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(ВАРИАНТ 1)

1. Колибактерин предназначен для введения
а) внутривенного
б) подкожного
в) перорального
г) внутримышечного
2. Вакцину БЦЖ с целью иммунизации вводят
а) внутримышечно
б) внутримышечно или подкожно
в) строго подкожно
г) строго внутрикожно
3. В раннем  послеоперационном периоде после полостной гинекологической операции задача медицинской сестры
а) напоить больную горячим сладким чаем
б) накормить больную
в) следить за гемодинамикой и состоянием послеоперационного шва
г) дать обезболивающие таблетки, по просьбе больной
4. Больного после спинномозговой пункции необходимо уложить
а) на живот без подушки
б) на спину с приподнятым головным концом
в) на  бок с приведенными к животу коленями
г) полусидя
 
5. Кристаллоидные растворы  перед внутривенным введением 
а) подогревают до комнатной температуры
б) подогревают до 500 
в) подогревают до 37-380 
г) вводят холодными в случае гипертермии
6. Больному брюшным тифом при задержке стула показано
а) пища с обилием клетчатки
б) солевые слабительные
в) массаж живота
г) небольшая очистительная клизма 
7. Укушенные раны, нанесенные животными (возможными источниками бешенства), необходимо
а) обработать йодом
б) промыть перекисью водорода
в) промыть раствором фурацилина
г) промыть мыльным раствором
8. Метод А.М. Безредко предусматривает
а) прием суточной дозы лекарств на фоне антигистаминных препаратов
б) введение препаратов в минимальных дозировках
в) введение  вначале небольшой дозы препарата, а при отсутствии реакции – полной дозы
г) введение суточной  дозы препаратов с максимально большими интервалами
9. Максимальный объем препаратов, вводимый внутримышечно в одно место, не превышает
а) 5 мл
б) 10 мл
в) 15 мл
г) 20 мл
10. Наблюдение  за пациентом после постановки пробы на переносимость антибиотиков продолжается 
а) в течение 2-3 минут
б) в течение 5-10 минут
в) до  30 минут
г) не менее 2 часов
11. Неотложная помощь при анафилактическом шоке начинает  оказываться 
а) в процедурном  кабинете
б) в отделении реанимации
в) в палате интенсивной терапии
г) на  месте развития
12. При анафилактическом шоке, вызванном внутривенным капельным введением лекарств,  главным является 
а) снять капельницу
б) перекрыть капельницу, сохранив доступ  в вену 
в) создание психического  покоя
г) пероральный прием антигистаминных препаратов
13.  Сонная артерия при кровотечении из нее прижимается к
а) углу нижней челюсти
б) поперечному отростку 7-го шейного позвонка
в) к ключице
г) к грудино-ключично-сосцевидной мышца
14. При применении сердечных гликозидов следует следить за:
а) температурой тела
б) частотой пульса
в) цветом мочи
г) сном
15. Струйно можно вводить 
а) компоненты крови
б) реополиглюкин
в) гемодез
г) трисоль
16. Ферментативные препараты (мезим, фестал) принимают
а) независимо от приема пищи
б) строго натощак
в) во время еды
г) спустя 2-3 часа после еды
17. Резкое падение температуры, тахикардия, бледность кожных покровов при брюшном тифе могут свидетельствовать о
а) начале выздоровления
б) кишечном кровотечении
в) сниженном иммунитете
г) гиповитаминозе
18. Резкий запах озона в воздухе после кварцевания свидетельствует о
а) надежном обеззараживании воздуха
б) создании благоприятной атмосферы для человека
в) недостаточном времени для обеззараживания воздуха
г) необходимости проветривания помещения и плохой работе бактерицидной лампы
19. Органы дыхания необязательно защищать маской при
а) взятии крови из вены
б) взятии мазка из зева и носа 
в) уходе за больным холерой
г) приготовлении растворов хлорамина
20. С целью улучшения кровообращения при бронхолегочных заболеваниях детям противопоказано 
а) ставить горчичники
б) ставить банки
в) делать массаж 
г) делать согревающий компресс
21. Ветошь для генеральной уборки операционной должна быть
а) любой
б) чистой
в) продезинфицированной
г) стерильной
22. Инсулин хранят
а) при комнатной температуре
б) при температуре +1 -+ 10 С
в) при  -1-+10 С
г) в замороженном виде
23. Вид транспортировки определяет
а) медицинская сестра в соответствии с состоянием больного
б) медицинская сестра в соответствии с самочувствием больного
в) врач в соответствии с самочувствием больного
г) врач в соответствии с состоянием больного
24. При транспортировке больного в кресле-качалке представляет опасность  нахождение рук 
а) на животе
б) в скрещенном положении
в) на подлокотниках
г) за пределами подлокотников
25. При критическом  падении температуры не следует
а) сообщать о случившемся врачу
б) убирать подушку  из-под головы и   приподнимать ноги пациента
в) оставлять  одного пациента для создания максимального  покоя
г) давать пациенту горячий чай
26. Техника безопасности при хранении баллонов с кислородом предусматривает все, кроме
а) запрета курения в помещении, где хранятся баллоны
б) хранения баллонов вблизи источников тепла
в) хранения баллонов в хорошо вентилируемом помещении
г) соприкосновения  кислорода с жирами и маслами
27. Взятие материала на бактериологический посев из прямой кишки  запрещено проводить
а) резиновым катетером
б) ректальной петлей
в) ректальным тампоном
г) ректальной стеклянной трубкой
28. Основной признак одышки у ребенка:
а) бледность кожных покровов
б) раздувание и напряжение крыльев носа
в) выбухание родничков
г) громкий плач
29. Рабочие растворы хлорамина используются 
а) однократно
б) в течение смены
в) в течение рабочего дня
г) до изменения окраски раствора
30. После сублингвального приема клофелина при гипертоническом кризе пациент должен оставаться в положении лежа не менее
а) 10-15 минут
б) 20-30 минут
в) 1,5-2 часов
г) 12 часов
31. При попадании масляных растворов и суспензий в кровеносный сосуд возможно развитие
а) эмболии
б) флегмоны
в) кровотечения
г) спазма сосуда
32. При внутримышечном введении аминазина больному  необходимо
а) находиться  в положении лежа 1,5-2 часа
б) принять антигистаминные препараты
в) положить грелку на место иньекции
г) принять пищу
33. При появлении ярких кровянистых выделений из влагалища у беременной при сроке 10 недель необходимо
а) направить беременную к врачу женской  консультации
б) срочно отправить беременную в стационар любым попутным транспортом
в) вызвать скорую помощь
г) уложить беременную дома в постель и ввести кровоостанавливающие препараты
34. Защитой от ВИЧ-инфекции и других заболеваний, передающихся половым путем, являются
а) презервативы
б) внутриматочные спирали
в) гормональные контрацептивы
г) местные контрацептивы
35. В первые сутки после родов подмывать родильницу следует
а) на гинекологическом кресле
б) на кушетке в процедурном кабинете
в) в постели
г) в туалетной комнате, обучив ее самостоятельно выполнять процедуру
36. Взятие мазков из влагалища медицинская сестра производит
а) стерильными инструментами в стерильных перчатках
б) стерильными инструментами без перчаток
в) стерильными инструментами в чистых перчатках
г) продезинфицированными  инструментами в стерильных перчатках
37. Измерения АД у беременной с тяжелой формой гестоза медсестра производит
а) в процедурном кабинете, в положении пациентки лежа
б) на посту,  в положении  пациентки сидя
в) в постели, в положении  пациентки лежа
г) в палате, в положении пациентки сидя
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СЕСТРИНСКИЙ ПРОЦЕСС
1.	Программный документ "Философия сестринского дела в России" был принят в
а) Каменск-Подольске, январь 1995 г.
б) Москве, октябрь 1993 г.
в) Санкт-Петербурге, май 1991 г.
г) Голицыно, август 1993 г.
2.	Физиологическая проблема пациента
а) одиночество
б) риск суицидальной попытки
в) беспокойство по поводу потери работы
г) нарушение сна
3.	Цель сестринского процесса
а) диагностика и лечение заболевания
б) обеспечение приемлемого качества жизни в период болезни
в) решение вопроса об очередности мероприятий ухода
г) активное сотрудничество с пациентом
4.	Предмет изучения биоэтики 
а) моральные и нравственные аспекты взаимоотношения между людьми
б) профессиональный долг медицинской сестры
в) история сестринского дела
г) профессиональные знания и умения медицинской сестры
5.	Первый уровень в пирамиде человеческих ценностей (потребностей) психолога А.Маслоу
а) принадлежность
б) физиологические потребности
в) достижение успеха
г) безопасность
6.	К физиологической потребности, согласно иерархии А.Маслоу, относится
а) уважение
б) знание
в) дыхание
г) общение
7.	Страх смерти является проблемой
а) психологической
б) физической
в) социальной
г) духовной
8.	Количество уровней в иерархии основных жизненно важных потребностей, по А.Маслоу
а) четырнадцать
б) десять
в) пять
г) три
9.	 Вершиной иерархии потребностей человека, по А. Маслоу, является
а) социальная потребность
б) потребность в самоуважении и уважении окружающих
в) потребность в самореализации личности
г) потребность в безопасности
10.	Первым теоретиком сестринского дела является 
а) Ю. Вревская
б) Е. Бакунина
в) Д. Севастопольская
г) Ф. Найтингейл
11.	Понятие жизненно важная потребность человека означает
а) способность функционировать независимо
б) дефицит того, что существенно для здоровья и благополучия человека
в) любое осознанное желание
г) потребность человека в самоактуализации
12.	Автор модели ухода, основанной на 14 потребностях человека
а) Бакунина Екатерина Михайловна
б) Пирогов Николай Иванович
в) Флоренс Найтингейл
г) Вирджиния Хендерсон
13.	Цели сестринского ухода бывают
а) краткосрочными
б) общими
в) личными
г) не конкретными
14.	Количество этапов сестринского процесса
а) два
б) три
в) семь
г) пять
15.	Третий этап сестринского процесса включает
а) планирование объема сестринских вмешательств
б) срочное оказание неотложной помощи
в) выявление проблем пациента
г) сбор информации
16.	Второй этап сестринского процесса включает
а) планирование объема сестринских вмешательств
б) выявление проблем пациента
в) сбор информации о пациенте
г) определение целей сестринского ухода
17.	Слово "диагнозиз" в переводе с греческого языка означает
а) болезнь
б) признак
в) состояние
г) распознавание
18.	К вербальному относят общение с помощью
а) мимики
б) слова
в) жеста
г) взгляда
19.	Пример независимого сестринского вмешательства
а) использование газоотводной трубки
б) организация взаимопомощи в семье пациента
в) назначение горчичников
г) назначение лечебного стола и режима двигательной активности
20.	Сестринский диагноз (проблемы пациента)
а) недержание мочи
б) ангина
в) цианоз
г) асфиксия
21.	Автор модели сестринского дела
а) Доротея Орем
б) Юлия Вревская
в) Абрахам Маслоу
г) Николай Пирогов
22.	Проблема задержка стула 
а) второстепенная
б) потенциальная
в) эмоциональная
г) настоящая
23.	Социальные потребности пациента
а) сон
б) жажда
в) признание
г) еда
24.	Первый этап сестринского процесса включает
а) прогнозирование результатов ухода
б) беседу с родственниками пациента
в) определение существующих и потенциальных проблем пациента
г) профилактику осложнений
25.	Определение сестринского диагноза 
а) выявление клинического синдрома
б) выявление конкретного заболевания
в) выявление причины заболевания
г) описание проблем пациента, связанных с реакциями на заболевание 
26.	К субъективному методу сестринского обследования относится
а) определение отеков
б) расспрос пациента
в) измерение артериального давления
г) знакомство с данными медицинской карты
27.	Сестринский диагноз 
а) может изменяться в течение суток
б) не отличается от врачебного
в) определяет болезнь
г) имеет цель вылечить
28.	Специализированное учреждение для оказания паллиативной помощи
а) хоспис
б) поликлиника
в) медсанчасть
г) станция скорой помощи
29.	Понятие сестринского диагноза впервые появилось
а) в Японии
б) в Соединенных Штатах Америки
в) в России
г) в Англии
30.	Иерархию основных человеческих потребностей предложил американский психолог 
а) Бюлау
б) Маслоу
в) Терц
г) Рой
31.	Количество сердечных сокращений в одну минуту у взрослого в норме
а) 100-120
б) 90-100
в) 60-80
г) 40-60
32.	К свойствам дыхания относится 
а) тип
б) тонус
в) наполнение
г) напряжение
33.	Количество дыханий в одну минуту у взрослого в норме
а) 30-36
б) 22-28
в) 16-20
г) 10-12
34.	Одно из свойств пульса
а) напряжение
б) гипотония
в) тахипноэ
г) атония
35.	Выберите из предложенного перечня сестринский диагноз
а) нарушено удовлетворение потребности в безопасности
б) персонал избегает контактов с пациентом
в) сердечная недостаточность
г) дефицит знаний по уходу за стомой
36.	По наполнению пульс различают
а) ритмичный, аритмичный
б) скорый, медленный
в) полный, пустой
г) твердый, мягкий
37.	Наиболее взаимосвязаны свойства пульса
а) напряжение и наполнение
б) напряжение и ритм
в) частота и ритм
г) скорость и частота
38.	Измерение артериального давления относится к вмешательству
а) зависимому 
б) независимому
в) взаимозависимому
г) в зависимости от ситуации
39.	Разность между систолическим и диастолическим артериальным давлением называется
а) максимальным артериальным давлением
б) минимальным артериальным давлением
в) пульсовым давлением
г) дефицитом пульса
40.	Максимальное давление – это
а) диастолическое
б) систолическое
в) аритмическое
г) пульсовое
41.	Антропометрия включает измерение 
а) роста
б) пульса
в) температуры
г) артериального давления
42.	К инвазивным манипуляциям относится
а) смена постельного белья
б) осмотр кожных покровов
в) постановка горчичников
г) промывание желудка
43.	Кратковременная потеря сознания – это
а) кома
б) коллапс
в) обморок
г) сопор
44.	Пульс взрослого в покое 98 ударов в мин.
а) норма
б) тахикардия
в) брадикардия
г) аритмия
45.	К свойствам пульса относится 
а) глубина
б) тонус
в) частота
г) тип
46.	По напряжению различают пульс 
а) ритмичный, аритмичный
б) скорый, медленный
в) полный, пустой
г) твердый, мягкий
47.	Время подсчета пульса при аритмии (в сек.)
а) 60
б) 45
в) 30
г) 15
48.	Пульс не определяют на
а) сонной артерии
б) височной артерии
в) лучевой артерии
г) брюшной артерии
49.	Правильно сформулированная цель сестринского вмешательства
а) у пациента не будет одышки
б) пациент получит достаточно жидкости
в) пациент бросит курить после беседы с сестрой
г) пациент будет уметь одеваться самостоятельно к концу недели
50.	Нормальные цифры диастолического артериального давления у взрослого (мм рт. ст.)
а) 120-130
б) 100-110
в) 60-90
г) 40-50
51.	По частоте пульс различают
а) нормальный
б) твердый
в) полный
г) аритмичный
52.	Величина пульса зависит от
а) напряжения и наполнения
б) напряжения и частоты
в) наполнения и частоты
г) частоты и ритма
53.	На первом этапе сестринского процесса требуется 
а) умение проводить беседу с пациентом и его родственниками
б) согласие лечащего врача
в) согласие старшей медсестры
г) согласие заведующего отделением
54.	Четвертый этап сестринского процесса – это
а) реализация плана сестринских вмешательств
б) обследование-сбор информации о больном
в) оценка эффективности действий, причин, ошибок и осложнений
г) постановка сестринского диагноза
55.	Пятый этап сестринского процесса – это
а) составление плана сестринской помощи
б) сбор информации о пациенте
в) оценка эффективности действий, причин ошибок и осложнений
г) определение нарушенных потребностей, существующих и потенциальных проблем человека в связи со здоровьем
56.	Классификация сестринских диагнозов (проблем пациента)
а) краткосрочные и долгосрочные
б) настоящие и потенциальные
в) партнерские, авторитарные и контрактные
г) технические, духовные, социальные

ЭТАЛОНЫ ОТВЕТОВ
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ИНФЕКЦИОННАЯ БЕЗОПАСНОСТЬ, ИНФЕКЦИОННЫЙ КОНТРОЛЬ
1.	Полное уничтожение микроорганизмов, их споровых форм называется
а) дезинфекцией
б) стерилизацией
в) дезинсекцией
г) дератизацией
2.	Обработка рук медсестры, согласно Европейскому стандарту Е № 1500, не включает
а) гигиеническое мытье
б) гигиеническую антисептику
в) хирургическую антисептику
г) биологическую антисептику
3.	Уничтожение в окружающей среде патогенных микроорганизмов называется
а) дератизацией
б) дезинфекцией
в) стерилизацией
г) дезинсекцией
4.	Экспозиция при стерилизации инструментов в 6% растворе перекиси водорода комнатной температуры (в мин.)
а) 360
б) 180
в) 90
г) 60
5.	Для приготовления 1 л моющего раствора при предстерилизационной обработке инструментария необходимо взять пергидроль, 33% раствор (в мл)
а) 33
б) 30
в) 17
г) 14
6.	Для приготовления 1 л моющего раствора при предстерилизационной обработке инструментария необходимо взять 3% раствор перекиси водорода (в мл)
а) 240
б) 210
в) 170
г) 120
7.	После использования резиновые перчатки подвергаются
а) дезинфекции, предстерилизационной очистке, стерилизации
б) промыванию под проточной водой, стерилизации
в) дезинфекции, стерилизации
г) предстерилизационной очистке, стерилизации
8.	Ежедневная влажная уборка в палатах проводится
а) 4 раза
б) 3 раза
в) 2 раза
г) 1 раз
9.	Для стерилизации инструментов применяется перекись водорода
а) 6%
б) 4%
в) 3%
г) 1%
10.	Продолжительность дезинфекции медицинских термометров в 2% растворе хлорамина (в мин.)
а) 45
б) 5
в) 20
г) 30
11.	Дезинфекция ножниц, бритвенных приборов проводится
а) погружением в спирт 70 С на 15 мин.
б) погружением в 1% раствор хлорамина на 1 час
в) протиранием спиртом
г) кипячением в течение 30 мин. в воде
       12.	Длительность кипячения в 2% растворе гидрокарбоната натрия при дезинфекции 
мединструментария многоразового использования (в мин.)
а) 60
б) 45
в) 15
г) 30
13.	Режим обработки клеенок и клеенчатых фартуков после их использования
а) двукратное протирание 3% хлорамином
б) погружение на 60 мин. в 1% раствор хлорамина
в) двукратное протирание 1% раствором хлорамина с интервалом в 15 мин.
г) двукратное влажное протирание
14.	Для стерилизации одноразовых пластмассовых изделий медицинского назначения 
в промышленности используют
а) УФ-излучение
б) стерилизацию текучим паром
в) гамма-излучение
г) дробную стерилизацию
15.	Раствор хлорамина, применяемый для дезинфекции многоразовых мединструментов у больных 
вирусным гепатитом
а) 10%
б) 6%
в) 1%
г) 3%
16.	Режим стерилизации перчаток в автоклаве
а) Т=132 С, давление 2 атм., 45 мин.
б) Т=132 С, давление 2 атм., 10 мин.
в) Т=120 С, давление1,1 атм., 45 мин.
г) Т=120 С, давление 0,5 атм., 20 мин.
17.	Режим дезинфекции предметов ухода из резины (грелки, пузыри для льда)
а) двукратное протирание 3% раствором хлорамина
б) двукратное протирание 1% раствором хлорамина с интервалом в 15 мин.
в) кипячение в 2% растворе гидрокарбоната натрия
г) погружение в 3% раствор хлорамина на 60 мин.
18.	Экспозиция при дезинфекции шпателей в 3% растворе перекиси водорода (в мин.)
а) 60
б) 45
в) 30
г) 15
19.	В хирургии после освобождения суден и мочеприемников от содержимого их 
а) погружают в 1% раствор хлорамина на 15 мин.
б) погружают в 3% раствор хлорамина на 30 мин.
в) погружают в 1% раствор хлорамина на 60 мин.
г) дважды протирают 1% раствором хлорамина
20.	Экспозиция при дезинфекции в 3% растворе хлорамина предметов, с которыми соприкасался больной гепатитом или СПИДом (в мин.)
а) 90
б) 45
в) 60
г) 15
21.	Режим дезинфекции инструментов в воздушном стерилизаторе 
а) 1200 – 45 мин.
б) 1600 – 120 мин.
в) 1320 – 20 мин.
г) 1800 – 30 мин.
22.	Спецодежду, обильно загрязненную кровью, необходимо 
а) снять и замочить в 3% растворе хлорамина на 1 час
б) отправить в прачечную 
в) обработать место загрязнения тампоном, смоченным в дез. растворе
г) снять и место загрязнения застирать с мылом
23.	В биксе с фильтром содержимое считается стерильным с момента стерилизации в течение 
а) 20 суток
б) 7 суток
в) 6 часов
г) 24 часов
24.	Приготовление 1 л моющего раствора для предстерилизационной обработки инструментария
а) 5 г любого порошка, 160 мл 3% перекиси водорода довести до 1 л водой
б) 5 г порошка "Лотос", 200 мл 3% перекиси водорода довести до 1 л водой
в) 5 г порошка "Лотос" довести до 1 л водой
г) 10 г любого порошка развести в 990 мл воды
25.	Концентрация перекиси водорода для приготовления моющего раствора составляет
а) 5% 
б) 3% 
в) 1% 
г) 10% 
26.	Недостаточно обработанные руки медперсонала являются
а) источником инфекции
б) фактором передачи инфекции
в) источником и фактором передачи инфекции
27.	Экспозиция при замачивании медицинских инструментов в моющем растворе 
при предстерилизационной очистке (в мин.) 
а) 45
б) 30
в) 15
г) 10
28.	Режим кварцевания процедурного кабинета
а) через каждые 60 мин. на 15 мин.
б) 2 раза в день
в) 3 раза в день
г) через 2 часа по 30 мин.
29.	Аппарат, применяемый для стерилизации перевязочного материала
а) термостат
б) автоклав
в) сухожаровой шкаф
г) стерилизатор
30.	Раствор, используемый для генеральной уборки процедурного кабинета
а) 6% раствор перекиси водорода с 0,5% раствором моющего средства
б) 3% раствор хлорамина
в) 3% раствор хлорной извести
г) 1% раствор хлорамина
31.	Рабочий раствор хлорамина годен в течение (в днях)
а) 45
б) 30
в) 14
г) 1
32.	Для контроля температуры в паровом стерилизаторе применяют
а) сахарозу, ИС-160
б) бензойную кислоту, ИС-120
в) янтарную кислоту, ИС-180
г) винную кислоту, ИС-160
33.	Вид уборки процедурного кабинета, которая проводится в конце рабочего дня
а) заключительная 
б) текущая
в) генеральная
г) предварительная
34.	Номер приказа МЗ СССР, регламентирующий санэпидрежим ЛПУ по профилактике гепатита
а) 770
б) 720
в) 408
г) 288
35.	Приготовление моющего раствора для проведения предстерилизационной отчистки
а) 15 г порошка «Биолот» довести водой до 1 л
б) 10 г порошка «Биолот» довести водой до 1,5 л
в) 5 г порошка «Биолот» довести водой до 1 л
г) 1,5 г порошка «Биолот» довести водой до 1 л
36.	Генеральную уборку процедурного кабинета проводят
а) 2 раза в месяц
б) 1 раз в месяц
в) 1 раз в неделю
г) 1 раз в день
37.	Положительная азопирамовая проба на скрытую кровь дает окрашивание
а) зеленое
б) розовое
в) красное
г) фиолетовое (сине-фиолетовое)
38.	Экспозиция при дезинфекции инструментов в 3% растворе хлорамина (в часах)
а) 24
б) 4
в) 2
г) 1
39.	Экспозиция при дезинфекции кипячением в дистиллированной воде составляет (в мин.)
а) 90
б) 60
в) 30
г) 15
40.	Дезинфекция ванны после пациента:
а) протереть 6% раствором перекиси водорода
б) обработать 3% раствором хлорамина
в) вымыть горячей водой с моющим порошком
г) протереть 2 раза с интервалом 10-15 мин. 1% раствором хлорамина
41.	Концентрация раствора хлорамина при дезинфекции клизменных наконечников 
а) 6%
б) 4%
в) 3%
г) 1%
42.	Обработка слизистых оболочек медсестры при попадании на них крови пациента проводится 
а) 6% раствором перекиси водорода
б) 3% раствором перекиси водорода
в) 1% раствором перекиси водорода, проточной водой
г) 0,05% раствором перманганата калия, 70 С спиртом
43.	Условия хранения хлорсодержащих дезинфицирующих средств
а) не имеют значения
б) на свету
в) в темном сухом помещении
г) во влажном помещении
44.	Метод контроля стерильности
а) визуальный
б) бактериологический
в) физический
г) фармакологический
45.	Время дезинфекции шприцев и игл одноразового использования в 5% растворе хлорамина (в мин.)
а) 120
б) 60
в) 45
г) 15
46.	Для приготовления 10% осветленного раствора хлорной извести 10 л необходимо взять сухой хлорной извести (в граммах)
а) 1000
б) 500
в) 300
г) 100
47.	Экспозиция при дезинфекции 6% раствором перекиси водорода с 0,5% моющих средств предметов, с которыми соприкасался больной гепатитом или СПИДом (в мин.)
а) 60
б) 45
в) 30
г) 15
48.	Для контроля температуры в воздушном стерилизаторе применяют
а) серу, ИС-120
б) бензойную кислоту, ИС-120
в) янтарную кислоту, ИС-180
г) никотинамид, ИС-132
49.	Дезинфекция уборочного инвентаря
а) кипячение в воде в течение 15 мин.
б) замачивание в 1% растворе хлорамина
в) кипячение в 2% растворе соды
г) промывание в проточной воде
50.	К термическому методу дезинфекции относится
а) кипячение
б) ультрафиолетовое облучение 
в) двукратное протирание дезинфицирующим раствором
г) погружение в моющий раствор
51.	При хранении хлорсодержащих препаратов их активность
а) увеличивается
б) не изменяется
в) уменьшается
г) исчезает полностью
52.	Использованный уборочный инвентарь подлежит
а) уничтожению
б) проветриванию
в) промыванию
г) дезинфекции
53.	Максимальная концентрация ВИЧ определяется в
а) мокроте
б) слюне
в) крови
г) сперме
54.	Режим стерилизации мединструментария многоразового использования в автоклаве
а) Т=100° С, давление 1,1 атм., время 120 мин.
б) Т=180° С, давление 2 атм., время 60 мин.
в) Т=140° С, давление 1 атм.,  время 45 мин.
г) Т=132° С, давление 2 атм., время 20 мин.
55.	Стерилизация стеклянной лабораторной посуды обычно проводится
а) в автоклаве
б) в термостате
в) в стерилизаторе
г) в сухожаровом шкафу
56.	К методам дезинфекции относится все, кроме
а) рационального
б) физического
в) химического
г) механического
57.	Дезинфекция уборочного инвентаря проводится раствором хлорной извести 
а) 10%
б) 5%
в) 3%
г) 0,5%
58.	Экспозиция при дезинфекции медицинского инструментария в 3% растворе хлорамина (в мин.)
а) 90
б) 60
в) 30
г) 15
59.	Обработка кожи при попадании на нее ВИЧ-инфицированного материала проводится
а) 96  спиртом
б) 70  спиртом
в) 6% раствором перекиси водорода
г) 3% раствором перекиси водорода
60.	Режим дезинфекции медицинских термометров 1% раствором хлорамина (в мин.)
а) 60
б) 45
в) 15
г) 5
61.	Дезинфекция термометров в 3% перекиси водорода (в мин.)
а) 80
б) 60
в) 45
г) 15
62.	Для дезинфекции выделений пациента используется
а) 40% раствор формалина
б) 5% раствор карболовой кислоты
в) 0,2% раствор хлорамина
г) сухая хлорная известь
63.	Отработанный материал, зараженный ВИЧ-инфекцией, подлежит дезинфекции в растворе
а) 10% хлорамина
б) 10% хлорной извести 2 часа
в) 3% хлорамина 60 мин.
г) тройном 
64.	Уборку процедурного кабинета производит 
а) палатная медсестра
б) младшая медсестра
в) старшая медсестра
г) процедурная медсестра
65.	Уборка столовой и буфета должна проводиться
а) 2 раза в день
б) 3 раза в день
в) после каждой раздачи пищи
г) в конце рабочего дня
66.	Срок использования моющего раствора с «Биолотом»
а) 72 часа
б) 48 часов
в) 24 часа
г) однократно
67.	Раствор хлорной извести, применяемый для дезинфекции подкладного судна, мочеприемника 
а) 10%
б) 5%
в) 3%
г) 1%
68.	Для приготовления 1 л 1% раствора хлорамина необходимо сухого порошка (в граммах)
а) 100
б) 50
в) 30
г) 10
69.	Контроль стерильности перевязочного материала осуществляется путем
а) использования химических индикаторов
б) использования биологических индикаторов
в) посева на питательные среды
г) использования физических индикаторов
70.	Щадящий режим стерилизации режущих мединструментов в воздушном стерилизаторе
а) Т= 160  С, время 150 мин.
б) Т=132  С, время 60 мин.
в) Т=180  С, время 60 мин.
г) Т=180  С, время 45 мин.
71.	Хранить изделия медицинского назначения после стерилизации 6% раствором перекиси водорода необходимо в
а) плотно закрытой стерильной емкости
б) фурацилине
в) спирте
г) хлорамине 
72.	Клизменные наконечники сразу же после использования подлежат
а) кипячению
б) стерилизации
в) дезинфекции
г) ополаскиванию под проточной водой
73.	Кушетку, которую используют для осмотра пациента, необходимо дезинфицировать 
а) после каждого пациента
б) один раз в день
в) в конце смены
г) во время генеральной уборки
74.	Для дезинфекции мединструментов вирусном гепатите и ВИЧ-инфекции применяется раствор хлорамина
а) 1% - 30 мин.
б) 3% - 60 мин.
в) 5% - 45 мин.
г) 0,5% - 20 мин.
75.	Метод дезинфекции мягкого инвентаря после выписки пациента
а) замачивание в 3% растворе хлорамина
б) кипячение
в) обеззараживание в дезинфекционной камере
г) проветривание
76.	Наиболее надежный метод контроля стерилизации
а) механический
б) химический
в) физический
г) биологический
77.	При положительной фенолфталеиновой пробе появляется окрашивание
а) сине-зеленое
б) фиолетовое
в) розовое
г) коричневое
78.	После проведения предстерилизационной очистки для промывания мединструментов используется вода
а) проточная
б) кипяченая
в) дистиллированная
г) дважды дистиллированная
79.	Фенолфталеиновая проба проводится для определения остатков
а) масляного раствора
б) крови
в) моющего средства
г) лекарственного средства
80.	Моющий раствор с использованием средства "Лотос" применяется
а) в течение суток до появления фиолетовой окраски, нагревается до 3 раз
б) в течение суток до появления фиолетовой окраски
в) в течение суток до появления розовой окраски, нагревается до 6 раз
г) до появления розовой окраски
81.	Приготовленный осветленный раствор хлорной извести можно использовать (в днях)
а) 15
б) 7
в) 3
г) 1
82.	При стерилизации водяным паром перевязочного материала используется давление (в атм.)
а) 4
б) 3
в) 2
г) 1
83.	Экспозиция при стерилизации белья в автоклаве (в мин.)
а) 40
б) 30
в) 20
г) 10
84.	Температура моющего раствора с «Биолотом»
а) 40-450
б) 25-300
в) 50-550
г) 60-650
85.	На крафт-пакете указывают
а) дату стерилизации, отделение
б) вместимость, отделение
в) дату стерилизации, вместимость
г) дату стерилизации
86.	Длительность сохранения мединструментария в мягкой бязевой упаковке в условиях стерильности (в часах)
а) 72
б) 48
в) 24
г) 12
87.	ЦСО — это
а) центральное специализированное отделение
б) централизованное стерилизационное отделение
в) централизованное специализированное отделение
г) централизованное стерильное отделение
88.	Стерилизация в сухожаровом шкафу проводится при температуре (в  С)
а) 180
б) 150
в) 120
г) 90
89.	В стерильном блоке ЦСО проводят
а) выгрузку стерильного материала
б) предстерилизационную очистку
в) упаковку биксов
г) упаковку крафт-пакетов
90.	В состав ЦСО входит
а) стерильный блок
б) процедурный кабинет
в) изолятор
г) кабинет врача
91.	Упаковка материала для стерилизации проводится в ЦСО в
а) приемной
б) сортировочной
в) моечной
г) упаковочной
92.	Для дезинфекции пола во время влажной уборки палат используется
а) 10% раствор хлорной извести
б) 3% раствор хлорамина
в) 3% раствор перекиси водорода
г) 0,5% раствор хлорной извести
93.	Длительность использования накрытого стерильного стола (в часах)
а) 24
б) 18
в) 12
г) 4-6
94.	Обеззараживание рук процедурной медсестры перед инъекциями проводится раствором
а) 40 спирта
б) 70 спирта
в) 96 спирта
г) йода
95.	Одноразовые системы для переливания крови после использования необходимо
а) подвергнуть дезинфекции и утилизации
б) поместить в герметично закрытый контейнер 
в) сдать по счету старшей медсестре
г) сдать по счету в ЦСО
96.	Для приготовления 1 л 3% раствора хлорамина необходимо сухого порошка (в граммах)
а) 300
б) 100
в) 30
г) 10
97.	Раствор для дезинфекции мед. инструментария по ОСТу 42-21-2-85
а) 3% раствор перекиси водорода
б) 3% раствор хлорной извести
в) 2% раствор Виркона
г) 1% раствор хлорамина
98.	Срок хранения стерильных растворов, изготовленных в аптеке и закупоренных "под бумажную обвязку" (в сутках)
а) 10
б) 7
в) 5
г) 3
99.	Срок хранения стерильных растворов, изготовленных в аптеке и закупоренных "под обкатку" (в сутках)
а) 30
б) 10
в) 5
г) 3
100.	При паровой стерилизации в качестве упаковочного материала применяется
а) бумага обычная
б) шелковая ткань
в) марля
г) бязь
101.	Концентрация спирта, используемого для обработки кожи пациента перед инъекцией (в град.)
а) 96
б) 80
в) 70
г) 60
102.	При сборке шприца со стерильного стола используют
а) стерильный лоток
б) лоток, обработанный дезинфицирующим раствором
в) край стерильного стола
г) стерильную салфетку
103.	Раствор хлорамина, применяемый для дезинфекции пола помещений, относящихся к кабинетам риска
а) 5%
б) 3%
в) 1%
г) 0,5%
104.	Срок использования маски процедурной медсестры (в часах)
а) 6
б) 4
в) 3
г) 1
105.	К видам дезинфекции относится все, кроме
а) очагового, текущего
б) профилактического
в) предварительного
г) очагового, заключительного
106.	Время дезинфекции в 2% растворе Виркона гибких эндоскопов и изделий медицинского назначения из металла (в мин.)
а) 360
б) 60
в) 30
г) 10
107.	Время дезинфекции в 2% растворе Виркона изделий медицинского назначения из стекла, пластмассы и полимеров (в мин.)
а) 360
б) 60
в) 30
г) 10
108.	Универсальная проба для проверки мединструментария на наличие скрытой крови называется
а) бензидиновой
б) фенолфталеиновой
в) азопирамовой
г) бензойной
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МАНИПУЛЯЦИОННАЯ ТЕХНИКА

1.	Обработка тапочек после выписки пациентов — протирание
а) 1% раствором хлорамина снаружи и изнутри
б) тройным раствором
в) 25% раствором формалина, укладка на 3 ч в полиэтиленовый мешок, проветривание 10-12 ч до исчезновения запаха
г) 3% перекисью водорода
2.	Для обработки волосистой части головы при обнаружении педикулеза используется
а) раствор фурацилина
б) раствор гидрокарбоната натрия
в) тройной раствор
г) шампунь или эмульсия "Педилин"
3.	При болях в животе пациент занимает положение
а) активное
б) пассивное
в) положение Фаулера
г) вынужденное
4.	Раствор, применяемый для ополаскивания волос головы пациента при выявлении гнид
а) уксусной кислоты
б) перекиси водорода
в) хлорамина
г) первомура
5.	Гигиеническая ванна проводится в отделении  
а) 1 раз в неделю
б) через день
в) 1 раз в месяц
г) 2 раза в день
6.	При обнаружении чесотки у больного нужно вызвать врача
а) терапевта
б) дерматолога
в) инфекциониста
г) хирурга
7.	Способ транспортировки пациента из приемного покоя в отделение определяет
а) младшая медицинская сестра
б) старшая медицинская сестра приемного отделения
в) врач
г) медицинская сестра приемного отделения
8.	Привлекая пациента и его семью к обучению приемам ухода, медицинская сестра должна
а) определить, что пациент и его семья должны знать и уметь
б) получить разрешение у врача
в) предупредить старшую медицинскую сестру
г) получить разрешение у старшей медсестры
9.	Медицинская сестра не заполняет в приемном отделении 
а) листок нетрудоспособности 
б) титульный лист медицинской карты 
в) статистическую карту выбывшего из стационара
г) экстренное извещение
10.	При поступлении тяжелобольного в приемное отделение стационара медицинская сестра должна в первую очередь
а) срочно вызвать дежурного врача
б) транспортировать пациента в реанимационное отделение
в) оформить необходимую медицинскую документацию
г) провести санобработку пациента
11.	Вновь поступившего пациента с режимом отделения знакомит
а) заведующий
б) лечащий врач
в) старшая медсестра
г) палатная медсестра
12.	Вопрос объема санитарной обработки пациента решает
а) медсестра
б) врач
в) старшая медсестра
г) процедурная медсестра
13.	Помещение, где проводится санобработка вновь поступившего пациента 
а) процедурный кабинет
б) смотровой кабинет
в) клизменный кабинет
г) санитарный пропускник
14.	После обработки педикулезного пациента помещение обеззараживается
а) 6% раствором перекиси водорода
б) 3% раствором хлорной извести
в) 3% раствором хлорамина
г) 0,15% раствором карбофоса
15.	Температура раствора для подмывания
а) 16-180 С
б) 45-470 С
в) 25-300 С
г) 35-380 С
16.	Срок повторного осмотра пациента после обнаружения педикулеза и обработки волосистой части головы (в днях)
а) 14
б) 7-10
в) 5
г) 3
17.	Вновь поступивших пациентов с внутренним распорядком в ЛПУ знакомит
а) заведующий
б) лечащий врач
в) старшая медсестра
г) медсестра приемного отделения
18.	К путям госпитализации в стационар не относится 
а) самотеком
б) на носилках
в) машинной скорой помощи
г) переводом из другого ЛПУ
19.	Ватные турунды  в носовые ходы вводят
а) зажимом
б) пуговчатым зондом
в) пинцетом
г) рукой
20.	Правильная биомеханика тела медицинской сестры обеспечивает
а) транспортировку, перемещение и изменение положения тела пациента
б) предотвращение травмы позвоночника медсестры в процессе работы
в) своевременность выполнения врачебных назначений
г) положение, позволяющее удержать равновесие
21.	Положение Симса 
а) промежуточное между положением лежа на боку и лежа на животе
б) лежа на спине
в) лежа на животе
г) полулежа и полусидя
22.	Положение Фаулера
а) полулежа, полусидя
б) на боку
в) на животе
г) на спине
23.	Для предупреждения провисания стопы пациента в положении Фаулера упор для стоп ставится под углом (в град.)
а) 30
б) 90
в) 60
г) 110
24.	Кожу тяжелобольного пациента необходимо ежедневно протирать раствором 
а) 10% нашатырного спирта
б) 10% камфорного спирта
в) 10% калия перманганата
г) 0,02% фурацилина
25.	Постельное белье тяжелобольному пациенту меняют
а) 1 раз в 2 недели
б) 1 раз в неделю
в) 1 раз в 3 дня
г) по мере загрязнения
26.	Для профилактики пролежней необходимо менять положение пациента каждые (в часах)
а) 24
б) 12
в) 6
г) 2
27.	Для протирания ресниц и век можно использовать раствор 
а) 5% калия перманганата
б) 3% перекиси водорода
в) 1% салицилового спирта
г) 0,02% фурацилина
28.	Протирание ресниц и век необходимо делать
а) круговыми движениями
б) от внутреннего угла глаза к наружному
в) снизу вверх
г) от наружного угла глаза к внутреннему
29.	С целью удаления корочек из носовой полости используется
а) 70  этиловый спирт
б) вазелиновое масло
в) 10% раствор камфорного спирта
г) 3% раствор перекиси водорода
30.	Постельное белье пациенту меняют 1 раз в
а) 14 дней
б) 10 дней
в) 7 дней
г) 1 день
31.	При появлении у пациента трещин на губах медицинская сестра может их обработать
а) вазелином
б) 5% раствором перманганата калия
в) 3% раствором перекиси водорода
г) 70  этиловым спиртом
32.	Наиболее частая область образования пролежней у тяжелобольного пациента при положении на спине
а) крестец
б) подколенная ямка
в) бедро
г) голень
33.	Для протирания слизистой ротовой полости можно использовать раствор 
а) 5% калия перманганата
б) 3% перекиси водорода
в) 1% хлорамина
г) 0,02% фурацилина
34.	Шприц Жанэ применяется для
а) подкожных инъекций
б) внутримышечных инъекций
в) внутривенных инъекций
г) промывания полостей
35.	Профилактика пролежней
а) умывание
б) лечебная физкультура
в) смена положения тела каждые два часа
г) смена положения тела 3 раза в день
36.	Признак второй степени пролежней
а) бледность
б) отек, краснота
в) пузыри
г) язвы
37.	Лечение третьей степени пролежней
а) протирание 10% камфорным спиртом
б) массаж
в) хирургическим методом
г) смазывание 70 спиртом
38. 	При заболеваниях сердечно-сосудистой системы назначается диета №
а) 13
б) 10
в) 6
г) 3
39.	Для диеты № 10 характерно
а) ограничение углеводов
б) ограничение животных жиров, соли, продуктов, богатых холестерином
в) физиологически полноценная пища
г) ограничение белков, жидкости
40.	При заболевании почек назначается диета №
а) 10
б) 7
в) 5
г) 1
41.	Оптимальное соотношение в пище белков, жиров, углеводов
а) 1:4:1
б) 4:1:1
в) 1:1:4
г) 4:1:4
42.	При заболеваниях, не требующих назначения специальной диеты, рекомендуется диета №
а) 10
б) 13
в) 11
г) 15
43.	Оптимальный перерыв между энтеральными приемами пищи в дневное время должен быть не более (в часах)
а) 6
б) 8
в) 4
г) 2
44.	Количество жидкой пищи при очередном кормлении через зонд (в мл)
а) 600-800
б) 250-450
в) 100-150
г) 20-50
45.	Порционное требование составляется
а) 2 раза в неделю
б) раз в неделю
в) ежедневно
г) при поступлении пациента
46.	Диету № 11 назначают при
а) ожирении
б) туберкулезе
в) язвенной болезни желудка
г) диабете
47.	Сорбит, ксилит назначают при диете №
а) 9
б) 7
в) 5
г) 1
48.	Высококалорийную пищу, усиленное питание назначают при заболевании
а) сердца
б) туберкулеза
в) почек
г) желудка
49.	Нулевую диету назначают
а) при ожирении
б) в первые дни после операции на желудке и кишечнике
в) при подагре
г) при диабете
50.	Жидкость, соль ограничивают при диете №
а) 10
б) 9
в) 8
г) 5
51.	При запорах назначают диету №
а) 10
б) 7
в) 5
г) 3
52.	При заболевании печени назначают диету №
а) 7
б) 5
в) 3
г) 1
53.	При ожирении назначается диета №
а) 10
б) 8
в) 7
г) 5
54.	Употребление повышенного количества жидкости назначается при диете №
а) 13
б) 10
в) 7
г) 6
55.	Для усиления перистальтики кишечника назначается диета №
а) 11
б) 9
в) 5
г) 3
56.	Для диеты № 1 характерно
а) ограничение соли, белков, жидкости
б) механическое, термическое и химическое щажение
в) ограничение или полное исключение углеводов
г) физиологически полноценная пища с удвоенным содержанием витаминов
57.	Для диеты № 10 характерно
а) ограничение соли, белков, жидкости
б) ограничение животных жиров, соли, продуктов, содержащие холестерин
в) ограничение или полное исключение углеводов
г) физиологически полноценная пища с удвоенным содержанием витаминов
58.	Количество слоев у согревающего компресса 
а) 2
б) 4
в) 6
г) 1
59.	Разгрузочные дни предполагают
а) количественное ограничение пищи
б) качественное ограничение пищи
в) голодание
г) количественное и качественное ограничение пищи
60.	При язвенной болезни желудка используется принцип лечебного питания
а) заместительный
б) щадящий
в) корригирующий
г) тренировки
61.	Характерный принцип лечебного питания диеты № 5
а) ограничение соли, жидкостей
б) любая кулинарная обработка
в) ограничение белков, углеводов
г) исключение жареных продуктов, животных жиров
62.	Предмет ухода, необходимый для искусственного кормления
а) поильник
б) катетер
в) тонкий зонд
г) газоотводная трубка
63.	При язвенной болезни желудка пациенту назначают диету №
а) 7
б) 5
в) 3
г) 1
64.	Гепарин
а) повышает свертываемость крови
б) снижает свертываемость крови
в) не воздействует на свертываемость крови
г) обезболивает
65.	При ушибе в качестве средства первой помощи применяют
а) согревающий компресс
б) пузырь со льдом
в) горячий компресс
г) влажное обертывание
66.	Температура воды в горячей ванне составляет (в С)
а) 50-60
б) 40-42
в) 3-39
г) 34-36
67.	Температура воды в теплой ванне составляет (в С)
а) 50-60
б) 40-42
в) 37-39
г) 34-36
68.	Вещество, выделяемое медицинской пиявкой при укусе
а) гирудин
б) гепарин
в) гистамин
г) гиалин
69.	Количество слоев салфетки из марли для согревающего компресса
а) 8
б) 6
в) 4
г) 2
70.	Показания для постановки пиявок
а) гипертония
б) анемия
в) гипотония
г) повышенная кровоточивость тканей
71.	Для ускорения присасывания пиявок участок кожи пациента следует протереть раствором 
а) 40% глюкозы
б) 10% натрия хлорида
в) 6% столового уксуса
г) 3% перекиси водорода
72.	Температура воды, используемая для смачивания горчичников (в С)
а) 60-70
б) 40-45
в) 36-37
г) 20-30
73.	Показанием к применению кислорода является
а) гипоксия тканей
б) боли в области сердца
в) отеки
г) нарушение зрения
74.	Через какое время проводится первая перевязка после сеанса гирудотерапии (в часах)
а) 24
б) 12
в) 2
г) по мере пропитывания кровью
75.	Местный полуспиртовый компресс следует снять через (в часах)
а) 10-12
б) 4-6
в) 2-3
г) 1-2
76.	Название ванны, при которой тело погружается в воду до пояса
а) местная
б) тазово-ножная
в) полуванна
г) общая
77.	Местной ванной называется погружение
а) всего тела
б) части тела
в) нижней части тела до пояса
г) медленное
78.	Продолжительность применения горячих ванн (в мин.)
а) 30-40
б) 20-30
в) 10-15
г) 3-5
79.	Продолжительность теплых ванн (в мин.)
а) 30-40
б) 20-30
в) 10-15
г) 3-5
80.	При температуре воды 34-36 С общую ванну следует называть
а) прохладной
б) индифферентной
в) теплой
г) горячей
81.	Одним из показаний для применения согревающего компресса является
а) острый аппендицит
б) кровотечение
в) ушибы в первые часы
г) инфильтрат на месте инъекций
82.	Одним из противопоказаний для применения грелки является
а) острый аппендицит
б) не осложненная язвенная болезнь желудка
в) сухой плеврит
г) бронхиты
83.	Пузырь со льдом местно следует применять при
а) приступе почечной колики
б) артритах
в) пневмонии
г) кровотечении
84.	Температура воды для согревающего компресса составляет (в С)
а) 50-60
б) 37-38
в) 20-22
г) 12-15
85.	Температура воды для постановки горчичников (в С)
а) 50-55
б) 60-70
в) 40-45
г) 20-30
86.	Длительность постановки горчичников (в мин.)
а) 30-40
б) 20-30
в) 7-10
г) 2-3
87.	При кровохаркании и легочном кровотечении противопоказано
а) ставить горчичники на грудную клетку
б) усадить и успокоить пациента
в) положить пузырь со льдом на грудную клетку
г) приподнять головной конец туловища
88.	Согревающий компресс противопоказан при
а) отите
б) инфильтрате
в) ушибе в первые часы
г) тонзиллите
89.	Показание к применению грелки
а) острый аппендицит
б) инсульт
в) кровотечение
г) переохлаждение
90.	Противопоказания к постановке горчичников
а) невралгия
б) радикулит
в) воспалительное заболевание дыхательных путей
г) легочное кровотечение
91.	Холодный компресс меняют через каждые (в мин.)
а) 60
б) 30
в) 10
г) 2-3
92.	Горячий компресс меняют через каждые (в мин.)
а) 60
б) 30
в) 10
г) 2-3
93.	Максимальная температура воды в грелке (в С)
а) 60-70
б) 20-30
в) 40-50
г) 80-90
94.	При проведении оксигенотерапии кислород увлажняют с целью
а) предотвращения сухости слизистых оболочек дыхательных путей
б) пеногашения слизистой мокроты
в) предотвращения переувлажнения слизистых оболочек дыхательных путей
г) понижения давления
95.	Подача кислорода не осуществляется через
а) носовой катетер
б) воронку кислородной подушки
в) носовую канюлю
г) дуоденальный зонд
96.	Противопоказание для проведения гирудотерапии
а) инфаркт миокарда
б) тромбофлебит
в) гипертензия
г) лечение антикоагулянтами
97.	Места постановки банок
а) нижние углы лопаток, область почек
б) молочные железы, область сердца, грудина
в) грудная клетка, минуя область сердца
г) передняя брюшная стенка
98.	Продолжительность воздействия пузыря со льдом (в мин.)
а) 60
б) 45
в) 20
г) 10
 
      99. Пиявку из банки медсестра извлекает 
а) пинцетом
б) корнцангом
в) шпателем
г) пальцами
100.    Гиперпиретическая лихорадка – это температура тела (в С)
а) 39,0-41,0
б) выше 41,0
в) 38,0-39,0
г) 37,0-38,0
101.    Тип лихорадки с правильной сменой нормальной и высокой температуры в течение 1-2 дней
а) послабляющая
б) волнообразная
в) перемежающая
г) гектическая
102.	Тип лихорадки, при которой утренняя температура выше вечерней
а) послабляющая
б) волнообразная
в) перемежающая
г) извращенная
103.	Температура тела в норме, измеряемая на слизистых оболочках (в С)
а) 39,0-41,0
б) 38,0-39,0
в) 37,0- 38,0
г) 36,0-37,0
104.	Температура тела в течение дня колеблется в пределах (С)
а) 1,0-1,5
б) 0,8-1
в) 0,3-0,8
г) 0,1-0,3
105.	Кратность измерений температуры тела пациента в течение дня
а) 4
б) 3
в) 2
г) 1
106.	Качественное изменение сознания пациента возможно при температуре (в С)
а) 41,0-42,0
б) 39,0-41,0
в) 38,0-39,0
г) 37,0-38,0
107.	В развитии лихорадки различают периоды
а) четыре
б) три
в) два
г) один
108.	Масляный компресс меняют через
а) 4-6 часов
б) 2 часа
в) 24 часа
г) 8-10 часов
109.	Учащение пульса в 1 мин. при повышении температуры тела на 1 град. (в ударах)
а) 20
б) 10
в) 5
г) 2
110.	Показания к применению горчичников
а) лихорадка, II период
б) острые воспалительные заболевания органов дыхания
в) кровотечения
г) поражения кожи
111.	Продолжительность измерения температуры тела на слизистых (в мин.)
а) 5-7
б) 3-4
в) 2-3
г) 8-10
112.	Противопоказания к постановке пузыря со льдом
а) ушибы, в первые часы
б) ушибы, вторые сутки
в) кровотечения
г) II период лихорадки
113.	В III периоде лихорадки (кризис) возможно применение
а) пузыря со льдом
б) прохладного витаминизированного питья
в) обильного питья крепкого, сладкого чая
г) влажного обертывания
114.	Субфебрильная температура тела (в С)
а) 39,0-39,5
б) 38,3-38,7
в) 38,1-38,2
г) 37,1-38,0
115.	Фебрильная температура тела (в С)
а) 39,0-40,0
б) 38,1-39,0
в) 37,1-38,0
г) 36,0-37,0
116.	В первом периоде лихорадки возможно применение
а) влажного обертывания
б) грелки
в) холодного компресса
г) пузыря со льдом
117. Тип лихорадки у больного при суточных колебаниях температуры тела в пределах 37-40С
а) постоянная
б) перемежающаяся
в) гектическая
г) послабляющая
118.	Физиологическая температура тела пациента чаще бывает ниже
а) утром
б) в обед
в) вечером
г) ночью
119.	Продолжительность измерения температуры тела в подмышечной области не менее (в мин.)
а) 10
б) 5
в) 3
г) 2
120.	Основной признак I периода лихорадки
а) озноб
б) жажда
в) чувство жара
г) рвота
121.	Правило хранения термометров
а) после дезинфекции в сухом виде
б) в 3% растворе перекиси водорода
в) в 3% растворе хлорамина
г) в дистиллированной воде
122.	Сублингвальный путь введения лекарственных веществ — это введение
а) в прямую кишку
б) в дыхательные пути
в) под язык
г) на кожу
123.	Место хранения лекарств группы "А"
а) стол на посту у медсестры
б) шкаф с прочими лекарствами
в) сейф
г) отдельная полка в шкафу
124.	К лекарственным аэрозолям относятся 
а) взвеси лекарственных веществ в воздухе
б) водные растворы
в) спиртовые растворы
г) масляные растворы
125.	Прием снотворных лекарственных средств осуществляется пациентом до сна за
а) 15 мин.
б) 30 мин.
в) 45 мин.
г) 60 мин.
126.	Прием лекарственных средств осуществляется пациентом
а) самостоятельно
б) в присутствии родственников
в) в присутствии медсестры
г) в присутствии пациентов
127.	Лекарственная форма, изготовленная в аптеке для наружного употребления, должна иметь этикетку с полосой соответствующего цвета
а) белого
б) желтого
в) голубого
г) розового
128.	Лекарственная форма, изготовленная в аптеке для внутреннего употребления, должна иметь этикетку с полосой соответствующего цвета
а) белого
б) желтого
в) голубого
г) розового
129.	Стерильные растворы во флаконах, изготовленные в аптеке, должны иметь этикетку с полосой соответствующего цвета
а) белого
б) желтого
в) голубого
г) розового
130.	Чаще всего ректально вводят лекарственные формы
а) мази
б) присыпки
в) суппозитории
г) таблетки
131.	Ответственность за получение лекарственных средств из аптеки несет
а) процедурная медсестра
б) заведующий отделением
в) лечащий врач
г) старшая медсестра
132.	Энтеральным следует назвать способ введения лекарств
а) внутримышечный
б) внутривенный
в) интраспинальный (в спинномозговой канал)
г) пероральный (через рот)
133.	Вместимость одной столовой ложки (в мл)
а) 30
б) 15
в) 10
г) 5
134.	Вместимость одной десертной ложки (в мл)
а) 30
б) 15
в) 10
г) 5
135.	Вместимость одной чайной ложки (в мл)
а) 30
б) 15
в) 10
г) 5
136.	Ферментные препараты, улучшающие пищеварение, следует принимать
а) до еды
б) во время еды
в) после еды, запивая молоком или водой
г) между приемами пищи
137.	Лекарства, раздражающие слизистую оболочку желудочно-кишечного тракта, следует принимать
а) до еды
б) во время еды
в) после еды, запивая молоком или водой
г) между приемами пищи
138.	К списку "Б" относятся лекарственные вещества
а) дорогостоящие
б) ядовитые
в) сильнодействующие
г) снотворные
139.	К списку "А" относятся лекарственные вещества
а) ядовитые
б) снотворные
в) сильнодействующие
г) гипотензивные
140.	Срок хранения микстур, настоев, отваров (в днях)
а) 7
б) 5
в) 3
г) 1
141.	Место хранения наркотических веществ
а) шкаф на посту
б) сейф
в) процедурный кабинет
г) холодильник
142.	Сульфаниламидные препараты запивают
а) молоком
б) водой
в) киселем
г) минеральной водой «Боржоми»
143.	Препараты, раздражающие ЖКТ, запивают
а) минеральной водой
б) молоком
в) водой
г) киселем
144.	Запас лекарственных веществ у старшей медсестры должен быть на срок (в днях)
а) до 10
б) 5
в) 3
г) 2
145.	Наружный способ применения лекарственных средств
а) через рот
б) через прямую кишку
в) внутрикожно
г) на кожу, слизистые
146.	Энтеральный путь введения лекарственных средств
а) через ЖКТ
б) через дыхательные пути
в) внутрикожно
г) на кожу
147.	При сборке шприца из крафт-пакета используют
а) лоток, обработанный дезраствором
б) внутреннюю поверхность крафт-пакета
в) край стерильной простыни
г) стерильную салфетку
148.	№ приказа МЗ РФ "Выписка, учет, хранение и выдача наркотических средств"
а) 342
б) 330
в) 770
г) 288
149.	Запас наркотических веществ в отделении должен быть на срок
а) 10 дней
б) 7 дней
в) 5 дней
г) 3 дня
150.	Ингаляционно можно вводить
а) жидкие лекарственные вещества
б) газообразные лекарственные вещества
в) порошкообразные лекарственные вещества
г) суспензии
151.	Лекарственные вещества, применяемые наружно, оказывают воздействие на организм
а) местное
б) общеукрепляющее
в) противосудорожное 
г) тонизирующее
152.	Пилюли, капсулы применяются внутрь
а) в разжеванном виде
б) содержимое высыпается под язык
в) в неизменном виде
г) содержимое высыпать, растворить в воде, выпить
153.	Бактериофаг запивается
а) водой
б) молоком
в) минеральной водой
г) соком
154.	Препараты, назначенные "натощак", принимаются пациентом
а) за 30 мин. до еды
б) за 15-20 мин. до еды
в) за 10 мин. до еды
г) непосредственно перед едой
155.	К ингаляционному способу относится введение лекарственных средств
а) в дыхательные пути
б) под язык
в) в ткани
г) на слизистые оболочки
156.	К наружному способу относится введение лекарственных средств
а) закапывание в глаза
б) подкожно
в) в переднюю брюшную стенку
г) через прямую кишку
157. При введении наркотического анальгетика обязательно присутствие 
а) процедурной медсестры
б) лечащего врача
в) старшей медсестры
г) заведующего отделением
158.	Особой осторожности требует введение
а) 10% раствора хлористого кальция в/в
б) 40% раствора глюкозы в/в
в) 25% раствора магнезии в/м
г) 0,9% хлорида натрия в/в
159.	Перед закапыванием в ухо раствор необходимо подогреть до температуры (в С)
а) 45
б) 40
в) 37
г) 24
160.	Концентрация спирта для обработки места инъекции (в град.)
а) 96
б) 80
в) 75
г) 70
161.	Угол наклона иглы при внутрикожной инъекции (в град.)
а) 90
б) 45
в) 5
г) не имеет значения
162.	Глубина введения иглы при проведении внутрикожной инъекции
а) только срез иглы
б) две трети иглы
в) в зависимости от расположения сосуда
г) на всю длину иглы
163.	Место введения внутрикожной инъекции
а) бедро
б) передняя брюшная стенка
в) наружная поверхность плеча
г) внутренняя поверхность предплечья
164.	Внутрикожно вводится
а) туберкулин
б) клофелин
в) ампициллин
г) кордиамин
165.	Туберкулиновые шприцы выпускаются объемом (в мл)
а) 20
б) 10
в) 5
г) 1
166.	Длина иглы, применяемая для внутрикожных инъекций (в мм)
а) 30
б) 25
в) 20
г) 15
167.	Подкожно одномоментно можно вводить лекарственного вещества не более (в мл)
а) 5
б) 4
в) 3
г) 2
168.	Перед введением стерильный масляный раствор необходимо подогреть до температуры (в С)
а) 40
б) 38
в) 34
г) 28
169.	Внутримышечно можно вводить лекарственного вещества не более (в мл)
а) 2-10
б) 4-6
в) 2-4
г) 1-2
170.	Игла при подкожной инъекции вводится под углом (в град.)
а) 90
б) 60
в) 45
г) 5
171.	Глубина введения иглы при проведении подкожной инъекции
а) только срез иглы
б) две трети иглы
в) в зависимости от расположения сосуда
г) на всю длину иглы
172.	Антибиотики чаще всего вводятся
а) подкожно
б) внутримышечно
в) внутривенно
г) внутрикожно
173.	Положение больного во время внутримышечной инъекции в ягодицу
а) лежа на животе, на боку
б) сидя
в) стоя
г) лежа на спине
174.	Местом внутримышечного введения лекарственных препаратов является
а) подлопаточная область
б) внутренняя поверхность предплечья
в) передняя брюшная стенка
г) дельтовидная мышца
175.	Игла при внутримышечной инъекции вводится под углом (в град.)
а) 90
б) 60
в) 45
г) 5
176.	Возможное осложнение при внутримышечной инъекции 
а) инфильтрат
б) воздушная эмболия
в) тромбофлебит
г) кровотечение
177.	Длина иглы для внутримышечной инъекции (в мм)
а) 60
б) 40
в) 30
г) 10
178.	Наиболее приемлемое место для внутримышечной инъекции
а) подлопаточная область
б) предплечье
в) плечо
г) верхний наружный квадрант ягодицы
179.	Внутримышечные инъекции выполняют в область квадранта ягодицы
а) верхний внутренний
б) верхний наружный
в) нижний наружный
г) нижний внутренний
180.	Возможное осложнение при инсулинотерапии 
а) липодистрофия
б) некроз
в) тромбофлебит
г) гепатит
181.	Масляные стерильные растворы нельзя вводить
а) подкожно
б) внутримышечно
в) внутривенно
г) все ответы верны
182.	Положение пациента во время внутривенного капельного вливания 
а) лежа на спине
б) сидя
в) стоя
г) лежа на животе, на боку
183.	При попадании воздуха в сосуд развивается осложнение
а) воздушная эмболия
б) тромбофлебит
в) некроз
г) инфильтрат
184.	Глубина введения иглы при проведении внутримышечной инъекции
а) 5 мм
б) 15 мм
в) 30 мм
г) 60-80 мм
185.	Тяжелая форма аллергической реакции пациента на введение лекарственного вещества
а) отек Квинке
б) анафилактический шок
в) крапивница
г) покраснение
186.	Длина иглы, используемой при инъекции 25% сульфата магния (в мм)
а) 80
б) 60
в) 40
г) 20
187.	25% раствор сульфата магния перед введением необходимо подогреть до температуры (в С)
а) 40
б) 38
в) 37
г) 22
188.	В 1 мл раствора бензилпенициллина, разведенного 1:1, содержится лечебных ЕД
а) 500
б) 300
в) 200
г) 100
189.	Для разведения используют 
а) 5% раствор глюкозы
б) 10% раствор хлорида калия
в) 0,5%  раствор новокаина
г) 2% раствор новокаина
190.	Парентеральный путь введения лекарственных средств
а) через дыхательные пути
б) через прямую кишку
в) внутривенно, внутримышечно
г) под язык
191.	Наиболее часто внутривенно вводят лекарственное вещество в вены
а) кисти
б) локтевого сгиба
в) стопы
г) подключичные
192.	Парентеральное введение лекарственных веществ предполагает лекарственные формы
а) стерильные растворы
б) драже
в) таблетки
г) порошки
193.	При проведении венепункции игла располагается срезом
а) вверх
б) влево
в) вниз
г) вправо
194.	Цена деления инсулинового шприца одноразового пользования 
а) 1 ЕД
б) 4 ЕД
в) 5 ЕД
г) 10 ЕД
195.	Цена деления инсулинового шприца многоразового пользования 
а) 1 ЕД
б) 4 ЕД
в) 5 ЕД
г) 10 ЕД
196.	В 1 мл простого инсулина содержится (в ЕД)
а) 100
б) 40
в) 20
г) 4
197.	После введения инсулина пациента необходимо
а) накормить через 30 мин.
б) уложить
в) поставить ему грелку на место инъекции
г) измерить ему АД
198.	При передозировке инсулина возможно развитие
а) ортостатического коллапса 
б) кетоацидотической комы
в) гипогликемической комы
г) повышения АД
199.	Инъекцию инсулина делают
а) после того как место инъекции и пробка от флакона инсулина просохли от спирта
б) через 15 секунд после обработки спиртом
в) сразу же
г) через 30 секунд после обработки спиртом
200.	В одноразовом инсулиновом шприце 1 деление равно (в ЕД)
а) 5
б) 4
в) 2
г) 1
201.	В многоразовом 2 мл инсулиновом шприце 1 деление равно (в ЕД)
а) 10
б) 4
в) 2
г) 1
202.	Концентрация изотонического раствора хлорида натрия 
а) 0,9%
б) 10%
в) 1%
г) 0,5%
203.	Для разведения антибиотиков используют раствор
а) натрия хлорида 0,9%
б) новокаина 5%
в) натрия хлорида 10%
г) новокаина 1%
204.	При ошибочном введении 10% хлористого кальция под кожу медсестра должна обколоть место введения
а) 25% раствором сульфата магния
б) 0,9% раствором хлорида натрия
в) 0,25% раствором новокаина
г) стерильной водой
205.	Основным преимуществом внутривенного введения лекарственных веществ является
а) возможность введения различных препаратов
б) эффективность при оказании экстренной помощи
в) избежание барьерной роли печени
г) возможность введения различных препаратов
206.	Глубина введения иглы при проведении внутривенной инъекции
а) только срез иглы
б) две трети иглы
в) в зависимости от расположения сосуда
г) на всю длину иглы
207.	При несоблюдении правил асептики может возникнуть осложнение
а) отек Квинке
б) крапивница
в) инфильтрат
г) анафилактический шок
208.	Объем шприца, применяемого для внутривенного вливания (в мл)
а) 10-20
б) 10-5
в) 2-5
г) 1-2
209.	Для внутривенных вливаний применяется игла со срезом под углом (в град.)
а) больше 45
б) 45
в) меньше 45
г) любым
210.	Внутрибольничная инфекция при внутривенной инъекции может проявиться 
а) сепсисом
б) невралгией
в) гематомой
г) некрозом
211.	Критерием правильности наложения жгута перед внутривенной инъекцией является
а) бледность кожных покровов ниже жгута
б) гиперемия кожи ниже жгута
в) отсутствие пульса на лучевой артерии
г) синюшность кожи ниже жгута
212.	При кровопускании жгут отпускают
а) после того как ввели иглу в вену
б) после того как собрали нужное количество крови и вынули иглу из вены
в) после того как собрали кровь, но до вынимания иглы из вены
г) в любой момент процедуры
213.	Осложнение внутривенной инъекции, приводящее к моментальной смерти
а) воздушная эмболия
б) гематома
в) некроз
г) сепсис
214.	Для различных лабораторных исследований берется венозная кровь в объеме (в мл)
а) 3-5
б) 10-15
в) 1,5-3
г) 5-10
215.	При попадании 10% хлорида кальция в ткани развивается осложнение
а) тромбофлебит
б) некроз
в) абсцесс
г) гепатит
216.	При возникновении инфильтрата на месте инъекции (подкожной, внутримышечной) необходимо наложить
а) пузырь со льдом
б) местно согревающий компресс
в) асептическую повязку
г) выше места инъекции венозный жгут
217.	Для постановки очистительной клизмы надо приготовить чистой воды (в л)
а) 10
б) 5-6
в) 2-3
г) 1-1,5
218.	Для постановки гипертонической клизмы необходимо приготовить раствор
а) 10% натрия хлорида
б) 5% сульфата магния
в) 2% натрия гидрокарбоната
г) 0,9% натрия хлорида
219.	Показания к постановке очистительной клизмы
а) острый аппендицит
б) первые дни после операции на органах пищеварения
в) запор
г) подготовка больного к извлечению желудочного содержимого
220.	Необходимое количество растительного масла для постановки масляной клизмы (в мл)
а) 1000
б) 500
в) 100
г) 10
221.	Для постановки очистительной клизмы используется
а) кружка Эсмарха
б) грушевидный баллон и газоотводная трубка
в) зонд с воронкой
г) шприц Жане
222.	При спастических запорах у пациента чаще назначается клизма
а) гипертоническая
б) обычная очистительная
в) сифонная
г) масляная
223.	Раствор глюкозы, вводимый при постановке капельной питательной клизмы
а) 40%
б) 20%
в) 10%
г) 5%
      224.    Температура раствора, используемого при постановке послабляющей клизмы (в С)
а) 60-70
б) 40-42
в) 37-38
г) 30-32
225.	После введения лекарственной клизмы пациент должен находиться в постели (в часах)
а) 6-8
б) 4-6
в) 2-3
г) не менее часа
226.	Опорожнение кишечника после постановки гипертонической клизмы, как правило, наступает через (в часах)
а) 8-10
б) 4-6
в) 2-3
г) 1
227.	Противопоказанием к постановке очистительной клизмы является
а) кишечное кровотечение
б) метеоризм
в) подготовка к родам
г) отсутствие стула более двух суток (запор)
228.	Необходимое количество 33% раствора сульфата магния для постановки гипертонической клизмы 
(в мл)
а) 1000
б) 500
в) 100
г) 10
229.	При постановке очистительной клизмы наконечник вводят на глубину (в см)
а) 40
б) 20
в) 10-12
г) 2-4
230.	Перед лекарственной клизмой за 20-30 мин. пациенту необходимо поставить
а) гипертоническую клизму
б) очистительную клизму
в) сифонную клизму
г) газоотводную трубку
231.	После масляной клизмы опорожнение кишечника, как правило, наступает через (в час.)
а) 8-10
б) 4-6
в) 2-4
г) 1
232.	Глубина введения зонда в кишечник при постановке сифонной клизмы (в см)
а) 50- 60
б) 30- 40
в) 10-15
г) 5-10
233.	Для постановки сифонной клизмы надо подготовить чистой воды (в л)
а) 10
б) 5
в) 2
г) 1
234.	Одним из показаний для постановки сифонной клизмы является
а) рак прямой кишки
б) подозрение на кишечную непроходимость
в) запоры у больного с массивными отеками
г) воспаление прямой кишки
235.	Для постановки гипертонической клизмы необходимо приготовить 10% раствора хлорида натрия 
(в мл)
а) 500
б) 200
в) 100
г) 10
236.	Положение пациента при постановке очистительной клизмы
а) на правом боку
б) на левом боку
в) на животе
г) на спине
237.	Противопоказанием к постановке сифонной клизмы является
а) непроходимость кишечника
б) отравление
в) кишечное кровотечение
г) отсутствие эффекта от очистительной клизмы
238.	Температура воды, используемой при постановке сифонной клизмы (в С)
а) 40-42
б) 10-12
в) 18-20
г) 32-34
239.	Максимальное время использования газоотводной трубки (в часах)
а) 4
б) 3
в) не более 1
г) 0,5
240.	Газоотводную трубку не оставляют в кишечнике надолго, потому что
а) могут образоваться пролежни в стенке кишечника
б) это утомит больного
в) закончится лечебный эффект
г) заканчивается ее стерильность
241.	При метеоризме газоотводная трубка вводится на глубину (в см)
а) 50
б) 20 - 30
в) 10 - 12
г) 2 - 4
      242. Температура раствора, используемого при постановке гипертонической клизмы (в С)
а) 34-36
б) 40-42
в) 10-12
г) 37-38
243.	Задержка мочи называется
а) анурией
б) полиурией
в) олигурией
г) ишурией
244.	Катетер перед введением смазывают
а) глицерином
б) стерильным вазелиновым маслом
в) антисептическим раствором
г) чистой водой
245.	Промывание мочевого пузыря проводят с целью
а) лечения воспалительных процессов
б) восстановления баланса мочевого пузыря
в) извлечения остатков мочи
г) выведения газов
246.	При катетеризации мочевого пузыря медсестра имеет право использовать катетер
а) любой
б) мягкий
в) полужесткий
г) жесткий
247.	При наличии цистостомы смену головчатого резинового катетера осуществляет
а) процедурная сестра
б) пациент
в) врач
г) палатная или участковая медсестра
248.	Для эпицистостомы используют катетер
а) Нелатон
б) Пеццера
в) Фолея
г) эластический
249.	При катетеризации у мужчин катетер вводят на глубину (в см)
а) 20-25
б) 10-12
в) 5-6
г) 1-2
250.	При катетеризации используются перчатки только
а) чистые
б) стерильные
в) одноразовые
г) многоразовые
251.	При катетеризации у женщин катетер вводят на глубину (в см)
а) 10-12
б) 6-8
в) 3-5
г) 2-3
252.	Перед введением катетера медицинская сестра проводит
а) тщательное омывание наружных половых органов
б) тщательное омывание половых органов и отверстия мочеиспускательного канала
в) спринцевание
г) орошение половых органов
253.	Перед катетеризацией пациента для подмывания используется
а) крепкий раствор перманганата калия
б) вода
в) слабый раствор перманганата калия
г) раствор хлорамина
254.	Использованный катетер необходимо
а) промыть в проточной воде
б) положить в 3% раствор хлорамина на час
в) положить в 0,02% раствор фурацилина, Т= 37 C
г) провести предстерилизационную очистку
255.	Использованные катетеры подвергаются обработке по приказу №
а) 342
б) 720
в) 408
г) 288
256.	Постоянную колостому накладывают при 
а) опухолях кишечника
б) острой кишечной непроходимости
в) запорах
г) огнестрельном ранении кишечника
257.	При осуществлении повседневного ухода за стомами кишечника необходимо
а) ежедневно промывать стому йодосодержащими растворами
б) обеспечить постоянный уход за кожей вокруг стомы
в) исключить из диеты овощи и фрукты, черный хлеб
г) менять калоприемники каждые 2-3 ч
258.	Выведение участка толстой (слепой) кишки на переднюю брюшную стенку называется
а) эпицистостомой
б) колостомой
в) гастростомой
г) трахеостомой
259.	Для промывания мочевого пузыря используют раствор фурацилина температуры (в С)
а) 40-42
б) 37-38
в) 25-28
г) любой
260.	При недержании мочи у женщин в ночные часы желательно использовать
а) памперсы
б) резиновое судно
в) металлическое судно
г) съемный мочеприемник
261.	Для подмывания пациента перед катетеризацией используют
а) крепкий раствор перманганата калия
б) слабый раствор перманганата калия
в) раствор хлорамина
г) воду
262.	Кровь на биохимические анализы берется
а) утром натощак
б) после завтрака
в) в любое время суток
г) перед обедом
263.	Биологический материал, который необходимо взять у больного с кишечной инфекцией
а) кал на общий анализ
б) кал на яйца глист и простейшие
в) кровь на биохимический анализ
г) фекалии на бактериологическое исследование
264.	Количество капель лекарственного вещества для введения в глаза
а) 1-2
б) 4-6
в) 6-8
г) 8-10
      265. Количество мочи для общего клинического анализа (в мл)
а) 500
б) 250-300
в) 100-200
г) 50-100
266.	Максимальное время хранения пробирок в холодильнике, с момента взятия мазков из носа и зева 
(в часах)
а) 12
б) 6
в) 4
г) 2
267.	Соотношение количества выпитой и выделенной жидкости называется
а) суточным диурезом
б) водным балансом
в) анурезом
г) дневным диурезом
268.	Для исследования мочи на сахар ее собирают в течение (в часах)
а) 24
б) 10
в) 8
г) 3
269.	Время сбора мочи для исследования по методу Амбюрже (в часах)
а) 24
б) 10
в) 8
г) 3
270.	Пробой Зимницкого определяется в моче
а) количество сахара, ацетона
б) количество форменных элементов, бактерий
в) наличие уробилина, желчных пигментов
г) плотность и диурез
271.	Кал на скрытую кровь следует отнести в лабораторию
а) бактериологическую
б) цитологическую
в) биохимическую
г) клиническую
272.	В норме плотность мочи в среднем равна
а) 1030-1040
б) 1012-1025
в) 100 -1010
г) 100 -1004
273.	Кал для исследования на простейшие доставляется в лабораторию
а) в течение дня
б) через 3 часа
в) через 1 час
г) немедленно, теплым
274.	Подготовка больного к ректороманоскопии
а) премедикация
б) измерение температуры в прямой кишке
в) прием перорально контрастного вещества
г) очистительная клизма утром и вечером
275.	Для исследования мочи по методу Нечипоренко ее 
а) собирают за 24 часа 
б) собирают за 10 часов
в) собирают за 3 часа
г) берут среднюю порцию мочи
276.	Перед УЗИ брюшной полости необходимо исключить продукты
а) гречневую кашу, помидоры, гранаты
б) молоко, овощи, фрукты, черный хлеб
в) яйца, белый хлеб, сладости
г) мясо, рыбу, консервы
277.	Собранную мокроту на бактерии Коха следует отнести в лабораторию
а) биохимическую
б) цитологическую
в) клиническую
г) бактериологическую
278.	Мочу, собранную для исследования по методу Амбюрже, следует отнести в лабораторию
а) бактериологическую
б) клиническую
в) биохимическую
г) цитологическую
279.	Подготовка пациента к фиброгастроскопии
а) очистительная клизма утром и вечером
б) применение газоотводной трубки
в) промывание желудка перед исследованием
г) исследование натощак
280.	Анализ крови на содержание сахара производится в лаборатории
а) клинической
б) цитологической
в) биохимической
г) бактериологической
281.	Лабораторная посуда для сбора мокроты на общий анализ 
а) пробирка
б) чистый широкогорлый флакон емкостью 100-150 мл
в) стерильная чашка Петри
г) лоток
282.	Моча на диастазу должна быть доставлена в лабораторию через (в часах)
а) 24
б) 10
в) 3
г) немедленно
283.	Мочу, собранную для анализа по методу Нечипоренко, следует отнести в лабораторию
а) биохимическую
б) клиническую
в) цитологическую
г) бактериологическую
284.	Эндоскопическое исследование, не требующее обязательного применения очистительной клизмы
а) колоноскопия
б) ирригоскопия
в) цистоскопия
г) ректороманоскопия
285.	Лаборатория, осуществляющая исследование крови на содержание антител к ВИЧ
а) бактериологическая
б) клиническая
в) биохимическая
г) иммунологическая
286.	У здорового пациента мокрота (в мл)
а) выделяется до 100
б) выделяется до 50
в) выделяется в количестве 15
г) отсутствует
287.	Моча для общего клинического анализа должна быть доставлена в лабораторию в течение (в часах)
а) 4
б) 2
в) не более чем через час
г) в любое время
288.	Уменьшение суточного диуреза до 350 мл называется
а) олигурией
б) никтурией
в) анурией
г) полиурией
289.	Преобладание ночного диуреза над дневным называется
а) полиурией
б) никтурией
в) анурией
г) олигурией
290.	Увеличение суточного диуреза свыше 3000 мл называется
а) олигурией
б) никтурией
в) анурией
г) полиурией
291.	К дизурическим расстройствам относится
а) анурия
б) полиурия
в) поллакиурия
г) глюкозурия
292.	Подготовка пациента для исследования кала на скрытую кровь проводится в течение (в днях)
а) 1
б) 5
в) 2
г) 3
293.	Подготовка пациента к сбору мокроты на исследование предусматривает
а) полоскание рта спиртом
б) полоскание рта кипяченой водой
в) полоскание рта раствором фурацилина
г) полоскание рта раствором гидрокарбоната натрия
294.	Элементом ухода за трахеостомической трубкой не является
а) смена наружной трубки
б) санация внутренней трубки
в) уход за кожей вокруг трубки
г) закапывание стерильного щелочного раствора внутрь трубки
295.	Продолжительность сбора анализа мочи по Зимницкому (в часах)
а) 24
б) 10
в) 8
г) 3
296.	Количество пробирок при фракционном исследовании желудочного сока
а) 8-10
б) 6
в) 5
г) 3
297.	Объем воронки, используемой для промывания желудка (в мл)
а) 1000
б) 200
в) 100
г) 50
298.	Показания к промыванию желудка
а) острое пищевое отравление
б) острый аппендицит
в) острое респираторное заболевание
г) острый живот
299.	В качестве энтерального раздражителя секреции по методу Лепорского при желудочном зондировании используются
а) 0,1% раствор гистамина
б) 0,1 раствор атропина
в) 200 мл капустного сока
г) 33% раствор магния сульфата
300.	Противопоказание для промывания желудка
а) отравление грибами
б) желудочное кровотечение
в) отравление алкоголем
г) эндогенная интоксикация азотистыми шлаками
301.	При подготовке пациента к исследованию кала на скрытую кровь необходимо исключить продукты 
а) содержащие клетчатку
б) содержащие железо
в) содержащие белки
г) содержащие углеводы
302.	Только для желудочного кровотечения характерны
а) слабость, головокружение, обморок
б) нитевидный пульс, слабость
в) понижение давления, головокружение
г) рвота «кофейной гущей», дегтеобразный стул
303.	До прихода врача пациенту с желудочно-кишечным кровотечением медсестра может
а) поставить очистительную клизму
б) положить на живот горячую грелку
в) положить на живот пузырь со льдом
г) дать выпить 50 мл раствора хлорида натрия
304.	Формула определения глубины введения желудочного зонда при промывании желудка (в см)
а) рост — 100
б) рост — 80
в) рост — 50
г) рост — 1/2 роста
305.	Количество порций желчи, получаемых при дуоденальном зондировании 
а) 10
б) 5
в) 1
г) 3
306.	Кожу вокруг гастростомы обрабатывают 
а) камфорным спиртом
б) раствором бриллиантовой зелени
в) йодом
г) пастой Лассара
307.	Для получения порции "В" при дуоденальном зондировании через зонд вводится 30-50 мл
а) мясного бульона
б) капустного отвара
в) 33% раствора магния сульфата
г) хлебного отвара
308.	При дуоденальном зондировании предельным пунктом продвижения оливы является
а) двенадцатиперстная кишка
б) желудок
в) печеночный проток
г) желчный пузырь
309.	Для промывания желудка взрослому следует приготовить чистую воду в количестве (в л)
а) 10
б) 3
в) 1
г) 0,5
310.	Для промывания желудка взрослому следует приготовить чистую воду температуры (в С)
а) 40-45
б) 37-38
в) 20-22
г) 4-6
311.	Элемент сестринского ухода при рвоте
а) промывание желудка
б) обильное щелочное питье
в) применение пузыря со льдом на эпигастральную область
г) обработка полости рта
312.	При дуоденальном зондировании исследуется
а) сок поджелудочной железы
б) сок желудочный
в) желчь
г) сок двенадцатиперстной кишки
313.	При дуоденальном зондировании нужно вводить раствор сернокислой магнезии
а) 40%
б) 20%
в) 10%
г) 33%
314.	Перед желудочным зондированием последний прием легкоусваиваимой пищи проводится
а) утром в день исследования
б) в обед накануне исследования
в) вечером накануне исследования
г) в полдник
315.	Для промывания желудка при пищевом отравлении применяется зонд
а) тонкий резиновый
б) толстый резиновый
в) дуоденальный
г) эндоскопический
316.	Для желудочного зондирования применяется зонд
а) толстый желудочный
б) дуоденальный
в) тонкий желудочный
г) эндоскопический
317.	Эндоскопический осмотр слизистой толстого кишечника — это
а) эзофагоскопия
б) гастроскопия
в) колоноскопия
г) дуоденоскопия
318.	Положение больного при эндоскопическом осмотре слизистой прямой кишки
а) сидя
б) стоя
в) лежа на спине
г) колено-локтевое
319.	При дуоденальном зондировании пациента укладывают на
а) правый бок
б) живот
в) левый бок
г) спину
320.	При проведении сердечно-легочной реанимации двумя спасателями соотношение вдуваний и компрессий 
а) 2 : 15
б) 2 : 10
в) 1 : 5
г) 1 : 2
321.	При проведении сердечно-легочной реанимации одним спасателем соотношение вдуваний в дыхательные пути пациента и компрессий на грудину 
а) 2 : 15
б) 2 :10
в) 2 : 5
г) 1 : 5
322.	Главным условием эффективности проведения ИВЛ является
а) свободная проходимость дыхательных путей
б) проведение ИВЛ с помощью технических средств
в) вдувание в легкие пациента около 0,5 л воздуха
г) число вдуваний в дыхательные пути пациента должно равняться 5-6 в мин.
323.	Обязательным условием эффективности сердечно-сосудистой реанимации является проведение
а) непрямого массажа совместно с ИВЛ
б) реанимационных мероприятий 
в) реанимационных мероприятий в условиях стационара
г) сердечно-легочной реанимации в течение двух часов
324.	Критерием эффективности проводимой искусственной вентиляции легких является
а) появление пульса на сонной артерии
б) вздутие эпигастральной области
в) экскурсия грудной клетки
г) бледность кожных покровов
325.	Достоверным признаком клинической смерти является
а) отсутствие пульса на сонной артерии
б) сужение зрачков
в) бледность кожных покровов
г) появление трупных пятен
326.	Тело умершего переводят в патологоанатомическое отделение после констатации биологической смерти
а) через 6 часов
б) через 2 часа
в) через 1 час
г) сразу после констатации смерти
327.	Продолжительность клинической смерти (в мин.)
а) 10-15
б) 4-6
в) 1-2
г) 0,5
328.	Для клинической смерти характерно
а) отсутствие сознания, пульс и АД не определяются, дыхание редкое, аритмичное
б) отсутствие сознания, пульс и АД не определяются, дыхание отсутствует, зрачок широкий
в) сознание ясное, пульс нитевидный, АД падает, дыхание редкое
г) сознание отсутствует, пульс нитевидный, АД падает, дыхание частое
329.	После констатации врачом биологической смерти пациента медсестра должна заполнить
а) лист врачебных назначений
б) титульный лист истории болезни
в) сопроводительный лист
г) температурный лист
330.	Необратимым этапом умирания организма является
а) клиническая смерть
б) агония
в) биологическая смерть
г) преагония
        331. Хранение наркотических лекарственных средств в ЛПУ может осуществляться
а) в специальных хранилищах
б) в сейфах, опечатанных  и опломбированных
в) в шкафу, опечатанном и опломбированном
     332. Лекарственные средства, содержащие наркотические вещества, при хранении группируют по принципу
а) химическая формула ЛВ
б) концентрация ЛВ
в) способ введения ЛВ
        333. Запас наркотических лекарственных средств в онкологическом отделении стационара соответствует:
а) трехдневному
б) пятидневному
в) десятидневному
      334. Запас наркотических лекарственных средств в приемном отделении стационара соответствует
а) трехдневному
б) пятидневному
в) десятидневному
   335. Пероральный прием наркотического лекарственного средства в стационаре осуществляется больным в присутствии:
а) родственников
б) медицинской сестры
в) лечащего врача
 
336. Список высших и  разовых доз наркотических лекарственных средств и противоядий к ним хранятся
а) в процедурном кабинете
б) у старшей медицинской сестры
в) на дежурном посту
       337. Срок действия рецепта на наркотические лекарственные средства
а) 3 дня
б) 5 дней
в) 10 дней


ЭТАЛОНЫ ОТВЕТОВ
1 в,   2 г,   3 г,   4 а,   5 а,   6 б,   7 в,   8 а,   9 а,   10 а,   11 г,   12 б,   13 г,   14 г,   15 г,   16 б,   17 г,   18 б,   19 г,   20 б,   21 а,   22 а,   23 б,   24 б,   25 г,   26 г,   27 г,   28 г,   29 б,   30 в,   31 а,   32 а,   33 г,   34 г,   35 в,   36 в,   37 в,   38 б,   39 б,   40 б,   41 в,   42 г,   43 в,   44 а,   45 в,   46 б,   47 а,   48 б,   49 б,   50 а,   51 г,   52 б,   53 б,   54 а,   55 г,   56 б,   57 б,   58 б,   59 г,   60 б,   61 г,   62 в,   63 г,   64 б,   65 б,   66 б,   67 в,   68 а,   69 а,   70 а,   71 а,   72 б,   73 а,   74 а,   75 б,   76 в,   77 б,   78 г,   79 в,   80 б,   81 г,   82 а,   83 г,   84 в,   85 в,   86 в,   87 а,   88 в,   89 г,   90 г,   91 г,   92 в,   93 а,   94 а,   95 г,   96 г,   97 в,   98 в,   99 а,   100 б,   101 в,   102 г,   103 в,   104 в,   105 в,   106 б,   107 б,   108 в,   109 б,   110 б,   111 а,   112 б,   113 в,   114 г,   115 б,   116 б,   117 в,   118 а,   119 а,   120 а,   121 а,   122 в,   123 в,   124 а,   125 б,   126 в,   127 б,   128 а,   129 в,   130 в,   131 г,   132 г,   133 б,   134 в,   135 г,   136 б,   137 в,   138 в,   139 а,   140 в,   141 б,   142 г,   143 б,   144 а,   145 г,   146 а,   147 б,   148 б,   149 г,   150 б,   151 а,   152 в,   153 а,   154 а,   155 а,   156 а,   157 б,   158 а,   159 в,   160 г,   161 в,   162 а,   163 г,   164 а,   165 г,   166 г,   167 г,   168 б,   169 а,   170 в,   171 б,   172 б,   173 а,   174 г,   175 а,   176 а,   177 а,   178 г,   179 б,   180 а,   181 в,   182 а,   183 а,   184 г,   185 б,   186 а,   187 в,   188 г,   189 в,   190 в,   191 б,   192 а,   193 а,   194 б,   195 б,   196 б,   197 а,   198 в,   199 а,   200 г,   201 в,   202 а,   203 а,   204 а,   205 б,   206 в,   207 в,   208 а,   209 б,   210 а,   211 г,   212 в,   213 а,   214 а,   215 б,   216 б,   217 г,   218 а,   219 в,   220 в,   221 а,   222 г,   223 г,   224 в,   225 г,   226 г,   227 а,   228 в,   229 в,   230 б,   231 а,   232 б,   233 а,   234 б,   235 в,   236 б,   237 в,   238 в,   239 в,   240 а,   241 б,   242 г,   243 г,   244 б,   245 а,   246 б,   247 в,   248 б,   249 а,   250 б,   251 в,   252 б,   253 в,   254 б,   255 в,   256 а,   257 б,   258 б,   259 б,   260 а,   261 б,   262 а,   263 г,   264 а,   265 в,   266 г,   267 б,   268 а,   269 г,   270 г,   271 г,   272 б,   273 г,   274 г,   275 г,   276 б,   277 г,   278 б,   279 г,   280 в,   281 б,   282 г,   283 б,   284 в,   285 г,   286 г,   287 в,   288 а,   289 б,   290 г,   291 в,   292 г,   293 б,   294 а,   295 а,   296 а,   297 а,   298 а,   299 в,   300 б,   301 б,   302 г,   303 в,   304 а,   305 г,   306 г,   307 в,   308 а,   309 а,   310 в,   311 г,   312 в,   313 г,   314 в,   315 б,   316 в,   317 в,   318 г,   319 а,   320 в,   321 а,   322 а,   323 а,   324 в,   325 а,   326 б,   327 б,   328 б,   329 в,   330 в.    331 б,   332 в,    333 а,    334 б,    335 б,    336 в,   337 б.














Тестовые задания 
(вариант 2) 
1. Показатели измерений длины тела, массы тела, окружности грудной клетки, окружности головы человека называются 
А) фактическими 
Б) долженствующими
В) антропометрическими  
Г) второстепенными 
2. К факторам, благоприятно влияющим на здоровье человека относится 
А) высококалорийное питание 
Б) избыточная масса тела 
В) гиподинамия 
Г) здоровый образ жизни 
3. Самым здоровым сном является сон в период 
А) 00.00 – 04.00. 
Б) 01.00. – 03.00.
В) 22.00 – 06.00 
Г) 03.00 – 06.00. 
4.  Для оценки физического развития организма проводят 
А) рентгенологическое исследование
Б) антропометрию  
В) ультразвуковое исследование 
Г) эндоскопическое исследование 
5. Для оценки физического развития организма необходимы 
А) тонометр 
Б) весы 
В) спирометр 
Г) термометр 
6.           Для оценки функционального состояния организма необходим 
А) сантиметровая лента 
Б) тонометр 
В) ростомер 
Г) весы 
7.           Врачебную тайну обязаны соблюдать 
А) только медицинские работники, имеющие высшее медицинское образование и свидетельство об аккредитации специалиста 
Б) все лица, которым сведения, составляющие врачебную тайну стали известны при исполнении профессиональных обязанностей 
В) только медицинские и фармацевтические работники, имеющие высшее и среднее медицинское образование 
Г) только должностные лица медицинской организации, имеющие свидетельство об аккредитации специалиста 
8. С письменного согласия гражданина или его законного представителя разглашение врачебной тайны допускается 
А) только в целях проведения медицинского обследования и лечения гражданина, который в результате своего состояния не способен выразить свою волю 
Б) только в целях осуществления уполномоченными федеральными органами исполнительной власти контроля за качеством и безопасностью медицинской деятельности 
В) только в целях информирования представителей страховых медицинских организаций
Г) в целях медицинского обследования и лечения пациента, проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях, использования в учебном процессе и в иных целях  
9. Частота дыхательных движений у взрослого здорового человека в покое составляет в минуту 
А) 25-30
Б) 16-20  
В) 35-40
 Г) 45-50 
10. К антропометрическим измерениям относятся измерения 
А) ЧСС, АД
Б) веса, роста 
В) спирометрии, ЭКГ 
Г) динамометрии, спирометрии 
11. Кал для исследования на яйца гельминтов и простейшие направляют в лабораторию 
А) клиническую 
Б) бактериологическую 
В) иммунологическую 
Г) радиоизотопной диагностики 
12. Кровь на общий анализ направляют в 
А) клинико-диагностическую лабораторию 
Б) биохимическую лабораторию 
В) бактериологическую лабораторию 
Г) цитологическую лабораторию 
13. Мазок из гнойной раны для исследования на флору и чувствительность к антибиотикам направляется в лабораторию 
А) бактериологическую 
Б) клиническую 
В) вирусологическую 
Г) биохимическую 
14.  Ультразвуковое исследование органов брюшной полости проводится в 
А) физиотерапевтическом кабинете 
Б) кабинете электрокардиографии
В) кабинете функциональной диагностики 
Г) рентгенологическом кабинете 
15. При подозрении на кишечное кровотечение кал на исследование отправляют в лабораторию 
А) клиническую 
Б) бактериологическую 
В) иммунологическую 
Г) цитологическую 
16. При заборе крови на гемокультуру направление оформляется в лабораторию 
А) бактериологическую 
Б) вирусологическую 
В) клиническую 
Г) биохимическую 
17. При подозрении на дифтерию мазок из зева и носа на bl направляется в лабораторию 
А) клиническую 
Б) бактериологическую 
В) биохимическую 
Г) вирусологическую 
18. При подозрении на пищевую токсикоинфекцию, материал для исследования отправляют в лабораторию 
А) клиническую 
Б) бактериологическую 
В) вирусологическую 
Г) иммунологическую 
19. При выявлении чесотки пациента направляют к 
А) врачу-инфекционисту
Б) врачу-дерматологу  
В) врачу-педиатру 
Г) врачу-аллергологу 
20. При промывании желудка первую порцию промывных вод отправляют в 
А) приемное отделение 
Б) патологоанатомическое отделение 
В) отделение функциональной диагностики 
Г) лабораторию
21. Для определения уровня глюкозы в крови медицинская сестра оформляет направление в лабораторию 
А) клиническую 
Б) биохимическую 
В) цитологическую 
Г) бактериологическую 
22. Порция "В" при дуоденальном зондировании - это 
А) содержимое 12 перстной кишки
Б) содержимое желчного пузыря  
В) содержимое желудка 
Г) желчь из печеночных протоков 
23. В задачи приёмного отделения стационара не входит 
А) прием поступающих пациентов 
Б) санитарно-гигиеническая обработка поступивших пациентов
В) проведение полного обследования  
Г) транспортировка в лечебное отделение 
24. Документ приёмного отделения, который заполняется независимо госпитализирован пациент или нет 
А) медицинская карта стационарного больного 
Б) статистическая карта выбывшего из стационара
В) журнал учета приема больных и отказов в госпитализации  
Г) журнал учета инфекционных больных 
25. Растворы для разведения антибиотиков 
А) 0,5% раствор новокаина, 0,9% раствор натрия хлорида, вода для инъекций 
Б) 0,5% раствор новокаина, 10 % раствор натрия хлорида, вода для инъекций 
В) 5% раствор глюкозы, 0,9% раствор натрия хлорида, вода для инъекций 
Г) 2% раствор новокаина, 0,9% раствор натрия хлорида, вода для инъекций 
26. Преимущества энтерального способа введения лекарственных средств 
А) быстрота действия и частичная инактивация лекарства в печени 
Б) простота в применении и возможность применения в любых условиях 
В) быстрота действия и исключение влияния на желудочно-кишечный тракт 
Г) большая точность дозировки 
27. Дренажное положение придаётся пациенту с целью 
А) расширения бронхов
Б) облегчения оттока мокроты  
В) уменьшения одышки 
Г) улучшения мозгового кровообращения 
28. В качестве антисептического раствора для промывания мочевого пузыря используют 
А) 1% салициловый спирт 
Б) 0,02% раствор фурацилина 
В) 3% раствор перекиси водорода 
Г) Раствор бриллиантового зеленого 
29. Цель исследования мочи по Зимницкому 
А) определение количества форменных элементов осадка мочи 
Б) определение микрофлоры мочи 
В) определение функционального состояния почек 
Г) определение суточной глюкозурии 
30. При положительной азопирамовой пробе (наличие крови) появляется окрашивание 
А) сине-зеленое 
Б) розовое 
В) сине-фиолетовое 
Г) бурое 
31. Основной функциональной обязанностью процедурной медицинской сестры стационара является 
А) непосредственный уход за больными 
Б) проведение парентеральных вмешательств 
В) контроль выполнения врачебных назначений 
Г) организация выписки, учета, хранения медикаментов и материалов 
32. Сведения о наличии больных, состоящих на питании на 9 часов утра, подаются диетической сестре пищеблока медицинской организации 
А) палатными сестрами отделений 
Б) заведующим отделением
В) старшими медицинскими сестрами отделений  
Г) главной медсестрой 
33. Транспортировка пациентов в удовлетворительном состоянии из приемного отделения в лечебное осуществляется 
А) на кресле-каталке 
Б) на каталке 
В) на носилках
Г) пешком  
34. В бланке направления на лабораторное исследование биологического материала от больного в условиях стационара не указывается 
А) домашний адрес 
Б) отделение 
В) диагноз 
Г) возраст 
35. Направление на лабораторное исследование мочи оформляет 
А) врач 
Б) процедурная медицинская сестра
В) постовая медицинская сестра  
Г) лаборант 
36. Кал должен быть доставлен в лабораторию теплым, в течение 15-20 минут при исследовании на 
А) простейшие 
Б) бактериологическое исследование 
В) яйца гельминтов 
Г) копрологическое исследование 
37. При подготовке к радиоизотопному исследованию необходимо 
А) проводить профилактику метеоризма 
Б) очистить кишечник
В) исключить применение препаратов йода и брома 
Г) исключить применение препаратов железа и висмута 
38. Для УЗИ органов малого таза необходимо, чтобы мочевой пузырь был 
А) наполнен 
Б) опорожнен с помощью катетера 
В) опорожнен 
Г) не имеет значения для проведения исследования 
39. При аварийной ситуации с биологическими жидкостями медицинская сестра должна 
А) обратиться к главному врачу 
Б) провести текущую уборку процедурного кабинета 
В) уволиться
Г) поставить в известность старшую медицинскую сестру отделения, заведующего отделением  
40. Одышка - это 
А) удлинение вдоха 
Б) укорочение вдоха 
В) удлинение выдоха
Г) нарушение ритма, глубины, частоты дыхания  
41. Стерилизацию хирургического инструментария проводят в 
А) предоперационной комнате 
Б) специальном помещении операционного блока 
В) хирургическом отделении 
Г) центральном стерилизационном отделении 
42. Захоронение органических операционных отходов класса б проводят 
А) операционные медицинские сестры 
Б) младшие медицинские сестры 
В) старшие медицинские сестры
Г) специализированные организации  
43. Централизованная дезинфекция медицинских отходов класса б происходит 
А) на территории учреждения здравоохранения 
Б) на месте образования отходов 
В) в специальных помещениях лечебного отделения 
Г) за пределами территории учреждения здравоохранения 
44. Вывоз и обезвреживание отходов класса д осуществляется 
А) организациями по обращению с радиоактивными отходами 
Б) организациями по обращению с бытовыми отходами 
В) организациями по обращению с токсикологически опасными отходами 
Г) организациями по обращению с промышленными отходами 
45. Тело умершего пациента транспортируют в 
А) приемное отделение 
Б) реанимационное отделение 
В) терапевтическое отделение 
Г) патологоанатомическое отделение 
46. Объем санитарной обработки пациента определяет 
А) медицинская сестра смотрового кабинета
Б) врач приемного отделения  
В) персонал санпропускника 
Г) медицинская сестра приемного отделения 
47. Полное уничтожение микроорганизмов и их спор называется 
А) дезинфекцией 
Б) дезинсекцией
В) стерилизацией  
Г) демеркуризацией 
48. Дезинфекция, проводимая в очаге после удаления из него источника инфекции 
А) очаговая
Б) заключительная  
В) профилактическая 
Г) текущая 
49. Инфекция, при которой процесс локализуется в определенном органе или ткани, называются 
А) экзогенной 
Б) очаговой 
В) генерализованной 
Г) эндогенной
50. К механическому способу дезинфекции относится 
А) кипячение 
Б) влажная уборка помещений
В) ультрафиолетовое облучение 
Г) использование формалина 
51. К химическому способу дезинфекции относится 
А) использование формалина 
Б) влажная уборка помещений 
В) фильтрация воздуха 
Г) ультрафиолетовое облучение 
52. К физическим факторам, действующим на микроорганизмы, относится 
А) фенол 
Б) хлорная известь
В) температура  
Г) спирт 
53. Преимущества централизованной стерилизации 
А) высокая надежность стерилизации 
Б) высокий уровень ручного труда 
В) большой объем инвестиций 
Г) хранение обработанных медицинских изделий на стерильных столах 
54. При попадании крови на кожу следует обработать её 
А) 3% перекисью водорода
Б) 70% спиртом  
В) 1% р-ром хлорамина 
Г) 1-2 % р-ром протаргола 
55. Количество воды, необходимое для промывания желудка взрослому человеку 
А) 3-4 литра 
Б) 5-6 литров 
В) 7-8 литров
Г) 10-12 литров  
56. Выработка способности правильно выполнять медицинские, гигиенические процедуры, называется 
А) знания 
Б) навыки
В) умения  
Г) убеждения 
57. Повышение температуры тела называется 
А) воспаление 
Б) дистрофия 
В) лихорадка 
Г) тромбоз 
58. Нормальное артериальное давление – это 
А) артериальное давление менее 130/85 
Б) артериальное давление менее 120/80 
В) артериальное давление менее 140/90 
Г) артериальное давление менее 150/75 
59. Наиболее частые места локализации сыпи при чесотке 
А) слизистые оболочки 
Б) ладони и подошвы 
В) межпальцевые складки кистей
Г) лицо 
60. При пищевом отравлении необходимо 
А) промыть желудок 
Б) положить грелку на живот 
В) поставить масляную клизму 
Г) провести дуоденальное зондирование 
61.  При подготовке пациента к ректороманоскопии или колоноскопии медицинская сестра должна выполнить назначение 
А) сифонная клизма вечером 
Б) масляная клизма утром 
В) сифонная клизма за 2 часа до исследования
Г) очистительную клизму накануне и за 2 часа до исследования  
62. При проведении промывания желудка медицинская сестра должна 
А) получить согласие лечащего врача 
Б) не предупреждать пациента о манипуляции
В) получить согласие пациента на проведение манипуляции  
Г) вызвать дежурного врача 
63. При проведении внутривенной инъекции медицинская сестра должна 
А) информировать пациента о ходе проведения манипуляции 
Б) получить согласие старшей медицинской сестры на проведение манипуляции 
В) не предупреждать пациента о манипуляции 
Г) вызвать врача 
64. Подготовка пациента к ирригоскопии при хроническом гастрите 
А) постановка очистительной клизмы вечером и утром 
Б) прием активированного угля 
В) исключение из рациона продуктов, содержащих железо 
Г) постановка очистительной клизмы вечером 
65. Подготовка пациента к сбору мокроты на общий анализ при хроническом бронхите включает 
А) полоскание рта спиртом 
Б) полоскание рта раствором фурацилина
В) полоскание рта кипяченой водой  
Г) полоскание рта раствором гидрокарбоната натрия 
66. Пробой Зимницкого при заболеваниях почек в моче определяют 
А) плотность и диурез 
Б) количество форменных элементов, бактерий 
В) наличие уробилина, желчных пигментов 
Г) количество сахара, ацетона 
67. Подготовка пациента к рентгенологическому исследованию поясночно – крестцового отдела позвоночника включает 
А) проведения промывания желудка 
Б) рекомендации пациенту к отказу от курения перед исследованием 
В) введение газоотводной трубки 
Г) проведения очистительной клизмы и ограничение пищевого режима
68. Режим стерилизации в воздушном стерилизаторе 
А) температура - 100°С 60 мин 
Б) температура - 120°С 40 мин
В) температура - 180°С 60 мин  
Г) температура - 100°С 40 мин 
69. Первое место в структуре инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи, занимают 
А) гнойно-септические
Б) инфекции кожных покровов 
В) кишечные инфекции 
Г) инфекция мочевыводящих путей 
70. Показания к использованию медицинских перчаток 
А) при работе с воздушным стерилизатором 
Б) при работе с паровым стерилизатором 
В) при беседе с пациентом
Г) при асептических процедурах, контактах с кровью и другими биологическими жидкостями  
71. Число дыхательных движений у взрослого человека 
А) 10-12 в минуту 
Б) 16-20 в минуту
В) 12-14 в минуту 
Г) 22-24 в минуту 
72. Показания к применению горчичников 
А) трахеит, бронхит, невралгии, заболевания кожи 
Б) трахеит, бронхит, пневмония, гипертонический криз, приступ стенокардии 
В) трахеит, бронхит, пневмония, туберкулез легких 
Г) трахеит, бронхит, пневмония, рак легких
73. Для согревания тела вода в грелке должна иметь максимальную температуру в пределах (градусов Цельсия) 
А) 20-30 
Б) 40-45
В) 60-65  
Г) 30-35 
74. Международный день медицинской сестры празднуется 
А) 17 июня 
Б) 7 января 
В) 25 октября
Г) 12 мая  
75. Компетентность в деятельности медицинской сестры означает 
А) сохранение сведений о пациенте 
Б) подчинение старшему по должности младшему
В) наличие знаний и опыта, необходимых для эффективной профессиональной деятельности  
Г) организация образа жизни пациентов, способствующую его выздоровлению 
76. Стерилизацией называют 
А) уничтожение грызунов 
Б) уничтожение патогенной микрофлоры 
В) уничтожение микроорганизмов и их спор 
Г) уничтожение вредных насекомых 
77. Режим стерилизации инструментария многоразового использования в паровом стерилизаторе 
А) 120 градусов °С, 4 атм, 20 минут 
Б) 180 градусов °С, 3 атм, 20 минут 
В) 132 градуса °С, 2 атм, 20 минут 
Г) 120 градусов °С, 1 атм, 20 минут 
78. Положение Фаулера предполагает размещение пациента в постели 
А) на боку, руки согнуты в локтевых суставах 
Б) полусидя, с приподнятым изголовьем кровати под углом 25-30 градусов 
В) полулежа, с приподнятым изголовьем кровати под углом 45-60 градусов 
Г) промежуточное положение между положением лежа на боку и лежа на животе
79. Санитарная обработка пациента в приёмном отделении включает 
А) дезинсекцию, ванну или душ, антропометрию 
Б) осмотр на педикулёз и чесотку, дезинсекцию, ванну или душ, обтирание, переодевание в больничную одежду 
В) осмотр на педикулёз и чесотку, дезинсекцию, ванну или душ, транспортировка в лечебное отделение 
Г) осмотр на педикулёз и чесотку, дезинфекция вещей больного 
80. Обьем воды для заполнения грелки составляет 
А) 2/3 объема грелки 
Б) 1/3 объема грелки 
В) 1/4 объема грелки 
Г) 1/2 объема грелки 
81. Последовательность слоев в согревающем компрессе 
А) влажная салфетка, вата, компрессная бумага, бинт
Б) влажная салфетка, компрессная бумага, вата, бинт  
В) компрессная бумага, влажная салфетка, вата, бинт 
Г) вата, влажная салфетка, компрессная бумага, бинт 
82. Пульс чаще всего исследуют на 
А) локтевой артерии и аорте 
Б) брюшной аорте и мозговой артерии 
В) подколенной артерии 
Г) лучевой и сонной артерии
83. При критическом падении температуры артериальное давление 
А) повышается незначительно
Б) снижается  
В) резко повышается 
Г) не изменяется 
84. Температуру тела у пациентов измеряют 
А) раз в день с 12 до 13 часов 
Б) сразу после завтрака 
В) утром натощак (7 до 9час) и вечером (с17 до 19час) 
Г) перед сном 
85. Температура тела 37,0º - 37,9ºс называется 
А) фебрильной 
Б) пиретической 
В) субфебрильной 
Г) гиперпиретической 
86. Проявление субординации в деятельности медицинской сестры означает 
А) сохранение сведений о пациенте
Б) выполнение указаний старшего по должности и уважительное руководство деятельностью младшего по должности  
В) организацию условий, способствующих  выздоровлению пациента 
Г) четкое выполнение медицинской сестрой своих профессиональных обязанностей 
87. К средствам для обработки волосистой части головы при педикулёзе относят 
А) шампуни медифокс, нитифор, лосьон анти-бит 
Б) 3% раствор перекиси водорода, 5% раствор перманганата калия 
В) хлорамин 
Г) дегтярное мыло 
88. Медицинский предмет, используемый для промывания глаз 
А) пробирка 
Б) грушевидный баллончик 
В) ундинка 
Г) шприц Жане 
89. Положение Симса предполагает размещение пациента в постели 
А) полулежа, с приподнятым изголовьем кровати под углом 45-60 градусов 
Б) полусидя, с приподнятым изголовьем кровати под углом 25-30 градусов 
В) промежуточное положение, между положением лежа на боку и лежа на животе 
Г) на боку, руки согнуты в локтевых суставах 
90. Стерильность инструментов в мягкой бязевой упаковке сохраняется 
А) 2 суток 
Б) 1 сутки 
В) 5 суток
Г) 3 суток  
91. Лечебный эффект гирудотерапии выражен в 
А) уменьшении боли
Б) снижении свертываемости крови 
В) повышении артериального давления 
Г) повышении свертываемости крови 
92. Сестринские вмешательства во 2 периоде лихорадки 
А) холодный компресс, теплое питье
Б) холодный примочка, теплые ножные ванны 
В) применение жаропонижающих препаратов разных форм 
Г) использование грелки к ногам, горячий чай 
93. Для постановки согревающего компресса необходимо приготовить 
А) 8-слойную салфетку, компрессную бумагу, вату, зажим 
Б) 8-слойную салфетку, компрессную бумагу, вату, этиловый спирт, зажим 
В) 8-слойную салфетку, компрессную бумагу, вату, этиловый спирт, бинт
Г) 4-слойную салфетку, компрессную бумагу, вату, этиловый спирт, бинт 
94. Признаки 3-й стадии пролежней 
А) мацерация кожи 
Б) покраснение кожи с синюшным оттенком
В) образование пузырей и язв 
Г) некроз кожи и подкожной клетчатки 
95. Укажите мероприятия, проводимые перед применением лечебной клизмы 
А) очистительная клизма 
Б) капельная клизма 
В) промывание желудка 
Г) гипертоническая клизма 
96. Кишечник после масляной клизмы опорожняется через (час.) 
А) 6-8 
Б) 2 
В) 4 
Г) 10-12 
97. Сифонная клизма применяется при неопухолевой обтурационной кишечной непроходимости для 
А) перед постановкой лекарственной клизмы 
Б) введения питательных веществ 
В) терапии состояния обтурации (запора) 
Г) для местного воздействия на слизистую прямой кишки 
98. Мокрота на микобактерии туберкулёза собирается 
А) после тщательного туалета ротовой полости 
Б) утром натощак, в теплом виде в лабораторию 
В) дважды, до и после применения антибиотиков
Г) трижды, в стерильные емкости, в специальном помещении  
99. При подготовке пациента к ультразвуковому исследованию почек и мочевого пузыря проводят 
А) прием углеводных продуктов вечером и утром перед исследованием 
Б) обязательный прием активированного угля и ферментных препаратов 
В) водную нагрузку перед исследованием 
Г) психологическую подготовку 
100. Показанием к катетеризации мочевого пузыря является 
А) недержание мочи 
Б) задержка мочеиспускания, вызванная травмой мочеиспускательного канала 
В) появление отеков 
Г) острая задержка мочи более 6-ти часов
101. Метеоризмом называют 
А) патологическое газообразование в кишечнике 
Б) частый жидкий стул 
В) задержку стула более 48 часов 
Г) спастические боли в кишечнике 
102. Цель исследования мочи по Нечипоренко 
А) определение функционального состояния почек 
Б) определение суточного диуреза 
В) определение количества форменных элементов осадка мочи 
Г) определение микрофлоры мочи 
103. Термин "протеинурия" свидетельствует о наличии в моче 
А) лейкоцитов 
Б) эритроцитов 
В) белка 
Г) глюкозы 
104. Перечень медицинских изделий и лекарственных препаратов, необходимых для постановки гипертонической клизмы 
А) грушевидный баллон, шприц Жане, вазелин, 10% раствор хлорида натрия 
Б) грушевидный баллон, газоотводная трубка, вазелин, 0,9% раствор хлорида натрия 
В) грушевидный баллон, газоотводная трубка, вазелиновое масло, 0,9% раствор хлорида натрия
Г) грушевидный баллон, газоотводная трубка, вазелин, 10% раствор хлорида натрия 
105. Одним из показаний к промыванию желудка является 
А) острое  желудочное кровотечение 
Б) инфаркт миокарда 
В) отравление ядами 
Г) нарушение мозгового кровообращения 
106. Анализ мочи на сахар собирается в 
А) стерильную пробирку 
Б) течение 10 часов в одну емкость 
В) течение суток, 8 банок, каждые 3 часа
Г) течение суток в одну емкость  
107. Признаком, характерным для экспираторной одышки, является 
А) затруднение вдоха 
Б) затруднение вдоха и выдоха
В) затруднение выдоха  
Г) шумный вдох 
108. Показанием к катетеризации мочевого пузыря является 
А) появление отеков 
Б) недержание мочи 
В) задержка мочеиспускания, вызванная травмой мочеиспускательного канала
Г) острая задержка мочи в послеоперационный период более 6-ти часов  
109. Пульсовое давление -так называется 
А) напряжение пульса 
Б) сумма систолического и диастолического давления
В) разница между систолическим и диастолическим давлением 
Г) аритмичный пульс 
110. Показанием к проведению искусственного кормления через гастростому является 
А) бессознательное состояние, переломы челюстей
Б) непроходимость пищевода, опухоли, травмы, ожоги пищевода 
В) нарушение глотания, отсутствие рвотного рефлекса 
Г) послеоперационный период 
111. При составлении пищевого рациона больному сахарным диабетом рекомендуют 
А) ограничить употребление рафинированных углеводов 
Б) усилить питание 
В) ограничить употребление жидкости 
Г) ограничить употребление солей 
112. При составлении пищевого рациона пациенту с гипертонической болезнью 
А) усилить питание 
Б) ограничить употребление животных жиров 
В) ограничить употребление рафинированных углеводов 
Г) ограничить употребление соли и жидкости 
113. Средства, применяемые для лечения пролежней 
А) солкосерил, алазоль, пантенол 
Б) алмагель, ихтиоловая мазь, тетрациклиновая мазь 
В) бензил-бензоата, бом-бенге, Вишневского мазь 
Г) оксолиновая мазь, ампициллиновая мазь 
114. Санитарно-противоэпидемический режим-это 
А) уничтожение микроорганизмов в окружающей среде 
Б) режим, который устанавливается в отделении
В) комплекс мероприятий, направленных на предупреждение возникновения и распространения инфекционных заболеваний  
Г) комплекс мероприятий, направленный на выполнение дезинфекции в медицинской организации 
115. При обследовании пациента с ожирением независимым вмешательством медицинской сестры будет 
А) составление индивидуальной диеты 
Б) определение степени ожирения 
В) назначение лечения 
Г) измерение массы тела
116. Температура моющего раствора к моменту погружения инструментов составляет (____градусов) 
А) 40 
Б) 30
В) 50  
Г) 100 
117. Ритм пульса определяют по 
А) интервалу между пульсовыми волнами 
Б) силе, с которой нужно прижать лучевую артерию чтобы полностью прекратились ее пульсовые колебания 
В) наполнению артерии кровью 
Г) числу пульсовых волн за 1минуту 
118.  Медицинская сестра рекомендует пациенту при запоре  употреблять большое количество 
А) белков 
Б) жиров 
В) соли 
Г) продуктов с пищевыми волокнами и растительной клетчаткой 
119.  Бронхоскопия относится к методам исследования 
А) лабораторным 
Б) эндоскопическим 
В) рентгенологическим 
Г) радиоизотопным
120. Тюбаж назначается с целью 
А) промывания гайморовых пазух
Б) промывания желчного пузыря  
В) подготовки к холецистографии 
Г) промывания желудка 
121. Реанимация – это 
А) разновидность несчастных случаев у детей 
Б) угнетение жизненных функций 
В) комплекс лечебных мероприятий, направленных на восстановление жизнедеятельности организма 
Г) совокупность неотложных состояний 
122. Необратимый этап умирания организма 
А) клиническая смерть 
Б) агония 
В) предагония
Г) биологическая смерть 
123. Длительность периода клинической смерти 
А) 1-2 минуты 
Б) 10-12 минут 
В) более 20 минут 
Г) 3–6 минут 
124. Признак клинической смерти 
А) спутанность сознания 
Б) заторможенность 
В) потеря сознания, отсутствие дыхания и отсутствие пульса на сонной артерии
Г) помутнение роговицы 
125. Показания к проведению сердечно-легочной реанимации 
А) отсутствие сознания 
Б) резкое падение артериального давления 
В) резкое повышение артериального давления
Г) отсутствие сознания, дыхания и сердечной деятельности  
126. К первому этапу сердечно-легочной реанимации относится 
А) проведение искусственной вентиляции легких 
Б) контроль показателей кровообращения 
В) подключение к аппарату искусственного дыхания
Г) обеспечение  проходимости верхних дыхательных путей 
127. Вторым этапом сердечно-легочной реанимации является 
А) непрямой массаж сердца 
Б) восстановление проходимости верхних дыхательных путей 
В) проведение искусственной вентиляции легких
Г) прямой массаж сердца 
128. Соотношение компрессий на грудину и дыханий  при проведении реанимации одним спасателем 
А) на 30 компрессий - 2 вдоха 
Б) на 2 вдоха-15 компрессий 
В) на 1 вдох-5 компрессий 
Г) на 3 вдоха-6 компрессий 
129. Учащение дыхания обозначают термином 
А) брадипноэ
Б) тахипноэ  
В) диспноэ 
Г) апноэ 
130. При проведении закрытого массажа сердца поверхность, на которой лежит пациент, обязательно должна быть 
А) мягкой 
Б) наклонной
В) жесткой  
Г) неровной 
131. Признак эффетивности реанимационных мероприятий 
А) отсутствие экскурсии грудной клетки
Б) появление пульсовой волны на сонной артерии, сужение зрачков  
В) расширенные зрачки 
Г) отсутствие пульсовой волны на сонной артерии 
132. Основное осложнение, возникающее при проведении закрытого массажа сердца 
А) перелом ключицы 
Б) повреждение трахеи 
В) перелом позвоночника
Г) перелом ребер  
133.  При проведении наружного массажа сердца ладони следует расположить 
А) на верхней трети грудины 
Б) на границе средней и нижней трети грудины 
В) на границе верхней и средней трети грудины 
Г) в пятом межреберном промежутке слева 
134. Отсутствие дыхания - это 
А) тахипноэ 
Б) брадипноэ 
В) апноэ
Г) диспноэ 
135. Показания к прекращению реанимации 
А) отсутствие признаков эффективного кровообращения 
Б) отсутствие самостоятельного дыхания
В) появление признаков биологической смерти  
Г) широкие зрачки 
136. Для клинической смерти не характерно 
А) отсутствие самостоятельного дыхания 
Б) патологическое дыхание 
В) отсутствие пульса на сонной артерии 
Г) отсутствие сознания 

137. Критерий правильности вдувания при искусственной вентиляции легких 
А) урежение пульса 
Б) появление пульса 
В) экскурсия грудной клетки 
Г) сужение зрачков 
138. Если сердечная деятельность не восстанавливается, реанимационные мероприятия можно прекратить через 
А) 3-6 минут 
Б) 2 часа
В) 30 минут 
Г) 15-20 минут 
139. Достоверный признак биологической смерти 
А) прекращение дыхания 
Б) расширение зрачка 
В) симптом «кошачьего глаза»
Г) прекращение сердечной деятельности 
140. Патологическое урежение дыхания называется 
А) тахипноэ
Б) брадипноэ  
В) апноэ 
Г) диспноэ 
141. Кислородные баллоны окрашены в 
А) серый цвет
Б) голубой цвет 
В) черный цвет 
Г) белый цвет 
142. На электроды дефибриллятора накладываются салфетки, смоченные 
А) спиртом 
Б) физиологическим раствором
В) нашатырным спиртом 
Г) фурацилином 
143. Смена повязки фиксирующей центральный катетер, выполняется 
А) по мере загрязнения, не реже 1 раза в сутки 
Б) еженедельно 
В) 3 раза в день 
Г) ежечасно 
144. Увеличение частоты сердечных сокращений называется 
А) аритмией 
Б) брадикардией 
В) экстрасистолией
Г) тахикардией 
145. Мешок «амбу» используется 
А) для сбора отходов класса А
Б) для проведения искусственной вентиляции легких  
В) для проведения непрямого массажа сердца 
Г) для сбора отходов класса Б 
146. Прием «запрокидывание головы + выдвижение нижней челюсти» обеспечивает 
А) адекватное кровообращение
Б) проходимость дыхательных путей 
В) устойчивое положение туловища 
Г) адекватный уровень артериального давления 
147. Прием геймлиха-это 
А) запрокидывание головы и открывание рта 
Б) метод «брюшных толчков» 
В) введение воздуховода 
Г) сочетание искусственной вентиляции легких с непрямым массажем сердца 
148. Обморок характеризуется 
А) снижением зрачковых реакций 
Б) выпадением корнеального рефлекса 
В) кратковременной потерей сознания 
Г) полным выключением сознания с тотальной утратой восприятия 
149.  Помощь медицинской сестры при коллапсе 
А) вызвать врача, уложить на ровную поверхность с приподнятым ножным концом 
Б) вызвать врача, уложить на ровную поверхность с приподнятым головным концом 
В) вызвать врача, провести искусственную вентиляцию легких 
Г) успокоить пациента 
150. При оказания медицинской помощи пациенту при обмороке обеспечивается 
А) введение назогастрального зонда
Б) придание  положения с приподнятым ножным концом  
В) внутривенное введение раствора сульфата магния 
Г) придание вертикального положения тела 
151. К острым аллергическим реакциям, требующим оказание неотложной помощи, относится 
А) гипергликемическое состояние
Б) анафилактический шок  
В) гипертермический синдром 
Г) гипогликемическое состояние 
152.  Трансфузия - это 
А) введение синтетических препаратов
Б) переливание крови и ее компонентов  
В) введение лекарственных средств 
Г) введение антибиотиков 
153. Признаки правильно наложенного кровеостанавливающего жгута 
А) прекращение кровотечения и исчезновение пульса на периферии конечности 
Б) чувство онемения в конечности 
В) прекращение кровотечения и онемение конечности 
Г) падение артериального давления 

154. Метод Геймлиха применяется для оказания первой помощи 
А) при травме позвоночника 
Б) при инспираторной одышке 
В) при астматическом статусе 
Г) при попадании инородного предмета в верхние дыхательные пути
155. Жидкое мыло для мытья рук медперсонала должно иметь оптимальное значение РН 
А) 3,0 
Б) 5,5
В) 8,5 
Г) 10,0 
156. Холодильник для хранения продуктов пациентов должен размораживаться и подвергаться обработке не реже одного раза в 
А) месяц 
Б) неделю 
В) 3 месяца 
Г) полгода 
157. Смена постельного и нательного белья в стационаре проводится планово один раз в 
А) 7 дней 
Б) день 
В) 2 недели 
Г) месяц 
158. Медицинский персонал меняет одноразовые медицинские маски 
А) после каждой манипуляции
Б) через 2 часа 
В) через 6 часов 
Г) 1 раз в смену 
159. Медицинский персонал меняет одноразовые медицинские перчатки 
А) в конце рабочего дня 
Б) не меняет, двукратно протирая спиртом 
В) после каждой манипуляции 
Г) не меняет, однократно протирая спиртом 
160. Бактерицидные лампы предназначены 
А) для освещения помещения 
Б) для обеззараживания воздуха в помещениях. 
В) для отопления помещения 
Г) для вентиляции помещения
161. Перчатки, которые максимально защищают руки от порезов режущими инструментами называются 
А) латексные 
Б) нитриловые
В) кольчужные  
Г) виниловые 
162. Цвет пакетов и контейнеров, предназначенных для чрезвычайно эпидемиологически опасных медицинских отходов 
А) желтый
Б) красный 
В) белый 
Г) черный 
163. Многоразовый медицинский инструментарий сразу после использования погружают в 
А) моющий раствор 
Б) дезинфицирующий раствор
В) раствор гипохлорида кальция 
Г) растворе перекиси водорода 
164. Подкладное судно дезинфицируют погружением в 
А) дезинфицирующий раствор 
Б) моющий раствор 
В) раствор 3% перекиси водорода 
Г) раствор 70% этилового спирта 
165. Увлажнение кислорода при оксигенотерапии осуществляется при помощи аппарата 
А) Илизарова 
Б) Кузнецова 
В) Боброва
Г) Дитерикса 
166.  Показанием для введения газоотводной трубки является 
А) запор 
Б) непроходимость кишечника 
В) операция 
Г) метеоризм 
167. Кружка Эсмарха предназначена для 
А) постановки очистительной клизмы 
Б) постановки сифонной клизмы 
В) введения жидкости тяжелобольным 
Г) постановки гипертонической клизмы
168. Медицинский тонометр используют для измерения
А) внутриглазного давления 
Б) венозного давления
В) артериального давления  
Г) капиллярного давления 
169. При проведении антропометрических исследований используют 
А) секундомер 
Б) весы 
В) пульсометр 
Г) шагомер 
170. Карманый ингалятор применяют пациенты с 
А) пневмонией 
Б) ринитом
В) бронхиальной астмой 
Г) отитом 
171. Медицинский кислород транспортируют в баллонах (цвета) 
А) красного 
Б) серого
В) голубого  
Г) черного 
172. Индивидуальная карманная плевательница должна быть заполнена на 1/4 часть раствором 
А) изотоническим 
Б) гипертоническим 
В) дезинфицирующим
Г) физиологическим 
173. Эндоскопический осмотр слизистой прямой кишки называется 
А) дуоденоскопия 
Б) эзофагоскопия 
В) гастроскопия
Г) ректороманоскопия  
174. При недержании мочи используют предметы ухода 
А) резиновый катетер 
Б) грушевидный баллон
В) мочеприемник, абсорбирующее белье  
Г) резиновое судно
175. Инъекционная игла длиной 10 – 16 мм оптимальна для проведения инъекции 
А) внутрикожной 
Б) подкожной 
В) внутримышечной 
Г) внутривенной 
176. Второй функциональный слой согревающего компресса называется 
А) лечебный - салфетка 
Б) согревающий – вата
В) изолирующий – компрессная бумага  
Г) фиксирующий - бинт 
177. Ячейки противопролежневого матраса заполнены 
А) воздухом 
Б) ватой 
В) водой 
Г) песком 
178. Газоотводная трубка вводится на глубину 
А) 20 – 30 см на 1 час 
Б) 7 – 8 см на 2 часа 
В) 10 – 15 см на 1 час 
Г) 25 – 30 см на всю ночь 
179. Грелку заполняют водой на (объема) 
А) 3/4 
Б) 1/2 
В) 1/3
Г) 2/3  
180. Для кормления тяжелобольных пациентов через назогастральный зонд используют шприц 
А) тюбик 
Б) инъекционный 
В) Жане 
Г) ручку 
181. Лечение кислородом под давлением осуществляется 
А) в кислородной палате 
Б) через носовой катетер из кислородного баллона 
В) в барокамере 
Г) через маску при централизованной подаче кислорода 
182.  Перед введением катетера в мочевой пузырь необходимо обработать область уретры 
А) антисептическим раствором 
Б) 5% раствором перманганата калия 
В) 0,5% раствором хлорамина 
Г) раствором йода 
183. Катетер перед введением в мочевой пузырь необходимо смочить 
А) стерильным глицерином 
Б) 70% раствором спирта 
В) раствором фурацилина 
Г) раствором хлоргексидина 
184. Для профилактики пролежней пациента перемещают в постели каждые ( час.) 
А) 1 
Б) 3 
В) 10
Г) 2  
185. При кормлении тяжелобольного пациента через зонд пищу подогревают до (градусов по Цельсию) 
А) 38 – 40 
Б) 15 – 20 
В) 25 – 30 
Г) 45 – 50 
186. В процессе наблюдения за пациентами с отеками врач назначает 
А) измерение температуры тела 
Б) подсчет частоты дыхательных движений каждые 30 минут 
В) измерение артериального давления 
Г) определение суточного диуреза
187. Назовите наиболее вероятные места образования пролежней 
А) висок 
Б) грудная клетка
В) крестец  
Г) предплечье 
188. Игла при внутримышечной инъекции вводится под углом (в градусах) 
А) 60 
Б) 45 
В) 30 
Г) 90 
189. Игла при подкожной инъекции вводится под углом (в градусах) 
А) 45 
Б) 60 
В) 90 
Г) 30 
190. Газоотводную трубку оставляют в кишечнике не более одного часа, так как 
А) утомительно для пациента 
Б) прекращается лечебный эффект 
В) заканчивается её стерильность
Г) могут образоваться пролежни в стенке кишечника 
191. Мешок Амбу используется 
А) при оксигенотерапии 
Б) для предупреждения западения языка 
В) при обеспечении проходимости дыхательных путей
Г) при искусственной вентиляции легких  
192. Жгут Эсмарха используется 
А) для остановки венозного кровотечения 
Б) для остановки капиллярного кровотечения 
В) для остановки артериального кровотечения
Г) при внутривенных инъекциях 
193. При появлении цианоза, кашля во время введения желудочного зонда необходимо 
А) немедленно извлечь зонд 
Б) вызвать врача 
В) временно прекратить введение зонда 
Г) начать искусственную вентиляцию легких 
194. При введении инсулина необходимо 
А) постоянно менять места инъекций 
Б) не дожидаться полного испарения спирта 
В) ввести иглу параллельно поверхности кожи 
Г) поесть через час после инъекции 
195. При диабетической коме вводят инсулин 
А) среднего действия 
Б) длительного действия 
В) сверх длительного действия 
Г) короткого действия 
196. Основной путь введения лекарственных препаратов при бронхиальной астме 
А) внутримышечный
Б) ингаляционный  
В) через рот 
Г) сублингвальный 
197. Для разведения антибиотиков используют 
А) 5% раствор глюкозы 
Б) 0,9% раствор натрия хлорида 
В) 2% раствор новокаина 
Г) 10% раствор хлористого кальция 
198. Антисептическим действием обладает этиловый спирт 
А) 30% 
Б) 40% 
В) 70% 
Г) 95% 
199. Раствор при закапывании в ухо подогревают до 
А) 40 град. С 
Б) 37 град. С 
В) 49 град. С 
Г) 24 град. С 
200. Лекарственные препараты подкожно вводят в объеме не более 
А) 3 мл
Б) 2 мл 
В) 4 мл 
Г) 5 мл 
201. Стерильный масляный раствор перед инъекцией подогревают до 
А) 40 град. С 
Б) 34 град. С
В) 38 град. С  
Г) 28 град. С 
202. Изотонический раствор хлорида натрия имеет концентрацию 
А) 10% 
Б) 0,9% 
В) 1% 
Г) 0,1% 
203.        В случае педикулеза на титульном листе медицинской карты ставят обозначение 
А) «А» 
Б) «В» 
В) «В-20»
Г) «Р»  
204. Экстренное извещение заполняется в случае 
А) вызова скорой медицинской помощи
Б) выявления инфекционного заболевания  
В) оказания доврачебной помощи 
Г) производственной травмы 
205. Журнал проведения генеральных уборок заполняется 
А) 1 раз в месяц 
Б) ежедневно 
В) после каждой генеральной уборки
Г) 1 раз в 10 дней 
206. Данные о проведенной стерилизации медицинских изделий в процедурном кабинете медицинская сестра вносит в журнал 
А) контроля стерилизации инструментов и мягкого инвентаря 
Б) учета азопирамовых и фенолфталеиновых проб 
В) кварцевания кабинета 
Г) генеральной уборки 
207. Инфекции, связанные с оказанием медицинской помощи (ИСМП) развиваются только при наличии 
А) источника инфекции, механизмов и факторов передачи 
Б) источника инфекции
В) источника инфекции, факторов передачи, восприимчивого человека 
Г) источника инфекции и восприимчивого человека 
208. В приемном отделении стационара заполняют 
А) карту стационарного больного 
Б) карту выбывшего из стационара
В) паспортную часть истории болезни 
Г) бланки направлений на лабораторные исследования 
209. К медицинской документации, не передающейся постовой медицинской сестрой по смене, относится 
А) журнал регистрации температурящих пациентов 
Б) журнал учета ядовитых и сильнодействующих препаратов
В) порционное требование в 2-х экземплярах  
Г) журнал приема и передачи дежурств 
210. Журнал приема и передачи дежурств содержит 
А) перечень срочных назначений 
Б) температурный лист 
В) паспортные данные пациента 
Г) отказ от госпитализации 
211. Медицинская сестра приемного отделения заполняет 
А) порционное требование 
Б) журнал учета инъекций 
В) медицинскую карту стационарного больного
Г) температурный лист 
212. При выявлении педикулеза медицинская сестра заполняет 
А) журнал учета приема больных и отказов в госпитализации 
Б) экстренное извещение об инфекционном заболевании 
В) журнал учета амбулаторных больных 
Г) статистическую карту выбывшего из стационара 
213. Порционное требование в стационаре составляется 
А) 2 раза в неделю
Б) ежедневно  
В) при поступлении пациента 
Г) 1 раз в неделю 
214. Назначенная врачом диета фиксируется в 
А) требовании на лекарственные препараты 
Б) истории болезни 
В) температурном листе
Г) листе назначений 
215. В журнале  регистрации операций , связанных с
оборотом наркотических средств, психотропных веществ, на каждый из них отдельно отводится 
А) лист 
Б) графа 
В) строка 
Г) тетрадь 
216. Журнал учета взятия крови на ВИЧ заполняет 
А) палатная медицинская сестра
Б) процедурная медицинская сестра  
В) старшая медицинская сестра 
Г) операционная медицинская сестра 
217. В журнале регистрации операций, связанных с оборотом наркотических средств, психотропных веществ и сильнодействующих препаратов медицинская сестра отделения заполняет сведения о расходе 
А) каждого их применения 
Б) ежедневно 
В) еженедельно 
Г) 1 раз в месяц 
218. Журнал назначений палатная медицинская сестра заполняет 
А) всегда после каждой выполненной манипуляции 
Б) 2 раза в день 
В) ежедневно 
Г) 1 раз в неделю 
219. Требование в аптеку на получение этилового спирта заверяется 
А) старшей медсестрой 
Б) главной медсестрой 
В) заведующим отделением
Г) главным врачом  
220. Порционное требование заполняет 
А) медсестра процедурного кабинета 
Б) участковая медсестра 
В) постовая медсестра
Г) старшая медсестра 
221. Полученные результаты термометрии медицинская сестра заносит в 
А) историю болезни 
Б) лист назначений 
В) дневник наблюдений
Г) температурный лист  
222. Журнал регистрации пациентов, поступающих в лечебное отделение ведет 
А) старшая медицинская сестра 
Б) постовая медицинская сестра 
В) медсестра приемного отделения 
Г) медсестра процедурного кабинета 
223.   Медицинская сестра процедурного кабинета заполняет 
А) журнал отказа от госпитализации 
Б) журнал учета санпросвет работы 
В) журнал учета работы бактерицидной лампы 
Г) журнал перевязок 
224. Медицинская сестра приемного отделения при приеме личных вещей заполняет 
А) медицинскую карту стационарного больного 
Б) журнал учета приема больных 
В) статистическую карту выбывшего из стационара
Г) приемную квитанцию  
225. Книги учета и журналы регистрации лекарственных препаратов, подлежащих предметно-количественному учету, должны быть 
А) подписаны постовой медицинской сестрой 
Б) подписаны заведующим отделением 
В) заверены печатью и подписью главного врача медицинской организации 
Г) заполнены в произвольной форме 
226. Журнал учета работы бактерицидной лампы (установки) заполняется 
А) ежедневно 
Б) 1 раз в неделю 
В) 1 раз в месяц 
Г) при каждом включении
227. Запись о введении пациенту лекарственного препарата  наркотического действия необходимо сделать в 
А) листе назначений 
Б) журнале учета лекарственных препаратов
В) журнале регистрации операций, связанных с оборотом наркотических средств и психотропных веществ, а так же в истории болезни  
Г) процедурном журнале 
228. При плановом приеме пациента для лечения в стационарных условиях необходимо 
А) заключение КЭК 
Б) листок временной нетрудоспособности
В) направление от врача поликлиники  
Г) результат термометрии 
229. В случае образования постинъекционного инфильтрата медицинская сестра должна 
А) обработать инфильтрат 5% раствором йода 
Б) проконсультироваться с хирургом и направить пациента на УВЧ-терапию 
В) отменить последующие инъекции
Г) довести до сведения врача и сделать запись в журнал регистрации постинъекционных осложнений  
230.  В журнале  регистраций, связанных с оборотом наркотических средств, психотропных веществ и сильнодействующих препаратов необходимо указать 
А) диагноз болезни пациента
Б) фамилию, имя, отчество пациента и номер истории болезни  
В) путь введения препарата 
Г) количество препарата 
231. После проведения пациенту смены постельного и нательного белья медицинская сестра 
А) в устной форме сообщает о выполнении манипуляции сестре хозяйке 
Б) в устной форме сообщает о выполнении манипуляции лечащему врачу 
В) не делает соответствующей записи в медицинскую документацию
Г) делает запись о результатах выполнения в медицинской документации  
232.        Журнал учета приема больных и отказов в госпитализации ведется 
А) в каждом отделении 
Б) в каждом кабинете 
В) в поликлинике
Г) в приемном отделении  
233.        Графические изображения в температурном листе пациента выполняет 
А) медицинская сестра палатная (постовая) 
Б) заведующий отделением 
В) процедурная медицинская сестра 
Г) старшая медицинская сестра отделения 
234. Журнал учета качества предстерилизационной обработки заполняется при проведении 
А) ортотолуидиновой пробы 
Б) бензидиновой пробы 
В) азопирамовой пробы
Г) озоновой пробы 
235. Журнал учета качества предстерилизационной обработки заполняется 
А) 1 раз в неделю 
Б) 1 раз в месяц 
В) ежедневно 
Г) ежемесячно 
236. Запись о проведении кварцевания процедурного кабинета делается 
А) в конце рабочей смены 
Б) перед началом рабочей смены
В) после каждого кварцевания  
Г) 1 раз в неделю 
237. Палатная медицинская сестра заполняет "порционник на лечебное питание (№ 1-84)" 
А) перед каждым приемом пищи 
Б) 2 раза в день 
В) 1 раз в неделю
Г) ежедневно  
238. Журнал регистрации операций, связанных с оборотом наркотических средств и психотропных веществ должен быть 
А) пронумерован, прошнурован, иметь печать и подпись руководителя медицинской организации 
Б) пронумерован, иметь печать подразделения 
В) прошнурован, иметь печать и подпись руководителя подразделения 
Г) пронумерован 
239. Список пациентов, находящихся на лечении в
отделении (подразделении) медицинской организации для справочного стола составляется 
А) старшей медицинской сестрой 
Б) заведующим отделением 
В) ежедневно медицинской сестрой ночной смены 
Г) процедурной медицинской сестрой 
240. Лист учета водного баланса заполняет 
А) пациент 
Б) лечащий врач
В) медицинская сестра  
Г) старшая медсестра 
241. Уничтожение использованных ампул наркотических препаратов проводится 
А) старшей медицинской сестрой 
Б) специальной комиссией, с составлением акта
В) лечащим врачом 
Г) дежурной медицинской сестрой 
242. Записи в "температурном листе" ведет 
А) лечащий врач 
Б) старшая медицинская сестра 
В) процедурная медицинская сестра
Г) медицинская сестра  
243. "Температурный лист" пациента заполняется 
А) ежедневно утром 
Б) ежедневно утром и вечером 
В) ежедневно вечером 
Г) через день 
244. За подделку медицинских документов законодательством российской федерации предусматривается 
А) выговор 
Б) строгий выговор
В) уголовная ответственность 
Г) наказание не предусматривается 
245. Для регистрации лиц, поступающих в стационар, ведется 
А) медицинская карта стационарного больного ф003/у 
Б) журнал учета приема пациентов и отказов в госпитализации (ф001/у) 
В) листок учета движения больных и коечного фонда ф007/у 
Г) статистическая карта выбывшего из стационара ф066/у 
246. Уничтожение в окружающей человека среде возбудителей инфекционных заболеваний называется 
А) дезинфекция 
Б) дератизация 
В) дезинсекция 
Г) стерилизация 
247. "Состояние полного физического, духовного и социального благополучия, а не только отсутствие болезней или физических дефектов" по определению всемирной организации здравоохранения - это 
А) диспансеризация 
Б) здоровье 
В) профилактика 
Г) политика  
248. Асептика – это 
А) комплекс мероприятий, предупреждающих попадание микробов в рану 
Б) комплекс мероприятий, направленных на уничтожение микробов в ране 
В) уничтожение болезнетворных микробов 
Г) уничтожение всего живого 
249. Антисептика – это 
А) комплекс мероприятий, предупреждающих попадание микробов в рану 
Б) комплекс мероприятий, направленных на уничтожение микробов в ране, организме 
В) уничтожение болезнетворных микробов 
Г) мероприятия по обеззараживанию помещений 
250. Стерилизация - это 
А) уничтожение патогенных микробов 
Б) комплекс мероприятий, предупреждающих попадание микробов 
В) механическое удаление микроорганизмов с поверхности изделий медицинского назначения 
Г) уничтожение всех микроорганизмов, в том числе и спорообразующих 
251. Режим стерилизации инструментов в воздушном стерилизаторе составляет 	
А) 200° С - 40 мин 
Б) 180° С - 3 часа
В) 180° С - 1 час 
Г) 120°С - 40 мин 
252.  Наиболее эффективным методом дезинфекции инструментария многократного использования является 
А) химический 
Б) термический 
В) механический 
Г) комбинированный 
253. При стерилизации медицинских изделий проводится 
А) дезинфекция 
Б) дезинфекция + предстерилизационная очистка + стерилизация 
В) дезинфекция + предстерилизационная очистка 
Г) стерилизация 
254. К инфекциям, связанным с оказанием медицинской помощи (ИСМП), относят 
А) любое инфекционное заболевание, возникшее в стационаре 
Б) любое клинически распознаваемое инфекционное заболевание, с которым пациент поступил в стационар
В) любое клинически распознаваемое инфекционное заболевание или осложнение, у пациентов или медицинских работников, связанное с оказанием любых видов медицинской помощи  
Г) инфекцию, передающуюся половым путем 
255. Способ передачи ВИЧ-инфекции 
А) алиметарный 
Б) воздушно-капельный
В) половой  
Г) трансмиссивный 
256. Действующие нормативные документы для выполнения санитарно-противоэпидемического режима медицинской организации 
А) Трудовой кодекс Российской Федерации 
Б) Конституция Российской Федерации 
В) СанПиН 2.1.3 2630-2010
Г) Этический Кодекс медицинской сестры России 
257. К универсальным мерам профилактики инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи, относится правило 
А) считать каждого пациента потенциально инфицированным 
Б) мытья рук перед выполнением инвазивных манипуляций 
В) мытья рук перед уходом за тяжелобольными пациентами 
Г) использование антисептика для рук после инъекции 
258. Гигиенический уровень мытья рук предполагает обязательное мытье рук 
А) достижения стерильности кистей рук на определенное время 
Б) под проточной водой с мылом с последующим одеванием перчаток 
В) антисептиком
Г под проточной водой с мылом  
259. ЦСО - это 
А) центральное специализированное отделение 
Б) централизованное специализированное отделение
В) центральное стерилизационное отделение 
Г) центральное стерильное отделение 
260. Облучение ультрафиолетовыми излучателями для обеззараживания воздуха и поверхностей в помещениях относится к методу дезинфекции 
А) физическому 
Б) механическому 
В) химическому 
Г) комбинированному 
261. К химическому методу дезинфекции относится 
А) пароформалиновый метод 
Б) паровоздушный метод
В) полное погружение в дезинфицирующий раствор 
Г) газовый метод 
262. После перевода пациента в инфекционный стационар проводится 
А) текущая дезинфекция 
Б) очаговая заключительная дезинфекция
В) профилактическая дезинфекция 
Г) очаговая текущая дезинфекция 
263. Генеральная уборка процедурного кабинета проводится 
А) два раза в неделю 
Б) один раз в две недели
В) один раз в неделю  
Г) один раз в месяц 
264. Профилактическая влажная уборка процедурного кабинета проводится 
А) после окончания работы 
Б) 1 раз в месяц 
В) 2 раза в неделю 
Г) 1 раз в неделю 
265. Использованные шприцы однократного применения после дезинфекции помещают в пакеты 
А) белого цвета 
Б) красного цвета
В) желтого цвета  
Г) черного цвета 
266. Предстерилизационная очистка использованных медицинских изделий многократного применения проводится с целью 
А) дезинфекции 
Б) удаления белковых загрязнений 
В) удаления лекарственных средств
Г) удаления дезинфектантов, белковых, жировых, лекарственных и др. загрязнений 
267. Индикатором для контроля наличия крови на инструментах является проба 
А) с суданом-3 
Б) с суданом-4 
В) фенолфталеиновая 
Г) амидопириновая
268. Цель дезинфекции рук медперсонала после инфекционного контакта 
А) обеспечение кратковременной стерильности 
Б) создание продолжительной стерильности 
В) профилактика профессионального заражения 
Г) удаление бытового загрязнения 
269. Проведение биологической антисептики предусматривает применение 
А) первичной хирургической обработки ран 
Б) дренирования ран 
В) средств биологического происхождения
Г) обработки ран с 3% раствором перекиси водорода 
270. Самый надежный метод контроля качества стерильности 
А) биологический 
Б) бактериологический 
В) физический 
Г) химический 
271. Самый надежный метод контроля стерильности перевязочного материала осуществляется путем 
А) использования химических индикаторов 
Б) использования биологических индикаторов 
В) использования физических индикаторов 
Г) посева на питательные среды 
272. Уровень мытья рук зависит от 
А) вида используемых антисептиков 
Б) характера манипуляции 
В) наличия перчаток 
Г) степени загрязнения 
273. Механическая антисептика это 
А) дренирование раны марлевым тампоном 
Б) промывание раны раствором водорода пероксида
В) удаление из раны нежизнеспособных тканей  
Г) наложение давящей повязки 
274. Основным фактором, влияющим на восприимчивость к инфекциям, связанным с оказанием медицинской помощи (ИСМП), является 
А) возраст человека 
Б) антропометрические показатели
В) множество лечебно-диагностических процедур  
Г) пол человека 
275. Нарушение асептики при выполнении инъекции может привести к 
А) некрозу окружающей ткани
Б) абсцессу 
В) воздушной эмболии 
Г) аллергической реакции 
276. Мероприятия по обеззараживанию в местах предполагаемого источника инфекции включают 
А) заключительную дезинфекцию 
Б) профилактическую дезинфекцию 
В) предстерилизационную очистку 
Г) очаговую дезинфекцию 
277. Важным этапом предупреждения профессионального заражения гемоконтактными и иными инфекциями является 
А) ежегодное обследование
Б) оценка факторов риска в своей работе  
В) обследование всех пациентов 
Г) уклонение от работы с инфицированными пациентами 
278. К возможным путям передачи инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи, относятся 
А) случайные уколы и порезы при инвазивных процедурах 
Б) прием пищи из одной посуды, посещение мест общего пользования 
В) укусы насекомых 
Г) рукопожатия, поцелуи в щеку 
279. Уничтожение в окружающей среде патогенных микроорганизмов называется 
А) дезинфекцией 
Б) дезинсекцией 
В) дератизацией 
Г) стерилизацией 
280. Профилактике инфекций, связанных  с оказанием медицинской помощи (ИСМП), способствуют 
А) тщательное соблюдение личной гигиены медицинским персоналом 
Б) использование дезинфицирующих средств в возможно больших концентрациях 
В) широкое применение антибиотиков 
Г) сокращение штатных единиц в медицинской организации 
281. Индивидуальную одежду медицинского персонала 
хирургических, акушерских, реанимационных отделений следует менять при загрязнении и не реже, чем 
А) 1 раз в 2 дня
Б) 1 раз в день  
В) 1 раз в неделю 
Г) 2 раза в неделю 
282. Использованный уборочный инвентарь подлежит 
А) промыванию
Б) дезинфекции  
В) проветриванию 
Г) уничтожению 
283. Генеральная уборка операционного блока проводится 
А) 2 раза в месяц
Б) 1 раз в неделю  
В) 2 раза в неделю 
Г) 1 раз в месяц 
284. Санитарно-противоэпидемический режим это 
А) комплекс мероприятий, направленный на уничтожение болезнетворных микроорганизмов 
Б) меры предосторожности при работе с пациентами в медицинских организациях 
В) комплекс организационных и санитарно-профилактических мероприятий, направленных на предупреждение возникновения, распространения и ликвидацию инфекционных заболеваний среди пациентов и персонала 
Г) строгое соблюдение и регулярный контроль над выполнением требований асептики и антисептики 
285. Инфекции, связанные с оказанием медицинской помощи, развиваются при наличии 
А) источника инфекции, факторов передачи, восприимчивого человека 
Б) источника инфекции, механизмов передачи 
В) источника инфекции 
Г) источника инфекции и восприимчивого человека 
286. Потенциальными возбудителями инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи, являются 
А) бактерии, которые свободно живут в окружающей среде 
Б) условно-патогенные микроорганизмы
В) вирусы 
Г) платяные вши 
287. Реанимация пациенту показана 
А) в каждом случае смерти пациента 
Б) только при внезапной смерти молодых пациентов и детей
В) при внезапно резвившихся терминальных состояниях 
Г) только при внезапной смерти у пожилых больных 
288. Признаком эффективности проводимой реанимации является 
А) пульсация на сонной артерии во время массажа сердца
Б) сужение зрачков  
В) движение грудной клетки во время ИВЛ 
Г) расширение зрачков 
289. Оптимальным положением для пациента в коматозном состоянии является положение на 
А) спине с опущенным головным концом 
Б) боку 
В) спине с опущенным ножным концом 
Г) животе 
290. Пациенты в коматозном состоянии при наличии у них травм позвоночника транспортируются в положении на 
А) боку на обычных носилках 
Б) животе на обычных носилках 
В) спине на щите 
Г) боку на щите 
291. Шоком называется 
А) острая сердечная недостаточность 
Б) острая сердечно-сосудистая недостаточность
В) острое повышение тонуса периферических сосудов 
Г) острая недостаточность по малому кругу кровообращения 
292. При переломе ребер оптимальным положением для больного является положение 
А) лежа на здоровом боку 
Б) лежа на больном боку 
В) лежа на спине 
Г) сидя
293. Пациент с острым отравлением госпитализируется 
А) в удовлетворительном состоянии 
Б) во всех случаях при тяжелой форме 
В) для периодического наблюдения 
Г) для промывания желудка 
294. Вынужденное положение в постели больной принимает для 
А) облегчения самочувствия 
Б) проведения диагностических мероприятий 
В) физиологического сна 
Г) проведения гигиенических мероприятий 
295. При общении с пациентом вопросы следует задавать 
А) быстро, чтобы за короткое время принять как можно больше пациентов 
Б) строго по протоколу 
В) тактично, давая пациенту время на ответы
Г) настойчиво и резко 
296. Достоверными признаками биологической смерти являются симптом 
А) появления трупных пятен 
Б) прекращения дыхания 
В) снижения температуры кожи ниже 20°С 
Г) прекращения сердечной деятельности 
297. Необратимым этапом умирания организма является 
А) клиническая смерть
Б) биологическая смерть  
В) агония 
Г) преагония 
298. В процессе наблюдения за пациентом с отеками определяю 
А) температуру тела 
Б) частоту дыхательных движений 
В) артериальное давление 
Г) суточный водный баланс 
299. Образованию пролежней наиболее подвержен 
А) висок
Б) крестец  
В) грудная клетка 
Г) предплечье 
300. Перед введением мочевого катетера в мочевой пузырь необходимо 
А) измерить температуру тела 
Б) подмыть пациента
В) измерить артериальное давление 
Г) обработать кожу промежности йодопироном 
301. Нарушение правил биомеханики медицинской сестрой при перемещении тяжестей может привести к 
А) сколиозу 
Б) лордозу 
В) кифозу
Г) остеохондрозу  
302. Правильная биомеханика тела медицинской сестры позволяет 
А) удерживать равновесие
Б) предотвращать у себя травмы позвоночника  
В) предупреждать пролежни у пациента 
Г) исключать дискомфорт 
303. При перемещении пациента в постели медицинской сестре следует 
А) слегка наклониться назад 
Б) наклониться вперед 
В) слегка присесть 
Г) убрать подушку и одеяло 
304. Для смены постельного белья продольным 
способом пациенту, находящемуся на строгом постельном режиме, придают положение 
А) «Симса» 
Б) на спине
В) на боку  
Г) на животе 
305. Во время перемещения пациента положение спины медицинской сестры должно быть 
А) с наклоном вперед 
Б) с наклоном влево
В) прямым  
Г) с наклоном вправо 
306. Подсчет артериального пульса и определение его свойств лучше проводить 
А) на аорте 
Б) на тыльной артерии стопы 
В) на височной артерии 
Г) на лучевой артерии 
307. В норме у взрослого человека пульс составляет _____ударов в минуту 
А) 85 – 90 
Б) 55 – 60 
В) 100 – 120 
Г) 60 – 80 
308. Учащение пульса более 85 – 90 ударов в минуту называется 
А) брадикардией 
Б) гипертонией 
В) асистолией 
Г) тахикардией
309. Артериальным давлением называется 
А) давление, которое образуется в артериальной системе организма при сокращениях сердца 
Б) величина и скорость сердечного выброса 
В) частота и ритм сердечных сокращений
Г) давление, которое образуется в артериальной системе организма при сокращениях сердца и зависит от сложной нервно-гуморальной регуляции, величины и скорости сердечного выброса, частоты и ритма сердечных сокращений и сосудистого тонуса  
310. Пульсовое давление представляет собой 
А) сумму систолического и диастолического давления 
Б) частоту сердечных сокращений 
В) разницу между систолическим и диастолическим давлением 
Г) давление, возникающее в артериях в момент максимального подъема пульсовой волны после систолы желудочков
311.        Пульсовое давление в норме составляет ______мм рт. ст. 
А) 10 – 20 
Б) 30 – 50 
В) 60 – 70 
Г) 20 – 40 
312. Стойкое повышение артериального давления выше 140/ 90 мм рт. ст называется 
А) артериальной гипертензией 
Б) артериальной гипотензией 
В) пульсовым давлением 
Г) систолическим давлением 
313. Артериальное давление ниже 90/60 мм рт. ст. называется 
А) артериальной гипотензией или гипотонией 
Б) пульсовым давлением 
В) артериальной гипертензией или гипертонией 
Г) систолическим давлением 
314. Частотой дыхательных движений (ЧДД) называется 
А) чередование вдоха и выдоха 
Б) количество выдохов за 1 минуту 
В) количество вдохов за 1 минуту 
Г) количество циклов вдох-выдох за 1 минуту
315. У здорового взрослого человека норма дыхательных движений в покое составляет_____в минуту 
А) 12 – 16 
Б) 40 – 45
В) 16 – 20  
Г) 30 – 35 
316. Количество дыхательных движений меньше 16 в минуту называется 
А) тахипноэ 
Б) ортопноэ 
В) брадипноэ 
Г) апноэ 
317. Количество дыхательных движений больше 20 в минуту называется 
А) ортопноэ 
Б) брадипноэ 
В) апноэ
Г) тахипноэ 
 Одышкой назцвается 
А) расстройство ритма и глубины дыхания 
Б) расстройство глубины дыхания 
В) расстройство ритма дыхания 
Г) количество вдохов в 1 минуту 
318. Инспираторной одышкой является 
А) дыхание с затрудненным выдохом 
Б) дыхание с затрудненным вдохом и выдохом
В) дыхание с затрудненным вдохом  
Г) удушье 
319. Экспираторной одышкой является 
А) дыхание с затрудненным вдохом 
Б) дыхание с затрудненным вдохом и выдохом 
В) приступ удушья 
Г) дыхание с затрудненным выдохом 
320. Суточным диурезом называется 
А) общее количество мочи, выделенной пациентом в течение суток 
Б) процесс образования и выделения мочи 
В) общее количество введенной в организм жидкости за сутки 
Г) соотношение между количеством введенной в организм жидкости и количеством выделенной жидкости из организма в течение суток 
321. Суточный диурез у взрослых составляет 
А) от 200 мл до 500 мл
Б) от 800 мл до 2000 мл  
В) от 500 мл до 800мл 
Г) от 2000 мл до 3000мл 
322. Зависимый тип сестринского вмешательства 
А) проведение утренних гигиенических процедур 
Б) профилактика пролежней
В) инъекции антибиотиков 
Г) рекомендации по рациональному питанию 
323. Медицинская сестра проводит 
А) инъекции анальгетиков 
Б) предоперационная подготовка пациента 
В) обучение пациента элементам самоухода 
Г) инъекции антибиотиков 
324. К объективным методам обследования относится 
А) выявление проблем пациента 
Б) представление пациента о своем здоровье 
В) измерение давления
Г) беседа с родственниками 
325. При выделении гнойной мокроты пациента необходимо обеспечить 
А) сухой банкой
Б) индивидуальной плевательницей  
В) стерильной банкой 
Г) стерильной пробиркой 
326. Синюшным окрашиванием губ и кончиков пальцев называется 
А) цианоз 
Б) иктеричность 
В) акроцианоз 
Г) гиперемия 
327. Дренажное положение придается пациенту для 
А) расширения бронхов 
Б) уменьшения одышки 
В) облегчения отхождения мокроты
Г) снижения лихорадки 
328. При наличии отеков медицинская сестра порекомендует пациенту 
А) ограничить прием белков и жиров 
Б) увеличить прием жидкости и соли 
В) ограничить прием жидкости и соли 
Г) увеличить прием белков и жиров 
329. Ранним проявлением развивающихся скрытых отеков является 
А) пастозность 
Б) гидроторакс 
В) асцит
Г) увеличение массы тела и снижение суточного диуреза 
330. Для сбора анализа мочи по Зимницкому медицинская сестра готовит пациенту 
А) 1 сухую банку 
Б) 8 сухих банок 
В) 1 сухую пробирку 
Г) 2 стерильных банки 
331. К рентгенологическому исследованию почек и мочевыводящих путей с контрастированием относится 
А) ирригоскопия 
Б) томография 
В) хромоцистоскопия 
Г) экскреторная урография
332. К инвазивным манипуляциям относится 
А) постановка горчичников 
Б) смена постельного и нательного белья
В) промывание желудка 
Г) гигиеническая обработка кожных покровов 
333. Наиболее частой психологической проблемой у пациентов с неизлечимой болезнью считается 
А) тревога и депрессия 
Б) эмоциональный ступор 
В) нарушение психики 
Г) нарушение личности 
334. Интенсивность боли медицинская сестра может определить с помощью 
А) специальной шкалы 
Б) опроса пациента 
В) визуального наблюдения 
Г) пальпации и перкуссии 
335. Медицинская сестра должна проводить оценку эффективности и качества ухода за пациентом 
А) строго каждый час 
Б) в начале и в конце смены
В) при каждом контакте 
Г) в день выписки пациента 
336. Профилактике пролежней способствует в большей степени 
А) смена положения тела 
Б) правильное питание 
В) неподвижность пациента 
Г) питьевой режим 
337. Образованию пролежней способствует 
А) сдавление тканей гипсовой повязкой 
Б) активное положение пациента в постели
В) сдавление тканей при длительном лежачем положении пациента  
Г) пассивное положение пациента в постели 
338. К сестринскому уходу относится 
А) запись ЭКГ 
Б) проведение в/м инъекции 
В) кормление пациента 
Г) постановка капельницы 
339. К инвазивным процедурам относится 
А) подготовка пациента к исследованию
Б) проведение в/м, в/в, п/к инъекций  
В) проведение мероприятий по личной гигиене тяжелобольных 
Г) кормление пациента 
340. К ятрогенным относятся заболевания, 
А) обусловленные вредными факторами производства 
Б) с неблагоприятным прогнозом 
В) обусловленные неосторожными действиями или высказываниями медицинских работников 
Г) наследственного генеза 
341. Никтурией называется 
А) болезненное мочеиспускание 
Б) преобладание ночного диуреза над дневным 
В) увеличение суточного количества мочи до более 2000 мл 
Г) уменьшение суточного количества мочи до менее 500 мл 
342. Дренажное положение пациента способствует 
А) снижению лихорадки
Б) отхождению мокроты  
В) уменьшению одышки 
Г) расширению бронхов 
343. Для исследования мочи по Нечипоренко собирается моча 
А) первого мочеиспускания после ночи 
Б) из средней порции одного мочеиспускания в количестве 10-20 мл 
В) в течение 3 часов 
Г) за 24 часа 
344. Мораль – это 
А) отношения и нравы людей, классифицированные культурой по критерию «доброзло» 
Б) совокупность научных фактов 
В) философское учение 
Г) строгое соблюдение законов и Конституции 
345. Долг - это 
А) приказ руководителя 
Б) обоюдная выгода 
В) требования близких людей
Г) требование совести 
346. Значение термина «деонтология» 
А) завоевание социального доверия личности 
Б) обязательства перед преподавателями, коллегами, учениками 
В) исполнение законодательства
Г) совокупность профессиональных правил поведения  
347.  Способность к сопереживанию и сочувствию другим 
А) эмпатия 
Б) симпатия 
В) альтруизм 
Г) аффилиация 
348. Правонарушением считается 
А) виновное противоправное общественно-опасное деяние 
Б) активное поведение субъектов правоотношения 
В) бездействие, совершенное недееспособным лицом 
Г) деяние невменяемого лица, причиняющего вред интересам государства, общества и граждан 
349. Запрещается в присутствии пациентов 
А) обсуждать поставленный диагноз, план лечения, говорить о заболеваниях соседей по палате 
Б) быть приветливой 
В) быть вежливой 
Г) разъяснять в доступной форме значение, смысл и необходимость обследований 
350. В отношениях «медицинская сестра-медицинская сестра» недопустимы 
А) вежливость и уважительное отношение 
Б) внимательность и отзывчивость 
В) грубость и неуважительное отношение 
Г) тактичность и корректность 
351. Врачебную тайну медицинская сестра должна 
А) разглашать 
Б) сохранять 
В) передавать 
Г) делить 
352. Для обеспечения эффективности работы отношение медицинской сестры к мнению окружающих должно быть 
А) агрессивным 
Б) терпимым 
В) негативным 
Г) нетерпимым 
353. В общении с пациентами медицинской сестре следует проявлять 
А) равнодушие 
Б) растерянность 
В) эмпатию 
Г) агрессивность 
354. В общении с коллегами, руководством медицинской сестре следует 
А) соблюдать субординацию 
Б) держать дистанцию 
В) демонстрировать свое превосходство 
Г) идти на конфронтацию 
355. Оказание медицинской помощи является формой проявления 
А) привилегии для определенных слоев общества 
Б) экономической заинтересованности в профессионалах
В) милосердия и социальной справедливости  
Г) рыночно ориентированного разделения труда 
356.   Эвтаназия - это 
А) отказ от лечения
Б) искусственное прекращение жизни по желанию пациента 
В) естественная смерть 
Г) самоубийство 
357.  Объектами профессиональной деятельности медицинской сестры являются пациент и его окружение, а также 
А) территория по месту жительства 
Б) пациент и его окружение; первичные трудовые коллективы 
В) здоровое население; средства оказания лечебно-диагностической, профилактической и реабилитационной помощи; первичные трудовые коллективы 
Г) средства оказания лечебно-диагностической, профилактической и реабилитационной помощи 
358.     К видам профессиональной деятельности медицинской сестры относится 
А) профилактическая 
Б) правовая 
В) социальная 
Г) психологическая 
359. Невербальным общением является 
А) словесное общение 
Б) серия событий, включающих передачу информации от отправителя к получателю 
В) общение с использованием мимики и жестов 
Г) общение между двумя или более людьми 
360. К вербальному общению относится 
А) жестами, мимикой 
Б) письмами 
В) речевое, словесное 
Г) рисунками 
361. Вербальная информация передается с помощью 
А) речи 
Б) позы 
В) взгляда 
Г) жестов 
362. Договор о материальной ответственности за получение, хранение, использование медицинского инструментария и предметов ухода заключается 
А) с заведующим отделением 
Б) со старшей медицинской сестрой, с заведующим отделением 
В) со старшей медицинской сестрой 
Г) с главной медицинской сестрой, старшей медицинской сестрой 
363. Ответственность за хранение медицинского оборудования и предметов на рабочих местах несет 
А) старшая медицинская сестра и лица, работающие с данным оборудованием 
Б) заведующий отделением, старшая медицинская сестра 
В) дежурная смена и лица, работающие с данным оборудованием
Г) заведующий отделением 
364. Повышать квалификацию медицинская сестра должна 
А) при выявлении нарушений ею технологии 
Б) по мере необходимости, определяемой руководством
В) в течение всей профессиональной жизни  
Г) по потребности, ею определяемой 
365. К субъективным источникам информации относится 
А) положение в пространстве 
Б) исследование пульса 
В) наличие жалоб 
Г) определение сознания 
366. При анафилактическом шоке лекарственные средства вводятся 
А) внутривенно 
Б) внутримышечно 
В) внутримышечно и подкожно 
Г) ректально 
367. Медицинские отходы в зависимости от степени их эпидемиологической, токсикологической и радиационной опасности, а также негативного воздействия на окружающую среду подразделяются на классы опасности в количестве 
А) 5 
Б) 3 
В) 4 
Г) 6 
368. Отходы, не имеющие контакта с биологическими жидкостями пациентов, относят к классу 
А) Б 
Б) В 
В) Г
Г) А  
369. Патологоанатомические отходы относят к классу 
А) Б 
Б) А 
В) В 
Г) Г 
370. Органические операционные отходы (органы, ткани) относят к классу 
А) А 
Б) Б 
В) В 
Г) Г 
371. Отходы лабораторий, работающих с микроорганизмами 1 - 2 групп патогенности, относят к классу 
А) А 
Б) Б 
В) В 
Г) Г 
372. Дезинфицирующие средства, не подлежащие использованию, относят к классу 
А) А 
Б) Б 
В) В
Г) Г  
373. Ртутьсодержащие приборы относят к классу 
А) А 
Б) Б 
В) В
Г) Г  
374. К отходам класса А относят 
А) пищевые отходы инфекционных отделений 
Б) органические операционные отходы 
В) пищевые отходы неинфекционных отделений 
Г) патологоанатомические отходы 
375. К отходам класса Б относят 
А) материалы, контактирующие с больными инфекционными болезнями 
Б) пищевые отходы инфекционных отделений
В) дезинфицирующие средства, не подлежащие использованию 
Г) пищевые отходы неинфекционных отделений 
376. К отходам класса В относят 
А) пищевые отходы инфекционных отделений
Б) материалы, контактирующие с больными инфекционными болезнями 
В) пищевые отходы неинфекционных отделений 
Г) органические операционные отходы 
377. К отходам класса Г относят 
А) материалы, контактирующие с больными инфекционными болезнями 
Б) лекарственные средства, не подлежащие использованию
В) органические операционные отходы 
Г) пищевые отходы инфекционных отделений 
378. К отходам класса Д относят 
А) ртутьсодержащие приборы 
Б) люминесцентные лампы
В) все отходы, содержащие радиоактивные компоненты  
Г) строительный мусор 
379. Одноразовые пакеты и емкости для сбора отходов класса Б имеют цвет 
А) черный 
Б) красный
В) желтый  
Г) белый 
381. Одноразовые пакеты и емкости для сбора отходов класса В имеют цвет 
А) желтый 
Б) черный 
В) красный 
Г) белый 
382. Для сбора отходов класса А допускается использование 
А) хозяйственных сумок
Б) одноразовых пакетов  
В) картонных коробок 
Г) бумажных мешков 
383. Тара, которая допускается для сбора отходов класса Б 
А) твердая картонная тара 
Б) мягкая полимерная тара
В) одноразовые пакеты  
Г) бумажные мешки 
384. Тара, в которую собирается острый инструментарий (иглы, перья) 
А) в многоразовую емкость с плотно прилегающей крышкой 
Б) в одноразовый пакет желтого цвета 
В) в картонную коробку желтого цвета 
Г) в одноразовую твердую упаковку с плотно прилегающей крышкой 
385. Герметизация одноразовых пакетов для сбора отходов класса Б в местах их образования осуществляется после заполнения пакета на 
А) 1/2 
Б) 1/3
В) 3/4  
Г) 2/3 
386. Использование больничного мусоропровода при обращении с опасными отходами медицинской организации 
А) не допустимо 
Б) допустимо 
В) допустимо при условии ежедневной дезинфекции 
Г) допустимо по разрешению Управления Роспотребнадзора 
387. Использованные люминесцентные лампы, ртутьсодержащие приборы и оборудование собираются в 
А) многоразовые емкости черного цвета 
Б) одноразовую твердую упаковку белого цвета 
В) твердую упаковку любого цвета (кроме желтого и красного)
Г) маркированные емкости с плотно прилегающими крышками любого цвета (кроме желтого и красного)  
388. Утилизацией медицинских отходов называют 
А) захоронение в местах, установленных действующим законодательством 
Б) изменение внешнего вида отходов, исключающее возможность их повторного использования
В) использование отходов в качестве вторичных ресурсов после соответствующей переработки  
Г) обработка отходов с применением технологий, ведущих к утрате всех опасных свойств отходов 
389. Ротацией дезинфицирующих средств называют 
А) смена дезинфицирующего средства в пределах группы 
Б) переход от химической дезинфекции к аппаратным методам обеззараживания 
В) одновременное использование дезинфицирующих средств нескольких групп
Г) замена дезинфицирующего средства на препарат другой группы 
390. Персонал медицинских организаций при работе с медицинскими отходами подвергается риску 
А) получения физической травмы
Б) инфекционного заражения  
В) радиационного поражения 
Г) токсического поражения 
391. Обезвреживанием медицинских отходов называется 
А) захоронение в местах, установленных действующим законодательством 
Б) использование отходов в качестве вторичных ресурсов после соответствующей переработки 
В) изменение внешнего вида отходов, исключающее возможность их повторного использования
Г) обработка отходов с применением технологий, ведущих к утрате всех опасных свойств  
392. При использовании одноразовых контейнеров для острого инструментария допускается их заполнение в течении 
А) 12 часов 
Б) 24 часов 
В) 72 часов 
Г) 48 часов 
393. Использованные системы для внутривенных инфузий собираются в 
А) многоразовые емкости 
Б) одноразовые пакеты 
В) одноразовую твердую упаковку 
Г) многоразовую твердую упаковку 
394. Органические операционные отходы класса Б (органы, ткани) могут вывозиться 
А) после обеззараживания химическим методом 
Б) без предварительного обеззараживания 
В) после обеззараживания аппаратным методом 
Г) после обеззараживания любым методом в медицинской организации 
395. Перемещение медицинских отходов к местам временного накопления проводится в 
А) открытой емкости
Б) герметизированном виде  
В) закрытой емкости 
Г) любой емкости 
396. Индикаторы экспресс – контроля концентрации дезинфицирующих растворов целесообразно закладывать в 
А) концентрат дезинфицирующего средства 
Б) рабочий раствор в процессе использования 
В) рабочий раствор по окончании использования
Г) рабочий раствор до начала использования  
397. Одноразовые пакеты, используемые для сбора 
отходов классов б и в, должны обеспечивать возможность безопасного сбора не более____кг.отходов 
А) 5 
Б) 15 
В) 20
Г) 10  
398. Смешение отходов различных классов в общей емкости 
А) допустимо 
Б) зависит от класса отходов 
В) допустимо при дефиците одноразовых пакетов 
Г) недопустимо 
399. К работе с медицинскими отходами допускаются лица 
А) старше 16 лет 
Б) старше 20 лет 
В) старше 18 лет 
Г) независимо от возраста, прошедшие предварительный инструктаж 
400. Персонал, не иммунизированный против гепатита В, к работам по обращению с медицинскими отходами классов Б и В 
А) допускается во всех случаях 
Б) допускается при наличии медицинского отвода к вакцинации 
В) допускается при наличии противопоказаний к вакцинации 
Г) не допускается 
401. Обязательный инструктаж по правилам безопасного обращения с отходами проходят 
А) при приеме на работу и затем один раз в два года 
Б) при приеме на работу 
В) по собственному желанию 
Г) при приеме на работу и затем ежегодно 
402. Временное хранение пищевых отходов при 
отсутствии специально выделенного холодильного оборудования допускается не более 
А) 24 часов 
Б) 12 часов 
В) 36 часов 
Г) 48 часов 
403. Контейнеры для сбора отходов класса А дезинфицируются не реже 1 раза в 
А) смену 
Б) сутки
В) неделю  
Г) месяц 
404. В случае получения работником при обращении с 
медицинскими отходами травмы, потенциально опасной в плане инфицирования, необходимо 
А) составить акт о несчастном случае на производстве установленной формы 
Б) составить протокол о несчастном случае на производстве произвольной формы 
В) обратиться к врачу 
Г) обратиться в Управление Роспотребнадзора 
405. Жидкие отходы класса Б (рвотные массы, моча, фекалии) больных туберкулезом 
А) допускается сливать в систему централизованной канализации только после обеззараживания химическим методом 
Б) допускается сливать в систему централизованной канализации только после обеззараживания физическим методом 
В) не допускается сливать в систему централизованной канализации ни при каких условиях 
Г) допускается сливать без предварительного обеззараживания в систему централизованной канализации 
406. Генеральная уборка помещений для временного хранения медицинских отходов классов б и в проводится не реже1 раза в 
А) неделю 
Б) полгода 
В) месяц 
Г) год 
407. Основой профилактики инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи, является 
А) использование дезинфицирующих средств 
Б) соблюдение медицинским персоналом санитарно-гигиенических норм и правил 
В) сокращение числа инвазивных процедур 
Г) использование технологий уничтожения возбудителей 
408. К искусственному пути передачи инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи относится 
А) воздушно-капельный 
Б) контактно-бытовой
В) артифициальный  
Г) воздушно-пылевой 
409. Самым распространенным резервуаром возбудителей на теле человека являются 
А) мочевыводящие пути 
Б) кишечник 
В) кровь
Г) руки  
410. Смена постельного белья пациентам в отделениях реанимации и интенсивной терапии проводится 
А) 1 раз в 2 дня 
Б) 1 раз в 3 дня 
В) 1 раз в 7 дней
Г) ежедневно  
411. Для дезинфекции помещений медицинской организации применяются бактерицидные облучатели 
А) только закрытого типа
Б) открытого, закрытого, комбинированного типов  
В) только открытого типа 
Г) щелевидного типа 
412. Проветривание в палатах медицинских организаций должно проводиться (в холодное время года) в сутки не менее 
А) 1 раза
Б) 3-4 раз  
В) 2 раз 
Г) 5 раз 
413. Моющий раствор подлежит замене 
А) каждые три часа 
Б) при снижении температуры раствора ниже 50 0С 
В) через сутки 
Г) при изменении его окраски
414. Мочеприемные сосуды должны быть 
А) темного цвета, непрозрачными 
Б) бесцветными, прозрачными 
В) темного цвета, прозрачными 
Г) не имеет значения 
415. Дезинфекцией называют комплекс мероприятий, направленный на уничтожение 
А) микроорганизмов 
Б) грызунов 
В) насекомых 
Г) членистоногих 
416. Комплекс мер, направленных на уничтожение грызунов называется 
А) дезинфекция 
Б) дезинсекция
В) дератизация  
Г) стерилизация 
417. Комплекс мер, направленных на уничтожение насекомых называется 
А) дезинсекция 
Б) дезинфекция 
В) дератизация 
Г) стерилизация 
418. Механическим методом дезинфекции является 
А) ультрафиолетовое излучение
Б) проветривание  
В) обжигание 
Г) кипячение 
419. Воздействие ультрафиолетовым излучением относится к методу 
А) стерилизации 
Б) дезинсекции 
В) дератизации
Г) дезинфекции  
420. Химический метод дезинфекции медицинского инструментария предполагает применение 
А) водяного насыщенного пара 
Б) растворов химических средств 
В) сухого горячего воздуха 
Г) дистиллированной воды 
421. Уничтожение патогенных и условно-патогенных микроорганизмов является целью 
А) дезинсекции 
Б) дератизации 
В) дезинфекции 
Г) стерилизации 
422. Свойством дезинфицирующего средства, обеспечивающим уничтожение грибов, называется 
А) бактерицидное
Б) фунгицидное  
В) вирулицидное 
Г) бактериостатическое 
423. К свойству дезинфицирующего средства, обеспечивающего уничтожение вирусов относится 
А) бактерицидное,
Б) вирулицидное  
В) фунгицидное 
Г) бактериостатическое 
424.  К свойству дезинфицирующего средства, обеспечивающее уничтожение бактерий относится 
А) вирулицидное 
Б) фунгицидное
В) бактерицидное 
Г) бактериостатическое 
425. Дезинфектанты, обладающие моющими свойствами и низкой токсичностью, чаще относятся к группе ________________препаратов 
А) альдегидсодержащих 
Б) ЧАС 
В) кислородсодержащих 
Г) хлорсодержащих 
426. Дезинфектанты, обладающие способностью фиксировать биологические загрязнения, чаще относятся к группе _______________препаратов 
А) альдегидсодержащих 
Б) кислородсодержащих 
В) ЧАС 
Г) фенолсодержащих 
427. Медицинские изделия, не содержащие жизнеспособных микроорганизмов, но содержащие споры, считаются 
А) чистыми 
Б) стерильными
В) продезинфицированными  
Г) одноразовыми 
428. Уничтожение на изделиях или в изделиях микроорганизмов всех видов, в том числе споровых форм является целью 
А) дезинфекции 
Б) стерилизации 
В) дезинсекции 
Г) дератизации 
429. К механическому методу дезинфекции относят 
А) кипячение 
Б) протирание 
В) обжигание 
Г) пастеризация 
430. К физическому методу дезинфекции относят 
А) протирание 
Б) кипячение 
В) проветривание 
Г) вытряхивание 
431. После выписки или смерти пациента проводят дезинфекцию 
А) заключительную 
Б) текущую 
В) профилактическую 
Г) предварительную 
432. Наибольшей устойчивостью во внешней среде обладают 
А) споры 
Б) вирусы 
В) грибы 
Г) бактерии 
433. Для предупреждения распространения инфекционного заболевания проводят дезинфекцию 
А) профилактическую 
Б) очаговую 
В) текущую 
Г) заключительную 
434. Текущую влажную уборку процедурного кабинета проводят раствором 
А) перекиси водорода
Б) аламинола  
В) фурацилина 
Г) хлоргексидина биглюконата 
435. В процедурном кабинете генеральную уборку проводят с частотой 
А) ежедневно 
Б) 1 раз в неделю 
В) 2 раза в неделю 
Г) 1 раз в месяц 
436. В перевязочном кабинете генеральную уборку проводят с частотой 
А) ежедневно
Б) 1 раз в неделю  
В) 2 раза в неделю 
Г) 1 раз в месяц 
437. В прививочном кабинете генеральную уборку проводят с частотой 
А) 1 раз в месяц 
Б) 2 раза в неделю
В) 1 раз в неделю  
Г) ежедневно 
438. В палатных отделениях генеральную уборку проводят с частотой 
А) 1 раз в неделю 
Б) 2 раза в неделю 
В) 1 раз в месяц 
Г) ежедневно 
439. В процедурном кабинете текущую уборку проводят с частотой 
А) 2 раза в неделю 
Б) через день 
В) ежедневно
Г) еженедельно 
440. В помещениях медицинской организации влажную уборку проводят не реже 
А) 2 раз в сутки 
Б) 1 раза в сутки 
В) 3 раз в сутки 
Г) 4 раз в сутки 
441. Генеральную уборку помещений медицинской организации вне графика проводят 
А) при получении неудовлетворительных результатов микробной обсемененности внешней среды 
Б) по желанию старшей медицинской сестры 
В) перед административным обходом главной медицинской сестрой 
Г) перед проведением контрольно-надзорных мероприятий 
442. При проведении генеральной уборки процедурного кабинета дезинфицирующий раствор наносят на стены на высоту не менее 
А) 2 метров 
Б) 1 метра 
В) 1,5 метров 
Г) 2,5 метров 
443. Для текущей и генеральной уборок предпочтительно использовать средства, обладающие свойствами 
А) только дезинфицирующими 
Б) только моющими 
В) моющими и дезодорирующими 
Г) дезинфицирующими и моющими
444. К мерам профилактики инфекционной заболеваемости, направленным на организм человека (хозяина инфекции), относится 
А) использование антибактериальных препаратов 
Б) дезинфекционные мероприятия 
В) дезинсекционные мероприятия
Г) иммунизация  
445. Асептикой называется 
А) комплекс мероприятий, предупреждающих попадание микробов в рану 
Б) комплекс мероприятий, направленных на уничтожение микробов в ране 
В) уничтожение болезнетворных микробов 
Г) уничтожение всего живого 
446. Антисептикой называется 
А) комплекс мероприятий, предупреждающих попадание микробов в рану
Б) комплекс мероприятий, направленных на уничтожение микробов в ране, организме  
В) уничтожение болезнетворных микробов 
Г) мероприятия по обеззараживанию помещений 
447. Профессиональное заражение при контакте с вичинфицированным пациентом может произойти при 
А) попадании биологических жидкостей на кожные покровы
Б) уколе иглой  
В) попадании биологических жидкостей на одежду 
Г) общении с пациентом 
448. Одноразовые медицинские маски медицинский персонал меняет 
А) 1 раз в смену 
Б) каждые 2 часа 
В) каждые 6 часов 
Г) после каждой манипуляции 
449.  «Золотым» стандартом кожных антисептиков являются 
А) водные 
Б) гелеобразные
В) спиртовые  
Г) анионные 
450. Целью социальной обработки рук медперсонала перед осмотром пациента является 
А) обеспечение кратковременной стерильности 
Б) удаление бытового загрязнения 
В) создание кратковременной стерильности 
Г) профилактика профессионального заражения 
451. Социальную обработку рук проводят 
А) перед обработкой раны 
Б) после снятия стерильных перчаток
В) перед сменой постельного белья  
Г) после инвазивной процедуры 
452. Гигиеническую обработку рук проводят 
А) перед и после приема пищи 
Б) при бытовом загрязнении рук
В) перед проведением инъекций  
Г) перед сменой постельного белья 
453. Гигиеническая обработка рук предусматривает использование 
А) антисептиков (жидкого мыла) 
Б) туалетного мыла 
В) мыла, с повышенным содержанием глицерина 
Г) специальных косметических средств 
454. Уровни мытья рук зависят от 
А) степени загрязнения 
Б) вида используемых антисептиков (дезинфектантов)
В) характера манипуляции 
Г) наличия перчаток 
455. Для мытья рук предпочтительно использовать 
А) жидкое мыло в дозаторе (диспенсере) 
Б) индивидуальное мыло 
В) мыльницу с решеткой 
Г) губки с моющим раствором 
456. К факторам искусственного пути передачи и внутрибольничного инфицирования относят 
А) медицинские инструменты и оборудование 
Б) продукты питания 
В) вода 
Г) насекомые 
457. Универсальные меры безопасности акцентируют внимание персонала на 
А) медикаментах и медицинском оборудовании 
Б) пациентах 
В) средствах индивидуальной защиты 
Г) средствах дезинфекции и стерилизации 
458. Многоразовые медицинские изделия после инвазивных манипуляций подвергаются 
А) только предстерилизационной очистке 
Б) только дезинфекции 
В) только стерилизации 
Г) дезинфекции, предстерилизационной очистке и стерилизации 
459. Для стерилизации белья используют стерилизатор 
А) воздушный
Б) паровой  
В) плазменный 
Г) газовый 
460. Для совмещения в один этап дезинфекции и 
предстерилизационной очистки можно использовать дезинфицирующие средства, обладающие 
А) только дезинфицирующим действием 
Б) дезинфицирующим и стерилизующим действием 
В) дезинфицирующим и дезодорирующим действием 
Г) дезинфицирующим и моющим действием
461. Контроль качества предстерилизационной очистки старшая медицинская сестра лечебного отделения проводит 
А) ежедневно 
Б) 1 раз в месяц 
В) 1 раз в неделю
Г) 1 раз в квартал 
462. Фенолфталеиновая проба ставится с целью обнаружения остаточных количеств 
А) крови 
Б) жировых загрязнений
В) моющего средства  
Г) лекарственных веществ 
463. Рабочий раствор азопирама пригоден в течение 
А) 1–2 часов 
Б) 1 суток 
В) 30 минут 
Г) 12 часов 
464. Пригодность рабочего раствора азопирама проверяют нанесением 2 – 3 капель раствора на 
А) стерильный ватный шарик 
Б) кровяное пятно 
В) стерильный тампон 
Г) стерильную салфетку 
465. При положительной азопирамовой пробе появляется окрашивание раствора 
А) зеленое, переходящее в фиолетовое 
Б) фиолетовое, переходящее в зеленое 
В) фиолетовое, переходящее в розово – сиреневое 
Г) синее, переходящее в фиолетовое 
466. Для контроля качества предстерилизационной очистки изделий медицинского назначения 
А) используют термовременные индикаторы 
Б) используют биотесты
В) ставят азопирамовую пробу  
Г) делают смывы с различных поверхностей 
467. Количество инструментов для контроля качества предстерилизационной очистки при децентрализованной обработке 
А) 1% от каждого наименования изделий, обработанных за смену 
Б) 3 инструмента каждого наименования 
В) 1% одновременно обработанных изделий каждого наименования, но не менее трех единиц 
Г) 5% от одновременно обработанной партии 
468. Температурный режим сушки медицинского инструментария перед стерилизацией составляет 
А) 60 – 65 0C 
Б) 80 – 85 0C 
В) 70 – 75 0C 
Г) 90 – 95 0C 
469. Полное уничтожение микроорганизмов и их спор происходит при 
А) стерилизации 
Б) дезинфекции 
В) дезинсекции 
Г) дератизации 
470. Физический контроль режима стерилизации предусматривает 
А) использование индикаторов 
Б) использование биотестов 
В) контроль влажности обработанных изделий 
Г) контроль работы приборов стерилизатора 
471. Время стерилизации инструментария в сухожаровом шкафу при температуре 180 с, составляет ___минут 
А) 20 
Б) 30
В) 60  
Г) 40 
472. Оценка качества стерилизации путем применения индикаторов проводится при использовании методов контроля 
А) химических 
Б) механических 
В) биологических 
Г) физических 
473. Самым надежным методом контроля качества стерилизации является 
А) химический 
Б) физический 
В) механический 
Г) биологический 
474.  Режим стерилизации изделий из стекла и металла в воздушном стерилизаторе составляет 
А) 1,1 атм. – 120 0С – 45 минут 
Б) 2 атм. – 132 0С – 20 минут 
В) 180 0С – 60 минут 
Г) 160 0С – 120 минут 
475. Режим стерилизации металлических предметов при автоклавировании составляет 
А) 1,1 атм. – 120 0С – 45 минут 
Б) 160 0С – 120 минут 
В) 2 атм. – 132 0С – 20 минут 
Г) 180 0С – 60 минут 
476. Режим стерилизации перевязочного материала при автоклавировании составляет 
А) 1,1 атм. – 120 0С – 45 минут 
Б) 160 0С – 120 минут 
В) 180 0С – 60 минут
Г) 2 атм. – 132 0С – 20 минут  
477. Срок сохранения стерильности изделий зависит от 
А) упаковки 
Б) метода стерилизации 
В) вида изделия медицинского назначения 
Г) характера манипуляции
478. Временное хранение грязного белья в отделениях допускается не более 
А) 1 недели
Б) 12 часов 
В) 3 суток 
Г) 24 часов 
479. Использование одной и той же пары перчаток для ухода за двумя и более пациентами 
А) допускается во всех случаях 
Б) допускается по решению главной медицинской сестры 
В) не допускается 
Г) отдается на усмотрение персонала 
480. Гигиеническая обработка пациентов в условиях 
стационара (при отсутствии медицинских противопоказаний) должна осуществляться 
А) не чаще 1 раза в 2 дня 
Б) не реже 1 раза в 3 дня 
В) ежедневно 
Г) не реже 1 раза в 7 дней 
481. Смена белья пациентам в отделениях терапевтического профиля должна проводиться 
А) не реже 1 раза в 2 дня 
Б) не реже 1 раза в 3 дня 
В) ежедневно
Г) не реже 1 раза в 7 дней  
482. Использованный уборочный инвентарь подлежит 
А) стерилизации 
Б) проветриванию 
В) промыванию 
Г) дезинфекции 
483. Хранение уборочного инвентаря необходимо осуществлять 
А) в помещениях рабочих кабинетов 
Б) на батареях 
В) в ведрах
Г) в специально выделенном помещении или шкафу  
484. При работе с дезинфицирующими средствами необходимо 
А) соблюдать личную гигиену 
Б) делать 15 минутные перерывы
В) применять средства индивидуальной защиты  
Г) выходить на свежий воздух 
485. Кушетку, которую используют для осмотра пациента, необходимо дезинфицировать 
А) протиранием после каждого пациента с интервалом 5 минут после каждого пациента 
Б) в конце смены 
В) двукратным протиранием с интервалом 15 минут после каждого пациента 
Г) протиранием после каждого пациента 
486. После выписки (смерти) пациента постельные принадлежности (матрасы, подушки, одеяла) подвергают 
А) стерилизации 
Б) профилактической дезинфекции 
В) очаговой дезинфекции
Г) камерной дезинфекции 
487. Чехлы матрасов из полимерной пленки и клеенки после выписки (смерти) пациента дезинфицируют способом 
А) погружения в раствор дезинфицирующего средства с последующим промыванием вдой 
Б) протирания тканевой салфеткой, смоченной раствором дезинфицирующего средства 
В) двукратного протирания с интервалом 15 минут 
Г) камерной дезинфекции 
488. Медицинские термометры дезинфицируют способом 
А) протирания тканевой салфеткой, смоченной раствором дезинфицирующего средства 
Б) двукратного протирания с интервалом 15 минут 
В) камерной дезинфекции 
Г) погружения в раствор дезинфицирующего средства с последующим промыванием водой 
489. Наконечники для клизм дезинфицируют способом 
А) протирания тканевой салфеткой, смоченной раствором дезинфицирующего средства 
Б) двукратного протирания с интервалом 15 минут
В) погружения в раствор дезинфицирующего средства с последующим промыванием водой  
Г) камерной дезинфекции 
490. Режим дезинфекции определяется 
А) временем экспозиции в дезинфицирующем средстве 
Б) концентрацией дезинфицирующего средства и временем экспозиции 
В) временем экспозиции и температурой дезинфицирующего средства 
Г) видом изделия медицинского назначения 
491. Воздушным методом можно стерилизовать 
А) эндоскопы 
Б) перевязочный материал
В) металлические инструменты 
Г) текстиль 
492. Факторами передачи вирусного гепатита «В» являются 
А) руки 
Б) пылевые частицы 
В) предметы обихода 
Г) препараты крови 
493. К путям передачи ВИЧ - инфекции относится 
А) половой 
Б) алимитарный 
В) воздушно-капельный 
Г) трансмиссивный 
494. Медицинской сестре при попадании биологической жидкости в глаза необходимо промыть глаза 
А) 0,05% раствором калия перманганата 
Б) 0,02% раствором риванола 
В) проточной водой 
Г) 2% раствором соды 
495. К гигиеническому уровню мытья рук относится 
А) мытье рук под проточной водой с мылом с последующим нанесением антисептика 
Б) мытье рук до достижения стерильности кистей рук на определенное время 
В) мытье рук под проточной водой с мылом с последующим надеванием перчаток 
Г) нанесение антисептика на руки без предварительного мытья рук 
496. Уничтожение в окружающей человека среде возбудителей инфекционных заболеваний называется 
А) дезинсекцией 
Б) дератизацией 
В) стерилизацией 
Г) дезинфекцией 
497. Облучение ультрафиолетовыми излучателями для обеззараживания воздуха и поверхностей в помещениях относится к___________методу дезинфекции 
А) механическому 
Б) химическому 
В) комбинированному 
Г) физическому
498. Пузырь для льда, грелка дезинфицируются методом 
А) полного погружения 
Б) однократного протирания
В) двукратного протирания  
Г) орошения 
499. Предстерилизационная очистка проводится с целью 
А) дезинфекции использованных инструментов 
Б) удаления белковых загрязнений с инструментов 
В) нейтрализации лекарственных средств 
Г) удаления с использованных инструментов белковых, жировых и иных загрязнений, остатков лекарственных препаратов 
500.  Контрольной пробой на наличие крови на инструментах является 
А) амидопириновая 
Б) с суданом-3 
В) с суданом-4 
Г) азопирамовая 
501. При положительной азопирамовой пробе появляется 
А) сине-зеленое окрашивание 
Б) желто-оранжевое окрашивание 
В) черное окрашивание
Г) розово-фиолетовое окрашивание  
502. Клизменные наконечники после использования подлежат 
А) протиранию салфеткой 
Б) дезинфекции 
В) обработке спиртом 
Г) мытью под проточной водой 
503. Обработка кожи при попадании на нее биологической жидкости проводится 
А) 3% раствором перекиси водорода 
Б) 70о спиртом 
В) 6% раствором перекиси водорода 
Г) 96о спиртом 
504. Наиболее надежным методом контроля стерилизации является 
А) механический 
Б) химический 
В) биологический 
Г) физический 
505. К субъективному методу сестринского обследования относится 
А) измерение артериального давления 
Б) определение скрытых отеков 
В) расспрос пациента 
Г) знакомство с данными медицинской карты стационарного больного 
506.  Появление у лихорадящего пациента резкой слабости, обильного холодного пота, бледности кожных 
покровов, нитевидного пульса и снижения артериального давления наиболее вероятно при 
А) быстром и значительном повышении температуры 
Б) литическом снижении высокой температуры 
В) субфебрилитете 
Г) критическом снижении температуры 
507. Привлекая пациента и его семью к обучению приемам ухода, медицинская сестра должна 
А) получить разрешение у врача 
Б) определить, что пациент и его семья должны знать и уметь 
В) предупредить старшую медицинскую сестру 
Г) получить разрешение у старшей медсестры 
508. К рентгенологическим методам исследования органов дыхания относятся 
А) холецистография, ирригоскопия, гастроскопия 
Б) спирография, пневмотахометрия, пикфлоуметрия 
В) УЗИ, бронхоскопия 
Г) бронхография, томография, флюорография 
509. Для обработки волосистой части головы при обнаружении педикулёза используется 
А) раствор глюкозы 
Б) порошок гидрокарбоната натрия 
В) лосьон «Ниттифор»
Г) раствор фурацилина 
510. К частичной санобработке относится 
А) гигиенический душ 
Б) гигиеническая ванна 
В) обтирание 
Г) мытье головы 
511. Генеральная уборка перевязочного кабинета проводится 
А) 1 раз в неделю 
Б) 1 раз в день 
В) 2 раза в месяц 
Г) 1 раз в месяц 
512. Целью дезинфекции рук персонала после инфекционного контакта является 
А) обеспечение кратковременной стерильности 
Б) создание продолжительной стерильности
В) профилактика профессионального заражения  
Г) удаление бытового загрязнения 
513. К методу стерилизации эндоскопической аппаратуры относится 
А) физический 
Б) паровой 
В) воздушный 
Г) химический 
514. Ведущим методом стерилизации металлических хирургических инструментов по осту является 
А) текучий пар 
Б) пар под давлением 
В) сухой жар
Г) гипербария 
515. Спецодежду медперсонала в хирургических отделениях следует менять 
А) 1 раз в 2 дня и при загрязнении
Б) ежедневно и при загрязнении  
В) 1 раз в неделю и при загрязнении 
Г) 2 раза в неделю и при загрязнении 
516. Спецодежду медперсонала в акушерских отделениях следует менять 
А) 1 раз в 2 дня и при загрязнении 
Б) 1 раз в неделю и при загрязнении
В) ежедневно и при загрязнении  
Г) 2 раза в неделю и при загрязнении 
517. Спецодежду медперсонала в реанимационных отделениях следует менять 
А) 1 раз в 2 дня и при загрязнении 
Б) 1 раз в неделю и при загрязнении
В) ежедневно и при загрязнении  
Г) 2 раза в неделю и при загрязнении 
518. Генеральная уборка операционного блока проводится 
А) 2 раза в месяц 
Б) 2 раза в неделю
В) 1 раз в неделю  
Г) 1 раз в месяц 
519. Генеральная уборка палат в терапевтическом отделении проводится 
А) 1 раз в день
Б) 1 раз в месяц  
В) 1 раз в неделю 
Г) 2 раза в месяц 
520. Действующим нормативным документом для выполнения санитарно-противоэпидемического режима медицинской организации является 
А) Трудовой Кодекс РФ 
Б) СанПиН 2.1.3 2630-2010 
В) Конституция РФ 
Г) Этический Кодекс медицинской сестры России 
521. Основным отличительным признаком профессиональной этики медицинской сестры является 
А) право на отклоняющееся поведение 
Б) осознанный выбор моральных принципов и правил поведения 
В) уголовная ответственность за несоблюдение профессиональных этических норм 
Г) безусловная необходимость подчинять личные интересы корпоративным 
522. Медицинские сестры и младший медицинский персонал по отношению друг к другу должны соблюдать принцип 
А) высокомерия 
Б) грубости 
В) взаимоуважения 
Г) снисхождения 
523. Медицинская сестра контролирует деятельность младшего медицинского персонала 
А) безразлично 
Б) унизительно 
В) высокомерно 
Г) тактично 
524. В отношениях медицинской сестры и младшего медицинского персонала недопустима 
А) уважение 
Б) спокойствие 
В) тактичность
Г) фамильярность  
525. Медицинской сестре недопустимо делать замечание младшему медицинскому персоналу в присутствии 
А) старшей медицинской сестры 
Б) пациентов и посетителей 
В) третьих лиц 
Г) сестры-хозяйки 
526. Термин «деловая субординация» означает 
А) демократизм в отношении коллег 
Б) распоряжения старшего по должности являются обязательными для подчиненных 
В) подчинение коллегам 
Г) неподчинение старшему по должности 
527. Этической основой профессиональной деятельности медицинской сестры является 
А) гуманность и милосердие 
Б) всесторонний уход за пациентом 
В) восстановление здоровья пациента 
Г) предупреждение заболеваний 
528. Основным условием сестринской деятельности является 
А) гуманное отношение к пациенту 
Б) уважение человеческого достоинства 
В) восстановление здоровья пациента
Г) профессиональная компетентность  
529. Требования этического кодекса медицинских сестер российской федерации обязательны для 
А) всех медицинских сестер 
Б) врачей и медицинских сестер 
В) всех медицинских работников 
Г) студентов медицинских колледжей и вузов 
530. Разглашение врачебной тайны возможно в случае 
А) опасности распространения некоторых инфекционных заболеваний 
Б) некоторых генетических дефектов у одного из супругов 
В) по просьбе руководителя 
Г) по просьбе ближних родственников 
531. В обязанности медицинского работника входит 
А) здоровая окружающая среда 
Б) милосердие и терпение 
В) уважение прав пациента
Г) независимость и достоинство 
532. Под неразглашением сведений о пациенте понимают 
А) эмпатию 
Б) соррогению
В) врачебную тайну 
Г) эгрогогению 
533. К ятрогенным относятся заболевания, обусловленные 
А) вредными факторами производства 
Б) вредными факторами внешней среды
В) неосторожными действиями или высказываниями медицинских работников 
Г) наследственными факторами 
534. Одним из основных принципов охраны здоровья, 
согласно ФЗ РФ от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», является 
А) медицинское страхование граждан 
Б) государственное управление здравоохранением 
В) приоритет интересов пациента при оказании медицинской помощи 
Г) муниципальное управление здравоохранением 
535. Одним из основных принципов охраны здоровья, 
согласно ФЗ РФ от 21.11.2011 №323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», является 
А) медицинское страхование граждан 
Б) государственное управление здравоохранением
В) социальная защищенность граждан в случае утраты здоровья  
Г) муниципальное управление здравоохранением 
536. Согласно ФЗ РФ от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» одним из основных принципов охраны здоровья является 
А) доступность и качество медицинской помощи 
Б) медицинское страхование граждан 
В) государственное управление здравоохранением 
Г) муниципальное управление здравоохранением 
537. К основным принципам охраны здоровья, согласно ФЗ РФ от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», относится 
А) медицинское страхование граждан 
Б) государственное управление здравоохранением 
В) недопустимость отказа в оказании медицинской помощи
Г) муниципальное управление здравоохранением 
538. Предоставление сведений, составляющих врачебную тайну, без согласия пациента не допускается 
А) при угрозе распространения инфекционных заболеваний 
Б) при угрозе распространения массовых отравлений 
В) по запросу работодателя пациента
Г) по запросу органов дознания и следствия 
539. В соответствии с законодательством Российской Федерации эвтаназия 
А) запрещена во всех медицинских организациях 
Б) разрешена в медицинских организациях государственной системы здравоохранения 
В) разрешена в медицинских организациях частной системы здравоохранения 
Г) разрешена только при наличии специальной лицензии 
540.  При выявлении ВИЧ у пациента необходимо 
А) предупредить всех людей, имевших с ним контакт 
Б) назначить принудительное лечение
В) сохранить врачебную тайну  
Г) сообщить в правоохранительные органы 
541. Медицинское освидетельствование на наличие или отсутствие ВИЧ-инфекции в обязательном порядке должны проходить 
А) все сотрудники организаций, осуществляющих образовательную деятельность
Б) доноры крови, биологических жидкостей, органов и тканей  
В) весь медицинский персонал 
Г) лица любой профессии перед трудоустройством 
542. Основоположницей системы ухода за пациентами является 
А) Доротея Орем 
Б) Екатерина Бакунина
В) Флоренс Найтингейл  
Г) Дарья Севастопольская 
543. Иерархия основных человеческих потребностей предложена американским психологом 
А) А. Маслоу 
Б) Д. Орэм 
В) К. Рой 
Г) В. Хендерсен 
544. При транспортировке пациента в кресле-каталке представляет опасность нахождения рук 
А) на животе 
Б) в скрещенном состоянии на груди
В) за пределами подлокотников 
Г) на подлокотниках 
545. Для профилактики пролежней необходимо менять положение пациента каждые (в часах) 
А) 6 
Б) 2 
В) 12 
Г) 24 
546. Основным признаком I периода лихорадки является 
А) жажда
Б) озноб  
В) чувство жара 
Г) рвота 
547. Вид транспортировки пациента определяет 
А) медицинская сестра в соответствии с состоянием пациента
Б) врач в соответствии с состоянием пациента  
В) медицинская сестра в соответствии с самочувствием пациента 
Г) врач с учетом мнения пациента 
548. При поступлении тяжелобольного в приемное отделение стационара медицинская сестра должна 
А) срочно вызвать дежурного врача 
Б) транспортировать пациента в реанимационное отделение 
В) оформить необходимую медицинскую документацию 
Г) начать оказание медицинской помощи 
549. Санпропускник служит для 
А) оказания экстренной помощи 
Б) регистрации пациентов
В) санитарной обработки пациента  
Г) приготовления дезинфицирующих растворов 
550. С целью удаления корочек из носовых ходов используется 
А) 3% раствор перекиси водорода 
Б) 10% раствор камфорного спирта 
В) 70о этиловый спирт
Г) вазелиновое масло 
551. Стерилизацией называется 
А) система мероприятий, направленных на уничтожение патогенной микрофлоры в окружающей среде 
Б) свод мероприятий, направленный на удаление белковых загрязнений 
В) блок мероприятий, направленный на удаление всех лекарственных загрязнений
Г) комплекс мероприятий, направленных на уничтожение вегетативных и споровых форм патогенных и непатогенных микроорганизмов на изделиях медицинского назначения 
552. Стерилизация с применением автоклавов относится к____методу 
А) воздушному
Б) паровому  
В) химическому 
Г) газовому 
553. Положением «симса» называется 
А) положение «лежа на спине» 
Б) промежуточное положение между «лежа на спине» и «лежа на боку»
В) положение «лежа на боку» 
Г) положение полусидя 
554. Вынужденное положение в постели пациент принимает с целью 
А) облегчения медперсоналу выполнения функций по уходу 
Б) более удобного приема пищи 
В) облегчения своего состояния 
Г) уменьшения опасности возникновения пролежней 
555. В зависимости от состояния пациента санитарная обработка может быть 
А) только полной 
Б) только частичной 
В) местной и общей
Г) полной или частичной 
556. Противопоказанием к постановке очистительной клизмы является 
А) метеоризм 
Б) подготовка к родам 
В) кишечное кровотечение 
Г) отсутствие стула более двух суток (запор) 
557. Кровь на биохимические анализы берется 
А) после завтрака 
Б) в любое время суток 
В) перед обедом 
Г) утром натощак 
558. Для промывания желудка при пищевом отравлении применяется зонд 
А) толстый 
Б) тонкий 
В) дуоденальный 
Г) эндоскопический 
559. На гигиеническом уровне обработку рук проводят 
А) перед и после приема пищи 
Б) при бытовом загрязнении рук 
В) после посещения туалета
Г) перед проведением инъекций  
560. К правилам хранения термометров относится размещение 
А) в 3% растворе перекиси водорода 
Б) в 0,5% растворе Сайдекса 
В) в дистиллированной воде 
Г) после дезинфекции в сухом виде 
561. Антибиотики чаще всего вводятся 
А) подкожно 
Б) внутривенно
В) внутримышечно  
Г) внутрикожно 
562. Тяжелой формой аллергической реакции пациента на введение лекарственного препарата является 
А) повышение температуры тела 
Б) крапивница 
В) анафилактический шок
Г) покраснение 
563. При постановке очистительной клизмы наконечник вводят в прямую кишку на глубину ____ см 
А) 2-4
Б) 10-12  
В) 20 
Г) 40 
564. Соотношение количества выпитой и выделенной жидкости называется 
А) суточный диурез 
Б) анурез 
В) водный баланс 
Г) дневной диурез 
565. Для промывания желудка взрослому следует приготовить чистую воду (в л) 
А) 0,5 
Б) 10 
В) 1 
Г) 3 
566. Шприц Жане применяется для 
А) подкожных инъекций 
Б) промывания полостей 
В) внутримышечных инъекций 
Г) внутривенных инъекций 
567. К профилактике развития пролежней относится 
А) умывание
Б) смена положения тела каждые два часа  
В) лечебная физкультура 
Г) смена положения тела 3 раза в день 
568. К термическому методу дезинфекции относится 
А) кипячение 
Б) ультрафиолетовое облучение 
В) двукратное протирание дезинфицирующим раствором 
Г) погружение в моющий раствор 
569. Уборка процедурного кабинета, которая проводится в конце рабочего дня называется 
А) заключительная 
Б) текущая 
В) генеральная 
Г) предварительная 
570. В первом периоде лихорадки возможно применение 
А) влажного обертывания
Б) грелки  
В) холодного компресса 
Г) пузыря со льдом 
571. Внутримышечные инъекции выполняют в 
А) верхневнутренний квадрант ягодицы 
Б) верхненаружный квадрант ягодицы 
В) нижненаружный квадрант ягодицы 
Г) нижневнутренний квадрант ягодицы 
572. Угол наклона иглы при внутрикожной инъекции (в градусах) 
А) 5 
Б) 45 
В) 90 
Г) не имеет значения 
573. При внутрикожной инъекции игла вводится на глубину 
А) двух третей иглы
Б) среза иглы  
В) в зависимости от расположения сосуда 
Г) всей длины иглы 
574. Местом введения внутрикожной инъекции является 
А) бедро
Б) внутренняя поверхность предплечья  
В) передняя брюшная стенка 
Г) наружная поверхность плеча 
575. Внутрикожно вводится 
А) клофеллин 
Б) ампициллин
В) туберкулин  
Г) кордиамин 
576. Объем раствора, одномоментно вводимого подкожно, не должен превышать 
А) 2 мл 
Б) 1 мл 
В) 3 мл 
Г) 5 мл 
577. К осложнениям, связанным с нарушением правил асептики и антисептики при проведении инъекций относятся 
А) воздушные эмболии 
Б) аллергические реакции 
В) жировые эмболии 
Г) постинъекционные инфильтраты и абсцессы 
578. О задержке стула можно говорить, если он отсутствует в течение 
А) 36 часов 
Б) 48 часов
В) 24 часов  
Г) 72 часов 
579. Эластичность и тургор кожи определяют 
А) собрав кожу в складку 
Б) прикоснувшись к коже пациента тыльной поверхностью пальцев 
В) слегка надавив на кожу 
Г) по специальным лабораторным показателям 
580. Гиперемией называется 
А) желтушность 
Б) синюшность
В) покраснение  
Г) бледность 
581. Цианозом называется 
А) желтушность 
Б) покраснение
В) синюшность  
Г) бледность 
582.  Систолическим давлением называется 
А) давление, поддерживаемое в артериях благодаря их тонусу во время расслабления желудочков сердца 
Б) разница между систолическим и диастолическим давлением
В) артериальное давление, возникающее в момент максимального подъема пульсовой волны после сокращения желудочков сердца  
Г) сумма систолического и диастолического давления 
583. Диастолическим давлением называется 
А) артериальное давление, возникающее в момент максимального подъема пульсовой волны после сокращения желудочков сердца 
Б) разница между систолическим и диастолическим давлением 
В) сумма систолического и диастолического давления
Г) давление, поддерживаемое в артериях благодаря их тонусу во время расслабления желудочков сердца  
584. Пульсовым давлением называется 
А) разница между систолическим и диастолическим давлением 
Б) артериальное давление, возникающее в момент максимального подъема пульсовой волны после сокращения желудочков сердца 
В) давление, поддерживаемое в артериях благодаря их тонусу во время расслабления желудочков сердца 
Г) сумма систолического и диастолического давления 
585. Систолическое давление в норме у взрослого человека составляет _______мм рт. ст. 
А) 60 – 80 
Б) 100 – 120 
В) 100 –120 
Г) 20 – 40 
586. Диастолическое давление в норме у взрослого человека составляет _______мм рт. ст. 
А) 60 – 80 
Б) 20 – 40 
В) 100 – 120 
Г) 140 – 160 
587. Диастолическим давлением называется 
А) показатель шкалы манометра при появлении первых звуков (тонов Короткова) 
А) величина, соответствующая полному исчезновению звуков (тонов Короткова) 
В) вычисляется как сумма пульсового и систолического давления 
Г) вычисляется как разница систолического и пульсового давления 
588. Систолическим давлением называется 
Б) величина, соответствующая полному исчезновению звуков (тонов Короткова) 
В) рассчитывается как сумма пульсового и систолического давления 
Г) рассчитывается как разница систолического и пульсового давления 
А) показатель шкалы манометра при появлении первых звуков (тонов Короткова) 
589. Температура воды для очистительной клизмы при атоническом запоре составляет (в °с) 
А) 5-10 
Б) 25-30 
В) 38-42
Г) 15-20  
590. Температура воды для очистительной клизмы при спастическом запоре составляет (в °с) 
А) 5-10 
Б) 38-42 
В) 15-20 
Г) 25-30 
591. Кружку Эсмарха применяют для постановки 
А) сифонной клизмы 
Б) лекарственной клизмы 
В) масляной клизмы
Г) очистительной клизмы  
592. Для постановки клизмы пациента укладывают на 
А) правый бок 
Б) спину
В) левый бок  
Г) живот 
593. Для очистительной клизмы необходимо приготовить 
А) 100 мл 10% раствора хлорида натрия 
Б) 10-12 л воды комнатной температуры 
В) 1-1,5 л воды комнатной температуры
Г) 100-200 мл масляного раствора 
594. Оснащение для очистительной клизмы включает 
А) кружка Эсмарха, вазелин, судно, вода 5-6 л 
Б) 2 толстых зонда, воронка, вазелин, вода 10-15 л
В) кружка Эсмарха, вазелин, судно, вода 1-1,5 л  
Г) газоотводная трубка, грушевидный баллон с наконечником, вода 500 мл 
595. При постановке сифонной клизмы зонд вводят в кишечник на глубину ___см 
А) 5-10 
Б) 10-15
В) 30-40  
Г) 40-60 
596. После масляной клизмы опорожнение кишечника наступает через 
А) 10-12 часов 
Б) 10-15 минут 
В) 1 час 
Г) 6 часов 
597. При постановке гипертонической клизмы необходимо приготовить 50-100 мл раствора хлорида натрия 
А) 0,9% 
Б) 2% 
В) 20% 
Г) 10% 
598. За 20-30 минут до постановки лекарственной клизмы пациенту ставится 
А) очистительная клизма 
Б) газоотводная трубка 
В) сифонная клизма 
Г) гипертоническая клизма 
599. Для постановки сифонной клизмы используется 
А) шприц Жане 
Б) грушевидный баллон с наконечником
В) система из 2-х желудочных толстых зондов 
Г) кружка Эсмарха 
600. Для гипертонической клизмы применяют 10% раствор хлорида натрия в объеме 
А) 10-50 мл
Б) 100-200 мл  
В) 200-400 мл 
Г) 800-1000 мл 
601. К послабляющим клизмам относятся 
А) масляная 
Б) сифонная 
В) очистительная 
Г) лекарственная 
602. Показанием для сифонной клизмы является 
А) появление отеков 
Б) подготовка к родам 
В) выведение из кишечника токсических веществ
Г) проведение рентгенологического исследования брюшной полости 
603. Объем воды для сифонной клизмы составляет 
А) 1-1,5 л 
Б) 5-6 л 
В) 10-12 л 
Г) 18-20 л 
604. Кратность промывания кишечника при сифонной клизме предполагается 
А) 1 раз 
Б) 3 раза 
В) до чистых промывных вод 
Г) 5 раз 
605. Противопоказанием для постановки очистительной клизмы является 
А) атонические запоры
Б) кишечное кровотечение  
В) спастические запоры 
Г) подготовка к операции 
606. Гипертоническая клизма 
А) вызывает транссудацию жидкости 
Б) усиливает желудочную секрецию 
В) обволакивает и размягчает каловые массы 
Г) расслабляет кишечную мускулатуру 
607. Для снятия массивных отеков применяют 
А) микроклизму 
Б) гипертоническую клизму
В) масляную клизму 
Г) очистительную клизму 
608. При постановке масляной клизмы газоотводную трубку вводят на 
А) 5-10 см 
Б) 20-30 см 
В) 30-40 см 
Г) 15-20 см 
609. Субфебрильной температурой тела называется (В ° С) 
А) 39-39,5 
Б) 38-38,5
В) 37,1-38  
Г) 38,1-38,2 
610. Для лихорадки второго периода характерно появление 
А) чувства жара 
Б) слабости 
В) обильного потоотделения 
Г) сонливости 
611. Пробой Зимницкого, в моче определяется 
А) количество сахара, ацетона 
Б) количество форменных элементов, бактерий 
В) наличие уробилина, желчных пигментов 
Г) плотность и диурез 
612. В подготовку пациента к ректороманоскопии входит 
А) премедикация 
Б) измерение температуры в прямой кишке
В) очистительная клизма утром и вечером 
Г) введение контрастного вещества 
613. За три дня до проведения ультразвукового 
исследования органов брюшной полости из рациона питания пациента необходимо исключить 
А) гречневую кашу, помидоры, гранаты 
Б) яйца, белый хлеб, сладости 
В) молоко, овощи, фрукты, черный хлеб 
Г) мясо, рыбу, консервы 
614. Для промывания желудка взрослому следует приготовить чистую воду в количестве (в литрах) 
А) 3 
Б) 10 
В) 1 
Г) 0,5 
615. Элементом сестринского ухода при рвоте является 
А) промывание желудка 
Б) обильное щелочное питье 
В) обработка полости рта 
Г) применение пузыря со льдом на эпигастральную область 
616. Гастростомой называется искусственный наружный свищ 
А) кишечника 
Б) трахеи 
В) желудка 
Г) мочевого пузыря 
617. Илеостомой называется искусственный наружный свищ 
А) толстого кишечника 
Б) желудка 
В) почки
Г) тонкого кишечника 
618. Колостомой называется искусственный наружный свищ 
А) тонкого кишечника 
Б) желудка 
В) толстого кишечника 
Г) мочевого пузыря 
619. Цистостомой называется искусственный наружный свищ 
А) толстого кишечника 
Б) тонкого кишечника 
В) желудка 
Г) мочевого пузыря 
620. Калоприемник следует опорожнять 
А) по заполнении каловыми массами и газами на ¾ объема 
Б) 1 раз в сутки 
В) по заполнении каловыми массами и газами на ½ или 1/3 объема 
Г) на ночь, перед сном 
621. Защитным препаратом для обработки кожи вокруг стомы является 
А) линимент Вишневского 
Б) мазь Флеминга 
В) мазь Левомеколь 
Г) паста Лассара 
622. Для проведения катетеризации используются перчатки 
А) нестерильные 
Б) стерильные 
В) нестерильные, обработанные спиртом 
Г) кольчужные 
623. Уретральный катетер перед введением обрабатывают 
А) антисептическим раствором 
Б) 3% раствором перекиси водорода 
В) 700 этиловым спиртом 
Г) стерильным глицерином 
624. Наиболее частым осложнением катетеризации является 
А) недержание мочи 
Б) инфицирование мочевыводящих путей 
В) повреждение слизистой оболочки мочеиспускательного канала 
Г) задержка мочи 
625. Положение фаулера пациент занимает 
А) промежуточное между положением лежа на животе и на боку 
Б) лежа горизонтально на спине, без подушки, с приподнятыми ногами
В) лежа на спине с приподнятым изголовьем кровати под углом 45-600С  
Г) лежа на боку с приведенными к груди ногами 
626. Пациенту при строгом постельном режиме разрешается 
А) сидеть на кровати, свесив ноги 
Б) ходить в столовую
В) только поворачиваться в постели 
Г) свободно ходить по коридору, посещать туалет 
627. Подписывать согласие на медицинское вмешательство в отношении несовершеннолетнего, имеют право 
А) один из родителей ребенка 
Б) любой близкий родственник 
В) только мама ребенка 
Г) любое лицо, на основании нотариальной доверенности 
628. Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство оформляется 
А) после первичного осмотра врачом
Б) перед медицинским вмешательством  
В) после медицинского вмешательства 
Г) перед постановкой диагноза 
629. Дезинфекция, проводимая в очаге в присутствии источника инфекции, называется 
А) заключительной 
Б) текущей 
В) физической 
Г) профилактической 
630. К инфекциям, связанным с оказанием медицинской помощи, относят 
А) любое инфекционное заболевание 
Б) любое клинически распознаваемое инфекционное заболевание, которое поражает пациента в результате его поступления в больницу или медработников, вследствие их работы в медицинских учреждениях 
В) любое клинически распознаваемое заболевание, с которым пациент поступил в стационар 
Г) инфекции, передающиеся половым путем 
631. Медицинский персонал меняет одноразовые медицинские маски 
А) после каждой манипуляции
Б) каждые 2 часа  
В) раз в 6 часов 
Г) 1 раз в смену 
632. Медицинский персонал меняет одноразовые медицинские перчатки 
А) при нарушении их целостности 
Б) не меняются, двукратно протираются спиртом
В) после каждой манипуляции  
Г) не меняются, однократно протираются спиртом 
633. К признакам клинической смерти не относится 
А) появление трупных пятен 
Б) отсутствие сознания 
В) отсутствие дыхания 
Г) отсутствие сердцебиение 
634. К достоверным признакам биологической смерти не относится 
А) расширение зрачков и утрата их реакции на свет 
Б) появление трупных пятен 
В) появление трупного окоченения 
Г) симптом «кошачьего глаза» 
635. Санитарная обработка пациента, поступающего в стационар проводится 
А) до врачебного осмотра 
Б) до регистрации пациента 
В) после регистрации пациента
Г) после врачебного осмотра  
636. Препарат «медифокс» применяют в случае возникновения 
А) педикулеза 
Б) чесотки 
В) аллергии на йод 
Г) наружного кровотечения 
637. Температура воздуха в помещения при принятии ванны составляет ( С) 
А) 20 
Б) 30 
В) 35
Г) 25  
638. Температура воды для проведения гигиенической ванны составляет ( С) 
А) 23 – 25 
Б) 34 – 36 
В) 36 – 37 
Г) 39 – 41 
639. Все пациенты, находящиеся на лечении, осматриваются на педикулез каждые (в днях) 
А) 10
Б) 7  
В) 14 
Г) 3 
640. В случае обнаружения педикулеза отметка «Р» ставится 
А) на титульном листе медицинской карты стационарного больного 
Б) в температурном листе 
В) на экстренном извещении 
Г) в листе назначения 
641. Одноразовые медицинские изделия перед утилизацией подвергаются 
А) дезинфекции 
Б) ополаскиванию проточной водой 
В) предстерилизационной очистке 
Г) стерилизации 
642. Наибольшее значение для профилактики обострений хронического гастрита имеет 
А) нормализация массы тела
Б) адекватное питание  
В) устранение гиподинамии 
Г) закаливание 
643. Наиболее серьезной нежелательной реакцией на введение опиоидных анальгетиков является 
А) судороги конечностей 
Б) эндогенная депрессия 
В) понижение температуры 
Г) угнетение дыхания
644. Критическое снижение температуры тела может привести к развитию 
А) кишечной непроходимости 
Б) острого коронарного синдрома 
В) острой дыхательной недостаточности 
Г) коллапса 
645. Биологическая жидкость, содержащая ВИЧ в наибольшей концентрации 
А) кровь 
Б) спинномозговая жидкость 
В) слюна 
Г) слезная жидкость 
646. При подготовке пациента к анализу кала на скрытую кровь необходимо 
А) исключить специальную подготовку 
Б) исключить из пищи железосодержащие продукты, не чистить зубы при кровоточивости десен в течение 3-х дней до исследования 
В) накануне исследования съесть легкий ужин 
Г) накануне исследования съесть легкий ужин, утром сделать очистительную клизму 
647. К инструментальному методу исследования, позволяющему диагностировать варикозно расширенные геморроидальные вены, относится 
А) фиброгастродуоденоскопия 
Б) ирригоскопия 
В) ректороманоскопия 
Г) ангиография 
648. Обучение правилам инфекционной безопасности пациентов и их родственников в отделении – это задача 
А) постовой медсестры 
Б) главной медсестры 
В) диетсестры 
Г) главного врача 
649. Использование медицинских масок во всех отделениях стационара обязательно 
А) на усмотрение администрации 
Б) в период эпидемиологического неблагополучия 
В) на усмотрение эпидемиолога 
Г) постоянно 
650. При обработке глаз, ресницы и веки протирают по направлению 
А) круговыми движениями 
Б) произвольно
В) от наружного края к внутреннему  
Г) от внутреннего угла к наружному 
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