МЕДИЦИНСКИЙ МАССАЖ   2 ВАРИАНТ
1. ОБЛАСТИ МАССАЖА ПРИ ДЕФОРМИРУЮЩЕМ СПОНДИЛЕЗЕ:
1. грудная клетка, живот, воротниковая зона
2. спина, паравертебральные зоны, нижние конечности, ягодичные мышцы

2. ПРИ ГИПОАЦИДНОМ ГАСТРИТЕ НАИБОЛЕЕ ВЫРАЖЕННОЕ ФИЗИОЛОГИЧЕСКОЕ ВОЗДЕЙСТВИЕ НА СЕКРЕТОРНУЮ ФУНКЦИЮ ЖЕЛУДКА ОКАЗЫВАЕТ ВИБРАЦИЯ
1. прерывистая 
2. механическая 

3. ПРИ АТОНИЧЕСКОЙ ФОРМЕ ЗАПОРОВ ХОРОШИЙ ТЕРАПЕВТИЧЕСКИЙ ЭФФЕКТ ОКАЗЫВАЕТ
1. прерывистое надавливание при постепенном проникновении вглубь живота
2. непрерывистая вибрация, легкое поглаживание
3. прерывистая вибрация в форме пунктирования и легкого рубления
4. раскачивание и встряхивание живота

4. ОСНОВНЫЕ ПРАВИЛА МАССАЖА ПРИ ПОЛИАРТРИТАХ:
1. максимальное расслабление мышц конечности 
2. быстрое растяжение мышц из фиксированного положения конечности
3. при отечности сустава начало массажных движений выше зоны отека
4. основное направление движений рук от периферии к центру
5. на пораженном суставе используются приемы кругового поглаживания и растирания

5. ПРИ НОРМАЛЬНОМ ТЕЧЕНИИ БЕРЕМЕННОСТИ (II ТРИМЕСТР) ВОЗМОЖНО  ПРОВЕДЕНИЕ
1. общего массажа 1-2 раза в неделю
2. массажа живота, пояснично-крестцовой области 30 минут ежедневно 
3. самомассажа ежедневно 15-20 минут

6. НА БОЛЕЕ ПОЗДНИХ СРОКАХ БЕРЕМЕННОСТИ МАССАЖ ПРОВОДЯТ В ПОЛОЖЕНИЯХ
1. лежа на боку, сидя 
2. лежа на животе, спине

7. МЕТОДИКА ОБЩЕГО МАССАЖА ПРИ БЕРЕМЕННОСТИ:
1. массажные движения медленные, плавные
2. массаж области живота ограничен поглаживанием (2 триместр)
3. из приемов прерывистой вибрации применяют поколачивание, рубление, стегание
4. осторожно массировать внутреннюю поверхность бедер

8. ОБЛАСТИ МАССАЖА ПРИ БЕРЕМЕННОСТИ:
1. спина
2. нижние и верхние конечности 
3. живот
4. голова, лицо 
5. молочные железы

9. МЕТОДИКА МАССАЖА РЕБЕНКА ПРИ ГИПОТРОФИИ II СТАДИИ:
1. используют приемы поглаживания, растирания
2. приемы разминания, непрерывистая и  прерывистая вибрации
3. при проведении процедуры массажа чаще поворачивать  со спины на живот и обратно
4. реже поворачивать  со спины на живот и обратно


10. ОБЛАСТИ МАССАЖА ПРИ ПЛЕЧЕЛОПАТОЧНОМ  ПЕРИАТРИТЕ ПОДОСТРОЙ  СТАДИИ:
1. спина, верхние конечности, живот, грудная клетка
2. воротниковая зона, большая грудная и дельтовидная мышцы

11. ОБЛАСТИ МАССАЖА ПРИ НЕВРИТЕ ЛИЦЕВОГО НЕРВА
1. грудная клетка, голова, лицо
2. воротниковая область, затылок, шея, лицо

12. ПРИ ВЕРХНЕМ ПЛЕКСИТЕ НАРУШАЕТСЯ
1. супинация и сгибание в локте
2. чувствительность на внутренней поверхности плеча
3. чувствительность на передненаружной поверхности плеча и предплечья 

13. ОСНОВНЫЕ ЗАДАЧИ МАССАЖА ПРИ ПОЯСНИЧНО-КРЕСТЦОВОМ РАДИКУЛИТЕ:
1. уменьшение и ликвидация боли
2. предупреждение рефлекторного болевого сколиоза
3. предупреждение и ликвидация мышечной гипотрофии
4. восстановление нормальной подвижности шейного отдела позвоночника
5. улучшение крово- и лимфообращения в поясничном отделе позвоночника

14. ЗАДАЧИ МАССАЖА ПРИ ИШИАСЕ:
1. уменьшение и ликвидация болей
2. предупреждение и уменьшение мышечной гипотрофии
3. профилактика и ликвидация контрактур
4. улучшение проводимости пораженного нерва

15. ОБЛАСТИ МАССАЖА ПРИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЕ У ДЕТЕЙ РАННЕГО ВОЗРАСТА:
1. грудная клетка, живот, спина, пояснично-крестцовая область
2. спина, нижние и верхние конечности, грудь, живот 
 
16. ПРИ ГИПЕРТОНИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНИ НА ВОРОТНИКОВОЙ ЗОНЕ ПРИЕМЫ ВЫПОЛНЯЮТСЯ
1. снизу вверх
2. сверху вниз
3. в различных направлениях

17. ВСПОМОГАТЕЛЬНЫЕ ПРИЕМЫ РАЗМИНАНИЯ, ПРИМЕНЯЕМЫЕ  НА ОБЛАСТИ ЛБА:
1. сжатие
2. накатывание
3. надавливание
4. пощипывание
5. сдвигание
18. ОСНОВНЫЕ ПРИЕМЫ МАССАЖА,  ПРИМЕНЯЕМЫЕ НА ЗАДНЕЙ ПОВЕРХНОСТИ ГОЛЕНИ:
1. обхватывающее поглаживание
2. граблеобразное растирание
3. СПР-4, СПР-1
4. продольное, поперечное разминание
5. стегание
6. лабильная вибрация

19. В ОБЛАСТИ ЛИЦА НЕ ПРИМЕНЯЮТСЯ ПРИЕМЫ ВИБРАЦИИ:
1. рубление
2. пунктирование
3. подталкивание
4. похлопывание
5. поколачивание

20. ПРИ ВАРИКОЗНОМ РАСШИРЕНИИ ВЕН НИЖНИХ КОНЕЧНОСТЕЙ ПРЕРЫВИСТОЕ ПОГЛАЖИВАНИЕ
1. применяется 
2. не применяется

21. ЗАДАЧИ МАССАЖА ПРИ ХОЛЕЦИСТИТЕ:
1. улучшение желчевыделительной функции
2. улучшение функции аппарата движения
3. снятие спазма
4. повышение тонуса желчного пузыря и сфинктеров

22. ОБЛАСТИ МАССАЖА ПРИ КОНТРАКТУРЕ ДЮПЮИТРЕНА:
1. спина, шея, плечо, предплечье
2. воротниковая область, плечо, предплечье, кисть

23. ПРИ ЯЗВЕННОЙ БОЛЕЗНИ ЖЕЛУДКА В ПЕРИОД РЕМИССИИ НА БРЮШНОЙ СТЕНКЕ ПРИМЕНЯЮТ 
1. прерывистую вибрацию
2. поглаживание
3. растирание

24. ЗАДАЧИ МАССАЖА ПРИ НЕВРАЛГИИ МЕЖРЕБЕРНЫХ НЕРВОВ:
1. оказать обезболивающее и рассасывающее действие
2. уменьшить обменные процессы в тканях
3. снять спазм и напряжение межреберных мышц

25. ПРИ ПОВРЕЖДЕНИИ АХИЛЛОВА СУХОЖИЛИЯ ПРИМЕНЯЮТ ВИБРАЦИЮ
1. прерывистую
2. механическую

26. НА ТАЗОБЕДРЕННОМ СУСТАВЕ ПРИМЕНЯЮТ
1. глубокое круговое поглаживание
2. продольное разминание
3. круговое растирание
4. прерывистую вибрацию

27. ПРИЕМЫ РАЗМИНАНИЯ, ПРИМЕНЯЕМЫЕ  ПРИ МАССАЖЕ ЛИЦА: 
1. перемежающееся надавливание
2. полукружное
3. сжатие
4. пощипывание
5. поперечное

28. СПЕЦИАЛЬНЫЕ ПРИЕМЫ РСМ:
1. «пилы»
2. плоскостное поглаживание
3. «змейка»
4. натяжение
5. «сверление»

29. ВИДЫ РЕФЛЕКТОРНЫХ ИЗМЕНЕНИЙ В ТКАНЯХ:
1.  гипералгезия, гиперестезия, 
2. микротравмы
3. гипертонус, гипотонус
4. отечность, втяжение тканей
5. нарушение подвижности, миогелоз

30. ИСХОДНОЕ ПОЛОЖЕНИЕ ПАЦИЕНТА ПРИ СТЕНОКАРДИИ НАПРЯЖЕНИЯ В  ПОДОСТРОМ ПЕРИОДЕ 
1. лежа с приподнятой головой
2. сидя на стуле
3. лежа на правом боку

31. ОСНОВНЫМИ ПРИЕМАМИ МАССАЖА  В ПОДОСТРЫЙ ПЕРИОД АРТЕРИАЛЬНОЙ ГИПОТОНИИ ЯВЛЯЮТСЯ
1. поглаживание 
2. растирание
3. разминание 
4. вибрация

32. ЗАДАЧИ МАССАЖА ПРИ АТЕРОСКЛЕРОЗЕ: 
1. профилактика прогрессирования процесса
2. профилактика приступов сердечных болей
3. стимуляция развития путей окольного протока крови
4. ускорение мышечного кровотока
5. нормализация метаболизма в тканях

33. МЕТОДИКА МАССАЖА ПРИ ВАРИКОЗНОМ РАСШИРЕНИИ ВЕН НИЖНИХ КОНЕЧНОСТЕЙ:
1. обычная 
2. отсасывающая
3. по Кузнецову

34. ДИАБЕТИЧЕСКАЯ СТОПА РАЗВИВАЕТСЯ ПРИ
1. подагре
2. сахарном диабете
3. артрите

35. МЕТОДИКИ МАССАЖА ПРИ ОБЛИТЕРИРУЮЩЕМ ЭНДАРТЕРИИТЕ: 
1. смешанная
2. отсасывающая
3. прогрессивная
4. присасывающая

36. ПРИ ОБЛИТЕРИРУЮЩЕМ ЭНДАРТЕРИИТЕ НЕ ИСПОЛЬЗУЮТ ВИБРАЦИЮ:
1. непрерывистую
2. прерывистую
3. механическую

37. ПОКАЗАНИЯ ДЛЯ МАССАЖА ПРИ НЕДОСТАТОЧНОСТИ КРОВООБРАЩЕНИЯ:
1. I-II Б ст.
2. IIА-II Б ст.
3. I-II А ст.

38. ЦЕЛИ МАССАЖА ПРИ БОЛЕЗНИ РЕЙНО:
1. снятие спазма
2. уменьшение боли
3. повышение тонуса
4. улучшение трофики тканей

39. ЗОНЫ ПРОВЕДЕНИЯ  РСМ:  
1. шейно-затылочная
2. ягодичная
3. носогубный треугольник
4. пояснично-крестцовая

40. ОСНОВОПОЛОЖНИК МЕТОДА ЛЕЧЕНИЯ РСМ:
1. В.Н. Машков
2. А.Е. Щербак
3. О.Ф. Кузнецов

41. ПРИ СОЕДИНИТЕЛЬНО-ТКАННОМ МАССАЖЕ БОЛЕЗНЕННЫХ ЗОН ПРИМЕНЯЮТ 
1. смещение
2. надавливание
3. вибрацию

42. ОБЛАСТИ ПРОВЕДЕНИЯ ПЕРИОСТАЛЬНОГО МАССАЖА:
1. на мышцах слабо выраженных
2. на мышцах сильно выраженных

43. СОЕДИНИТЕЛЬНО-ТКАННЫЙ МАССАЖ НАЧИНАЕТСЯ 
1. со здоровых тканей с переходом на болезненные
2. с болезненных тканей с переходом на здоровые

44. ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ К ВЫПОЛНЕНИЮ ПЕРИОСТАЛЬНОГО МАССАЖА:
1. остеохондроз
2. остеопороз
3. деформирующий спонделез
45. СПЕЦИАЛЬНЫЕ ПРИЕМЫ РСМ:
1. «Пилы»
2. «ввинчивание»
3. натяжение
4. надавливание
5. сотрясение таза

46. ПРИ СЕГМЕНТАРНО-РЕФЛЕКТОРНОМ МАССАЖЕ СМАЗЫВАЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА ПРИМЕНЯТЬ
1. можно
2. нельзя

47. ЕСЛИ В РЕЗУЛЬТАТЕ СОЕДИНИТЕЛЬНО-ТКАННОГО МАССАЖА У ПАЦИЕНТА    ПОЯВИЛАСЬ «ГУСИНАЯ КОЖА», ТО  СЕАНС СЛЕДУЕТ
1. признать не удачным, процедуру прекратить
2. закончить как правильно проведенный     
3. продолжить, постепенно наращивая силу воздействия        

48. ПРИЕМ «ПИЛЫ» В РСМ ВЫПОЛНЯЕТСЯ
1. в одном направлении, скользя по коже
2. в разных направлениях без скольжения по коже

49. ОСНОВНЫЕ ЭТАПЫ МАССАЖА:
1. вводный
2. текущий
3. заключительный
4. гигиенический
5. основной

50. МАССАЖ ТОЛСТОГО КИШЕЧНИКА НАЧИНАЕТСЯ С ОБЛАСТИ:
1. левый подвздошный
2. правого подреберья
3. правый подвздошный

51. ВЛИЯНИЯ МАССАЖА НА МЫШЦЫ:     
1. возрастание электрической активности
2. улучшение упруго-вязких свойств
3. понижение газообмена
4. нормализация мышечного тонуса
5. уменьшения окислительно-восстановительных процессов
6. улучшение снабжения кислородом и питательными веществами
7. освобождение от продуктов распада (молочной кислоты)

52. ПОЛОЖИТЕЛЬНОЕ ВЛИЯНИЕ МАССАЖА НА КОЖУ ПРОЯВЛЯЕТСЯ
1. удалением отживших клеток
2. улучшением кожного дыхания
3. усилением выделения продуктов распада
4. спазмом сосудов
5. повышением тонуса кожи

53. К ВСПОМОГАТЕЛЬНЫМ ПРИЕМАМ РАСТИРАНИЯ НЕ ОТНОСЯТСЯ
1. пиление
2. граблеобразное
3. СПР-1
4. СПР-4
5. штрихование
6. попеременное ладонями
7. кольцевое

54. ОБЛАСТИ МАССАЖА ПРИ ЗАБОЛЕВАНИЯХ ЖЕЛЧЕВЫВОДЯЩИХ ПУТЕЙ:
1. реберная дуга справа
2. правая половина грудной клетки, большая и малая грудная мышцы
3. надчревная область
4. пояснично-ягодичная область

55. ОБЛАСТИ, ПОДЛЕЖАЩИЕ МАССАЖУ ПРИ ПСОРИАЗЕ В ПОДОСТРОЙ СТАДИИ:
1. здоровые сегменты, прилегающие к пораженным суставам
2. пораженные суставы
3. пораженные участки кожи в острый период

56. ПРИ МАССАЖЕ КОНЕЧНОСТЕЙ У МЛАДЕНЦЕВ ДВИЖЕНИЕ РУК:
1. от периферии к центру
2. от центра к периферии
3. от вышележащего сегмента к нижележащему

57. ТЕМПЕРАТУРА ВОЗДУХА В МАССАЖНОМ КАБИНЕТЕ ДОЛЖНА БЫТЬ
1. 18-200 С
2. 20-220 С
3. 24-260 С 

58. ИНТЕНСИВНАЯ ПРЕРЫВИСТАЯ ВИБРАЦИЯ НЕ ПРОВОДИТСЯ В ОБЛАСТИ:
1. почек
2. ягодиц
3. бедра
4. живота
5. воротниковой зоны
6. межлопаточной 
[bookmark: _GoBack]59. ГРЕБНЕОБРАЗНОЕ РАСТИРАНИЕ ПРИМЕНЯЕТСЯ ПРИ МАССАЖЕ ОБЛАСТЕЙ:
1. пояснично-крестцовой
2. передней поверхности грудной клетки
3. передне-боковой поверхности шеи
4. ладоней и подошв
5. ягодиц

60. ПРИ ГИПЕРСТЕНИЧЕСКОЙ ФОРМЕ НЕВРАСТЕНИИ ПРЕИМУЩЕСТВЕННО ПРИМЕНЯЮТ ПРИЕМЫ:
1. поглаживание
2. растирание
3. разминание
4. вибрацию 


61. ПРИ НЕВРИТЕ ЛУЧЕВОГО НЕРВА ТЩАТЕЛЬНО ОБРАБАТЫВАЮТСЯ
1. трехглавая мышца плеча
2. двуглавая мышца плеча
3. разгибатели пальцев и кисти
4. сгибатели пальцев и кисти

62. НАРЯДУ С ОБЩИМИ ДЛЯ МАССАЖА ЖИВОТА У ЖЕНЩИН СУЩЕСТВУЮТ ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ:
1. хронический гастрит с пониженной секреторной функцией
2. беременность сроком более 20 недель
3. сахарный диабет

63. МАССАЖ ВОЛОСИСТОЙ ЧАСТИ ГОЛОВЫ ПРОТИВОПОКАЗАН ПРИ
1. педикулезе
2. неврозах
3. гипертонической болезни
4. гипотонии

64. ДЛЯ ПРОФИЛАКТИКИ ОСТРОГО РЕСПИРАТОРНОГО ЗАБОЛЕВАНИЯ ДЫХАТЕЛЬНЫХ ПУТЕЙ ПРИМЕНЯЮТ МАССАЖ БИОЛОГИЧЕСКИХ АКТИВНЫХ ТОЧЕК МЕТОДОМ:
1. тормозным
2. тонизирующим

65. ПРИ ВАРИКОЗНОМ РАСШИРЕНИИ ВЕН ИСХОДНОЕ ПОЛОЖЕНИЕ У ПАЦИЕНТА:
1. сидя
2. лежа с приподнятыми ногами
3. лежа с приподнятой головой

66. НАПРАВЛЕНИЕ ДВИЖЕНИЙ РУК НА ВОРОТНИКОВОЙ ОБЛАСТИ ПРИ ГИПЕРТОНИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНИ:
1. снизу вверх к подмышечным лимфатическим узлам
2. во всех направлениях
3. от затылка по надплечьям к плечевым суставам
   
67. ВЛИЯНИЕ МАССАЖА НА ЛИМФОТИЧЕСКУЮ СИСТЕМУ:  
1. улучшение снабжения органов питательными веществами
2. улучшение лимфооттока  из органов и тканей
3. увеличение лимфатических узлов
4. образование застойных явлений
5. ускорение выхода из организма продуктов распада

68. ПРИ ВЫПОЛНЕНИИ НЕПРЕРЫВИСТОЙ ВИБРАЦИИ РУКА МАССАЖИСТА:
1. не отрывается от тела
2. периодически открывается от тела, нанеся удары

69. ПРИ ВЫПОЛНЕНИИ СТАБИЛЬНОЙ ВИБРАЦИИ РУКА МАССАЖИСТА: 
1. перемещается по телу пациента
2. остается на месте

70. ПРИ СПАСТИЧЕСКОМ ПАРАЛИЧЕ ВСЛЕДСТВИЕ НАРУШЕНИЯ МОЗГОВОГО КРОВООБРАЩЕНИЯ НА ЛАДОННОЙ ПОВЕРХНОСТИ КИСТИ И ПАЛЬЦЕВ МАССАЖ ВЫПОЛНЯЕТСЯ  
1. расслабляющий
2. укрепляющий

ПРОВЕДЕНИЕ ПРОФИЛАКТИЧЕСКИХ ПЕРОПРИЯТИЙ
1. ГОСУДАРСТВО В ЛИЦЕ МЕСТНЫХ ОРГАНОВ ИСПОЛНИТЕЛЬНОЙ ВЛАСТИ В СИСТЕМЕ ОБЯЗАТЕЛЬНОГО МЕДИЦИНСКОГО СТРАХОВАНИЯ ЯВЛЯЕТСЯ 
1. страховщиком 
2. страхователем при страховании работающего населения
3. страхователем при страховании неработающего населения

2. УЧАСТНИКАМИ ОБЯЗАТЕЛЬНОГО МЕДИЦИНСКОГО СТРАХОВАНИЯ ЯВЛЯЮТСЯ 
1. страховые компании 
2. Федеральный фонд обязательного медицинского страхования 
3. страхователи
4. застрахованные граждане
5. медицинские организации
6. территориальные фонды обязательного медицинского страхования 

3. КАЖДЫЙ ГРАЖДАНИН, В ОТНОШЕНИИ КОТОРОГО ЗАКЛЮЧЕН ДОГОВОР ОБЯЗАТЕЛЬНОГО МЕДИЦИНСКОГО СТРАХОВАНИЯ, ПОЛУЧАЕТ
1. полис обязательного медицинского страхования
2. копию вышеозначенного договора
3. договор на получение лечебно – профилактической помощи

4. ПОЛИС ОБЯЗАТЕЛЬНОГО МЕДИЦИНСКОГО СТРАХОВАНИЯ ДАЕТ ПРАВО ПОЛУЧЕНИЯ ЗАСТРАХОВАННОМУ ГРАЖДАНИНУ 
1. бесплатной медицинской помощи в рамках территориальной программы обязательного медицинского страхования
2. платных медицинских услуг, оказываемых сверх территориальной программы обязательного медицинского страхования
3. бесплатной медицинской помощи и платных медицинских услуг в рамках Базовой программы обязательного медицинского страхования

5. У ГРАЖДАНИНА, ОБРАТИВШЕГОСЯ В МЕДИЦИНСКУЮ ОРГАНИЗАЦИЮ ЗА ЭКСТРЕННОЙ И НЕОТЛОЖНОЙ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩЬЮ, ОТСУТСТВИЕ СТРАХОВОГО ПОЛИСА
1. не является основанием для отказа или переноса сроков лечения
является основанием для отказа или переноса сроков лечения

6. ПРОФИЛАКТИЧЕСКИЕ САНИТАРНО-ПРОТИВОЭПИДЕМИЧЕСКИЕ МЕРОПРИЯТИЯ НАПРАВЛЕНЫ НА
1. уничтожение возбудителя ВБИ
2. прерывание путей передачи ВБИ
3. снижение восприимчивости организма к ВБИ

7. ЕСЛИ PH ДЕЗИНФИЦИРУЮЩЕГО СРЕДСТВА > 8,5, ТО ПРОВОДЯТ ПРОБУ
1. азопирамовую
2. фенолфталеиновую
3. амидопириновую

8. К СПЕЦОДЕЖДЕ ОТНОСЯТСЯ
1. халат
2. перчатки
3. обувь
4. маска
5. фартук

9. ПРИ ПОСТУПЛЕНИИ НА РАБОТУ МЕДСЕСТРА ПРОХОДИТ МЕДОСМОТР
1. периодический 
2. предварительный 
3. профилактический 

10. КОЛИЧЕСТВО ШКАФОВ В ГАРДЕРОБНОЙ ПЕРСОНАЛА СООТВЕТСТВУЕТ
1. количеству работников
2. один шкаф на два сотрудника
3. один шкаф на смену

11. ПО СОЦИАЛЬНЫМ ПОСЛЕДСТВИЯМ КОНФЛИКТЫ БЫВАЮТ
1. конструктивные
2. иллюзорные
3. деструктивные
4. открытые

12. В ДИНАМИКЕ КОНФЛИКТА НАИБОЛЕЕ ВЫСОКИЕ ВОЗМОЖНОСТИ РАЗРЕШИТЬ КОНФЛИКТ ПРОИСХОДИТ НА ЭТАПЕ
1. затухания
2. пика
3. начала
4. развития
5. прекращения

13. РОСТ ЭМОЦИОНАЛЬНОГО НАПРЯЖЕНИЯ, С ПРИВЛЕЧЕНИЕМ В КОНФЛИКТНОЕ ВЗАИМОДЕЙСТВИЕ ДРУГИХ УЧАСТНИКОВ – ЭТО
1. соревнование
2. конкуренция
3. эскалация

14. К СТРАТЕГИЯМ ПОВЕДЕНИЯ ЛИЧНОСТИ В КОНФЛИКТЕ ОТНОСЯТСЯ:
1. избегание
2. соревнование
3. уступка
4. соперничество
5. сотрудничество
6. компромисс

15. УРЕГУЛИРОВАНИЕ РАЗНОГЛАСИЙ ЧЕРЕЗ ВЗАИМНЫЕ УСТУПКИ – ЭТО 
1. сотрудничество
2. избегание
3. компромисс
4. соперничество
5. приспособление
ДОВРАЧЕБНАЯ ПОМОЩЬ
1.  ПРИ УЩЕМЛЕННОЙ ГРЫЖЕ 
1.  обеспечить прием спазмолитиков
2.  попытаться вправить грыжевое выпячивание
3.  не трогать грыжевое выпячивание
4.  отправить больного в ЛПУ пешком
5.  обеспечить транспортировку больного в ЛПУ

2.  КРОВОТЕЧЕНИЕ АРТЕРИАЛЬНОЕ, ЕСЛИ КРОВЬ ВЫТЕКАЕТ
1.  пульсирующей струей
2.  медленно
3.  алого цвета
4.  темно-красного цвета

3.  ПРИЗНАКОМ КИШЕЧНОГО КРОВОТЕЧЕНИЯ ЯВЛЯЕТСЯ
1.  кровавая рвота
2.  рвота “кофейной гущей”
3.  “мелена” - черный, дегтеобразный стул
4.  стул с примесью крови

4.  ДЛЯ ОСТРОЙ КРОВОПОТЕРИ ХАРАКТЕРНО:
1.  цианоз кожных покровов
2.  бледность кожных покровов
3.  брадикардия
4.  тахикардия
5.  снижение АД
6.  повышение АД

5.  К СПОСОБАМ ВРЕМЕННОЙ ОСТАНОВКИ НАРУЖНОГО АРТЕРИАЛЬНОГО КРОВОТЕЧЕНИЯ ОТНОСЯТСЯ
1.  пальцевое прижатие
2.  наложение жгута
3.  давящая повязка
4.  максимальное сгибание конечности в суставе
5.  наложение сосудистого шва
6.  прямое давление на рану

6.  КРИТЕРИИ ПРАВИЛЬНОСТИ НАЛОЖЕНИЯ ЖГУТА-ЗАКРУТКИ:
1.  конечность синюшная
2.  конечность бледная
3.  пульс на артерии ниже жгута исчезает
4.  пульс на артерии ниже жгута определяется, слабый
5. остановка кровотечения

7.  НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ ПРИ ЛЕГОЧНОМ КРОВОТЕЧЕНИИ:
1. уложить пострадавшего на спину
2. придать пострадавшему положение сидя или полусидя
3. вызвать «03»
4. поддерживать с пострадавшим словесный контакт 
5. успокоить пострадавшего, чтобы не разговаривал
6. приложить холод на область грудной клетки

8.  НЕПРЕРЫВНОЕ НАХОЖДЕНИЕ ЖГУТА-ЗАКРУТКИ НА КОНЕЧНОСТИ НЕ БОЛЕЕ ЧЕМ 
1.  30 минут в любое время года
2.  1 час в любое время года
3.  1,5 часа зимой
4.  2 часа летом

9.  ПЕРВООЧЕРЕДНОЕ МЕРОПРИЯТИЕ ПОСЛЕ НАЛОЖЕНИЯ ЖГУТА-ЗАКРУТКИ – 
1.  написать записку
2.  обработать рану
3.  обезболить
4.  вызвать скорую помощь

10.  ЕСЛИ КРОВОТОЧАЩАЯ РАНА НА НИЖНЕЙ ТРЕТИ ПРЕДПЛЕЧЬЯ, ТО ЖГУТ-ЗАКРУТКУ НАКЛАДЫВАЮТ НА 
1.  предплечье
2.  нижнюю треть плеча
3.  среднюю треть плеча
4.  верхнюю треть плеча

11.  ПЕРВАЯ ПОМОЩЬ ПРИ КРОВОТЕЧЕНИИ В БРЮШНУЮ ПОЛОСТЬ:
1.  ввести обезболивающие
2.  положить холод на живот
3.  дать обильное питье
4.  уложить пострадавшего на спину, приподнять ножной конец
5.  исключение питья, кормления
6.  вызвать  «03»

12.  МЕДИЦИНСКАЯ ПОМОЩЬ, ОКАЗЫВАЕМАЯ ПОДРУЧНЫМИ СРЕДСТВАМИ   НА МЕСТЕ ПОЛУЧЕНИЯ ПОВРЕЖДЕНИЯ –
1.  первая медицинская
2.  первая
3.  первичная медико-санитарная 
4.  скорая
5.  паллиативная

13.  ЗАДАЧИ ПЕРВОЙ ПОМОЩИ:
1.  прекращение воздействия повреждающего фактора
2.  стабилизация гемодинамических показателей
3.  спасения жизни пораженного
4.  предупреждения опасных для жизни осложнений

14.  ИЗ ПЕРЕЧИСЛЕННЫХ МЕРОПРИЯТИЙ В ОБЪЕМ ПЕРВОЙ ПОМОЩИ ВХОДЯТ:
1.  тушение горящей одежды
2.  проведение первичного реанимационного комплекса 
3.  иммобилизация конечностей подручными средствами
4.  введение дыхательных аналептиков
5.  внутривенные инфузии

15.  МЕТОД РАСПРЕДЕЛЕНИЯ ПОРАЖЕННЫХ НА ГРУППЫ С УЧЕТОМ НУЖДАЕМОСТИ В ОДНОРОДНЫХ ЛЕЧЕБНО-ПРОФИЛАКТИЧЕСКИХ И ЭВАКУАЦИОННЫХ МЕРОПРИЯТИЯХ – ЭТО
1.  медицинская эвакуация
2.  диагностика
3.  медицинская сортировка
4.  диспансеризация
11

