Тестовые задания по МДК 02.01. «Сестринская помощь в терапии»

для студентов специальности «сестринское дело»   3 курс
(верный ответ –А)
1.Основная причина развития острых бронхитов
а. бактериальная и вирусная инфекция

б. курение 

в. алкоголизм 

г. переохлаждение 
2. Курение является основным фактором риска: 
а. бронхита
б. гастрита
в. гепатита
г. ожирения
3. Пациенту с выраженным кашлем проводится: 
а. рентгенография
б. ультразвуковое исследование
в. эхокардиография
г. реоэнцефалография
4.Осложнение хронического бронхита
а. хроническая дыхательная недостаточность
б. острая сосудистая недостаточность 
в. острая сердечная недостаточность 
г. лёгочное кровотечение
5. При кашле с отделением гнойной мокроты противопоказан: 
а. либексин

б. бромгексин

в. мукалтин 

г. грудной сбор 
6. Для разжижения густой вязкой мокроты используется:
а. йодид калия 

б. кодеин 

в. сальбутамол 

г. теофиллин 
7. Основной причиной развития хронического бронхита является: 
а. курение
б. ОРВИ
в. переохлаждение
г. гиповитаминоз
8. При обструктивном бронхите основной жалобой является: 
а. одышка
б. повышение температуры
в. недомогание
г. головная боль
9. Пациенту с хроническим бронхитом рекомендуется: 
а. проведение комплекса дыхательной гимнастики
б. исключение из рациона соли
в. ограничение жидкости
г. строгий постельный режим
10. Подготовка пациента к сбору мокроты на общий анализ при хроническом бронхите: 
а. полоскание рта кипяченой водой
б. полоскание рта спиртом
в. полоскание рта раствором фурацилина
г. полоскание рта раствором гидрокарбоната натрия
11. При сборе мокроты на общий анализ пациента необходимо обеспечить
а. сухой банкой

б. сухой пробиркой

в. стерильной пробиркой 

г. стерильной банкой 
12. Рентгенологическое исследование бронхов с применением контрастного вещества:
а. бронхография

б. бронхоскопия

в. томография 

г. флюорография 
13. Для оценки вероятности развития хронической обструктивной болезни легких используют: 
а. индекс курящего человека
б. тест Фогестрема
в тест Хорна
г тип курительного поведения
14. Высокий риск развития хронической обструктивной болезни легких у лиц: 
а. с индекс курящего человека больше 160
б. с высокой степенью никотиновой зависимости
в. с низкой степенью готовности к отказу от курения
г. с высоким индексом курящего человека
15. Повышенная воздушность легких – это:
а. эмфизема  

б. гемоторакс 

в. пневмосклероз 

г. гидроторакс
16. Основной симптом эмфиземы легких
а. клетке одышка 

б. влажный кашель 

в. кровохарканье 
г. боль в грудной клетке
17. Основные симптомы пневмонии: 
а. боль в грудной клетке, одышка, лихорадка 
б. слабость, головная боль, стекловидная мокрота
в. длительный субфебрилитет, утомляемость 
г. отеки, повышение АД, нарушение ритма 
18. Наиболее частым возбудителем пневмонии является: 
а. пневмококк
б. вирус
в. микоплазма
г. стафилококк
19. Воспаление целой доли легкого наблюдается при: 
а. крупозной пневмонии
б. остром бронхите
в. бронхиальной астме
г. сухом плеврите
20. «Ржавый» характер мокроты наблюдается при: 
а. крупозной пневмонии
б. бронхиальной астме
в. остром бронхите
г. сухом плеврите
21. Наиболее информативный метод диагностики пневмонии: 
А) рентгенография органов грудной клетки

Б) плевральная пункция

В) анализ мокроты
Г) анализ крови
22. Пациент занимает вынужденное положение лежа на больной стороне при:
а. крупозной пневмонии
б. бронхиальной астме
в. бронхоэктатической болезни
г. бронхите
23. Для профилактики развития пневмонии у пациента в послеоперационном периоде необходимо: 
а. проводить дыхательную гимнастику, массаж, ставить горчичники на грудную клетку
б. предложить противокашлевые средства
в. следить за соблюдением строгого постельного режима
г. запретить курение
24. При приступе удушья на фоне бронхиальной астмы применяется
а. сальбутамол

б. либексин 

в. кодеин

г. тусупрекс 
25. Признаки, характерные для экспираторной одышки: 
а. затруднение выдоха
б. затруднение вдоха
в затруднение вдоха и выдоха
г. шумный вдох
26. Для профилактики приступов удушья при бронхиальной астме используется
а. интал 

б. беротек 

в. астмопент

г. теофиллин 
27.  При приступе бронхиальной астмы выделяется: 
а. небольшое количество вязкой стекловидной мокроты
б. большое количество гнойной мокроты
в. мокрота в виде «малинового желе»
г. «ржавая» мокрота
28. Неспецифические включения в мокроте при бронхиальной астме
а. эозинофилы 

б. эластические волокна 

в. атипичные клетки 

г. лейкоциты
29. Основным клиническим проявлением бронхиальной астмы является: 
а. приступ удушья с затрудненным выдохом
б. кашель с выделением пенистой мокроты
в. одышка смешанного характера
г. инспираторная одышка
30. При приступе бронхиальной астмы пациент занимает вынужденное положение: 
а. сидя, опираясь о колени
б. лежа на боку
в. лежа на спине с приподнятыми ногами
г. в коленно-локтевой позе
31. Доврачебная помощь при приступе бронхиальной астмы: 
а. использование карманного ингалятора
б. проведение постурального дренажа
в. введение преднизалона
г. проведение дыхательной гимнастики
32. Профилактика обострения бронхиальной астмы
а. прекращение контакта с аллергеном

б. устранение гиподинамии 

в. отказ от алкоголя 

г. усиление питания
33.Заболеванием, характеризующимся развитием воспаления в расширенных бронхах является: 
а. бронхоэктатическая болезнь
б. абсцесс легкого
в. крупозная пневмония
г. экссудативный плеврит
34. Для диагностики бронхоэктатической болезни проводят: 
а. бронхографию
б. флюорографию
в. рентгенографию органов грудной клетки
г. спирометрию
35. Пациент выделяет мокроту по утрам полным ртом при: 
а. бронхоэктатической болезни
б. экссудативном плеврите
в. крупозной пневмонии
г. бронхиальной астме
36. Основной симптом бронхоэктатической болезни
а. кашель с гнойной мокротой

б. снижение аппетита 

в. недомогание 

г. слабость
37. Осложнения бронхоэктатической болезни
а. легочное кровотечение

б. приступ экспираторного удушья 

в. кашель с гнойной мокротой 

г. лихорадка
38. Дренажное положение придается пациенту с целью: 
а. облегчения оттока мокроты
б. расширения бронхов
в. уменьшения одышки
г. улучшения мозгового кровообращения
39. Наиболее информативный метод диагностики бронхоэктатической болезни: 
а. бронхография
б. рентгеноскопия
в. спирометрия
г. флюорография
40. При выделении большого количества гнойной мокроты в питании пациента рекомендуется: 
а. увеличить количество белка

б. увеличить количество соли

в. уменьшить количество соли 
г. уменьшить количество белка 
41. Абсцесс легкого - это
а. образование полости с гноем

б. воспаление плевры 

в. воспаление легкого

г. накопление жидкости в плевральной полости 
42. Заболевание, которое может осложниться абсцессом легкого
а. пневмония

б. острый бронхит

в. бронхиальная астма 

г. сухой плеврит 
43. Внезапное появление обильной гнойной мокроты на фоне гектической лихорадки наблюдается при:                    
а. абсцессе легкого 

б. бронхиальной астме 

в. пневмонии                              

г. сухом плеврите 
44. Приоритетная проблема пациента после прорыва абсцесса легкого в бронх
а. кашель с гнойной мокротой

б. слабость 

в. кровохарканье 

г. лихорадка
45. Осложнения абсцесса легкого
а. легочное кровотечение

б. головная боль 

в. кашель с гнойной мокротой 
г. недомогание
46. Пальцы в виде «барабанных палочек» и ногти в виде «часовых стекол» встречаются при: 
а. хронических заболеваниях дыхательной системы
б. острых заболеваниях дыхательной системы
в. острых заболеваниях пищеварительной системы
г. хронических заболеваниях пищеварительной системы
47. При лечении абсцесса легкого используются препараты:
а. антибиотики 

б. диуретики 

в. антигистаминные 

г. кортикостероиды 
48. При длительном применении антибиотиков у пациента могут развиться:
а. дисбактериоз

б. лихорадка 

в. отёки

г. увеличение массы тела 
49. Для диагностики рака легкого применяется: 
а. рентгенография органов грудной клетки
б. эхокардиография
в. электрокардиография
г. спирография
50. Похудание, кровохарканье, боль в грудной клетке наблюдаются при:
а. раке легкого

б. бронхиальной астме 

в. очаговой пневмонии 

г. остром бронхите
51. Потенциальная проблема пациента при раке легкого:
а. легочное кровотечение

б. прибавка массы тела 

в. головная боль 

г. лихорадка
52. Метод ранней диагностики рака легкого:
а. флюорография 

б. анализ крови 

в. анализ мокроты                     

г. бронхография
53. При легочном кровотечении характерна мокрота:
а. алая, пенистая 

б. темная, со сгустками 

в. цвета "кофейной гущи" 

г. вязкая, стекловидная 
54. Противопоказано при легочном кровотечении:
а. тепло на грудную клетку

б. введение аминокапроновой кислоты 

в. введение хлорида кальция внутривенно

г. холод на грудную клетку 
55. При легочном кровотечении назначают:
а. введение хлорида кальция внутривенно 

б. введение гепарина 

в. банки на грудную клетку 
г. горчичники на грудную клетку 
56. При раке легкого в мокроте определяются:
а. атипичные клетки
б микобактерии
в. пневмококки
г. эозинофилы
57. Заболевание, которое может осложниться плевритом:
а. рак легкого 

б. бронхиальная астма 

в. бронхит
г. эмфизема легких 
58. Основной симптом при сухом плеврите:
а. боль в грудной клетке 

б. слабость 

в. лихорадка 

г. одышка
59. Основной симптом экссудативного плеврита:
а. нарастающая одышка 

б. слабость 

в. кровохарканье 

г. боль в грудной клетке
60. Пациент занимает вынужденное положение лежа на больной стороне при:
а. сухом плеврите 

б. бронхиальной астме 

в. бронхоэктатической болезни 

г. бронхите
61. Зависимое сестринское вмешательство при сухом плеврите - это применение:
а. анальгетиков 

б. спазмолитиков 

в. нитратов 

г. цитостатиков 
62. Скопление воспалительной жидкости в полости плевры наблюдается при:
а. экссудативном плеврите

б. бронхиальной астме 

в. бронхите

г. эмфиземе легких 
63.  Плевральную пункцию проводят с целью: 
а. удаления жидкости из плевральной полости, взятия её на бактериологическое исследование, введения в полость лекарственных препаратов
б. только удаления жидкости из плевральной полости и взятия её на бактериологическое исследование
в. только введения в полость лекарственных препаратов
г. для удаления воздуха из плевральной полости
64. Для плевральной пункции медсестра готовит:
а. иглу длинной 10-15 см 

б. иглу Дюфо 

в. иглу Кассирского 
г. троакар
65. При проведении плевральной пункции врачом одномоментно извлекается жидкости не более (в литрах):
а. 1-1,5

б. 0,5

в. 3 
г. 5 
66. Организация сестринского ухода за пациентами с заболеваниями дыхательной системы зависит от: 
а. тяжести состояния больного
б. желания медсестры
в. назначений врача
г. желания пациента
67. Немодифицируемым фактором риска развития заболеваний дыхательной системы является: 
а. наследственность
б. табакокурение
в. респираторные заболевания
г. гиподинамия
68. Основным модифицируемым фактором риска развития заболеваний дыхательной системы является: 
а. курение
б. возраст
в. гиподинамия
г. пол
69. Предупреждение острых респираторных заболеваний является профилактикой заболеваний: 
а. дыхательной системы
б. нервной системы
в. сердечно-сосудистой системы
г. эндокринной системы
70. Использование антибактериальных препаратов является лечением: 
а. этиотропным
б. патогенетическим
в. симптоматическим
г. паллиативным
