическом факультете

Пропедевтика внутренних болезней (от греч. propaideyo - предуготовление, 
предварительное обучение) представляет собой первую клиническую дис­
циплину, целью которой является подготовка студентов для последующего 
усвоения всех многообразных аспектов клиники внутренних болезней. 
Изучение этой дисциплины позволяет усвоить начальные знания о при­
чинах, механизмах развития и закономерностях проявления, особенностях 
течения и возможных исходах болезней терапевтического профиля, об их 
отличиях от нормы и друг от друга, а также об их месте в классификации 
болезней взрослого человека.

Важнейшей задачей пропедевтики внутренних болезней является осво­
ение методов физикального исследования. Определение «физикальный» 
происходит от греческого fusis - природа, а слово metod означает путь. 
В пропедевтике внутренних болезней это путь к постижению природы 
страдания человека, т.е. к распознаванию болезни, и кроме того, это путь 
познания той индивидуальной почвы, на которой данная болезнь возни­
кает у конкретного больного. Так, осуществлять расспрос (interrogatio) 
пациента позволяет данный от природы человеку дар речи. Проводить 
осмотр (inspectio) - дар зрения. Тактильная чувствительность позволяет 
осуществить ощупывание - пальпацию (palpatio), слух ~ выслушивание 
(аускультацию - auscultatio), а способность вызывать и отличать различные 
звуки при выстукивании позволяет проводить перкуссию (percussio).

Пропедевтические основы диагностики внутренних болезней включают:
• знание представителей основных терапевтических школ России и их 

вклад в развитие отечественной медицины;
• изучение теоретических основ и практическое овладение правилами 

и техникой использования физикальных методов исследования здоро­
вого и больного человека;

• навыки эффективного владения системным исследованием организма 
здорового и больного человека, оценку результатов такого иссле­
дования, позволяющую составить наиболее полное представление 
о состоянии здоровья пациента в целом;

• умение выявлять физикальные признаки патологических изменений, 
происходящих в организме больного человека, по данным его рас­
спроса, осмотра, пальпации, перкуссии и аускультации;
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• изучение клинической семиотики и синдромологии наиболее часто 
встречающихся терапевтических заболеваний, протекающих в клас­
сической форме;

• понимание механизмов возникновения (патогенеза) каждого патоло­
гического субъективного и объективного признака;

• умение или стремление обнаружить взаимную связь симптомов при 
формировании клинических синдромов;

• приобретение навыка выявления врожденных аномалий и заболеваний 
терапевтического профиля;

• выяснение диагностической значимости функциональных, инстру­
ментальных и лабораторных методов исследования;

• представления о принципах лечения заболеваний внутренних органов.
Наиболее сложными задачами, стоящими перед студентом при изуче­

нии пропедевтики внутренних болезней, являются выработка умения рас­
спроса больного, его осмотра и овладение навыками перкуссии, пальпации 
и аускультации.

Переоценить диагностическую значимость физикальных методов 
исследования нельзя. С помощью одного только расспроса устанавлива­
ется от 55 до 70% правильных диагнозов. Отдельно от расспроса осмотр, 
пальпация, перкуссия и аускультация позволяют установить правильный 
диагноз в 20% случаев. Сочетание расспроса с осмотром, пальпацией, 
перкуссией и аускультацией наиболее эффективно, так как позволяет диа­
гностировать около 90% заболеваний. Клиническая интерпретация диа­
гностически значимой информации, получаемой с помощью физикальных 
методов исследования больного, и составляет предмет пропедевтики как 
основы, базиса и фундамента медицины. Поэтому пропедевтические знания 
и навыки - это знания и навыки, которые должен приобрести врач любой 
специальности: от педиатра, который лечит детей, до гериатра, оказываю­
щего медицинскую помощь пожилым людям.

Пропедевтика внутренних болезней, с одной стороны, имеет междис­
циплинарный характер, который обусловлен необходимостью знаний, 
полученных в процессе изучения нормальной и патологической анатомии 
и физиологии, физики, химии, биологической химии, а с другой - служит 
методологической и методической основой для последующего изучения 
внутренних болезней на кафедрах факультетской и госпитальной терапии, 
кардиологии, пульмонологии, гастроэнтерологии, фтизиатрии, онкологии, 
педиатрии, гериатрии, фармакологии и других клинических дисциплин.

Значимость изучения на педиатрическом факультете пропедевтики 
внутренних болезней связана с тем, что формируемое с младенческого 
и детского возраста здоровье человека определяет состояние его организма 
и особенности личности на протяжении всей жизни и может отражаться 
на последующих поколениях.

При предварительной подготовке, осуществляемой в стенах взрослой 
пропедевтической клиники, студенты педиатрического факультета оказы­
ваются лучше подготовлены к освоению пропедевтики детских болезней 
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и, в частности, к курации младенцев и детей. В конечном итоге при даль­
нейшем обучении приобретенные на кафедре пропедевтики внутренних 
болезней умения и навыки являются методической основой, на которую 
«наслаивается» материал детской пропедевтической клиники, а также 
факультетской и госпитальной детских клиник. Такой подход способ­
ствует наиболее полному и наиболее глубокому представлению о воз­
растных аспектах антропопатологии и онтогенеза человека. Тем более что 
по-врачебному глубоко понять то, что происходит с маленьким пациентом, 
гораздо сложнее, чем со взрослым.

Таким образом, важность изучения пропедевтики внутренних болезней 
взрослых на педиатрическом факультете не вызывает сомнения.

Авторы сочли целесообразным с позиции преемственности передачи 
пропедевтических особенностей и технических тонкостей «рукодействия» 
при выполнении методических приемов физикального исследования боль­
ного использовать в качестве эталона иллюстративный материал из книг 
профессора А.А.Шелагурова (в модификации). Ценность этих иллюстраций 
определяется тем, что профессор А.А.Шелагуров являлся непосредствен­
ным продолжателем и прямым последователем таких основоположников 
пропедевтики, как В.П.Образцов, Н.Д.Стражеско, Г.Ф.Ланг, В.Х.Василенко.

Нам думается, что использование архивного иллюстративного мате­
риала позволяет максимально приблизить к первоисточнику процедуру 
передачи информации.

Таблицы объективных и субъективных признаков и патологических 
синдромов при заболеваниях внутренних органов заимствованы (в модифи­
кации) из капитального труда профессора М.В.Черноруцкого «Диагностика 
внутренних болезней».


