СестринскОЕ ДЕЛО в стоматологии
СТОМАТОЛОГИЯ 
1) ОДНА ДОЛЖНОСТЬ МЕДСЕСТРЫ ПРЕДУСМАТРИВАЕТСЯ


1. на одну должность врача стоматолога-терапевта


2. на две должности врача стоматолога-терапевта


3. на четыре должности врача стоматолога-терапевта

2)  ДЛЯ ОРГАНИЗАЦИИ СТОМАТОЛОГИЧЕСКОГО КАБИНЕТА НЕОБХОДИМА ПЛОЩАДЬ НЕ МЕНЕЕ


1. 7 м2


2. 10 м2


3. 14 м2, на каждую дополнительную 10 м2


4. 15 м2

3)  Обеззараживание воздуха с применением бактерицидного облучателя открытого типа в лечебно-диагностическом кабинете проводится:


1. перед каждой рабочей сменой


2. перед началом рабочего дня


3. в конце рабочего дня


4. вначале рабочего дня 30 мин., далее каждые 2 часа по 20 мин.

5. в соответствии с инструкцией по применению бактерицидного облучателя, с учетом площади кабинета, мощности облучения используемых бактерицидных ламп и характеристики типа помещения.

4)  ОПТИМАЛЬНОЕ СОДЕРЖАНИЕ ФТОРА В ПИТЬЕВОЙ ВОДЕ


1. 0,5-0,7 мг/л


2. 0,7-1 мг/л


3. 1-1,5 мг/л

5)  ГИГИЕНИЧЕСКИЙ ИНДЕКС СЧИТАЕТСЯ УДОВЛЕТВОРИТЕЛЬНЫМ И НЕ ПРЕВЫШАЕТ


1. две единицы


2. одну единицу


3. три единицы

6)  НАЧИНАТЬ УХАЖИВАТЬ ЗА ЗУБАМИ СЛЕДУЕТ С:

1. 4,5-5 лет

2. 2-2,5 лет

3. 6 лет

4. момента прорезывания зубов

7)  Изделия медицинского назначения  МНОГОКРАТНОГО ПРИМЕНЕНИЯ ПОДЛЕЖАТ ПОСЛЕДОВАТЕЛЬНО:

1. дезинфекции

2. предстерилизационной очистке

3. стерилизации

4. последующему хранению в шкафах

5. утилизации

8)   Изделия медицинского назначения  ОДНОКРАТНОГО ПРИМЕНЕНИЯ ПОДЛЕЖАТ ПОСЛЕДОВАТЕЛЬНО:


1. дезинфекции


2. последующей утилизации как отходы класса А


3. последующей утилизации как отходы класса Б

9)  ОСМОТР ЗУБНОГО РЯДА ПРОВОДЯТ


1. справа налево, начиная с верхней челюсти


2. справа налево, начиная с нижней челюсти


3. слева направо, начиная с верхней челюсти

10)  ГИГИЕНИЧЕСКИЙ ИНДЕКС ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ


1. йодинолом


2. фуксином


3. метиленовым синим


4. фурациллином


5. специальными таблетками

           6. колор-тест

11)  ЗУБ СОСТОИТ ИЗ


1. коронки


2. периодонта

3. корня

4. шейки

12)  ПЕРЕЧИСЛИТЕ ТКАНИ ЗУБА


1. эмаль


2. дентин


3. костная ткань


4. пульпа


5. цемент


6. периодонт

13)  ПЛОМБИРОВОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ ДЛЯ ПЛОМБИРОВАНИЯ КАНАЛОВ


1. фосфат-цемент


2. цинк-эвгеноловая паста


3. силидонт


4. кальмецин


5. эндометазоновая паста

           6. гуттасилер

14)  ДЛЯ АНТИСЕПТИЧЕСКОЙ ОБРАБОТКИ КОРНЕВОГО КАНАЛА ИСПОЛЬЗУЮТ


1. гипохлорит натрия


2. раствор хлоргексидина 0,05-2%

3. резорцин-формалин


4. 3% раствор перекиси водорода

           5. белодез

15)  ОСНОВНЫЕ МИКРОЭЛЕМЕНТЫ, УЧАСТВУЮЩИЕ В МИНЕРАЛИЗАЦИИ ЗУБА


1. кремний


2. фтор


3. кальций


4. фосфор

16)  СРЕДСТВА ДЛЯ ПРОФИЛАКТИКИ КАРИЕСА


1. фурациллин


2. фторлак


3. раствор кальция хлорид 10% в/в


4. 0,2% раствор натрия фторид

           5. силанты

17)  ЗУБНЫЕ ПАСТЫ ПОДРАЗДЕЛЯЮТ НА


1. лечебно-профилактические


2. гигиенические


3. солевые


4. кальцийсодержащие

18)  ПРЕДМЕТЫ ГИГИЕНЫ ПОЛОСТИ РТА 


1. зубная щетка


2. зубная бляшка


3. зубные нити


4. жевательная резинка


5. крючки для снятия зубных отложений


6. зубочистки

19)  ИНФЕКЦИОННЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ, ПРИ КОТОРЫХ ИМЕЮТСЯ ПРОЯВЛЕНИЯ В ПОЛОСТИ РТА


1. коклюш


2. корь


3. скарлатина


4. дифтерия


5. дизентерия

20)  ПРАЩЕВИДНАЯ ПОВЯЗКА НАКЛАДЫВАЕТСЯ ПРИ


1. переломе нижней челюсти


2. переломе верхней челюсти


3. вывихе височно-нижнечелюстного сустава

21)  ПЛОМБИРОВОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ ДЛЯ ИЗОЛИРУЮЩИХ ПОДКЛАДОК


1. кальцимол


2. Lica, recal


3. стеклоиономерные цементы (СИЦ)

22)  ПЛОМБИРОВОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ ДЛЯ ЛЕЧЕБНЫХ ПОДКЛАДОК


1. кальмецин, кальцимол


2. фосфат - цемент


3. кавиос


4. иономерные цементы


5. висфат

           6. кальрадент

23)  СПОСОБЫ И СРЕДСТВА СТЕРИЛИЗАЦИИ  изделий медицинского назначения В СТОМАТОЛОГИИ. ПАРОВОЙ МЕТОД


1. сухой горячий воздух 160-180°


2. перекись водорода 6%


3. водяной насыщенный пар под давлением 1 атм. 


4. дезоксон 1


5. водяной насыщенный пар под давлением 2 атм. 


6. глутаровый альдегид

24)  СПОСОБЫ И СРЕДСТВА СТЕРИЛИЗАЦИИ изделий медицинского назначения В СТОМАТОЛОГИИ. ВОЗДУШНЫЙ МЕТОД


1. сухой горячий воздух - 60 минут при180°


2. перекись водорода 6%


3. водяной насыщенный пар под давлением 1 атм. 


4. дезоксон 1


5. водяной насыщенный пар под давлением 2 атм. 


6. глутаровый альдегид

25)  СПОСОБЫ И СРЕДСТВА СТЕРИЛИЗАЦИИ изделий медицинского назначения В СТОМАТОЛОГИИ. ХИМИЧЕСКИЙ МЕТОД


1. сухой горячий воздух 160-180°


2. дезинфицирующие средства на основе перекиси водорода и глутарового альдегида


3. водяной насыщенный пар под давлением 1 атм. 


4. газовый метод


5. водяной насыщенный пар под давлением 2 атм. 


6.  плазменный метод   

26)   Контроль качества ПРЕДСТЕРИЛИЗАЦИОННОЙ ОЧИСТКИ проводится с помощью :


1. тиомочевина


2. азопирамовая проба


3. лентой "Винар"


4. Амидопириновая проба

27) ИНДИВИДУАЛЬНЫЕ ЛОЖКИ ДЛЯ СНЯТИЯ СЛЕПКОВ ОБРАБАТЫВАЮТ


1. 2-х кратным протираним 6% перекисью водорода и 70° спиртом


2. погружением в 6% р-р перекиси водорода на 1 час


3. дезинфекция, предстерилизационная очистка,  стерилизация

28)  ОСТЕОТРОПНЫЕ АНТИБИОТИКИ


1. бисептол


2. линкомицин


3. пенициллин


4. фузидин натрия


5. бициллин

29)  ЭТАПЫ ОБРАБОТКИ БОРОВ И ЭНДОДОНТИЧЕСКИХ ИНСТРУМЕНТОВ


1. дезинфекция и предстерилизационная очистка в дезинфицирующем средстве широкого спектра действия, обладающем моющими свойствами 


2. промывка под проточной водой, дистиллированной водой


3. сушка


4. проба на качество предстерилизационной очистки


5. упаковка и стерилизация 

30)   Отработанный материал (ИСПОЛЬЗОВАННЫЕ ШАРИКИ, ватные валики, САЛФЕТКИ) ОБЕЗЗАРАЖИВАЮТ:

1. с использованием дезинфицирующих средств соответствующего режима
2. с использованием метода автоклавирования соответствующего режима
3. в обеззараживании не нуждается
31)  МЕТОДЫ АСЕПТИКИ:

1. обработка инструментов в моющем растворе

2. двухкратное протирание инструментов 70% спиртом

3. стерилизация  сухожаровом шкафу при +160°С 150 мин.

4. погружение в 6% перекись водорода на 360 мин.

5. погружение в 1% раствор хлорамина на 30 мин.

6. погружение в 20% раствор Бианола на 10 часов

32)  МЕТОДЫ АНТИСЕПТИКИ:

1.  автоклавирование при 0,5 атмосферы 110°С 20 мин.

2.  протирание двукратное раствором дезинфицирующего средства

3.  применение сухого горячего воздуха 180°С 60 мин
4.  погружение в 6% р-р перекиси водорода на 60 мин.

5.  обеззараживание воздуха

33)  ДЕЗИНФЕКЦИЯ – ЭТО

1. применение пара по давлением атм. 132°С 20 мин.

2. ультрафиолетовое облучение

3. обработка в 0,5% перекиси водорода с 0,5% моющего средства

4. двухкратное протирание дезраствором

34)  ВОЗДУШНЫЙ МЕТОД СТЕРИЛИЗАЦИИ РЕКОМЕНДУЕТСЯ ДЛЯ ИЗДЕЛИЙ медицинского назначения:

1. для перевязочного материала

2. изготовленные из коррозийно-
нестойкого металла

3. стекла

4. резины

5. силиконовой резины 

35)  СТЕРИЛИЗАЦИЮ ВОЗДУШНЫМ МЕТОДОМ ПРОВОДЯТ

1. в закрытых биксах

2. в бумаге высокопрочной

3. в мягкой бязевой упаковке

4. без упаковки в открытых ёмкостях

36)  ДЛЯ ГИГИЕНИЧЕСКОЙ ДЕЗИНФЕКЦИИ РУК ИСПОЛЬЗУЮТ

1. спирт 96%

2. спирт 70%

3. хлорамин 2%

4. спиртсодержащие кожные антисептики

37)  ВЕЩЕСТВА ДЛЯ ХИМИЧЕСКОЙ ОЧИСТКИ ИНСТРУМЕНТОВ ИЗ МЕТАЛЛА:

1. уксусная кислота

2. хлорид натрия

3. питьевая сода

4. перекись водорода

5. дистиллированная вода

38)  ХИМИЧЕСКАЯ ОЧИСТКА ИНСТРУМЕНТОВ ПРОВОДИТСЯ

1. один раз в неделю

2. один раз в месяц

3. раз в квартал

39)  ДЛЯ обработки инъекционного и операционного полей И ХИРУРГИЧЕСКОЙ ОБРАБОТКИ КОЖИ СПИРТ ИСПОЛЬЗУЮТ

1.  70%

2.  96%

40)  ГИГИЕНИЧЕСКАЯ ОБРАБОТКА РУК ПРЕДУСМАТРИВАЕТ ДВА СПОСОБА. ВЫБЕРИТЕ ПРАВИЛЬНЫЕ:

1. мытье рук мылом и водой

2. обработка рук кожным антисептиком

3. обработка антисептиком кистей рук, запястий и предплечий

41)  ТАКТИКА ПОВЕДЕНИЯ МЕД. РАБОТНИКА ПРИ ПОДОЗРЕНИИ ОСОБООПАСНОГО ЗАБОЛЕВАНИЯ:

1. переводим больного в изолятор или отдельную палату

2. заказываем стерильную посуду для забора материала

3. прекращаем прием больных и контакт с другими мед. работниками

4. сообщаем СЭС

42)  ВОЗДУШНО-КАПЕЛЬНЫМ ПУТЕМ ПЕРЕДАЮТСЯ ИНФЕКЦИИ:

1. гепатит “В”
2. гнойно-септические инфекции

3. дифтерия

4. кишечная

5. гепатит “А”
43)  БАКТЕРИЦИДНАЯ ЛАМПА ПРИМЕНЯЕТСЯ ДЛЯ ПРОФИЛАКТИКИ

1. воздушно-капельной инфекции

2. гнойно-септической

3. кишечной

4. гепатита “В”
44)  РАЗБОРКУ, МОЙКУ ХИРУРГИЧЕСКИХ ИНСТРУМЕНТОВ, ШПРИЦЕВ ПРОШЕДШИХ ДЕЗИНФЕКЦИЮ, РАЗРЕШАЕТСЯ ПРОВОДИТЬ БЕЗ РЕЗИНОВЫХ ПЕРЧАТОК

1. да

2. нет

45)  СТЕРИЛИЗАЦИЯ ИНСТРУМЕНТОВ ВОЗДУШНЫМ МЕТОДОМ ОТСЧИТЫВАЕТСЯ С МОМЕНТА ЗАКРЫТИЯ АППАРАТА

1. да

2. нет

46)  СТЕРИЛИЗУЮТ ВОЗДУШНЫМ ПУТЕМ:
1. металлические инструменты, силиконовая резина

2. ватные шарики

3. желудочные зонды

4. наконечники для клизм

47)  КАКИЕ РЕЖИМЫ РАБОТЫ АВТОКЛАВА ОТНОСЯТСЯ К МЕТОДАМ ДЕЗИНФЕКЦИИ:

1. 2 атм. 132,9°С – 45 минут

2. 0,5 кгс/см2 110°С – 20 минут

3. 1,1 кгс/см2 120°С – 60 минут

4. 3 кгс/см2 150°С – 30 минут

48)  РЕЗИНОВЫЕ ПЕРЧАТКИ ПОСЛЕ МАНИПУЛЯЦИЙ, СВЯЗАННЫХ С ЗАГРЯЗНЕНИЕМ КРОВЬЮ И БИОЛОГИЧЕСКИМИ ЖИДКОСТЯМИ ОБЕЗЗАРАЖИВАЮТ В

1. дезинфицирующем растворе широкого спектра действия с моющим эффектом

2. не требуется обеззараживания

49)  КАКИЕ ИЗДЕЛИЯ ПОДЛЕЖАТ ПРЕДСТЕРИЛИЗАЦИОННОЙ ОЧИСТКЕ И СТЕРИЛИЗАЦИИ:

1. резиновая грелка

2. шпатель металлический

3. эндодонтический инструментарий

50)  ГИГИЕНИЧЕСКАЯ ОБРАБОТКА РУК ПРОВОДИТСЯ В СЛЕДУЮЩИХ СЛУЧАЯХ:

1. перед непосредственным контактом с пациентом

2. после лечения пациентов с гнойными воспалительными процессами

3. вскрытия пародонтальных абсцессов

4. после снятия перчаток до мытья рук под проточной водой

5. перед приемом пищи

51)  ПРИ ПОЛОЖИТЕЛЬНОЙ ФЕНОЛФТАЛИНОВОЙ ПРОБЕ ИЗДЕЛИЯ ПОДЛЕЖАТ ПОВТОРНОЙ

1. стерилизации

2. дезинфекции

3. обработке в моющем растворе

4. отмывке водой

52)  БАКТЕРИЦИДНУЮ ЛАМПУ ПРИМЕНЯЮТ С ЦЕЛЬЮ ПРОВЕДЕНИЯ

1. дезинфекции

2. стерилизации

53)  ДЕЗИНФЕКЦИЮ ПОВЕРХНОСТЕЙ ПРЕДМЕТОВ, НАХОДЯЩИХСЯ В ЗОНЕ ЛЕЧЕНИЯ ПАЦИЕНТА ПРОВОДЯТ:

1. после каждого пациента

2. между сменами и в конце рабочего дня

54)  ОБЕЗЗАРАЖИВАНИЕ СТОМАТОЛОГИЧЕСКИХ ОТСАСЫВАЮЩИХ СИСТЕМ ПРОВОДЯТ:

1. после окончания работы

2. после каждого пациента

55)  УСЛОВИЯ ДЛЯ ПРОВЕДЕНИЯ ГЕНЕРАЛЬНОЙ УБОРКИ:

1. составляется график проведения генеральной уборки и утверждается руководителем

2. необходимо иметь промаркированный уборочный инвентарь и чистые тканевые салфетки

3. необходимо иметь спецодежду и средства индивидуальной защиты

4. дезинфицирующие растворы широкого спектра действия с моющим эффектом

5. 70% этиловый спирт

56)  НА КАЖДОЕ РАБОЧЕЕ МЕСТО ВРАЧА-СТОМАТОЛОГА НЕОБХОДИМО:

1. не менее 6 наконечников

2. индивидуальный стоматологический комплект инструментов

3. пакет с ватными валиками

4. пакет с пинцетом

5. кварцевый облучатель

57)  КАКИМИ КОНТРОЛЬНЫМИ ПРОБАМИ МОЖНО ОПРЕДЕЛИТЬ КАЧЕСТВО СТЕРИЛИЗАЦИИ:

1. азопирамовой пробой

2. бакпосевом

3. индикаторы интегрированного действия стеритест 180°

4. индикаторы интегрированного действия медис 132

5. индикаторы интегрированного действия интест 134°, 121°

58)  ИЗДЕЛИЯ, ПРОСТЕРИЛИЗОВАННЫЕ В УПАКОВОЧНЫХ МАТЕРИАЛАХ, ХРАНЯТ:

1. в шкафах

2. в столах

3. на столах

59)  КАЧЕСТВО ДЕЗИНФЕКЦИИ В ДЕЗРАСТВОРЕ ЗАВИСИТ ОТ

1. посуды для хранения дезраствора

2. условий хранения (температурного режима).
3. концентрации дезраствора

4. кратности применения дезраствора

60)  КОНТРОЛЬ КАЧЕСТВА РАЗВЕДЕНИЯ ДЕЗСРЕДСТВ ПРИ ПОМОЩИ ДЕЗИКОНТОВ ПРОВОДЯТ:

1. при каждом разведении

2. 1 раз в неделю

Осуществление общего медицинского ухода
1.  ИНДИВИДУАЛЬНЫЙ РЕЖИМ БОЛЬНОГО МОЖЕТ БЫТЬ
1. строгим постельным

2. постельным

3. полупостельным

4. общим 
5. специфическим
2. ПОЛОСТЬ РТА ТЯЖЕЛОБОЛЬНОГО ПРОТИРАЮТ

1. 2% раствором натрия гидрокарбоната 

2. водный раствор хлоргексидина
3. 10% раствором хлорида кальция

4. 2% раствором йода 

5. кипяченой водой

3. ДЛЯ ПРОФИЛАКТИКИ ПРОЛЕЖНЕЙ НЕОБХОДИМО
1. соблюдать чистоту кожи больного и его постели

2. избегать складок на простыни

3. использовать противопролежневый  матрац 

4. поворачивать больного в постели 
5. смазывать кожу 2% раствором йода

4. ПОЛОЖЕНИЕ БОЛЬНОГО В ПОСТЕЛИ МОЖЕТ БЫТЬ:

1. активным 

2. пассивным 

3. вынужденным 

4. индивидуальным
5. РУБАШКУ ТЯЖЕЛОБОЛЬНОму СНИМАЮТ В СЛЕДУЮЩЕМ ПОРЯДКЕ:
1. рубашку проводят через голову больного, затем снимают рукава 

2. снимают рукава, затем проводят через голову больного

6.    ОДЕВАЯ ПАЦИЕНТУ РУБАШКУ, вначале

1. перекидывают рубашку через голову, затем надевают рукава 

2. надевают рукава, затем перекидывают рубашку через голову

7.   СУДНО ПЕРЕД ПОДАЧЕЙ ТЯЖЕЛОБОЛЬНОМУ ПАЦИЕНТУ СНАЧАЛА


1. протирают и укладывают на дно бумагу 


2. ополаскивают теплой водой, часть которой оставляют в судне

3. ополаскивают теплой водой и наливают дезинфектант


4. протирают и наливают мыльно-содовый раствор 

8.  ВЫПИСКА ЛЕКАРСТВенных средств В  ОТДЕЛЕНИИ ПРОИЗВОДИТСЯ

1. палатной медсестрой

2. старшей медсестрой 

З. заведующим отделением 

4. процедурной медсестрой

9.  В ОТДЕЛЕНИИ ВЫПИСКА ЛЕКАРСТВенных препаратов ПРОИЗВОДИТСЯ 
1. согласно заявкам палатных медсестер, исходящих из назначений врача
2. согласно требованиям заведующего отделением 

З. по усмотрению старшей медсестры
4. по разрешению главного врача

10.  ПРИ НАЛИЧИИ ВЫДЕЛЕНИЙ, ГЛАЗА ПРОМЫВАЮТ 

1. кипяченой воды

2. 6% раствором перекисью водорода

3. 1% раствором натрия гидрокарбоната

Проведение профилактических мероприятий

1. ОПЛАТУ ЗА ПРЕДОСТАВЛЕННЫЕ МЕДИЦИНСКИЕ УСЛУГИ ПО ОМС МЕДИЦИНСКАЯ ОРГАНИЗАЦИЯ ПОЛУЧАЕТ ОТ

1. населения

2. страховых компаний

3. предприятий

4. местных администраций

2. ПРАВО НА ПОЛУЧЕНИЕ БЕСПЛАТНОЙ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ НА ВСЕЙ ТЕРРИТОРИИ РФ ГРАЖДАНИНУ ДАЕТ

1. паспорт

2. пенсионное свидетельство

3. медицинская карта

4. страховой медицинский полис

5. СНИЛС

3. СТРАХОВОЙ МЕДИЦИНСКИЙ ПОЛИС ДОЛЖЕН НАХОДИТЬСЯ

1. у пациента

2. у работодателя

3. в медицинской организации

4. в  страховой компании

4. ПАЦИЕНТАМ МЕДИЦИНСКАЯ ПОМОЩЬ В МЕДИЦИНСКОЙ ОРГАНИЗАЦИИ ПРЕДОСТАВЛЯЕТСЯ ПРИ НАЛИЧИИ

1. полиса

2. паспорта

3. договора

4. контракта

5. ОБЯЗАТЕЛЬНАЯ ФОРМА МЕДИЦИНСКОГО СТРАХОВАНИЯ ПРЕДУСМАТРИВАЕТ ВОЗЛОЖЕНИЕ СТРАХОВЫХ ВЗНОСОВ НА 

1. работодателей

2. работников

3. всех застрахованных граждан

4. профсоюзы

6. МЫТЬЕ ОКОННЫХ СТЕКОЛ ПРОВОДИТСЯ

1. один раз в три месяца

2. два раза в год

3. при проведении генеральной уборки

7. ВНЕ ГРАФИКА ГЕНЕРАЛЬНУЮ УБОРКУ ПРОВОДЯТ В СЛУЧАЕ

1. получения неудовлетворительных результатов микробной обсемененности

2. эпидемиологических показаний

3. указаний старшей медсестры

8. ПРИ ПРОВЕДЕНИИ ГЕНЕРАЛЬНОЙ УБОРКИ ВСЕ ПОВЕРХНОСТИ ПОСЛЕ ОБЕЗЗАРАЖИВАНИЯ ПРОМЫВАЮТ 

1. чистыми тканевыми салфетками 

2. стерильной ветошью

9. ПРИ ПРОВЕДЕНИИ ГЕНЕРАЛЬНОЙ УБОРКИ ВОЗДУХ ОБЕЗЗАРАЖИВАЮТ

1. один раз

2. дважды

10. УРОВНИ ОБРАБОТКИ РУК

1. социальный

2. гигиенический

3. хирургический

11. В СТРУКТУРЕ ОБЩЕНИЯ ВЫДЕЛЯЮТ СТОРОНЫ:

1. коммуникативную

2. перцептивную 

3. манипулятивную

4. интерактивную 

12. СЛУШАНИЕ БЫВАЕТ:

1. активным 

2. деловым

3. пассивным

13. МИНИМАЛЬНОЕ ВМЕШАТЕЛЬСТВО В РЕЧЬ СОБЕСЕДНИКА –  ЭТО СЛУШАНИЕ

1. активное

2. пассивное

14. К ПРИЁМАМ АКТИВНОГО СЛУШАНИЯ ОТНОСЯТСЯ:

1. уточнение

2. проговаривание

3. перефразирование

4. резюмирование

5. междометия

15. ПЕРЕСКАЗ РЕЧИ СОБЕСЕДНИКА С ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ СЛОВ – ЭТО

1. проговаривание

2. перефразирование

3. резюмирование

Доврачебная помощь на догоспитальном этапе при неотложных и экстремальных состояниях

1.  ПРИ ВЫПОЛНЕНИИ РЕАНИМАЦИИ С ЦЕЛЬЮ ВОССТАНОВЛЕНИЯ ПРОХОДИМОСТИ ДЫХАТЕЛЬНЫХ ПУТЕЙ РЕКОМЕНДУЕТСЯ ВЫПОЛНИТЬ 

1. запрокидывание головы с подъемом подбородка

2. механическую санацию ротовой полости (очищение ротовой полости пальцем, обернутым носовым платком)

3. запрокидывание головы с подкладыванием валика под плечи

4. поворот головы на бок

2.  ИЗ ПЕРЕЧИСЛЕННОГО ТИПИЧНЫМИ ОШИБКАМИ НЕПРЯМОГО МАССАЖА СЕРДЦА ЯВЛЯЮТСЯ: 

1. отсутствие жесткой поверхности

2. смещение массажной площадки в стороны от грудины

3. недостаточная герметичность

4. резкие, рывкообразные толчки

5. сдавление груди в проекции мечевидного отростка

6. не вертикальное направление массажного толчка

7. отрыва рук от грудины между компрессиями

3.  ОБЪЕМ ВДУВАЕМОГО ВОЗДУХА ПРИ ИВЛ 

1.  500-600 мл – обычный выдох 

2.  800-1200 мл – глубокий выдох 

3.  максимальный, насколько способен человек

4.  ПРИ ОСУЩЕСТВЛЕНИИ НЕПРЯМОГО МАССАЖА СЕРДЦА ТОЛЧКИ РЕКОМЕНДУЕТСЯ ВЫПОЛНЯТЬ 

1. сильные

2. резкие

3. быстрые

4. рывкообразные

5. медленные

5.  ПО ЛЕЧЕБНОМУ ПРИЗНАКУ ПОРАЖЕННЫХ ДЕЛЯТ НА ГРУППЫ:

1. нуждающиеся в специальной обработке

2. нуждающиеся в неотложной помощи

3. легкопораженные

4. не нуждающиеся в неотложной помощи (может быть отсрочена)

5. пораженные с травмой, несовместимой с жизнью

6.  ПРИ ВЫЯВЛЕНИИ СИМПТОМОКОМПЛЕКСА «ОСТРЫЙ ЖИВОТ» ПАЦИЕНТУ НЕОБХОДИМО

1.  создать покой

2.  промыть желудок, поставить очистительную клизму

3.  положить холод на живот

4.  обеспечить прием воды и пищи

5.  рекомендовать прием обезболивающих препаратов

6. вызвать «03»

7. исключить прием воды и пищи

7.  БОЛЬ ПРИ ПЕРФОРАТИВНОЙ ЯЗВЕ ЖЕЛУДКА 

1.  умеренная постоянная

2.  выраженная схваткообразная

3.  резкая опоясывающая

4.  резкая “кинжальная”

8.  ТИПИЧНОЕ НАЧАЛО ОСТРОГО АППЕНДИЦИТА ХАРАКТЕРИЗУЕТСЯ ВОЗНИКНОВЕНИЕМ БОЛИ В

1.  эпигастральной области

2.  левой подвздошной области

3.  правой подвздошной области

4.  левом подреберье

5.  правом подреберье

9.  ОСНОВНЫЕ СИМПТОМЫ «ОСТРОГО ЖИВОТА»:

1.  боль

2.  рвота

3.  диарея

4.  задержка газов и отсутствие стула

5. повышение температуры

6. защитное мышечное напряжение брюшной стенки

10.  ХАРАКТЕРНЫЙ СИМПТОМ ЖЕЛУДОЧНОГО КРОВОТЕЧЕНИЯ –

1.  боль в эпигастральной области

2.  рвота, рвотные массы типа “кофейной гущи”

3.  рвота, рвотные массы съеденной пищей

4.  черный дегтеобразный стул типа “мелены”

5.  многократный светлый жидкий стул

11.  ПРИ ПЕРЕЛОМЕ РЕБЕР БОЛЬНОЙ ПРЕДЪЯВЛЯЕТ ЖАЛОБЫ НА 

1.  сильные боли в месте травмы

2.  чувство нехватки воздуха

3.  усиление болей при кашле, дыхании

4.  постоянные боли 

5.  тошноту

12.  ПРИ ПРОНИКАЮЩЕМ РАНЕНИИ ГРУДНОЙ КЛЕТКИ НЕОБХОДИМО

1.  прикрыть рану своей ладонью, вызвать 03

2.  придать пострадавшему положение сидя или полусидя

3.  расстегнуть стесняющую дыхание одежду 

4.  наложить окклюзионную повязку

5.  обезболить инъекционными анестетиками

6.  наложить сухую асептическую повязку

13.  ПРИ ОКАЗАНИИ ПЕРВОЙ ПОМОЩИ ПРИ ЗАКРЫТОЙ ТРАВМЕ ЖИВОТА ПОСТРАДАВШЕМУ НЕОБХОДИМО:

1.  исключить прием жидкости и пищи

2.  обеспечить прием анестетиков

3.  положить грелку на живот

4.  положить холод на живот

5.  вызов «03»

14.  ИЗ ПЕРЕЧИСЛЕННЫХ СИМПТОМОВ ДЛЯ ОСТРОГО ПАНКРЕАТИТА ХАРАКТЕРНЫ

1.  боли в верхних отделах живота

2.  боли по всему животу

3.  тошнота, многократная рвота

4.  однократная рвота

5.  многократный жидкий стул

15.  ПРИ РАНЕНИИ БРЮШНОЙ СТЕНКИ НЕОБХОДИМО

1.  обработать края раны

2.  промыть рану, удалить инородные тела

3.  обезболить

4.  наложить сухую асептическую повязку

5.  вызов «03»

