
Тестовые задания
профессиональной переподготовки
по специальности
 «Функциональная диагностика» 

	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 2


Новый тип учреждений здравоохранения:
· участковая больница
· больница сестринского ухода
· городская поликлиника
· многопрофильный стационар
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 2


Документы, являющиеся гарантией получения бесплатной медицинской помощи при бюджетно-страховой медицине:
· страховой полис
· медицинская карта амбулаторного больного
· медицинская карта стационарного больного
· паспорт
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 3


Приказ регламентирующий работу отделения функциональной диагностики:
· приказ № 642
· приказ № 720
· приказ № 555
· приказ № 283
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 4


Расчетная норма времени для медсестры на проведение ЭКГ исследований при записи на неавтоматизированных одноканальных приборах в кабинетах:
· 10 мин.
· 16 мин.
· 24 мин.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 5


 Расчетная норма времени для медсестры на проведение ЭКГ исследования при записи на неавтоматизированных многоканальных приборах в  кабинете:
· 13 мин.
· 17 мин.
· 22 мин.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 6


Расчетное время для медсестры на дополнительное ЭКГ исследование: проба с приемом  обзидана, хлоридом калия:
· 10 мин.
· 15 мин.
· 20  мин
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 7


Расчетное время на проведение спирографии при записи на неавтоматизированных аппаратах для медсестры:
· 30 мин.
· 32 мин.
· 42 мин.
· 20 мин.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 8


Функциональные обязанности  медсестры оговорены в приказе:
· приказ № 642
· приказ № 720
· приказ № 555
· приказ № 283
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 9


Стенка сердца состоит из:
· эндокарда
· миокарда
· эпикарда
· перикарда
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 10


Внутренний слой сердца:
· эндокард
· миокард
· эпикард
· перикард
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 11


Большой круг кровообращения начинается:
· из левого желудочка
· из правого желудочка
· из левого предсердия
· из правого предсердия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 12


Малый круг кровообращения заканчивается:
· аортой
· легочным стволом
· легочными венами
· полыми венами
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 13


Роль малого круга кровообращения заключается:
· в обеспечении клеток организма кислородом и питательными веществами
· в восстановлении газового состава крови
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 14


Верхняя граница сердца находится:
· в третьем межреберье по левой среднеключичной линии
· впятом межреберье по среднеключичной линии
· в области верхушечного толчка
· в четвертом межреберье у левого края грудины
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 15


Митральный клапан находится  между: 
· левым предсердием и левым желудочком
· правым предсердием и правым желудочком
· между полостями сердца и сосудами
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 16


Сердечные проводящие миациты:
· бедны   миофибриллами
· богаты   саркоплазмой и содержат много гранул гликогена
· имеют мало митохондрий
· идентичны  эмбриональной мышечной ткани
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 17


Наружная поверхность клеточной мембраны возбужденной клетки заряжена: 
· Отрицательно
· Положительно
· Не имеет заряда
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 18


Наружная поверхность клеточной мембраны невозбужденной клетки:
·  заряжена положительно
·  заряжена отрицательно
· не имеет заряда
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 19


Внутренняя поверхность поляризованной ( невозбужденной)  клетки заряжена:
· Положительно
· Отрицательно
· Не имеет заряда
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 20


 Внутренняя поверхность возбужденной клетки заряжена:
· Положительно
· Отрицательно
· Не имеет заряда
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 21


Во время деполяризации на электрограмме  клетки прописывается:
· Изолиния
· Положительный зубец
· Отрицательный зубец
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 22


Во время реполяризации на электрограмме клетки прописывается:
· Положительный зубец
· Изолиния
· Отрицательный зубец
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 23


 В невозбужденной клетке мембрана проницаема для:
· К+
· Na+
· Сl-
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 24


Отдел проводящей системы в норме являющийся водителем ритма:
· Предсердия
· Синусовый узел
· Атриовентрикулярный узел
· Правая ножка пучка Гиса
· Левая ножка пучка Гиса
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 25


Номотопным водителем ритма является:
· Синусовый узел
· Ножки пучка Гиса
· Предсердия
· Атриовентрикулярный узел
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 26


В норме атриовентрикулярный узел:
· Вырабатывает импульсы
· Защищает желудочки от чрезмерной импульсации
· Проводит импульсы
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 27


Частота, с которой  в норме синусовый узел вырабатывает импульсы 
· 30 - 40
· 50 - 60
· 60 - 80
· 80 - 100
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 28


Если синусовый узел перестает вырабатывать импульсы, то
· произойдет остановка сердца
· Начнут работать другие водители ритма
· ЭКГ не изменится
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 29


Чачастота импульсов атриовентрикулярного узла:
· 90 - 100
· 120 - 150
· 30 - 20
· 40 - 50
·  60 - 80
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 30


Перед началом работы медсестре необходимо проверить в первую очередь:
· Милливольт
· Заземление
· Загорится ли лампочка аппарата
· Накаляется ли перо электрокардиографа
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 31


Если  кардиограф работает от аккумулятора,  заземление необходимо 
· Да
· Нет
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 32


Если произошел обрыв электрода от правой руки, наводка будет в отведениях 
· В I и II ст. 
· Во II и III ст. 
· В I и III ст. 
· Только в усиленных однополюсных 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 33


Если произошел обрыв электрода от левой руки, наводка будет в отведениях 
· В I и II ст.
· Во II и III ст. 
· В I и III ст.
· В усиленных однополюсных 
· Во всех 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 34


Если произошел обрыв электрода  с черной маркировкой наводка будет в отведениях 
· В I и II ст. 
· В I и III ст. 
· Во II и III ст. 
· В усиленных однополюсных 
· Во всех 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 35


Наводка в I и III ст. отведениях появляется при обрыве электрода
· На правой руке
· На левой руке
· На левой ноге
· На правой ноге
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 36


Наводка в I и II ст. отведениях появляется при обрыве электрода
· На правой руке
· На левой руке
· На левой ноге
· На правой ноге
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 37


Наводка во II и III ст. отведении появляется при обрыве электрода
· На правой руке
· На левой руке
· На левой ноге
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 38


Наводка во всех отведениях появляется при обрыве электрода
· На правой руке
· На левой руке
· На правой ноге
· На левой ноге
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 39


При регистрации отведения V3, активный электрод находится:
· На грудной клетке
· Объединяет все конечности
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 40


I ст отведение образуется при  попарном подключении электродов  
· Левая рука ( + ), правая рука ( - )
· Левая нога ( +), правая рука ( + )
· Левая рука ( - ), правая рука ( + )
· Левая рука ( - ), левая нога ( + )
· Левая рука ( - ), левая нога ( + )
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 41


II  ст отведение образуется при  попарном подключении электродов 
· Левая рука ( + ), правая рука ( + )
· Левая рука ( - ), правая рука ( + )
· Левая нога ( + ), правая рука ( - )
· Лева нога ( - ), левая рука ( + )
· Левая нога ( + ), левая рука ( + )
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 42


III  ст отведение образуется при  попарном подключении электродов 
· Левая рука ( + ), правая рука ( - )
· Левая рука ( - ), правая рука ( + )
· Левая рука ( - ), левая нога ( + )
· Левая рука ( + ), левая нога ( - )
· Правая рука ( - ), левая нога ( + )
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 43


Отведение, регистрирующее разность потенциалов между левой и правой рукой
· I cтандартное
· II стандартное
· III cтандартное
· aVR
· aVL
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 44


Отведение, регистрирующее разность потенциалов между правой рукой и левой ногой
· I стандартное
· II стандартное
· III стандартное
· aVR
· aVF
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 45


Отведение, регистрирующее разность потенциалов между левой рукой и левой ногой
· I стандартное
· II стандартное
· III стандартное
· aVL
· aVL
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 46


Зубец Р отражает:
· Распространение возбуждения по левому предсердию
· Распространение возбуждения по правому предсердию
· Распространение возбуждения по обоим предсердиям
· Распространение возбуждения по желудочкам
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 47


Комплекс QRS отражает:
· Деполяризацию предсердий
· Деполяризацию желудочков
· Реполяризацию предсердий
· Реполяризацию желудочков
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 48


Комплекс QRST отражает:
· Деполяризацию желудочков
· Реполяризацию желудочков
· Электрическую систолу желудочков
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 49


Проведение по атриовентрикулярному узлу отражает:
· Зубец Р
· Интервал PQ
· Интервал QRS
· Интервал ST
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 50


Продолжительность QRS:
· 0,10 - 0,12 сек
· 0,06 - 0,10 сек
· 0,08 - 0,12 сек
· 0,06 - 0,08 сек
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 51


Продолжительность интервала РQ:
· 0,12 - 0,20 сек
· 0,10 - 0,20 сек
· 0,12 - 0,22 сек
· 0,12 - 0,18 сек
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 52


Продолжительность зубца Q в норме:
· 0,02 - 0,03 сек
· 0,02 - 0,04 сек
· 0,06 - 0,10 сек
· 0,04 - 0,08 сек
· 0,01 - 0,05 сек
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 53


Электрической систолой желудочков является:
· PQRST
· PQ
· QRST
· ST
· QRS
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 54


Высота зубца Q:
· 10 мм
· 1 мм
· 5 мм
· 1/2 R
· Не более 1/4 R
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 55


При возбуждении предсердий на ЭКГ образуется:
· Изолиния
· Зубец Р
· QRS
· Т
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 56


При возбуждении желудочков на ЭКГ образуется:
· Изолиния
· Зубец Р
· QRS
· QRST
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 57


Соотношение QRS в отведении V1:
· R маленькое S глубокое (rS)
· R высокое, S маленькое (Rs)
· R и S одинаковые
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 58


Соотношение QRS в отведении V2:
· Преобладает S
· Преобладает R
· Преобладает Q
· R и S равны
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 59


Соотношение QRS в отведении V3:
· Преобладает R
· Преобладает S
· Преобладает Q
· R и S равны
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 60


Соотношение QRS в отведении V4:
· Преобладает R
· Преобладает Q
· Преобладает S
· R и S равны
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 61


Соотношение QRS в отведении V6:
· Преобладает R
· Преобладает S
· Преобладает Q
· R и S равны
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 62


Зубец Q в V1:
· Норма 
· Патология
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 63


Зубец Q в V4:
· Норма
· Патология
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 64


Зубец Q в V6:
· Норма
· Патология
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 65


Т ( - ) в III ст.отведении:
· Патология
· Норма
· Для выяснения снять на вдохе
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 66


Т ( - ) в отведении V1:
· Патология
· Норма
· Для выяснения снять на вдохе
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 67


Т ( - ) в отведении V4:
· Патология
· Норма
· Для выяснения снять на вдохе
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 68


Т ( - ) в отведении V6:
· Патология
· Норма
· Для выяснения снять на вдохе
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 69


По формуле 60 : RR рассчитывается:
· Систолический показатель
· Электрическая систола
· ЧСС
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 70


Интервал PQ измеряется:
· От начала Р до конца Q
· От начала P до начала Q
· От конца Р до конца Q
· От конца Р до начала Q
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 71


Интервал QRST измеряется:
· От начала Q до конца Т
· От начала Q до начала Т
· От конца Q до конца Т
· От конца Q до начала S
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 72


При нормальном положении ЭОС угол альфа:
· 40 - 70 градусов
· 30 - 70 градусов
· 0 - 20 градусов
· 10 - 50 градусов
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 73


Направление ЭОС, если  угол альфа = (-) 30 градусов.:
· Нормальное
· Горизонтальное
· Отклонено влево
· Отклонено вправо
· Вертикальное
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 74


 Направление   ЭОС при  угле альфа = + 110 градусам. 
· Горизонтальное
· Отклонена влево
· Отклонена вправо
· Вертикальное
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 75


При горизонтальном  положении   ЭОС угол  альфа:
· 30 - 60 градусов
· 70 - 90 градусов
· 0 - 20 градусов
· 0 - 20 градусов
· 0 - 30 градусов
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 76


При скорости записи ЭКГ 50 мм/сек - 1 мм равен:
· 2 сек
· 0,02 сек
· 5 сек
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 77


При скорости записи ЭКГ 25 мм/сек  1 мм равен:
· 0,02 сек
· 0,04 сек
· 0,10 сек
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 78


 Положение  ЭОС, если R II > R I > R III:
· Нормальное
· Вертикальное
· Горизонтальное
· Отклонение влево
· Отклонение вправо
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 79


Выберите ЧСС,  характерную для  синусовой  тахикардии:
· 60 - 70
· 60 - 80
· 80 - 85
· 90 - 120
· 120 - 150
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 80


При нижне-предсердном ритме:
· ( + ) Р во всех отведениях
· ( - ) Р в III отведении
· ( - ) Р во II III aVF
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 81


При миграции водителя ритма по предсердиям на ЭКГ будет:
· Различный Р в отведениях
· Различные Р в одном отведении
· Положительные Р
· Отрицательные Р
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 82


Действия медицинской сестры при обнаружении на ЭКГ : PQ - 0,14, P ( - ) во II III aVF, QRS - 0,08 секунд, ЧСС - 70 в минуту: 
· срочно показать  данные врачу
· оставить больного на кушетке и показать пленку врачу
· попросить больного подождать результатов
· Не требуются
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 83


К замещающим ритмам относится:
· Синусовый ритм
· Миграция водителя ритма по предсердиям
· Синусовая брадикардия
· Ритм из aV соединения
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 84


При синусовой тахикардии QT:
· Укорачивается соответсвенно ЧСС
· Удлиняется
· Не изменяется
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 85


Если при регистрации ЭКГ обнаружены экстрасистолы - требуется:
· Записать 3-4 комплекса
· Записать в одном отведении побольше комплексов
· ничего не предпринимать
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 86


ЭКГ-признаки характерные для предсердной экстрасистолы:
· Р отсутствует, QRS обычной формы
· Р обычный синусовый, укорочен RR
· Р изменен, QRS обычной формы
· Р отсутствует, QRS широкий, деформирован
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 87


 Для желудочковой экстрасистолы характерны следующие признаки:
· Р положительный; QRS уширен
· Р отрицательный; QRS уширен
· Р отсутствует; QRS уширен
· Р отсутствует; QRS обычной формы
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 88


Чередование одного синусового комплекса с экстрасистолой называется:
· Аллоритмия типа бигемении
· Аллоритмия типа тригемении
· Аллоритмия типа квадригемении
· Частые экстрасистолы
· Вставочные экстрасистолы
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 89


Типичные ЭКГ-признаки желудочковой пароксизмальной тахикардии:
· ЧСС - 130 в минуту; QRS обычной формы
· ЧСС - 120 в минуту; QRS - 0,10 в секунду
· ЧСС - 150-200 в минуту; QRS - 0,12 секунд; деформирован
· ЧСС - 120 в минуту; QRS - уширен; Р - деформирован
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 90


При мерцательной аритмии на ЭКГ:
· Волны f; RR различное
· Р обычное, RR различное
· Р обычное, QRS уширен
· Р отсутствует, расстояние RR одинаковое
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 91


Р отсутствует, QRS обычной формы ЧСС – 40 в минуту - ритм:
· Синусовый ритм
· Индиовентрикулярный ритм
· Ритм аV соединений
· Предсердный ритм
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 92


При синусовой  тахикардии импульсы вырабатываются:
· В пределах
· В синусовом узле
· В аV соединениях
· В желудочках
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 93


Замещающие ритмы возникают если:
· Синусовый узел перестает вырабатывать импульсы
· В синусовом узле ускорена выработка импульсов
· В синусовом узле уменьщается  выработка импульсов 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 94


 Ранними экстрасистолами называются экстрасистолы:
· Возникающие после зубца Р
· Вставляющиеся в нормальное расстояние RR
· Наслаивающиеся на Т (R на Т)
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 95


Экстрасистолы  исходящие из одного эктопического очага называются:
· Монотопными
· Политопными
· Мономорфными
· Полиморфными
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 96


 "Угрожающими желудочковыми" называют экстрасистолы:
· Вставочные
· Частые
· Групповые
· Ранние
· Поздние
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 97


При фибрилляции желудочков на ЭКГ:
· Широкие QRS, ЧСС - 20 - 15 в минуту
· Обычные QRS; ЧСС - 200 в минуту
· Р и QRS не связаны
· Отсутствуют Р и QRS, синусоидальные волны
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 98


Действия медицинской сестры при обнаружении на ЭКГнарушения ритма:
· Срочно вызвать врача
· Снять  длинное  ЭКГ во II отведении
· Без особенностей
· Оставить больного на кушетке и вызвать врача
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 99


Возбудимость - это:
· Способность проводить импульсы
· Способность вырабатывать импульсы
· Способность отвечать на импульсы
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 100


Р деформирован QRS обычной формы -  экстрасистола:
· Предсердная
· Узловая
· Желудочковая
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 101


Р отсутствует, QRS обычной формы - экстрасистола:
· Предсердная
· Узловая
· Желудочковая
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 102


Р отсутствует, QRS уширен, деформирован - экстрасистола:
· Предсердная
· Новая
· Желудочковая
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 103


Экстрасистола, по форме напоминающая блокаду левой ножки пучка Гиса:
· Из правого желудочка
· Из левого желудочка
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 104


Экстрасистола, по форме напоминающая блокаду правой ножки пучка Гиса:
· Из правого желудочка
· Из левого желудочка
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 105


К наджелудочковым относятся экстрасистолы из:
· Предсердий
· аV соединения
· Правого желудочка
· Левого желудочка
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 106


 Волны f хорошо видны в отведении:
· I стандартном
· II стандартном
· V1 V2
· V5 V6
·  аVL
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 107


 При желудочковой пароксизмальной тахикардии QRS:
· Уширен
· Обычной формы
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 108


При предсердной пароксизмальной тахикардии QRS:
· Обычной формы
· Уширен
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 109


При узловой пароксизмальной тахикардии QRS:
· Обычной формы
· Уширен
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 110


Если при регистрации ЭКГтяжелобольному на ЭКГ появились синусоидальные волны - это свидетельствует о:
· неисправности  аппарата
· обрыве электрода
· Фибриляции желудочков
 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 111


При синоаурикулярной блокаде I ст. на ЭКГ:
· Расстояние RR - увеличивается в кратное число
· Увеличивается интервал PQ
· Уширяется интервал QRS
·   По ЭКГ не диагностируется
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 112


При замедлении aV проведения на ЭКГ:
· Уширение Зубца Р более 0,10 секунд
· Интервал PQ более 0,20 секунд
· Интервал QRS более 0,10 секунд
· Расщепление QRS
· Расщепление зубцов Р
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 113


Проводимость - это:
· Способность вырабатывать импульсы
· Способность проводить импульсы
· Способность отвечать возбуждением
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 114


На ЭКГ QRS = 0,12 секундам ресщеплен в V5 V6 означает:
· Полную блокаду левой ножки пучка Гиса
· Неполнаую блокаду левой ножки пучка Гиса
· Полную блокаду правой ножки пучка Гиса
· Неполную блокаду правой ножки пучка Гиса
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 115


На  ЭКГ  PQ - 0,10;  QRS - 0,12 секунд  дельта  волна означает:
· Нормальную ЭКГ
· Синдром WPW
· Внутрижелудочкавую блокаду
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 116


Во II, III,  aVF  высокий остроконечный Р означает:
· Гипертрофию левого предсердия
· Гипертрофию правого предсердия
· Замедление внутрипредсердного проведения
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 117


При гипертрофии левого желудочка на ЭКГ: 
· Во II III aVF высокие R
· В I высокий R, глубокий S
· R V4 > R V5 > R V6
· R V6 > R V5 > R V 4
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 118


При гипертрофии левого предсердия:
· Во II III aVF - P высокий, остроконечный
· В I II aVL - Р высокий, остроконечный
· В I II aVL - P широкий, двугорбный
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 119


На ЭКГ от V1 до V6 - глубокий S, Т ( - ) в V1 V2 означает:
· Гипертрофию правого желудочка
· Мелкоочаговый инфаркт миокарда
· Гипертрофию левого желудочка
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 120


Коронарные зубцы Т:
· Высокие симметричные
· Отрицательные симметричные
· Отрицательные ассиметричные
· Высокие ассиметричные
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 121


У больных стенокардией на ЭКГ:
· Всегда имеются изменения
· Нет специфических изменений
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 122


Признаком острого крупноочагового инфаркта является:
· ( - ) Т в грудных отведениях 
· Q патологический, ST выше изолинии, ( - ) Т
· Q нет, ST выше изолинии, Т ( - )
· ( - ) Т во всех отведениях
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 123


Признаком подострой стадии инфаркта миокарда является:
· Монофазная кривая
· ST выше изолинии
· Q патологический
· ST на изолнии, Q патологический
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 124


Инфаркт заднебоковой области отображается изменениями в: 
· II III aVF
· I aVL V5 V6
· V1 - V3
· V5 V6
· II III aVF V5 V6
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 125


Действия медицинской сестры при выявлении на ЭКГ : Q патологический, ST выше изолнии; T отрицательный:
· не требуются
· отправить больного в кабинет к терапевту
· Больного оставить лежать на кушетке и пригласить врача
· Попросить больного подождать в коридоре результаты расшифровки
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 126


Основным ЭКГ-признаком мелкоочагового инфаркта миокарда является:
· Изменение сегмента ST и Т
· Патологический Q
· Снижение R
· Высокие R
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 127


Локализация процесса находящегося под наружней оболочкой сердца называется:
· Субэндокардиальной
· Субэпикардиальной
· Трансмуральной
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 128


К дозированной физической нагрузке можно отнести:
· Велоэргометрическую
· На тредмиле
· 25 приседаний
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 129


Нагрузочный тест проводится при:
· Неясных прекордиальных болях
· Остром инфаркте миокарде
· Изменениях ЭКГ в покое
· Определении тяжести ИБС
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 130


Нагрузочный тест может прекращаться:
· По просьбе больного
· Только после достижения изменений ЭКГ
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 131


Калиевая проба считается положительной при:
· Временной нормализации Т
· Отсутствии изменений Т
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 132


При калиевой пробе регистрацию ЭКГ проводят через:
· 30-60-90 мин
· 1-3-5 мин
· 60-90-120 мин
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 133


При пробе с нитроглицерином регистрация ЭКГ проводится через:
· 1-3-5 мин
· 5-10-15 мин
· 30-60-90 мин
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 134


Атропиновая проба проводится при:
· Синусовой брадикардии
· Синусовой тахикардии
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 135


При функциональных пробах регистрация исходной ЭКГ:
· Обязательна
· Не обязательна
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 136


Составные части реографической кривой:
· Анакрота
· Катакрота
· Вершина
· Плато
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 137


Вершина реографической кривой в норме:
· Аркообразная
· Закругленная
· Заостренная
· С дополнительным зубцом
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 138


Катакрота - это:
· Восходящая крутая часть реографической кривой
· Нисходящая пологая часть реографической кривой
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 139


Местоположение электродов при записи вертебро-базиллярного бассейна:
· Окципито-фронтальное
· Фронто-мастоидальное
· Окципито-мастоидальное
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 140


Местоположение электродов при записи каротидного бассейна:
· Окципито-фронтальное 
· Фронто-мастоидальное
· Окципито-мастоидальное
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 141


Кровонаполнение по РЭГ считается нормальным при РИ:
· < 1,0
· > 1,0
· > 1,5
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 142


Эхокардиография – это метод  визуализации полостей сердца и внутрисердечных структур при помощи ультрозвуковых волн:
· Да
· Нет
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 143


Для проведения эхокардиографического исследования больному:
· Требуется специальная подготовка
· Специальной подготовки не требуется
· Необходимо предварительное ЭКГ обследование
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 144


Стенки левого желудочка в систолу движутся в норме:
· Навстречу друг другу
· В разные стороны
· Нет закономерности
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 145


Доплерография – это 
· метод позволяющий оценить периферическое кровообращение
· метод регистрации биоэлектрической активности мозга
· метод позволяющий оценить состояние центральной гемодинамики
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 147


Доплерографический звуковой сигнал используется для:
· Качественной оценки  информации о потоке
· Количественной оценки информации о потоке
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 148


Самой мелкой структурной функциональной единицей является:
· Долька легкого
· Сегмент
· Доля
· Ацинус
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 149


 Поверхностное натяжение в альвеолах регулирует:
· Водяные пары
· Углекислый газ
· Кислород
· Сурфактант
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 150


 При эмфиземе увеличивается:
· Дыхательный объем
· Остаточный объем
· Жизненная емкость легких
· Резервный объем выдоха
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 151


 Самой мощной мышцей вдоха является:
· Грудная
· Межреберная
· Диафрагма
· Прямые мышцы живота
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 152


 Раздражителем дыхательного центра является:
· О2
· СО2
· Инертные газы
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 153


Количество воздуха, которое максимально выдыхает больной после глубокого вдоха:
· МВЛ
· ЖЕЛ
· ПО2
· ОФВ
· ОО
· МОД
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 154


 Количество воздуха, которое остается в легких после максимального выдоха:
· МВЛ
· ЖЕЛ
· ОО
· ДО
· РО выд.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 155


 Количество воздуха, которое можно выдохнуть дополнительно после спокойного выдоха:
· ЖЕЛ
· Ро вд
· ОФВ
· Ро выд
· ДО
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 156


 Количество воздуха, которое можно вдохнуть дополнительно после спокойного вдоха:
· ЖЕЛ
· ОФВ
· МВЛ
· Ро вд.
· Ро выд.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 157


Количество воздуха, которое человек вдыхает и выдыхает при спокойном дыхании:
· ОФВ
· МВЛ
· Ро вд
· ДО
· ЖЕЛ
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 158


У больного кровохарканье, показано ли спирографическое исследование:
· Да
· Нет
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 159


 Больному с выраженным астматическим синдромом можно провести:
· Спирографию
· Спирометрию
· Пневмотахометрию
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 160


Больному с диагнозом "пневмония" при температуре - 38,8 градусов:
· спирография  показана
· спирография не  показана
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 161


 На спирографию прислали больного с диагнозом пневмония, температура - 36,7: 
· Исследование показано
· Исследование непоказано
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 162


Больному с диагнозом "бронхиальная астма":
· спирография   показана
· спирография   не показана
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 163


При спирографии пробы повторяются:
· Однократно
· Двухкратно
· Трехкратно
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 164


 Пространство, где не происходит газообмена называется:
· Мертвым
· Альвеолярным
· Вредным
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 165


Патогенез обструктивного типа нарушения вентиляционной функции легких связан с:
· нарушениями проходимости дыхательных путей
· наличием препятствий для нормального расправления легких
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 166


Рестриктивные нарушения вентиляционной функции легких возникают при:
· спазме бронхов
· плевральных сращениях
· пневмосклерозе
· коллапсе бронхов
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 167


 Электроэнцефалография – это:
· Метод регистрации биоэлектрической активности мозга
· Метод анализа биопотенциалов мозга
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 168


 Регистрация фоновой электроэнцефалограммы производится: 
· В состоянии активного бодрствования при отсутствии мышечной активности
· Во время сна
· При функциональной нагрузке
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 169


Функциональные нагрузки это:
· Проба (открыть глаза - закрыть глаза), ритмическая фотостимуляция, гипервентиляция
· Выполнение движений различными конечностями
· Удержание равновесия стоя с закрытыми глазами
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 170


 АЛЬФА – активность – это колебания с частотой:
· 1-50 Гц
· 8-13 Гц
· 3-7 Гц
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 171


Бетта – активность – это колебания с частотой:
· 14-30 Гц
· 1-3 Гц
· 8-13 Гц
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 174


Колебания биопотенциалов  измеряется в:
· Вольтах
· Милливольтах
· Микровольтах
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 175


 Показатели электроэнцефалграммы позволяют:
· Проводить диффиринциальный диагноз различных заболеваний нервной системы
· Нозологически неспецифичны
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 176


Показатели электроэнцефалограммы:
· Одинаковы при бодрствовании и во сне
· Закономерно изменяются при различных уровнях бодрствования
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 177


 Биоэлектрическое молчание:
· Активность больного мозга
· Активность во время сна
· Запись ЭЭГ во время смерти мозга
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 178


У ребенка 10 лет на ЭКГ: ЧСС-85-70 в минуту; PQ-0,16 сек, QRS-0,08 сек, Т (-), V1,V2, в отведении V1-rSr - это:
· патология 
· нормальная ЭКГ
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 179


У ребенка 15 лет на ЭКГ: ЧСС-120 в минуту; в V1  Т(-), PQ-0,10 сек, QRS-0,06 сек является признаками:
· нормальной ЭКГ
· синусовой тахикардии
· пароксизмальной тахикардии
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 180


Для снятия отведения V1 у ребенка электрод накладывается:
· в 3-е межреберье у правого края грудины
· в 4-е межреберье у левого края грудины
· в 4-е межреберье у правого края грудины
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 181


Для ребенка грудного возраста в отведении V1 высокий R:
· характерен
· не характерен
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 182


У ребенка грудного возраста на ЭКГ (-)Т от V1 до V4 - это:
· норма 
· патология
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 183


У ребенка 6 лет на ЭКГ: ЧЧС-95 в минуту, V1 до V4 Т(-), PQ-0,12 сек, QRS-0,06 сек - это:
· нормальная ЭКГ 
· дистрофия миокарда
· инфаркт миокарда
· гипертрофия правого желудочка
· синусовая тахикардия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 184


Дыхательный центр располагается:
· в легких
· в коре головного мозга
· в продолговатом мозге
· в спинном мозге
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 185


Для подготовки кожи для ЭКГ-мониторирования требуется:
· побрить грудную клетку
· промыть 99% изопропанолом
· нанести гель
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 186


Исследование основного обмена проводится:
· утром
· вечером
· натощак
· после еды
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 187


Должные величины зависят от:
· роста
· веса
· пола
· возраста
· температуры тела
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 188


Синдром Q111; SI; P высокий, остроконечный характерен для:
· тромбоэмболии легочной артерии
· инфаркта миокарда
· гипертрофии правого предсердия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 189


Для тиреотоксикоза характерны:
· тахикардия
· диффузная дистрофия
· блокады
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 190


Ранними признаками передозировки сердечных гликозидов является:
· корытообразное смещение сегмента RS-T
· уширение QRS
· блокада ножек пучка Гиса
· с.а. блокада
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 191


Высота калибровочного сигнала равна:
· 10 мм
· 15 мм
· 20 мм
· 5 мм
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 192


Корковые ритмы:
· альфа- ритм
· В- ритм
· Р- ритм
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 193


Электроды для записи ЭЭГ закрепляются на голове с помощью:
· шлема
· шапочки
· резиновых лент
· лейкопластыря
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 194


При регистрации отведений по Небу красный электрод устанавливается:
· во 2-м межреберье у правого края грудины
· во 2-м межреберье у левого края грудины
· на точке У7
· на уровне верхушки
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 195


Выбрать скорость записи при нарушении ритма:
· 50 мм/сек
· 25 мм/сек
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 196


Отведения по Слапаку регистрируются на:
· I стандартном отведении
· II стандартном отведении
· III стандартном отведении
· V 1
· V 2
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 197


При замене бумаги кардиограф необходимо отключить от сети:
· да 
· нет
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 198


Наиболее частое осложнение синдрома WPW:
· мерцательная аритмия
· фебрилляция желудочков
· асистолия
· пароксизмальная тахикардия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 199


При феномене WPW медицинская сестра должна:
· не предпринимать никаких действий
· срочно вызвать врача
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 200


Вставочные экстрасистолы - это экстрасистолы:
· Наслаивающиеся на Т
· Возникающие после Р
· Вставляющиеся в нормальное расстояние RR
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 201


 При желудочковых экстрасистолах компенсаторная пауза:
· Полная
· Неполная
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 202


При наджелудочковых экстрасистолах компенсаторная пауза:
· Неполная
· Полная
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 203


Форма мерцательной аритмии при средней  частоте 80  в минуту:
· Нормоаритмическая
· Тахиаритмическая
· Брадиаритмическая
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 204


ЧСС при брадисистолической форме мерцательной аритмии:
· 50-60 в минуту
· 60-80 в минуту
· 90-100 в минуту
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 419


 Р отрицательный после QRS; QRS обычной формы экстрасистола:
· Предсердная
· Узловая
· Желудочковая
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 420


Эхокардиографическое исследование может проводится:
· в  М-режиме
· В –сканирование
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 421


К наиболее опасным  для заражения ВИЧ – инфекцией биологическим  жидкостям можно отнести:
· кровь, сперма
· моча, кал
· слюна, пот
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 422


Парентеральным путем передаются заболевания:
· грипп
· простой герпес
· гепатит А
· гепатит В 
· ВИЧ-инфекция
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 423


Указать парентеральный способ внедрения лекарств в организм:  
· Ингаляционный.
· Пероральный.
· Сублингвальный.
· Ректальный.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 424


Для профилактики аспирации рвотных масс больному следует придать положение:
· На спине.
· На боку.
· На животе.
· Полусидячее.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 425


Для проведения искусственной вентиляции легких необходимо в первую очередь:
· Голову пострадавшего запрокинуть с выдвиганием вперёд нижней челюсти.
· Закрыть нос пострадавшему.
· Сделать пробное вдувание воздуха.
· Нажать на грудину.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 426


Признак артериального кровотечения:
· Медленное вытекание крови из раны.
· Темно-вишнёвый цвет крови.
· Сильная пульсирующая струя крови.
· Образование гематомы.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 427


Показание к наложению жгута:
· Венозное кровотечение.
· Артериальное кровотечение.
· Внутреннее кровотечение.
· Кровотечение в просвет полого органа.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 428


Главный признак вывиха:
· Боль.
· Изменение формы сустава.
· Отёк сустава.
· Невозможность движения в суставе.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 429


Окклюзионную повязку накладывают при:
· Закрытом переломе ребер.
· Открытом переломе ребер.
· Ушибе грудной клетки.
· Переломе ключицы. 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 430


При пальцевом прижатии сонной артерии её прижимают к:
· Ребру.
· Поперечному отростку VI шейного позвонка.
· Середине грудино-ключично-сосцевидной мышцы.
· Ключице.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 431


Тактика оказывающего помощь на доврачебном этапе при ранении грудной клетки в случае, если из раны выступает ранящий предмет:
· Удаление ранящего предмета, наложение тугой  повязки.
· Наложение повязки без удаления ранящего предмета.
· Удаление ранящего предмета, тугая тампонада раны, наложение повязки.
· Наложение окклюзионной повязки.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 432


Оказывая помощь при ожоге первой степени, в первую очередь необходимо обработать обожжённую поверхность:
· 96% этиловым спиртом.
· Холодной водой до онемения.
· Стерильным новокаином.
· Жиром.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 433


Принципы оказания помощи при химических ожогах:
· По возможности нейтрализовать вещества, вызывающие ожог, промыть холодной водой.
· Промывание холодной водой в течение часа.
· Анальгетики, начиная со второй степени – сухие асептические повязки без обработки обожжённой поверхности.
· Присыпать тальком.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 434


Принципы оказания неотложной помощи при тяжёлой электротравме:
· Начать сердечно-лёгочную реанимацию и, по возможности, принять меры для удаления пострадавшего от источника тока.
· Освободить пострадавшего от контакта с источником тока, соблюдая меры личной предосторожности, и только после этого начать сердечно-лёгочную реанимацию.
· Закопать пострадавшего в землю.
· Облить водой.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 435


Артериальный жгут накладывают максимум на:
· 0,5-1 час.
· 1,5-2 часа.
· 6-8 часов.
· 3-5 часов.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 436


Наиболее часто применяемый способ остановки венозных кровотечений:
· Наложение жгута.
· Тампонада раны.
· Тугая давящая повязка.
· Закрутка.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 437


Формами острых аллергических реакций является:
· крапивница
· отёк Квинке
· анафилактический шок
· снижение температуры тела
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 438


Внутривенное введение каких препаратов показано при развитии у больного анафилактического шока:
·  преднизолона
·  адреналина
·  эуфилина
·  баралгина
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 439


Шок - это:
· острая сосудистая недостаточность
· острая сердечная недостаточность
· острая дыхательная недостаточность
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 440


До прихода врача больному с желудочно-кишечным кровотечением нужно:
· поставить очистительную клизму
· положить на живот горячую грелку
· положить на эпигастрий пузырь со льдом
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 441


Неотложная помощь при травматическом шоке: 
· анальгин 
· иммобилизация 
· остановка кровотечения 
· седуксен 
· эфедрин 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 442


Неотложная помощь при отравлениях неприжигающими ядами: 
· водная нагрузка 
· промывание желудка 
· клизма 
· слабительное 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 443


При отморожении первая помощь состоит в: 
· наложение термоизолирующей повязки 
· погружение в горячую воду 
· растирание снегом и шерстью 
· наложение масляно - бальзамической повязки 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 444


Непрямой массаж сердца проводится:
· на границе верхней и средней трети грудины
· на границе средней и нижней трети грудины
· на 1см выше мочевидного отростка
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 445


Для электротравм 1 степени тяжести характерно:
· потеря сознания
· расстройства дыхания и кровообращения
· судорожное сокращение мышц
· клиническая смерть
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 446


Реанимацию обязаны проводить:
· только врачи и медсестры реанимационных отделений
· все специалисты, имеющие медицинское образование
· все взрослое население
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 447


Реанимация показана:
· в каждом случае смерти больного
· только при внезапной смерти молодых больных и детей
· при внезапно развивающихся терминальных состояниях
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 448


Реанимация это:
· раздел клинической медицины, изучающей терминальные состояния
· отделение многопрофильной больницы
· практические действия, направленные на восстановление жизнедеятельности
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 449


К ранним симптомам биологической смерти относится:
· помутнение роговицы
· трупное окоченение
· трупные пятна
· расширение зрачков
· деформация зрачков
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 450


При непрямом массаже сердца глубина продавливания грудины у взрослого должен быть:
· 1-2 см
· 2-4 см 
· 4-5 см 
· 6-8 см   
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 451


 Неотложная помощь при остром отравлении через желудочно-кишечный тракт:
· промыть  желудок 10-12 л. воды, дать активированный уголь 1 гр. внутрь
· вызывать рвоту
· дать слабительное
· поставить клизму
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 452


Последовательность оказания помощи при сдавливании конечности:
· наложение жгута, обезболивание, освобождение сдавленной конечности, асептическая повязка, иммобилизация,  наружное охлаждение конечности, инфузия
·  асептическая повязка, наложение жгута, обезболивание, освобождение сдавленной конечности,иммобилизация,  наружное охлаждение конечности, инфузия
· освобождение сдавленной конечности, обезболивание, инфузия, наложение жгута, иммобилизация
· иммобилизация, обезболивание, наложение жгута, инфузия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 453


   Результатом правильного наложения жгута при кровотечении является:
· прекращение кровотечения, отсутствие пульса, бледность кожи
· уменьшение кровотечения, сохранение пульса, увеличение цианоза
· прекращение кровотечения, отсутствие пульса, нарастание цианоза
· уменьшение кровотечения, сохранение пульса, бледность кожи  
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 454


При непрямом массаже сердца глубина продавливания грудины у ребенка  должен быть:
· 1-2 см
· 2-4 см 
· 4-5 см
· 6-8 см   
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 455


Выведение нижней челюсти при ИВЛ:
· предупреждает регургитацию желудочного содержимого
· устраняет западение языка, восстанавливает проходимость ДП (гортани и трахеи)
· создает герметичность между ртом оказывающего помощь и ртом пациента 
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 456


Первыми  признаками развивающего травматического  шока являются:
· резкое побледнение кожных покровов, липкий холодный пот 
· психомоторное возбуждение, неадекватная оценка своего состояния 
· судороги, апатия, потоотделение
· гиперемия, сухость кожи, пенистое отделение изо рта, галлюцинации
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 457


Показателями эффективной реанимации являются:
· появление пульса на сонных артериях, сужение зрачков и появление их  реакции на свет
· расширенные зрачки
· правильный массаж сердца
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 458


    При проведении наружного массажа сердца взрослому ладони следует располагать
· на границе средней и нижней трети грудины 
· на середине грудины
· на границе верхней и средней трети грудины
· в пятом межреберном промежутке
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 459


   Частота искусственных вдохов при ИВЛ  у детей должна быть:
· 4-5 в  минут
· 12-16 в минуту
· 20 в минуту
· 60-80 в минуту
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 460


Частота искусственных вдохов при ИВЛ  у взрослых должна быть:
· 4-5 в  минут
· 12-16 в минуту  
· 30-40 в минуту
· 50-70 в минуту
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 461


Тройной прием по Сафару включает:
· поворот головы пострадавшего на бок, открывание рта, валик под голову
· освобождение от стесняющей одежды области шеи
· отгибание головы назад, выведение нижней челюсти вперед, открытие рта
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 462


Первичный реанимационный комплекс  включает:
· восстановление проходимости дыхательных путей, ИВЛ 
· прекардиальный удар, закрытый массаж сердца
· регистрацию ЭКГ, введение адреналина внутрисердечно, дифибриляцию
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 463


Объем реанимационной помощи на догоспитальном этапе при клинической смерти:
· придать выгодное положение телу реанимируемого               
· провести искусственное дыхание «изо рта в рот»
· провести искусственную вентиляцию легких, закрытый массаж сердца
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 464


Противопоказанием для проведения реанимации является:
· инсульт
· неизлечимое заболевание в терминальной стадии
· инфаркт миокарда
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 465


Признаками клинической смерти являются:
· нитевидный пульс, цианоз, агональное дыхание
· потеря сознания, нитевидный пульс, цианоз
· потеря сознания, отсутствие пульса на сонных артериях, остановка дыхания, расширение зрачков
· потеря сознания, отсутствие пульса на лучевой артерии
 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 466


Терминальные состояния -  это:
· обморок, коллапс, клиническая смерть
· предагония, агония, клиническая смерть
· агония, клиническая смерть, биологическая смерть
  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 467


Окончательная остановка кровотечения производится:
· наложением жгута
· наложением зажима в ране
· перевязкой сосуда в ране
· прижатием сосуда на протяжении
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 468


Пациента с большой кровопотерей транспортируют:
· сидя
· полусидя
· лежа с приподнятым головным концом на носилках
· лежа с опущенным головным концом на носилках
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 469


Окклюзионная повязка применяется при:
· венозных кровотечениях
· открытом пневмотораксе
· ранение мягких тканей головы
· после пункции сустава
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 470


Транспортируют пострадавшего с переломом ребер и грудины:
· лежа на боку
· лежа на спине
· в положении сидя
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 471


Тремя первоочередными противошоковыми мероприятиями у больных с травмами являются:
· введение сосудосуживающих препаратов
· ингаляция кислорода
· обезболивание
· остановка наружных кровотечений
· иммобилизация 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 472


Транспортировка пострадавшего с сотрясением головного мозга осуществляется в положении:
· горизонтальном
· с приподнятым головным концом
· с опущенным головным концом
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 473


Для перелома основания черепа характерен симптом:
· "очков"
· Кернига
· Брудзинского
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 474


На обожженную поверхность накладывают:
· сухую асептическую повязку
· повязку с раствором чайной соды
· повязку с синтомициновой эмульсией
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 475


Охлаждение ожоговой поверхности холодной водой показано:
· в первые минуты  после ожога в течении 10-15 минут
· не показано
· при ожоге II степени
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 476


Обязательными условиями при проведении непрямого массажа сердца является:
· наличие твердой поверхности
· положение рук реанимирующего на границе средней и нижней трети грудины
· наличия валика под лопатками
· наличие двух реанимирующих
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 477


Для сотрясения головного мозга характерно:
· кома
· ретроградная амнезия
· антероградная амнезия
· конградная амнезия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 478


Табельные медицинские средства индивидуальной защиты при чрезвычайных ситуациях
· ватно-марлевая повязка, изолирующий противогаз
· аптечка индивидуальная, индивидуальный перевязочный пакет, индивидуальный противохимический пакет
· костюм противохимической защиты
· фильтрующий противогаз
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 479


Коллективные средства защиты
· больницы
· формирования гражданской обороны
· фильтрующие противогазы
· убежища и укрытия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 480


К методам временной остановки кровотечения относятся
· перевязка сосуда в ране
· перевязка сосуда на протяжении
· наложение кровоостанавливающего жгута
· форсированное сгибание конечностей
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 481


Основные задачи медицинской службы медицины катастроф
· лечебно-профилактические и гигиенические мероприятия
· сохранение здоровья населения, оказание всех видов медицинской помощи с целью спасения жизни, снижение психоэмоционального воздействия катастроф, обеспечение санитарного благополучия в зоне ЧС и др.
· подготовка медицинских кадров, материально-техническое обеспечение больниц в зоне ЧС
· сохранение личного здоровья медицинских формирований, эвакуация лечебных учреждений вне зоны ЧС
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 482


Специализированная медицинская помощь – это
· оказание помощи по жизненным показаниям
· оказание помощи терапевтическим и хирургическим больным
· само- и взаимопомощь, помощь спасателей
· полный объем медицинской помощи, оказываемый врачами-специалистами
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 483


Квалифицированная медицинская помощь – это
· оказание помощи по жизненным показаниям
· оказание помощи терапевтическим и хирургическим больным
· само- и взаимопомощь, помощь спасателей
· полный объем медицинской помощи, оказываемый врачами-специалистами
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 484


Первая медицинская помощь при ранении наружной сонной артерии
· пальцевое прижатие
· наложение давящей воздухонепроницаемой повязки
· обезболивание
· прошивание раны
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 485


Первая медицинская помощь при ранениях вен шеи
· пальцевое прижатие
· наложение давящей воздухонепроницаемой повязки
· обезболивание
· прошивание раны
 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 486


Симптомы сдавления головного мозга
· зрачок на стороне гематомы сужен, парезы и параличи на противоположной стороне
· потеря сознания на 30 минут, тошнота, головная боль
· потеря сознания на 4 часа, рвота, головокружение
· потеря сознания на 2 суток, симптом «очков»
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 487


При черепно-мозговой травме противопоказаны
· морфин
· противостолбнячная сыворотка
· антибиотики
· противорвотные
	Вопрос на упорядочение   Вес: 1
	Код: 488


Установить верную последовательность действий по оказанию помощи при КРАШ-синдроме:
	1.
	наложение жгута

	2.
	обезболивание

	3.
	освобождение сдавленной конечности

	4.
	асептическая повязка

	5.
	иммобилизация

	6.
	наружное охлаждение конечности

	7.
	инфузия



	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 489


« Не навреди» - это основной принцип этической модели:
· Гиппократа
· Парацельса
· деонтологической
· биоэтики
 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 490


Амнезия – это нарушение: 
· памяти 
· внимания
· мышления
· восприятия   
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 491


Длительное  угнетённо-подавленное настроение с мрачной оценкой прошлого и настоящего и пессимистическими взглядами на будущее называется:
· эйфорией
· депрессией
· дисфорией
· манией  
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 492


Общение в деятельности медицинского работника – это:
· обмен информацией
· обмен эмоциями
· обмен информацией и эмоциями
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 493


К вербальным средствам общения относится:       
· поза
· речь
· взгляд
· жест
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 494


Благоприятное воздействие, оказываемое личностью медицинского работника на психику пациента носит название:
· терапевтическим общением 
· нетерапевтическим общением
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 495


Столкновение интересов двух или нескольких людей называется:  
· конфликтом
· стрессом
· переговорами
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 496


Отходы от больных туберкулезом, анаэробной инфекцией и микологических больных согласно классификации относятся к следующему классу опасности:
· класс В
· класс Г
· класс Д
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 497


На какой спектр микроорганизмов воздействуют стерилизационные методы обработки инструментария:
· на патогенную микрофлору
· на непатогенную микрофлору
· на спорообразующие микроорганизмы
· на все виды микроорганизмов, в том числе и спорообразующие
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 498


Асептика – это комплекс мероприятий, направленных на
· уничтожение микробов в ране
· предупреждение показания микробов в рану
· полное уничтожение микробов и их пор
· стерильность
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 499


Антисептика – это комплекс мероприятий направленных на
· уничтожение микробов в ране 
· предупреждение попадания микробов в рану
· полное уничтожение микробов и их спор
· стерильность
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 500


«Дезинфекция» – это уничтожение 
· патогенных микроорганизмов
· всех микроорганизмов
· грибков
· вирусов
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 501


Действия медработника при повреждении кожных покровов рук в процессе работы:
· выдавить из раны кровь и промыть под проточной водой
· не останавливая кровотечения, выдавить кровь, промыть под проточной водой,обработать ранку 70% спиртом,  обработать ранку 5% раствором йода  
· обработать руки 70 градусным этиловым спиртом
· обработать ранку 5% раствором йода или 2% раствором бриллиантового зеленого. 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 502


Действия медицинского работника при попадании крови на слизистую оболочку рта:
· прополоскать рот и горло 0,05% раствором перманганата  калия или 70 градусным этиловым спиртом  
· прополоскать рот раствором соды
· прополоскать рот водой, 96 градусным спиртом
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 503


Действия медицинского работника при попадании крови на слизистую оболочку глаз:
· промыть проточной водой
· промыть 0,05% раствором перманганата калия
· промыть проточной водой, промыть 0,05% раствором марганцовистого калия, закапать 20% раствора сульфацила натрия        
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 504


Для обработки рук перед проведением манипуляций используют
· хлорамин 3%
· хлоргексидин биглюконат 0,5% спиртовой раствор   
· АХД -2000 специаль  
· Новодез
· лизанин
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 505


Для стерилизации применяются средства, обладающие:
· статическим действием
· вирулицидным действием
· спороцидным действием
· фунгицидным действием
· родентицидным действием
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 506


Для обеззараживания поверхностей на которые попала кровь, используют:
· 1% хлорамин
· 3% хлорамин
· 5% хлорамин
· 6 % перекись водорода
· 0,1% раствор Жавель Солида
· 0,2% раствор Сульфохлорантина «Д»
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 507


Для обеззараживания рук после контакта с инфекционным больным используют растворы:
· 6 % перекись водорода
· 2,5% глутаровый альдегид
· 70% спирт
· хлоргексидин 0,5% спиртовой
· лизанин
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 508


Для обеззараживания одноразового инструментария используют:
· 1 % хлорамин
· 3 % перекись водорода
· 5% хлорамин
· раствор Жавель Солид 0,1%- 0,2%
· 6% перекись водорода
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 509


Дезинфекцию многоразового инструментария после больного вирусным гепатитам проводят:
· 5 % хлорамин
· 3 % хлорамин
· 1 % хлорамин
· раствор Жавель Солид 0,1%
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 510


Источники инфекции при гепатите В:
· медицинский инструментарий
· больной гепатитом
· вирусоноситель
· кровь
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 511


При попадании крови пациента на незащищенные кожные покровы нужно:
· вымыть водой с мылом, обработать 70% раствором этилового спирта
· обработать их 70% раствором этилового спирта, вымыть водой с мылом, повторить обработку 70% раствором этилового спирта
· вымыть водой с мылом, обработать 5% спиртовой настойкой йода
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 512


При загрязнении неповрежденных кожных покровов кровью пациента необходимо
· удалить кровь тампоном, обработать кожные покровы 70 градусным спиртом, промыть  проточной водой с мылом, вновь обработать 70 градусным спиртом  
· кровь смыть под струёй воды с мылом
· смыть кровь, обработать кожные покровы йодом
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 513


Положительное окрашивание фенолфталеиновых проб:
· синее
· розовое
· коричневое
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 514


Положительное окрашивание азрпирамовой пробы может быть:
· синее
· розовое
· коричневое
· любое из перечисленных
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 515


При выявлении инфекционного больного в стационаре, персонал:
· организует и проводит заключительную и текущую дезинфекцию
· изолирует пациента от остальных и организует доставку пациента домой
· изолирует больного в отдельную палату или инфекционную больницу
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


 «Стерилизация» – это уничтожение
· вегетативных и споровых форм патогенных и непатогенных микроорганизмов
· патогенных бактерий
· микробов на поверхности
· инфекции
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Стенка сердца состоит из:
· эндокард
· миокарда
· эпикарда
· перикарда
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Большой круг кровообращения начинается:
· из левого желудочка
· из правого желудочка
· из левого предсердия
· из правого предсердия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Малый круг кровообращения заканчивается:
· аортой
· легочным стволом
· легочными венами
· полыми венами
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain157]Роль малого круга кровообращения заключается:
· [bookmark: OCRUncertain158]в обеспечении клеток организма кислородом и питательными веществами
· в восстановлении газового состава крови
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Верхняя граница сердца находится:
· в третьем межреберье по левой среднеключичной линии
· впятом межреберье по среднеключичной линии
· в области верхушечного толчка
· в четвертом межреберье у левого края грудины
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain162]Митральный клапан находится между: 
· левым предсердием и левым желудочком
· правым предсердием и правым желудочком
· между полостями сердца и сосудами
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain164]Сердечные проводящие миоциты:
· [bookmark: OCRUncertain166]бедны миофибриллами
· [bookmark: OCRUncertain168]богаты соркоплазмой и содержат много гранул гликогена
· имеют мало митохондрий
· идентичны эмбриональной мышечной ткани
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Желтый электрод накладывается на:
· правую руку
· левую руку
· левую ногу
· правую ногу
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain121]При регистрации отведения aVL активный электрод находится на :
· правой руке
· левой руке
· левой ноге
· правой ноге
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


 При регистрации отведения V2 активный электрод находится:
· на конечностях
· [bookmark: OCRUncertain126]в 4-ом межреберье у правого края грудины
· в 4-ом межреберье у левого края грудины
· [bookmark: OCRUncertain127]в 5-ом межреберье по среднеключичной линии
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


При регистрации отведения V9 активный электрод находится:
· в 5-ом межреберье по среднеключичной линии
· [bookmark: OCRUncertain131]в 5-ом межреберье по паравертебральной линии
· [bookmark: OCRUncertain133]в 5-ом межреберье по заднеподмышечной линии
· в 5-ом межреберье по лопаточной линии
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Выбрать скорость записи при нарушении ритма:
· 50 мм / сек
· 25 мм / сек
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain072]Внутренняя поверхность возбужденной клетки заряжена: 
· положительно
·   отрицательно
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain075][bookmark: OCRUncertain076]Во время реполяризации на электрограмме клетки прописывается:
· изолиния
· положительный зубец
· [bookmark: OCRUncertain080]отрицательный зубец
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Какой отдел проводящей системы в норме является водителем ритма?
· предсердия 
· [bookmark: OCRUncertain089][bookmark: OCRUncertain090]синусовый узел
· атриовентрикулярный  узел
· [bookmark: OCRUncertain092]правая ножка пучка Гиса
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Номотопным водителем ритма является:
· синусовый узел
· атриовентрикулярный узел
· ножки пучка Гиса
· предсердия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Какую основную роль в норме выполняет атриовентрикулярный узел?
· вырабатывает импульсы
· защищает желудочки от чрезмерной импульсации
· проводит импульсы
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Зубец Р отражает:
· распространение возбуждения по левому предсердию
· распространение возбуждения по правому предсердию
· распространение возбуждения по обоим предсердиям
· распространение возбуждения по желудочкам
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Продолжительность QRS: 
· 0,10 - 0,12 сек
· 0,06 - 0,10 сек
· 0,08 - 0,12 сек
· 0,06 - 0,08 сек
· 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain186]Интервал QRS измеряется: 
· от конца Q до конца S
· от начала Q до начала S
· от начала Q до конца S
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


При возбуждении предсердий на ЭКГ образуется:
· изолиния
· зубец Р
· QRS
· зубец Т 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


При возбуждении желудочков на ЭКГ образуется:
· изолиния
· зубец Р
· QRS
· QRST 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Продолжительность интервала QRST в норме равна:
· 0,06 – 0,10 сек
· 0,28 – 0,32 сек
· 0,42 – 0,48 сек
· зависит от ЧСС
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Продолжительность зубца Q  в норме равна:
· 0,02 – 0,03 сек
· 0,02 – 0,04 сек
· 0,06 – 0,10 сек
· 0,04 – 0,08 сек
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Электрической  систолой желудочков является:
· PQRST
· PQ
· QRST
· ST

	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Высота зубца Q:
· 1 мм
· 5 мм
· ½ R
· не более ¼ R
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


По формуле 60 : RR рассчитывается:
· систолический показатель
· электрическая систола
· ЧСС
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Выберите ЧСС, характерную для синусовой брадикардии:
· 60-80
· 15-20
· 50-65
· 45-50
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


При синусовой аритмии импульсы вырабатываются:
· в синусовым узле
· в предсердиях
· [bookmark: OCRUncertain200]в aV соединениях
· в желудочках
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain201][bookmark: OCRUncertain202][bookmark: OCRUncertain203][bookmark: OCRUncertain204]Р II III aVF ( - ):
· [bookmark: OCRUncertain206]синусовый ритм
· [bookmark: OCRUncertain207]нижнепредсердный ритм
· миграция водителя ритма
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain208]Для атриовентрикулярного ритма характерны следующие признаки:
· [bookmark: OCRUncertain210] Р (-) в отведениях II, III, aVF
· Р (+) в отведении V1, ЧСС – 60-70 в минуту
· Р нет, QRS обычной формы, ЧСС - 50-45 в минуту
· [bookmark: OCRUncertain211][bookmark: OCRUncertain212]Р ( - ) после QRS, ЧСС - 40-45 В минуту
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


При идиовентрикулярном ритме импульсы выбрасываются:
· в синусовом узле
· [bookmark: OCRUncertain214][bookmark: OCRUncertain215]в атриовентрикулярном узле
· в желудочках
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain001]При синоатриальной блокаде II ст. на ЭКГ:
· различное расстояние RR
· удлинение RR в кратное число раз
· выпадение QRS
· по ЭКГ не определяется
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


При внутрипредсердной блокаде наблюдается
· удлинение PQ
· уширение QRS
· уширение Р
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


При aтриовентрикулярной  блокаде ll ст. на ЭКГ:
· удлинение интервала PQ
· интервал QRS более 0,10 секунд
· расщепление QRS
· выпадение комплекса QRS
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


При aV блокаде III ст. на ЭКГ будет: 
· уширение зубца Р
· удлинение интервала PQ
· расщепление QRS
· 2 ритма
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Основные признаки полной блокады правой ножки пучка Гиса:
· QRS – 0,12 секунд; расщеплен V5-V6 
· QRS – 0,12 секунд; расщеплен V1-V2
· QRS – 0,10 секунд; расщеплен V5-V6
· QRS – 0,10 секунд; расщеплен V1-V2
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Уширение QRS:
· внутрижелудочковая блокада
· внутрипредсердная блокада
· av блокада
· Са блокада
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516



На ЭКГ QRS = 0,12 секундам расщеплен V1, V2:
· полная блокада правой ножки пучка Гиса
· неполная блокада правой ножки пучка гиса
· полная блокада левой ножки пучка Гиса
· неполная блокада левой ножки пучка Гиса
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain014][bookmark: OCRUncertain015]Во II, III, aVF высокий остроконечный P: 
· гипертрофия левого предсердия
· гипертрофия правого предсердия
· замедление внутрипредсердного проведения
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


При гипертрофии левого предсердия:
· [bookmark: OCRUncertain016]во II III aVF - Р высокий, остроконечный
· [bookmark: OCRUncertain017][bookmark: OCRUncertain018]в l ll aVL - Р высокое, остроконечное
· в l ll aVL – P широкое, двугорбное
 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain019][bookmark: OCRUncertain020][bookmark: OCRUncertain021][bookmark: OCRUncertain022]На ЭКГ от VI до V6- глубокий S, Т (-) в VI V2:
· гипертрофия правого желудочка
· [bookmark: OCRUncertain025]мелкоочаговый инфаркт миокарда
· гипертрофия левого желудочка
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain026][bookmark: OCRUncertain027][bookmark: OCRUncertain028][bookmark: OCRUncertain029]R V6 > R V5, Т ( - ) V5 V6:
· гипертрофия левого желудочка
· инфаркт миокарда
· гипертрофия правого желудочка 
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516



PQ – 0,18 сек, QRS 0,10 сек , Р – высокий , остроконечный во   
       ll,lll aVF, в V1,V2, QRS в форме rSR:
· срочно показать врачу
· оставить больного на кушетке и вызвать врача
· без особенностей
· снять дополнительные отведения
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Основными ЭКГ признаками некроза сердечной мышцы является:
· [bookmark: OCRUncertain038]снижение сегмента ST
· подъем сегмента ST
· уменьшение зубца R
· [bookmark: OCRUncertain040]широкий, глубокий Q
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Для хронической ишемической болезни наиболее характерны:
· горизонтальное расположение сегмента ST
· косовосходящее расположение сегмента ST
· отрицательный, симметричный зубец Т
· отрицательный, асимметричный зубец Т
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Специфические изменения на ЭКГ при ИБС:
· имеются всегда 
· чаще отсутствуют 
· всегда отсутствуют
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


У ребенка 10 лет на ЭКГ; ЧСС – 85 - 70 в минуту; PQ - 0,16 с., QRS – 0,08 с. Т (-)  V1, V2,          
         в отведении VI – rSr:   
· патология
· нормальная ЭКГ
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


У ребенка 15 лет на ЭКГ: ЧСС - 120 в минуту; в VI Т (-);
          PQ - 0,10 секунд; QRS - 0,06 секунд: 
· нормальная ЭКГ
· синусовая тахикардия
· пароксизмальная тахикардия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Для снятия отведения V1 у ребенка электрод накладывается:
· в 3-е межреберье у правого края грудины
· в 4-е межреберье у левого края грудины
· в 4-е межреберье у правого края грудины
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Характерные ЭКГ-признаки острого легочного сердца: 
· Qlll; SI; Р "pulmonale"
· Р "pulmonale", VI - высокий R
· неполная блокада правой ножки пучка Гиса
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


ЭКГ-признаком гипокалиемии является: 
· снижение амплитуды зубца Т, увеличение U
· увеличение амплитуды зубца Т
· укорочение QRST
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Синдром Q lll, S l, Р высокий, остроконечный характерен для:
· тромбоэмболии легочной артерии
· инфаркта миокарда
· гипертрофии, правого предсердия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


В правом легком различают: 
· 10 сегментов
· 12 сегментов
· 11 сегментов
· 9 сегментов
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


В левом легком различают:
· 10 сегментов
· 12 сегментов
· 11 сегментов
· 9 сегментов
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Самой мелкой структурной функциональной единицей является:
· долька легкого
· сегмент
· доля
· ацинус
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


[bookmark: OCRUncertain138]Бронхиальную проходимость можно определить с помощью: 
· [bookmark: OCRUncertain140]пневмотахометра
· [bookmark: OCRUncertain142]капнографа
· оксигемографа
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Легочные объемы могут быть определены с помощью: 
· Спирографа
· Пневмотахометра
· капнографа
· оксигемометра
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


У больного кровохарканье, спирографическое исследование:
· показано
· противопоказано

	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Количество воздуха, которое вдыхают и выдыхают в 1 минуту при
      Форсированном дыхании:   
· ЖЕЛ
· МВЛ
· ОФВ
· ФЖЕЛ
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Количество воздуха,которое человек вдыхает и выдыхает при спокойном дыхании:
· ОФВ
· МВЛ
· Ровд
· ДО
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Исследование основного обмена проводится:
· утром.
· вечером.
· натощак.
· после еды.
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Для определения основного обмена необходимы следующие данные:
· вес
· ЖЕЛ
· МОД
· ПО2
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Об интенсивности окислительных процессов можно судить по:
· ПО2
· МОД
· ЖЕЛ
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Повышение основного обмена может быть при:
· гипертонической болезни
· при длительном приеме седативных средств
· опухоли надпочечников
· неврозах
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Определение основного обмена производят в положении больного:
· сидя
· стоя
· лежа
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Разность величины систолического и диастолического давления отражает:
· систолическое давление
· диастолическое давление
· среднединамическое давление
· пульсовое давление
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Капилляры относятся к:
· [bookmark: OCRUncertain053]резистивным сосудам
· магистральным 
· ёмкостным
· обменным
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


К сосудам сфинктерам относятся:
· капиляры
· [bookmark: _GoBack]концовые части артериол
· артериовенозные анастозы
· венулы
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Наименьшая скорость кровотока наблюдается:
· в аорте
· в капилярах
· в венах
· в венулах
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 516


Количество функционирующих капилляров определяются:
· сосудами сфинктерами
· шунтирующими сосудами
· обменными сосудами
· емкостными сосудами

	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Тренирующим эффектом для сосудистой и дыхательной систем обладает физическая активность продолжительностью
· 30 и более минут 5 раз в неделю 
· 20 минут 1-2 раза в неделю
· 10 минут 3 раза в неделю 
· 10 минут 4 раза в день
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Для диагностики энтеробиоза перианальный соскоб направляют для исследования в лабораторию
· клиническую
· бактериологическую
· иммунологическую 
· цитостатическую
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Пациентам с хронической почечной недостаточностью и анурией проводится
· гемодиализ
· переливание крови
· цистостомия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


При диффузно - токсическом зобе материал для исследования на содержание гормонов отправляют в лабораторию
· биохимическую 
· бклиническую
· бактериологическую
·  гцитологическую
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Для оформления инвалидности необходимо пройти
· медико-социальную экспертизу
· обследование
· лечение
· реабилитацию
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


При гангрене нижних конечностей пациента госпитализируют в отделение
· хирургическое
· эндокринологическое
· терапевтическое
·  нейро-сосудистое
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Мазок из гнойной раны для исследования на флору и чувствительность к антибиотикам направляется в лабораторию
· бактериологическую 
· клиническую
· вирусологическую 
· биохимическую
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


При подозрении на кишечное кровотечение кал на исследование отправляют в лабораторию
· клиническую
· бактериологическую
· иммунологическую
·  цитологическую
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


После оказания помощи в приемном покое по поводу перелома костей кисти пациент наблюдается в
· травмпункте по месту жительства 
· травматологическом отделении
· хирургическом отделении 
· ортопедическом отделении
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Диету послеоперационным пациентам назначает
· врач-хирург
· диетическая сестра
· врач-терапевт 
· врач-кардиолог
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Пострадавший с подозрением на сотрясение головного мозга госпитализируется в отделение
· травматологическое или нейрохирургическое 
· интенсивной терапии и реанимации
· хирургическое
·  реанимационное
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


К рентгенологическому методу диагностики относится
· компьютерная томография 
· ультразвуковое исследование
· спирография
·  электрокардиография
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Пациенту после аппендэктомии назначается
· физиотерапия 
· лечебная ходьба
· иглорефлексотерапия 
· электростимуляция
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


После операции по удалению желчного пузыря пациенту даются рекомендации по
· диете
· профессии
· режиму отдыха
·  виду увлечений
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


При заборе крови на гемокультуру направление оформляется в лабораторию
· бактериологическую 
· вирусологическую
· клиническую 
· биохимическую
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Пациенту с выраженным кашлем проводится
· рентгенография
· ультразвуковое исследование
· эхокардиография
·  реоэнцефалография
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


При подозрении на шигеллез анализ кала направляется в лабораторию
· бактериологическую 
· биохимическую
· клиническую
· вирусологическую
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


При подозрении на дифтерию мазок из зева и носа на bl направляется в лабораторию
· бактериологическую 
· клиническую
· биохимическую
· вирусологическую
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


 При подозрении на пищевую токсикоинфекцию, материал для исследования отправляют в лабораторию
· бактериологическую
·  клиническую
· Вирусологическую
·  иммунологическую
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


При подозрении на геморрагическую лихорадку оформляется направление на госпитализацию в отделение
· инфекционное 
· хирургическое
· травмотологическое 
· неврологичкское
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


При геморрагической лихорадке с почечным синдромом мочу на общий анализ доставляют в лабораторию
· клиническую
· вирусологическую
· бактериологическую 
·  иммунологическую
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


При подозрении на туберкулез пациент направляется в
· противотуберкулезный диспансер 
· инфекционный стационар
· пульмонологическое отделение стационара
·  кожно-венерологический диспансер
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Больного холерой госпитализируют в
· бокс кишечного инфекционного отделения стационара больницы 
· полубокс отделение детской инфекционной больницы
· общую палату стационара специализированной медицинской помощи 
· отделение интенсивной терапии соматического стационара
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Больному с рожистым воспалением кожи в фазе ремиссии рекомендуется проведение
· бициллинотерапии
· биохимического исследования крови
· занятий лечебной физкультурой 
· консультации гомеопата
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


При обострении хронического бронхита у пациента пожилого возраста необходимо провести
· рентгенографию
· электрокардиографию
· велоэргометрию
· реоэнцефалографию
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


При промывании желудка первую порцию промывных вод отправляют в
· лабораторию
· приемное отделение
· патологоанатомическое отделение
· отделение функциональной диагностики
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Ортостатическая гипотония возникает при
· быстром переходе из горизонтального положения в вертикальное 
· быстром переходе из вертикального положения в горизонтальное
· длительной ходьбе 
· быстрой ходьбе
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Энергетическая ценность суточного рациона питания для людей старшего возраста должна составлять (	ккал)
· 1700-1900
·  2000-2300
· 2800-3000
·  3000-3200
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


К алиментарным геропротекторам относятся
· овощи и фрукты
· макаронные изделия
· мясо и рыба
· хлебобулочные изделия
	Вопрос с выбором ответа   Вес: 1
	Код: 284


Обеспечение безопасной среды обитания в жилых помещениях необходимо с целью
· профилактики травматизма 
· создания комфортных условий
· улучшения передвижения 
· создания уюта

