АТТЕСТАЦИОННЫЕ ТЕСТЫ
Специальность: Акушерское дело
Должность: акушерка роддомов, отделений, женских консультаций
Цикл усовершенствования - «Современные аспекты акушерской
помощи в родовспомогательных учреждениях»
1.Количество этапов сестринского процесса:
а. 2
б. 4
в. 3
г. 5
2.Третий этап сестринского процесса включает:
а. планирование объема сестринских вмешательств
б. срочное оказание неотложной помощи
в. выявление проблем пациента
г. сбор информации
3.Второй этап сестринского процесса включает:
а.планирование объема сестринских вмешательств
б. выявление проблем пациента
в. сбор информации о пациенте
 г.определение целей сестринского ухода
4. Первый этап "сестринского процесса " включает:
а. прогнозирование результатов ухода
б. беседу с родственниками пациента
в. определение существующих и потенциальных проблем пациента
г.  сбор информации о пациенте
5. Сестринский диагноз — это:
 а. определение главного клинического синдрома
б. выявление конкретной болезни v конкретного человека или у членов семьи
в. определение проблем пациента в связи с болезнью
г.определение прогноза развития заболевания
6. Проведение I-го этапа "сестринского процесса" требует:
а.  умения проводить беседу с больными и его родственниками
б. согласия лечащего врача
в. согласия старшей сестры
г. согласия заведующего отделением
7.  Второй этап "сестринского процесса " — это:
а. составление плана сестринской помощи
б. обследование - сбор информации о больном
в. оценка эффективности действий, причин ошибок и осложнений
г. определение нарушенных потребностей, существующих и потенциальных
проблем человека в связи со здоровьем

8.  Неотложная помощь при приступе бронхиальной астмы
а. аспирин
б. беротек	
[bookmark: bookmark2]в. нитроглицерин
г. папаверин
9.  Зависимое сестринское вмешательство при гипертоническом кризе - введение
а. адреналина
б. капотена
в. гепарина
г. преднизолона
10.  Заболевание, при котором сжимающая боль за грудиной не купируется 
нитроглицерином:
а. бронхиальная астма
б. инфаркт миокарда
в. стенокардия
г. пневмония
11.  При обмороке больному следует придать положение:
а. горизонтальное с приподнятым головным концом
б. горизонтальное без подушки
в. горизонтальное с приподнятым ножным концом  
г. сидя с опущенными ногами
12. Появление на фоне гипертонического криза обильной пенистой розовой мокроты является проявлением:
а. бронхиальной астмы
б. крупозной пневмонии
в. легочного кровотечения
г. отека легких
13. После инъекции инсулина у больного появились: чувство голода, потливость, тремор. Приоритетное действие медсестры:
а. провести оксигенотерапию
б. напоить сладким чаем
в. поставить горчичники
г. поставить очистительную клизму
14. Зависимое сестринское вмешательство при почечной колике - введение
а. атропина, баралгина
б. валидола, корвалола
в. димедрола, тавегила
г. мезатона, лазикса
15. Независимое сестринское вмешательство при почечной колике
  а. холод на живот
  б. сухое тепло на область поясницы
  в. очистительная клизма
  г. сифонная клизма
16. При химическом ожоге пищевода на догоспитальном этапе следует:
а. дать выпить молока
б. ввести анальгетик, промыть желудок
в. ничего не делать до госпитализации
г.вызвать рвоту
17. При синдроме «острого живота» нужно:
а. сделать очистительную клизму
б. ввести обезболивающее
в. промыть желудок
г.  применить холод, срочно госпитализировать 
18. Эпидемиологически безопасные отходы, приближенные по составу к твердым бытовым отходам относятся  к классу опасности:
а. Класс А
б. Класс Б
в. Класс В
г. Класс Г
19. Чрезвычайно эпидемиологчески опасные отходы относятся к классу опасности:
а. Класс А
б. Класс Б
в. Класс В
г. Класс Г
20. Инфицированные и потенциально инфицированные отходы относятся классу опасности:
а. Класс А
б. Класс Б
в. Класс В
г. Класс Г
21. Все лекарственные вещества:
а. отрицательно влияют на плод
б. вызывают уродства плода в первом триместре беременности
в. не оказывают влияния на плод
г. действуют избирательно в зависимости от дозы, срока беременности и др.
22. Обработка наружных половых органов для обследования в гинекологическом кабинете:
а. не проводится
б. применяется  1% раствор хлорамина
в. проводится 2% йодом
г. фурациллином
23. Основной путь заражения гепатитом и ВИЧ-инфекцией в условиях стационара:
а. контактно-бытовой
б. воздушно-капельный
в. фекально-оральный
г. парентеральный
д. внутриутробный
24. При загрязнении кожи кровью необходима обработка:
а. 1% хлорамином
б. 1% борной кислоты
в. 3% хлорамином
г. 70 градусным спиртом
25. Наличие моющих средств на инструментах проверяется с помощью:
а. янтарной кислоты
б. фенол-фталеиновой пробы
в. амидопириновой пробы
г. пробы с суданом
26. Наличие остатков крови на инструментах проверяется с помощью:
а. азопирамовой пробы
б. крахмала
в. фенолфталеиновой пробы
г. тиомочевины
27. Полное уничтожение микроорганизмов, спор и вирусов называется
а. дезинфекцией
б. стерилизацией
в. дезинсекцией
г. дератизацией
28. Уничтожение в окружающей среде патогенных микроорганизмов называется:
а. дезинфекцией
б. стерилизацией
в. дезинсекцией
г. дератизацией
29. Назовите режим стерилизации в сухожаровом шкафу:
а. 120оС, 20 минут
б. 132оС, 60 минут
а. 160оС, 60 минут
б. 180оС, 60 минут
30. Наиболее ранние сроки обнаружения антител к вирусу ВИЧ со дня заражения:
а. через 12 месяцев
б. через 3-4 дня
в.  через 3-4 недели
г. через 5-6 месяцев
31. Внедрение плодного яйца в эндометрий, это:
а. имплантация
б. оплодотворение
в. овуляция
г. плацентация
32. К вероятным признакам беременности относится:
а. движение плода
б. пигментация на коже женщины
в. тошнота, рвота
г. отсутствие очередной менструации
33. Признак Гентера:
а. размягчение беременной матки в области перешейка
б. усиленный перегиб матки кпереди
в.  ассиметрия матки
г. выпячивание одного из углов матки
34. К достоверным  признакам беременности относится:
а. отсутствие очередной менструации
б. изменение формы матки
в.  тошнота, рвота
г. прощупывание частей плода
35. Нормальные размеры диагональной  конъюгаты:
а. 11 см
б. 12 см
в.  13 см
г.  17 см
36. Нормальные размеры истиной (акушерской) конъюгаты:
а. 11 см
б. 12 см
в.  13 см
г. 17 см
37. Четвертым приемом наружного акушерского исследования (прием Леопольда) определяют:
а. высоту дна матки
б. местонахождение головки по отношению к плоскостям малого таза
в. предлежащую часть
г. мелкие части плода
38. Отхождение околоплодных вод происходит в норме:
а. при полном раскрытии шейки матки
б. при раскрытии 5-6 см
в. с началом потуг
39. Клинические признаки окончания второго периода родов:
а. излитие задних околоплодных вод
б. рождение плода
в. сокращение матки
40. В плоскости выхода из малого таза головка плода совершает:
а. дополнительное сгибание
б. внутренний поворот
в. разгибание
41. При первой позиции заднем виде малый родничок обращен:
а. влево и кзади
б. вправо и кзади
в. кпереди
г. вправо
42. Точкой фиксации при переднем виде затылочного предлежания является:
а. малый родничок
[bookmark: bookmark4]б. подзатылочная ямка
в. большой родничок
г. лоб
43. Партограмма - это:
а. графическое изображение течения родов
б. обязательный вкладыш к истории при патологическом течении родов.
в. графическое изображение кардиограммы плода
г. отображение способов ведения родов
44. Укажите признаки тазовых  предлежаний плода:
а. высокое стояние головки
б.  головка плода у дна матки
в. сердцебиение плода у дна матки
г. раннее излитие вод
45. В план ведения беременной с тазовым предлежанием плода в женской консультации следует включить:
а. пассивное наблюдение
б. наружний акушерский поворот
в. госпитализация в роддом в 40 недель
г. комплекс коррегирующих упражнений в 29-34 недели (при отсутствии противопоказаний) под наблюдением врача
46. Предвестниками родов не является:
а. опущение предлежащей части плода
б. тянущие боли внизу живота
в. повышение образования гормона-эстрогена
г. выделение из влагалища слизистого секрета
47. Преждевременными называют роды при сроке беременности
а. до 36 недель
б. с 28 до 36 недель
в. с 26 до 30 недель
г. после 30 недель
48. Окончательный диагноз переношенной беременности ставится:
а. до родов на основании анамнеза
б. по ультразвуковому исследованию
в. после родов по признакам переношенности плода

49. Патологическая прибавка массы тела, уменьшение диуреза, положительная проба Мак-Клюра-Олдрича характерны для:
а. водянки беременных
[bookmark: bookmark5]б. гестозов	
в. гипотонии
г. гипертонии
50. Появление мелких фибриллярных подергиваний мышц, тонические и клонические судороги наблюдаются при:
[bookmark: bookmark6]а. преэклампсии
б. водянке
в. раннем гестозе 
г. эклампсии
51. Тактика акушерки при взятии на учет беременной с наличием порока сердца должна состоять из:
а. полного лабораторного обследования
б. индивидуального плана ведения беременности
в. немедленной госпитализации для решения вопроса о возможности сохранения беременности
г. госпитализации в специализированный родильный дом в 26-28 недель
52.  Отношение спинки плода к боковой стенки  матки:
а. вид плода
б. позиция плода
в. положение плода
г. предлежание плода
53. Для 3 периода родов характерно наличие:
а. последовых схваток
б. послеродовых схваток
в. родовых схваток
г. все выше пересчисленное
54. Продолжительность послеродового периода:
 а. 3-4 недели
б.  4-6 недель
в. 6-8 недель
г. 8-10 недель
55. Укажите основную модель щипцов, используемую в акушерской практике:
а. Лазаревича
б. Симпсона-Феноменова
в. Гумилевского
г. Чемберлена
56.  Декапитация — это:
а. плодоразрушающая операция
б. перфорация головки
в. отделение головки от туловища
57. Извлечение плода за ножки относится к:
а. плодоразрушающим операциям
б. методом акушерского пособия
в. родоразрешающим операциям
58. Плодоразрушающие операции имеют цель:
а. уменьшение размеров плода для последующего извлечения
б. расчленение плода при аномалиях развития
в. быстрейшего родоразрешения
59. Основные симптомы предлежания плаценты:
а. повторные маточные кровотечения
б. боли внизу живота
в. внутриутробная гипоксия плода
60. Быстрота инволюции половых органов в послеродовом периоде зависит от:
а. все пункты
б. от характера родов
в. от возраста родильницы
г. от кормления грудью
61. Кожа недоношенного новорожденного обрабатывается:
а. ежедневно стерильным растительным маслом
б. йодом
в. спиртом
г. вазелином
62. Необходимая помощь при переломе ключицы новорожденного:
а. строгий покой
б. наркоз
в. повязка Дезо
г. гипсовая повязка
63. Послеродовые выделения из матки называются:
а. бели
б. лохии
в. менархе
г. амнион
64. Наиболее глубокий свод влагалища:
а. задний
б. боковой
в. предний
65. Бели, которые в норме отсутствуют:
а. влагалищные
б. маточные
в. шеечные
66. Укажите симптомы угрожающего аборта:
а. боли внизу живота
б. кровянистые выделения их половых путей
в. повышение тонуса брюшной стенки
г. повышение температуры тела
67. Перечисленные симптомы: боли перед и во время месячных, кровянистые выделения до и после месячных, бесплодие - характерны для:
а. полипа шейки матки
б. туберкулеза гениталий
в. эндометриоза
г. миомы матки
68. Миома матки развивается на фоне:
а. повышения секреции эстрогенов
б. понижения секреции эстрогенов. 
в. лейкоцитоза
69. Клиника рождающегося фиброматозного узла характеризуется:
а. схваткообразными болями внизу живота и кровотечением
б. болями,ознобом
в. перитониальными явлениями, высокой температурой тела 
70 .Провокация гонореи это:
а. искусственная активизация возбудителя
б. естественная активизация гонококка
в. введение специальных химических препаратов
г. применение гоновакцины
71. .Перечисленные симптомы: учащенное, болезненное мочеиспускание, жжение, гнойные выделения из половых путей, характерны для:
а. трихомониаза
б. гонореи
в. метроэндометрита
г. молочницы
72. Аменорея - это:
а. нарушение менструального цикла
б. отсутствие месячных более 6 месяцев
в. обильные месячные
г. скудные месячные
73. Из передней доли гипофиза в первую фазу менструального цикли выделяется:
а. фолликулостимулирующий гормон
б. лютеотропный гормон
в. фолликулин
г. эстрогены
74. Типичные жалобы гинекологических больных:
а. боли, зуд, отсутствие менструаций
б. боли, бели, нарушение менструаций
в. кровянистые выделения, бели, боли
г. боли, бесплодие, нарушение менструаций
75. Объективное обследование женщин при гинекологических заболевай иях включает:
а. общий осмотр, тазоизмерение
б. общий осмотр, влагалищное исследование, антропометрию
в. общий осмотр, влагалищное и дополнительные методы исследования
г. сбор анамнеза
76.  Для IV степени чистоты влагалища характерно:
а. обилие флоры, лейкоцитов, гнойные выделения
б. умеренное количество лейкоцитов, слизистые выделения
в. единичные лейкоциты, отсутствие флоры во влагалище
г. кислая реакция влагалищного содержимого, большое количество
77. Влагалищное содержимое имеет кислый характер, палочки Дедерляйна и отдельные эпителиальные клетки при:
а. I степени чистоты влагалища
б. II степени чистоты влагалища
в. III  степени чистоты влагалища
г. IV степени чистоты влагалища
78. Наиболее частным переломом у новорожденного может быть:
а. перелом основания черепа
б. перелом ключицы
в. перелом плечевой кости
79. Кефалогематома - это:
а. отек мягких тканей головки
б. кровоизлияние в подкожной клетчатке
в.  кровоизлияние под надкостницу
г. скопление крови в мозговой ткани
80.  Прогрессирующий атрофический процесс, трещины, изъявления, зуд характерны для:
а. крауроза
б. рака матки
в. остроконечных кондилом
г. лейкоплакии
д. эктопии шейки матки
81. Группы риска по внутрибольничной инфекции чаще всего имеются:
а. в обсервационном родзале
б. в послеродовом отделении
в. в изоляторе отделения новорожденных
г. в физиологическом отделении
82. К методам физиологической провокации при гонорее относится:
а. менструация
б. смазывание уретры, цервикального канала раствором Люголя
в. применение гоновакцины
г. смазывание уретры, цервикального канала раствором фурациллина
83. Причина остроконечных кандилем:
а. любая инфекция
б. фильтрующийся вирус
в. беременность
г. гонококки 
84. Увеличение количества менструальной крови называется:
а. полименорея
б. гипоменорея
в. олигоменорея
г. гиперменорея
85. Опсоменорея- это:
а. затяжные менструации
б. укороченные менструации
в. редкие менструации
г. частые менструации
86. Цвет слизистой оболочки шейки матки во время беременности:
а. гиперемированный
б. бледно-розовый	
в. цианотичный
г. желтушный
87. Причиной появления родовой деятельности является:
а. опущение дна матки
б. выделение из влагалища слизистого секрета	
в. повышение образования гормона эстрогена
г. все перечисленное
88. Сокращение мускулатуры матки во время родов начинаются:
а. с области дна матки
б. с области шейки  матки
в. с нижнего сегмента
г. сокращается все тело матки
89. Отхождение околоплодных вод до начала родовой деятельности называется:
а. своевременным
б. ранним
в. преждевременным
г. запоздалым
90. Послед состоит из:
а. плацента
б. плодные оболочки
в. пуповина
г. все перечисленное




91. Клинические признаки разрыва маточной трубы:
а. боли внизу живота
б. повышение температуры
в. схваткообразные боли внизу живота, 
г. резкие боли внизу живота, нарастающая анемия








