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СБОРНИК

тестовых заданий 

для итоговой государственной аттестации 

по специальности 0401 «Лечебное дело»

МЕДИЦИНА КАТАСТРОФ

АКУШЕРСТВО

ГИНЕКОЛОГИЯ

КЛИНИЧЕСКАЯ ФАРМАКОЛОГИЯ

ИНФЕКЦИОННЫЕ БОЛЕЗНИ С ЭПИДЕМИОЛОГИЕЙ

Медицина катастроф

Требования государственного образовательного стандарта к уровню подготовки специалистов в области медицины катастроф

Фельдшер должен:

· иметь представление о принципах организации и задачах службы медицины катастроф и медицинской службы гражданской обороны, их учреждениях, формированиях, органах управления и оснащении;

· знать медико-тактическую характеристику очагов поражения катастроф различных видов;

· знать основы лечебно-эвакуационного обеспечения пораженного населения в чрезвычайных ситуациях (этапность и требования к оказанию медицинской помощи, основное назначение и виды медицинской сортировки, принципы её организации и проведения, сортировочные признаки, организацию и объем первой медицинской и доврачебной помощи);

· знать основные санитарно-гигиенические и противоэпидемические мероприятия, проводимые в чрезвычайных ситуациях;

· знать основные принципы и способы защиты населения при катастрофах;

· уметь собирать данные о состоянии основных жизненных показателей для принятия врачом сортировочного решения;

· уметь пользоваться коллективными и индивидуальными средствами защиты;

· уметь оказывать первую медицинскую и доврачебную помощь.

Тестовые задания

1.
Основными задачами службы медицины катастроф при чрезвычайных ситуациях являются

а) сохранение здоровья населения, своевременное и эффективное оказание всех видов медицинской помощи с целью спасения жизни пораженным, снижение инвалидности и неоправданных безвозвратных потерь, снижение психо-неврологического и эмоционального воздействия катастроф на население, обеспечение санитарного благополучия в районе чрезвычайных ситуаций, проведение судебно-медицинской экспертизы и др.

б) подготовка медицинских кадров, создание органов управления, медицинских формирований, учреждений, поддержание их в постоянной готовности, материально-техническое обеспечение

в) сохранение здоровья личного состава медицинских формирований, планирование развития сил и средств здравоохранения и поддержание их в постоянной готовности к работе в зонах катастроф, для ликвидации последствий чрезвычайных ситуаций

г) подготовка населения к чрезвычайным ситуациям

2.
Заболеваниями, наиболее затрудняющими проведение спасательных работ в зоне ЧС являются

а) простудные заболевания

б) особо опасные инфекции

в) сердечно- сосудистые заболевания

г) заболевания кожи и подкожной клетчатки

3.
Профилактика раневой инфекции на этапах медицинской эвакуации включает

а) первичную хирургическую обработку ран, наложение асептической повязки, эвакуацию в больничную базу

б) антибиотикотерапию, обезболивание, инфузионную терапию

в) транспортную иммобилизацию, асептические повязки на раны, обезболивание, первичную хирургическую обработку ран

г) наложение асептической повязки на место поражения , надежная транспортная иммобилизация, ранняя антибиотикотерапия, новокаиновые блокады, активная иммунизация, исчерпывающая первичная хирургическая обработка ран, восполнение кровопотери

4.
При черепно-мозговых травмах необходимо

а) уложить пострадавшего на бок или спину с поворотом головы в сторону, восстановить проходимость верхних дыхательных путей, провести искусственную вентиляцию легких, временную остановку наружного кровотечения, при судорогах и психомоторном возбуждении- введение седуксена, аминазина, сернокислой магнезии (в/м), эвакуация в первую очередь в лечебное учреждение

б) произвести иммобилизацию наложить, асептическую повязку на рану, ввести анальгетики, транспортировать в первую очередь

в) устранить непроходимость верхних дыхательных путей, уложить пострадавшего на бок, ввести мочегонные 

г) проводить сердечно-легочную реанимацию, иммобилизацию головы, эвакуацию в первую очередь

Эталоны ответов
1 а  2 б  3г   4а

Акушерство и гинекология

Акушерство

Требования государственного образовательного стандарта к уровню подготовки специалистов в области акушерства

· Фельдшер должен:

· знать систему организации родовспоможения;

· знать медико-биологические и социально-психологические факторы, влияющие на внутриутробное развитие плода в разные сроки беременности;

· уметь диагностировать и определить сроки беременности;

· уметь организовать диспансерное наблюдение за беременными; 

· уметь выявить осложнения беременности;

· знать тактику ведения беременности  при различных формах токсикоза;

· знать тактику ведения беременности  при инфекционных и гинекологических заболеваниях, экстрагенитальной патологии;

· уметь принять физиологические роды; 

· уметь осуществить первичный туалет новорожденного; 

уметь оказать доврачебную помощь при неотложных состояниях в акушерстве.

Тестовые задания

1.
Наружные половые органы:

а) влагалище

б) маточные трубы

в) клитор

г) молочные железы

2.
Внутренние половые органы

а) лобок

б) мочевой пузырь

в) влагалище

г) тазовая клетчатка

3.
Функция матки

а) менструальная

б) секреторная

в) выделительная

г) защитная

4.
Функция яичников:

а) выделительная

б) эндокринно-гормональная

в) защитная

г) менструальная

5.
Срок наступления овуляции при 28-дневном менструальном цикле

а) 20-22 день

б) 8-10 день

в) 12-14 день

г) 3-5 день

6.
В желтом теле образуется гормон

а) окситоцин

б) синестрол

в) фолликулин

г) прогестерон

7.
 Акушерская коньюгата — это расстояние

а) от крестцового мыса до нижнего края симфиза

б) от крестцового мыса до выступающей точки внутренней поверхности симфиза

в) от крестцового мыса до верхнего края симфиза

г) от крестцово-копчикового сочленения до нижнего края симфиза

8.
Пузырек, в котором растет и созревает яйцеклетка

а) лимфоцит

б) фолликул

в) эритроцит

г) альвеола

9.
Сомнительные признаки беременности

а) повышение артериального давления

б) извращение вкуса и обоняния

в) частые мочеиспускания

г) потливость

10.
Первое шевеление плода первобеременная ощущает в

а) восемнадцать недель

б) двадцать недель

в) двадцать две недели

г) шестнадцать недель

11.
Допустимая потеря крови в родах составляет от массы тела

а) 1%

б) 10%

в) 0,5%

г) 5%

12.
В течение послеродового периода нужно уделять особое внимание

а) профилактике мастита

б) профилактике кариеса

в) уходу за кожей рук

г) психическому состоянию роженицы

13.
При разрыве маточной трубы кровь скапливается

а) во влагалище

б) в переднем своде влагалища

в) в дугласовом пространстве

г) в пузырно-маточном пространстве

14.
Искусственный аборт — это прерывание беременности на сроке до

а) 15 недель

б) 12 недель

в) 10 недель

г) 8 недель

15.
При чисто ягодичном предлежании применяют

а) метод Цовьянова

б) классическое ручное пособие

в) извлечение за тазовый конец

г) поворот плода

16.
Осложнения в первом периоде родов при тазовом предлежании

а) слабость родовой деятельности

б) запрокидывание головки

в) разрыв промежности

г) запрокидывание ручек

17.
Выпадению пуповины способствует

а) гипоксия плода

б) отсутствие пояса внутреннего прилегания

в) слабость родовой деятельности

г) узкий таз

18.
Для эклампсии характерно

а) наличие тонических и клонических судорог

б) отсутствие судорожного синдрома

в) высокая температура

г) запах ацетона изо рта

19.
Основная причина развития предлежания плаценты

а) дистрофические изменения слизистой оболочки матки

б) многоплодие

в) многоводие

г) неправильное положение плода

20.
Тактика акушера при ущемлении последа

а) потягивание за пуповину

б) проведение наружного массажа матки

в) внутривенное введение окситоцина

г) проведение наружных приемов выжимания последа Абуладзе, Гентера, Креде-Лазаревича

21.
Причины разрыва матки во время беременности

а) клинически узкий таз

б) анатомически узкий таз

в) крупный плод

г) несостоятельность послеоперационного рубца на матке после операции кесарева сечения

Гинекология

Требования государственного образовательного стандарта к уровню подготовки специалистов в области гинекологии

· Фельдшер должен:

· знать систему организации гинекологической службы;

· знать причины, механизмы развития, клинические проявления, методы диагностики, осложнения, принципы лечения и профилактики гинекологических заболеваний;

· уметь провести гинекологическое обследование;

· уметь поставить диагноз и определить тактику ведения гинекологических больных;

· уметь организовать диспансерное наблюдение и уход за гинекологическими больными;

· уметь оказать доврачебную помощь при неотложных состояниях в гинекологии;

· уметь организовать и осуществить транспортирование в лечебно-профилактическое учреждение гинекологических больных;

Тестовые задания

22.
Эстрогены секретируются

а) клетками внутренней оболочки фолликула

б) желтым телом

в) надпочечниками

г) щитовидной железой

23.
Первичный очаг гонореи:

а) уретра

б) влагалище

в) шейка матки

г) бартолиновые железы

24.
Основной клинический симптом подслизистой миомы

а) боль внизу живота

б) железодефицитная анемия

в) меноррагия (гиперменструальный синдром)

г) вторичное бесплодие

Эталоны ответов

Акушерство

1в   2в   3а   4б   5в   6г   7б   8б   9б  10б   11в   12а   13в   14б   15а   16а   17б   18а   19а   20г   21б

Гинекология

22а    23а    24в

Клиническая фармакология

Требования государственного образовательного стандарта к уровню подготовки специалистов в области клинической фармакологии

Фельдшер должен:

· иметь представление о фармакокинетике и фармакодинамике;

· знать показания и противопоказания к применению лекарственных препаратов;

· знать характер взаимодействия лекарственных средств;

· знать побочные действия лекарственных средств, методы их предупреждения, выявления и коррекции;

· знать особенности применения лекарственных средств у беременных, детей, подростков, лиц пожилого и старческого возраста;

· знать основные принципы лечения острых отравлений лекарственными веществами.

Тестовые задания

1.
Полупериод элиминации (Т 1/2 ) - это время, за которое половина введенной дозы лекарственного препарата

а) всасывается 

б) выводится

в) инактивируется

г) инактивируется и выводится

2.
Отхаркивающие средства показаны при

а) бронхиальной астме

б) гнойном бронхите

в) сухом плеврите

г) экссудативном плеврите

3.
При вторичной профилактике ревматизма применяют

а) бициллин

б) оксациллин

в) тетрациклин

г) рифампицин

4.
Антиаритмический препарат - это

а) нитроглицерин

б) лидокаин

в) папаверин

г) раунатин

5.
Пеногасители - это

а) антифомсилан, этиловый спирт

б) лазикс, гипотиазид 

в) нитроглицерин, валидол

г) эуфиллин, беротек

6.
При лечении язвенной болезни применяют антацид

а) альмагель

б) атропин  

в) викалин

г) де-нол

7.
При хроническом вирусном гепатите применяют

а) пенициллин

б) интерферон

в) холосас

г) папаверин

8.
При лечении ревматоидного артрита применяют

а) антибиотики

б) диуретики

в) сердечные гликозиды

г) противовоспалительные препараты

9.
Пульс-терапия преднизолоном применяется при лечении

а) пневмонии

б) ревматизма

в) ревматоидного артрита

г) системной красной волчанки

Эталоны ответов

1г   2б   3а   4б   5а   6а   7б   8г   9г

Инфекционные болезни с эпидемиологией

Требования государственного образовательного стандарта к уровню подготовки специалистов в области инфекционных болезней с эпидемиологией

Фельдшер должен:

· знать определение понятий инфекция, инфекционный процесс, инфекционное заболевание, эпидемический процесс;

· знать структуру санитарно-эпидемиологической службы;

· знать систему организации медицинской помощи инфекционным больным; 

· знать основные свойства возбудителя, эпидемиологические особенности, клинические проявления, синдромы, методы диагностики, осложнения, принципы лечения и профилактики инфекционных заболеваний;

· знать эпидемиологическую ситуацию, основные свойства возбудителя, пути передачи инфекции, группы риска, основные клинические проявления, методы диагностики, принципы лечения и профилактики ВИЧ-инфекции у взрослых и детей;

· уметь поставить диагноз и определить тактику ведения пациента;

· уметь осуществлять забор биологического материала для лабораторных исследований;

· уметь назначить и провести лечение в пределах профессиональной компетенции;

· уметь обеспечить инфекционную безопасность пациента и медицинского персонала;

· уметь провести противоэпидемические мероприятия в очаге инфекции;

· уметь осуществлять реабилитацию и диспансерное наблюдение реконвалесцентов и бактерионосителей;

· уметь оформить медицинскую документацию;

· уметь оказать доврачебную помощь при неотложных состояниях при инфекционных заболеваниях;

· уметь организовать и осуществить транспортирование инфекционных больных в лечебно-профилактическое учреждение.

Инфекционные болезни с эпидемиологией   0401

Тестовые задания

Общая часть

1.
Основной метод лабораторной диагностики, позволяющий установить возбудителя в материале больного

а) бактериологический

б) cерологический

в) аллергологический.

г) кожно — аллергический

2.
Основной механизм заражения при кишечных инфекциях

а) воздушно — капельный

б) фекально — оральный.

в) парентеральный

г) воздушно — пылевой

3.
Возбудитель, относящийся к группе анаэробных микробов:

а) сальмонелла

б) столбнячная бактерия

в) шигелла

г) стрептококки

Кишечные инфекции

4.
Типичное осложнение при брюшном тифе

а) пневмония

б) перфорация язвы кишечника

в) паротит

г) менингит

5.
Основной симптом дизентерии:

а) стул со слизью и кровью

б) головная боль

в) лихорадка

г) постоянные боли в живоет

6.
Основной принцип при лечении больных холерой:

а) восполнение дефицита воды и солей и этиотропное лечение

б) дезинтоксикация

в) этиотропное лечени

г) спазмалитики

7.
Первая медицинская помощь при ботулизме 

а) промывание желудка + cифонная клизма

б) борьба с гипертермией

в) искусственная вентиляция легких

г) левомицетин

Инфекции дыхательных путей

8.
Симптом, характерный для гриппа

а) лимфаденит

б) высокая лихорадка

в) обильные выделения из носа.

г) боль в горле

9.
Основной симптом менингита

а) ригидность мышц затылка, симптом Кернига

б) парез конечностей

в) везикулезная сыпь

г) геморрагическая сыпь

10.
При подозрении на менингококковую инфекцию используется метод лабораторного исследования:

а) бактериологический

б)  биологический

в) серологический

г) кожно — аллергический

11.
Толстая капля крови берется при подозрении на

а) малярию

б) грипп

в) брюшной тиф

г) дизентерию

12.
При сыпном тифе сыпь на коже появляется

а)на 8–10 день болезни

б) не раньше 4 и не позднее 6 дня болезни

в) с первого дня болезни

г) 2–3 день болезни

Инфекции наружных покровов

13.
Cтолбняк передается через

а) поврежденную кожу

б) неповрежденную кожу

в) верхние дыхательные пути

г) ротовую полость

Эталоны ответов

1а   2б   3б   4б   5а   6а   7а   8б   9а   10а   11а   12б   13а
