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1. Збiльшення венозного повернення до серця зумовлює:

* A) Збiльшення ударного об'єму серця

* B) Збiльшення кiнцево-дiастолiчної довжини саркомеру

   C) Зниження кiнцево-дiастолiчного об'єму правого шлуночка

* D) Збiльшення систолiчного напруження мiокарда

2. Ознака правошлуночвої недо-статностi:

   A) Зниження АТ

* B) Пiдвищення ЦВТ

   C) Зниження ЦВТ

   D) Анемiя

   E) Полiцитемiя

3. Вкажiть на неправильне твердження:

* A) Швидкiсть кровотоку в капiлярах перевищує швидкiсть кровотоку у великих
венах

   B) Зниження вмiсту кисню в тканинах сприяє розслабленню прекапiлярних сфiнктерiв

   C) Загальна площа поперечного перерiзу капiлярiв бiльша, нiж вен

   D) Пiдвищення тонусу симпатичної iннервацiї викликає спазм малих артерiол

4. Автоматизм серця пiдвищується:

   A) У разi гiпотермiї

   B) Вночi

* C) У разi гiпоксiї

   D) Пiсля введеня бета-адреноблокаторiв

* E) Пiсля введеня атропiну сульфату
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5. Яка частина загального об'єму кровi мiститься у венах?

   A) 1012%

   B) 3040%

   C) 5055%

* D) 6070%

6. За нормального кровообiгу найбiльший об'єм кровi мiститься в:

   A) Cерцi

   B) Великих артерiях

   C) Капiлярах

* D) Середнiх i малих венах

   E) Легеневих судинах

7. В якiй дiлянцi серцево-судинної системи змiна тиску на 10 мм рт.ст викликає
найбiльшi змiни серцевого викиду?

   A) Легеневiй артерiї

   B) Аортi

   C) Ниркових артерiях

* D) Правому передсердi

   E) Сонних артерiях

8. За ЦВТ можна робити висновок про всi показники, за винятком:

   A) Скоротливої здатностi правого шлуночка

   B) Венозного тонусу

   C) Об'єму циркулюючої кровi

* D) Стану мiкроциркуляцiї

   E) Ефективностi протишокової терапiї
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9. Якщо капiлярний гiдростатичний тиск (ГТ) становить 28 мм рт.ст,
iнтерстицiальний ГТ = 6 мм рт.ст, колоїдно-осмотичний тиск (КОТ) кровi - 24 мм
рт.ст., КОТ iнтерстицiальної рiдини - 10 мм рт.ст, то ефективний фiльтрацiйний
тиск становить:

   A) -2 мм рт.ст

   B) 0 мм рт.ст

   C) 4 мм рт.ст

* D) 8 мм рт.ст

10. Функцiю провiдностi серця по-кращують:

* A) Iзопротеренол

   B) Бретилiй

* C) Натрiю лактат

   D) Гiпоксiя

   E) Серцевi глiкозиди

11. Збудливiсть мiокарда пiдвищують iони:

   A) Калiю

* B) Натрiю

   C) Кальцiю

* D) Магнiю

* E) Гiдроксильнi

   F) Водню

12. Електрокардiографiя з навантаженням:

   A) Протипоказана для осiб вiком понад 70 рокiв

* B) Виявляє латентну iшемiчну хворобу серця

   C) Дає ускладнення у 5% випадкiв

   D) У хворих на iнфаркт мiокарда в анамнезi дiагностична цiннiсть знижується
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13. У випадках внутрiшньошлуночкової блокади спостерiгається:

* A) Розширення комплексу QRS у дорослих бiльше 0,12 с

   B) Нерегулярна поява зубця Р

   C) Повна дисоцiацiя скорочень передсердь i шлуночкiв

* D) Дiагноз встановлюється тiльки на пiдставi ЕКГ

14. Пiдвищення тиску в правому передсердi, яке не перевищує фiзiологiчних
меж:

   A) Знижує системний АТ

   B) Зменшуе частоту скорочень серця

* C) Пiдвищує хвилинний об'єм серця

* D) Збiльшує частоту скорочень серця

15. Ритмiчна активнiсть сінусово вузла, яка залежить вiд рiвня метаболiзму в
клiтинах пейсмекера, пригнiчується у випадках:

   A) Гiпертиреозу

   B) Гiперкалiємiї

   C) Приймання препаратiв наперстянки

* D) Зниження температури тiла

   E) Введення солей кальцiю

16. У хворого зi свiжим iнфактом мiокарда виникли шлуночковi екстрасистоли
(9-10 за 1 хв). Лiкування:

   A) Хiнiдин

* B) Лiдокаїну гiдрохлорид

   C) Дигоксин

   D) Бета-адреноблокатори

   E) Тiльки активне спостереження
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17. Потреба мiокарда в киснi знижується при:

   A) Збiльшеннi постнавантаження

   B) Введенi глюкагону

* C) Зниженнi переднавантаження

   D) Тахiкардiї

   E) Збiльшеннi периферичного судинного опору

18. Сила скорочень серця визначається кiнцево-дiастолiчним об'ємом шлуночка,
якщо ЦВТ не перевищує:

   A) 80 мм вод. ст

   B) 120 мм вод. ст

   C) 140 мм вод. ст

* D) 170 мм вод. ст

19. Якщо АТ становить 160/100 мм рт.ст., то середнiй АТ:

   A) 110 мм рт.ст

* B) 120 мм рт.ст

   C) 130 мм рт.ст

   D) 140 мм рт.ст

   E) 150 мм рт.ст

20. Вiнцевий кровотiк пiд час гiпервентиляцiї:

   A) Не змiнюється

   B) Збiльшується

* C) Зменшується

   D) Тимчасово збiльшується через значну вазодилятацiю
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21. Ефект застосування пропранололу, за винятком:

   A) Пiд час вагiтностi варто застосовувати тiльки в крайнiх випадках: може викликати
брадикардiю, гiпоглiкемiю, респiраторну депресiю плода

* B) Препарат слiд вiдмiнити за три днi до планової хiрургiчної операцiї

   C) Блокує як бета-1-, так i бета-2-адренергiчнi рецептори

   D) ожна використовувати як один iз компонентiв лiкування при тиротоксикозi

   E) Подовжує Р-R iнтервал на ЕКГ

22. Виражений спазм вiнцевих артерiй викликають:

   A) Введення адреналину гiдрохлориду

* B) Введення пiтуїтрину

   C) Гiпоксiя

   D) Iнгаляцiї дiазоту оксиду

   E) Анестезiя фторотаном

23. Найбiльше венозне повернення до лiвої половини серця спостерiгається пiд
час:

   A) Нормального вдиху

   B) Нормального видиху

   C) Вiдсутностi дихальних рухiв

* D) Глибокого вдиху

   E) Швидкого видиху

24. Ступiнь переднавантаження залежить вiд перерахованих чинникiв, за
винятком:

   A) Об'єму циркулюючої кровi

   B) Частоти скорочень серця

   C) Функцiї передсердь

* D) Загального периферичного опору судин

   E) Венозного тонусу
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25. Хворий похилого вiку масою тiла 60 кг в момент закiнчення хiрургiчної
операцiї. В якому випадку є показання до внутрiшньовенного введення 1л
рiдини?

   A) Видiляється 5 мл/год сечi, об'єм циркулюючої кровi 6 л

   B) Видiляється 5 мл/год сечi, ЦВТ16 см вод. ст

   C) АТ 120/70 мм рт.ст., протягом останньої години сечi не було

* D) Видiляється 5 мл/год сечi, ЦВТ2 см вод. ст

   E) Видiляється 5 мл/год сечi, ЦВТ20 см вод.ст

26. Вiнцевий кровотiк визначається головним чином:

   A) Cимпатичними iмпульсами

   B) Парасимпатичними iмпульсами

   C) Рiвнем глiкокортикоїдiв

* D) Потребою мiокарда в киснi

   E) Нiчим з перерахованого

27. Можливi похибки пiд час визначення АТ неiнвазивним методом:

* A) Хворий перебуває в положеннi на боцi з манжеткою на нижнiй руцi

* B) Використання манжетки неправильно пiдiбраного розмiру

* C) Значне зниження пульсового тиску

   D) Хворому проводять ШВЛ
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28. Хворий 40 рокiв у минулому не скаржився на стан здоров'я, вiдчув сильний
загрудинний бiль, втратив свiдомiсть. Пiд час огляду пульс 50 за 1 хв, АТ 90/50
мм рт.ст., серце не збiльшене. На ЕКГ передсердний ритм 110 за 1 хв, а
шлуночковий - 50/хв, взаємозв'я

   A) Швидка дигiталiзацiя

   B) Добутамiн

   C) Норадреналiну гiдротартрат

* D) Атропiну сульфат

   E) Лiдокаїну гiдрохлорид

29. Рiвень дiастолiчного АТ визначається головним чином:

   A) Ударним об'ємом серця

* B) Периферичним судинним опором

* C) В'язкiстью кровi

   D) Частотою пульсу

30. Виберiть неправильне положення щодо вiнцевого кровотоку:

* A) Знижується пiсля введення адреналiну гiдрохлориду

   B) Становить 5% серцевого викиду

   C) Знижується пiсля введення пiтуїтрину

   D) Найбiльший пiд час фази дiастоли

31. Що звичайно не визначається при cor pulmonale (легеневому серцi) та
серцевiй слабкостi:

* A) Низький тиск у легеневiй артерiї

   B) Високий кiнцевий дiастолiчний тиск у правому шлуночку

   C) Правошлуночковий протодiастолiчний галоп

   D) Гiпертрофiя правого шлуночка

   E) Периферичний венозний застiй

Завантажено з сайту ТЕСТУВАННЯ.УКР | Сторінка 9



32. Гемодинамiчнi ефекти, якi виникають при ректокардiальному рефлексi:

* A) Брадикардiя

   B) Тахiкардiя

* C) Зниження систолiчного АТ

   D) Пiдвищення систолiчного АТ

* E) Зниження дiастолiчного АТ

   F) Пiдвищення дiастолiчного АТ

33. Електрична кардiоверсiя є показаною у випадках:

* A) Суправентрикулярної тахiкардiї

   B) Електромеханiчної дисоцiацiї

* C) Передозування глiкозидiв

   D) Асистолiї

* E) Шлуночкової тахiкардiї

   F) Порушення ритму серця внаслiдок гiперкалiємiєї

34. Миготлива аритмиiя у пацiєнтiв з хворобою Паркiнсона - Вольфа - Уайта
може бути вкрай небезпечною, якщо буде ще один шлях, який забезпечує
дуже швидку реакцiю шлуночкiв. Якi з перелiчених лiкарських засобiв можуть
бути небезпечними для хворого (можуть збi

   A) Хiнiдин

   B) Пропранолол

   C) Прокамнамiд

* D) Препарати наперстянки

   E) Лiдокаїну гiдрохлорид
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35. Властива i рання гемодинамiчна реакцiя у вiдповiдь на гiпоксемiю:

   A) Зниження АТ, прискорення пульсу

   B) Зниження АТ, уповiльнення пульсу

* C) Пiдвищення АТ, прискорення пульсу

   D) Пiдвищення АТ, уповiльнення пульсу

36. Механiзми зниження пiдвищеного внутрiшньочерепного тиску при
гiпервентиляцiї:

   A) Покращення надходження кисню до тканин мозку

* B) Зменшення церебрального кровотоку, що знижує внутрiшньочерепний
фiльтрацiйний тиск

* C) Зниження концентрацiї iонiв водню

   D) Респiраторний алкалоз, що нейтралiзує церебральний лактоацидоз

37. На рiвень артерiального тиску впливають такi чинники:

* A) Ударний об'єм серця

* B) Частота скорочень серця

* C) Периферичний судинний опiр

   D) Тиск у легеневiй артерiї

38. Кардiореспiраторна недостатнiсть при крайньому ожирiннi, як правило,
полягає у:

* A) Зменшеннi артерiального транспорту кисню та елiмiнацiї вуглекислоти

   B) Анемiї

   C) Нормальному РаО2

   D) Зниженнi серцевого викиду

   E) Збiльшеннi чутливостi дихальної системи до вуглекислоти
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39. Артерiальна гiпертензiя не є характерною для:

   A) Гіпоталамічного синдрому

   B) Хронiчної форми отруєння свинцем

* C) Iнтоксикацiї похiдними фенотiазидового ряду

   D) Гострої порфiрiї

40. Причиною систолiчної гiпертензiї зi збiльшенням пульсового тиску може
стати вся перерахована нижче патологiя, крiм:

   A) Аортосклерозу

   B) Гарячки

   C) Тиреотоксикозу

* D) Хвороби Кушінга

   E) Недостатностi клапана аорти

41. Локалiзацiєю мiксоми серця найчастiше є:

   A) Лiвий шлуночок

   B) Правий шлуночок

* C) Лiве передсердя

   D) Праве передсердя

   E) Осердя (перикард)

42. Систолiчну i дiастолiчну артерiальну гiпертензiю спричиняють перерахованi
нижче стани, за винятком:

   A) Реноваскулярної гiпертензiї

* B) Артерiовенозної норицi

   C) Гiпертонiчної хвороби

   D) Токсикозу вагiтних
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43. Стани, при яких розвивається артерiальна гiпотензiя зi зниженням
пульсового тиску, зниженням ЦВТ i тахiкардiєю:

   A) Крововтрата, яка не перевищує 10% ОЦК

* B) Крововтрата, яка не перевищує 20% ОЦК

   C) Отруєння фосфорорганiчними сполуками

   D) Декомпенсацiя мiокарда

   E) Тромбоемболiя легеневої артерiї

44. Стимуляцiя барорецепторiв у системi судин високого тиску викликає:

   A) Пригнiчення центрiв блукаючого нерва

* B) Зменшення частоти скорочень серця

   C) Збудження симпатичного судинозвужувального центру

   D) Усi вiдповiдi правильні

45. Усе перераховане є чинником ризику розвитку перiоперацiйного iнфаркту
мiокарда, за винятком:

* A) Аортовінцевого шунтування тримiсячної давностi

   B) Наявностi третього серцевого тону

   C) Похилого вiку

   D) Iнфаркту мiокарда, який було перенесено рiк тому

   E) Iнфаркту мiокарда тритижневої давностi

46. Гемодинамiчнi ефекти, властивi для ваговагального рефлексу:

   A) Пiдвищення АТ систолiчного

* B) Зниження АТ систолiчного

* C) Зниження АТ дiастолiчного

   D) Тахiкардiя

* E) Брадикардiя

* F) Асистолiя
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47. Артерiальна гiпертензiя зi збiльшенням пульсового тиску i тахiкардiєю
виникє при:

* A) Тиреотоксикозi

   B) Поверхневiй недостатнiй анестезiї

   C) Гiпоксiї

   D) Гiперкапнiї

* E) Iнфузiї iзадрину

   F) Iнфузiї норадреналiну гiдротартрату

48. У хворої 40 рокiв джерелом тромбоемболiї артерiй гомiлки було:

   A) Розшарування черевної аорти

   B) Ембол у стегновiй артерiї

* C) Серце

   D) Тромбофлебiт

49. Виберiть неправильнi вiдповiдi:

* A) Тиск на сонну пазуху пiдвищує АТ

   B) Подразнення закiнчень блукаючих нервiв у дiлянцi дуги аорти викликає зниження АТ

* C) Пiдвищення периферичного венозного тиску понад 120 мм вод. ст. є ознакою
гострої серцевої недостатньостi

   D) Мозковий кровотiк збiльшується пiд час гiперкапнiї

50. Середнiй артерiальний тиск - це:

   A) (АТ сист + АТ дiаст):2

   B) (АТ дiаст + АТ сист) : 3

* C) АТ дiаст + (АТ систАД дiаст) : 3

   D) Жодне з перерахованих
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51. Розвиток ортостатичної артерiальної гiпотензiї можливий при всiх
перерахованих станах, за винятком:

   A) Дiабетичної нейропатiї

   B) Хвороби Аддiсона

   C) Терапiї нiтратами

   D) Полiурiї

* E) Серцевої астми

52. Вкажiть на патологiчнi стани, при яких застосування серцевих глiкозидiв не
є показаним:

   A) Аритмiя миготлива тахiсистолiчна

* B) Набряк легень внаслiдок мiтрального стенозу

   C) Хронiчна недостатнiсть серця

* D) Синусова брадикардiя

53. Артерiальна та венозна гiпотензiя з тахiкардiєю розвивається при всiх
перерахованих нижче станах, крiм:

* A) Тромбоемболiї легеневої артерiї

   B) Крововтрати

   C) Передозування альфа-адреноблокаторiв

* D) Гострої правошлуночкової недостатностi серця

54. Виберiть неправильну вiдповiдь. Якщо у хворого АТ=120/90 мм рт.ст.,
МОС=5л/хв, а ударний об'єм = 50 мл, то:

* A) Середнiй АТ = 110 мм рт.ст

* B) Пульсовий АТ

* C) ЧCC
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55. Найімовірнішою причиною синусової брадикардiї є:

   A) Повна атрiовентрикулярна блокада

* B) Довготривале приймання серцевих глiкозидiв

   C) Зниження тонусу блукаючих нервiв

   D) Пiдвищення тонусу симпатичної нервової системи

56. Причиною брадикардiї можуть бути всi перерахованi нижче стани,за
винятком:

   A) Гострого iнфаркту мiокарда

   B) Пiдвищення внутрiшньочерепного тиску

* C) Рефлексу черевного сплетення (Бурштейна)

   D) Гiпотиреозу

57. Шлуночкова екстрасистолiя розвиваєтья при всiх перерахованих станах, за
винятком:

   A) Пiдвищення тонусу блукаючого нерва

   B) Гiпокалiємiї

   C) Гострої iшемiї мiокарда

   D) Дефiциту магнiю

   E) Токсичного ефекту серцевих глiкозидiв

* F) Внутрiшньовенного введення лiдокаїну гiдрохлориду (30 мкг/кг/хв)

58. Хворому, який стаждає на мiтральний стеноз з миготливою тахiаритмiєю,
протипоказано застосування:

   A) Бета-адреноблокаторiв

* B) Адреналiну гiдрохлориду

* C) Серцевих глiкозидiв

   D) Електричної дефiбриляцiї
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59. Лiдокаїну гiдрохлорид застосовують для усунення:

* A) Шлуночкової тахiкардiї

   B) Передсердної екстрасистолiї

* C) Шлуночкової екстрасистолiї

   D) Миготливої аритмiї

* E) Фiбриляцiї шлуночкiв

60. Напад пароксизмальної передсердної тахiкардiї може бути припинений
застосуванням наступних препаратiв i заходiв, за винятком:

   A) Введення норадреналiну гiдротартрату

* B) Введення iзопротеренолу (iзадрину)

   C) Введення серцевих глiкозидiв

   D) Введення хiнiдину

   E) Натискування на очнi яблука

   F) Електричної дефiбриляцiї

61. Припинення нападу парoксизмальної тахiкардiї може бути досягнуто
застосуванням таких препаратiв, за винятком:

* A) Iзопротеренолу

   B) Мезатону (фенiлефрину)

   C) Внутрiшньовенного введення препаратiв наперстянки

   D) Норадреналiну гiдротартрату

   E) Внутрiшньовенного введення морфiну гiдрохлориду
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62. При лiкуваннi стiйкої шлуночкової тахiаритмiї пiсля введення болюсної дози
лiдокаїну гiдрохлориду (1-1.5 мг/кг) пiдтримувальна його доза:

   A) 15 мкг/кг/хв

   B) 610 мкг/кг/хв

   C) 1115 мкг/кг/хв

* D) 2040 мкг/кг/хв

   E) 4060 мкг/кг/хв

63. На нормальнiй ЕКГ для кожного серцевого циклу:

   A) Зубець Т вiдповiдає часу максимальної проникностi кардiомiоцитiв для iонiв натрiю

* B) Iнтервал PR вiдповiдає перiоду проведення iмпульсу мiж передсердями та
шлуночками

   C) Перший тон передує початку комплексу QRS

* D) Iнтервал мiж зубцями Т i Р вiдповiдає перiоду швидкого наповнення шлуночкiв

64. До вiдхилення електричної осi влiво на ЕКГ призводить:

   A) Блокада правої нiжки передсердно-шлуночкового пучка (Гiса)

   B) Некроз м'яза лiвого шлуночка

* C) Гiпертрофiя лiвого шлуночка

   D) Глибокий вдих

65. Зубець Р на ЕКГ вiдповiдає:

* A) Початку скорочення передсердь

   B) Закiнченню скорочення передсердь

   C) Початку скорочення шлуночкiв

   D) Закiнченню скорочення шлуночкiв
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66. Подовження на ЕКГ iнтервалу P-R бiльше 0,2 с спостерiгається при:

   A) Фiбриляцiї передсердь

   B) Синусовiй брадикардiї

* C) Серцевiй блокадi I ст

   D) Бiгемiнiї

67. На нормальнiй ЕКГ бiльша частина шлуночкового комплексу є позитивною:

* A) У I стандартному вiдведеннi

* B) У II стандартному вiдведеннi

* C) У III стандартному вiдведеннi

   D) В усiх грудних вiдведеннях

68. Iнтервал P-Q на електрокардiограмi:

   A) Змiнюється зi змiною положень електродiв

* B) Вiдбиває час передсердно-шлуночкової провiдностi

   C) Не має фiзiологiчної значущостi

   D) Як правило становить 0,25 с

69. У пацiєнта пiд час передоперацiоного огляду частота скрочень серця
становила 44 за 1 хв. Пiсля навантаження знизилася до 40 за 1 хв. Пульс
ритмiчний. Це може бути ознакою:

   A) Тяжкої легеневої гiпертензiї

* B) Повної поперечної серцевої блокади

   C) Вираженої гiпертрофiї шлуночкiв

   D) Може спостерiгатися за вiдсутностi патологiї
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70. Пiд час катетеризацiї у практично здорової людини виявлено, що тиск
дорiвнює 26/12 мм рт.ст, насичення кровi киснем - 60%. Кiнець катетера,
ймовірно, розмiщений у:

   A) Порожнистiй венi

   B) равому передсердi

   C) равому шлуночку

* D) егеневiй артерiї

71. Cерцевий викид як правило зменшується у перерахованих ситуацiях, крiм:

   A) Гострої крововтрати

* B) Тиреотоксикозу

   C) ШВЛ з позитивним тиском на кiнцi видиху

   D) Гемоперикарду

* E) Фiзичного навантаження

   F) Миготливої аритмiї

72. Серцевий викид зменшується при:

   A) Збiльшеннi переднавантаження

   B) Зменшеннi постнавантаження

   C) Лiкуваннi серцевими глiкозидами

* D) Постiнфарктному кардiосклерозi

   E) Прискореннi скорочень серця з 50 до 72 за 1хв

73. Зниження серцевого викиду може настати при збiльшеннi:

   A) Переднавантаження

* B) Постнавантаження

   C) Того й iншого

   D) Нi того, нi iншого
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74. При недостатностi серця з явищами застою в малому колi кровообiгу
спостерiгаються такi симптоми, за винятком:

   A) Збiльшення проникностi стiнки капiлярiв

   B) Цiанозу

   C) Артерiальної гiпотензiї

* D) Збiльшення розтяжностi легень

   E) Збiльшення печiнки

75. Ознакою правошлуночкової недостатностi серця є:

   A) Зниження АТ

* B) Пiдвищення ЦВТ

   C) Зниження ЦВТ

   D) Анемiя

   E) Полiцитемiя

76. Вкажiть на патофiзiологiчнi чинники, якi викликають розвиток гострої
декомпенсацiї серцевого м'яза:

* A) Перевантаження тиском кровi (збiльшення постнавантаження)

* B) Перевантаження об'ємом кровi

   C) Зниження переднавантаження

   D) Зниження кiнцеводiастолiчного тиску кровi в лiвому шлуночку

* E) Зменшення маси функцiонуючого мiокарда

77. Гостра лiвошлуночкова недостатнiсть може проявитися перерахованими
нижче станами, за винятком:

   A) Серцевої астми

   B) Набряку легень

* C) Гострого легеневого серця

   D) Кардiогенного шоці
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78. У багатодiтної жiнки з варикозним розширенням вен скарги на бiль у лiвiй
гомiлцi, що з'явилися 3 днi тому. Пiд час огляду: на гомiлцi пальпується
ущiльнена болiсна вена с почервонiнням шкiри над нею. Тактика:

   A) Лiжковий режим

   B) Введення антибiотикiв

   C) Єластичне бинтування, лiжковий режим

* D) Єластичне бинтування пiднятої ноги, призначення противозапальних засобiв

   E) Спокiй, введення антикоагулянтiв

79. При правошлуночковiй недостатностi серця розвивається:

* A) Системний венозний застiй

* B) Периферичнi набряки

   C) Зниження ЦВТ

   D) Артерiальна гiпертензiя

   E) Набряк легень

80. Гострий набряк легень може розвинутися внаслiдок:

* A) Пiдвищення проникностi альвеолокапiлярної мембрани легень

   B) Зменшення гiдростатичного тиску в легеневiй артерiї

* C) Обструкцiї лiмфатичних судин легень

   D) Пiдвищення рiвня альбумiнiв у плазмi кровi

81. У хворих з хронiчною недостатнiстю серця життєва ємнiсть легень:

   A) Збiльшена внаслiдок гiпоксiї

* B) Знижена внаслiдок застою i зниження еластичностi легень

   C) Не змiнена внаслiдок увiмкнення компенсаторних механiзмiв

   D) Збiльшена внаслiдок гiперкапнiї
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82. У випадках недостатностi аортального клапана:

   A) Пiдвищується АТ дiастолiчний

* B) Збiльшується АТ пульсовий

   C) Зменшується АТ пульсовий

* D) Знижується АТ дiастолiчний

   E) Пiдвищується АТ систолiчний

83. Пусковим чинником у механiзмi розвитку набряку легень у хворих з
мiтральним стенозом є:

   A) Зниження серцевого викиду

   B) Зниження онкотичного тиску плазми кровi

   C) Пiдвищення проникностi альвеолокапiлярної мембрани

* D) Тахiкардiя

   E) Зниження внутрiшньоальвеолярного тиску

84. Хворий похилого вiку скаржиться на задишку, яка з'явилася пiд час сну. Пiд
час обстеження: блiдо-цiанотичне забарвлення шкiри, тони серця глухi,
тахiкардiя, АТ=180/110 мм рт.ст., тахiпное, жорстке дихання з вологими
хрипами з обох бокiв. Ваш дiагноз:

   A) Бронхiальна астма

* B) Серцева астма

   C) Двостороння пневмонiя

   D) Тромбоемболiя легеневої артерiї
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85. У разi розвитку набряку легень у хворого з лiвошлуночковою недостатнiстю
серця показано застосування:

* A) Нiтроглiцерину

* B) Морфiну гiдрохлориду

* C) Фуросемiду

   D) Манiтолу

   E) Серцевих глiкозидiв

* F) Оксигенотерапiї з опором на видиху

86. У хворого 60 рокiв курця зi стажем раптово виник бiль у правiй нижнiй
кiнцiвцi пiсля нападу кашлю. Три тижнi тому перенiс гострий iнфаркт мiокарда.
Кiнцiвка побiлiла, пульс a. femoralis не пальпується. Найімовірнiший дiагноз:

   A) Тромбоз глибоких вен нижньої кiнцiвки

   B) Розшарування аневризми аорти

   C) Защемлення мiжхребцевого диску

   D) Гострий артерiальний тромбоз

* E) Гостра артерiальна емболiя

87. Глюкагон впливає на скоротливу функцiю мiокарда:

   A) Позитивно iнотропно через пригнiчення ферменту фосфодіестерази

* B) Позитивно iнотропно через активацiю аденiлатциклази

   C) Позитивно iнотропно в основному завдяки пiдвищенню рiвня глюкози

   D) Не впливає на скоротливу здатнiсть мiокарда

   E) Знижує скоротливу здатнiсть мiокарда

88. Позитивна iнотропна дiя препарату означає, що вiн:

   A) Посилює дiю iншого препарату

   B) Пригнiчує активнiсть ферментiв

* C) Збiльшує частоту скорочень серця

   D) Пiдвищує скоротливу здатнiсть мiокарда
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89. Показання для призначення серцевих глiкозидiв:

   A) Вазовагальний колапс

   B) Фiбриляцiя шлуночкiв

* C) Тахiсистолiчна форма миготливої аритмiї

   D) Атрiовентрикулярна блокада II ст

90. Скоротливу здатнiсть мiокарда пiдвищують:

* A) Глiкокортикоїди

* B) Добутамiн (добутрекс)

* C) Строфантин

   D) Метаболiчний ацидоз

   E) Блокатори кальцiєвих каналiв

91. Найчастiшим симптомом легеневої емболiї без iнфаркту легень є:

* A) Задишка

   B) Порушення ритму серця

   C) Шум тертя плеври

   D) Посилення II тону над легеневим стовбуром

   E) Кашель

92. Призначення серцевих глiкозидiв протипоказане при всiх перерахованих
нижче станах, крiм:

   A) Синусової брадикардiї

   B) Гiпокалiємiї

   C) Мiтрального стенозу

* D) Суправентрикулярної пароксизмальної тахiкардiї

   E) Гiперкальцiємiї
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93. Хворому з нападом серцевої астми показано застосування зазначеного, крiм:

   A) Нiтроглiцерину

* B) Внутрiшньовенної iн'єкцiї кальцiю глюконату

   C) Морфiну гiдрохлориду

   D) Iнгаляцiї кисню

   E) Положення хворого напiвсидячи

94. Типова локалiзацiя петехiй у випадках жирової емболiї:

   A) Слизова оболонка ротової порожнини

   B) Кон'юнктива ока

* C) Грудна клiтка

   D) Тильна поверхня рук

95. Наведенi положення щодо кровотоку i метаболiзму в мiокардi правильнi, за
винятком:

   A) Вiнцевий кровотiк залежить вiд тривалостi дiастоли

* B) Активацiя анаеробного шляху обмiну речовин запобiгає зниженню
скоротливостi мiокарда

   C) Серце утилiзує з кровi, що надходить, до 70% кисню

   D) Для мiокарда є властивим аеробний шлях обмiну речовин

96. Виберiть неправильну вiдповiдь:

   A) бета-адреноблокатори показанi хворим на iшемiчну хворобу сердця

   B) Глiкокортикоїди збiльшують вiнцевий кровотiк за рахунок зниження опору вiнцевих
судин

   C) Нiтроглiцерин покращує вiнцевий кровотiк

* D) Гiпоксiя зменшує вiнцевий кровотiк
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97. Який з перерахованих чинникiв не впливає суттєво на вiнцевий кровотiк?

   A) Насичення кровi киснем

   B) рН кровi

* C) Застосування серцевих глiкозидiв

   D) Температура тiла

   E) Рiвень дiастолiчного АТ

98. Якi клiнiчнi ознаки можуть свiдчити про розвиток iнфаркту мiокарда в
ранньому пiсляоперацiйному перiодi?

* A) Виникнення порушень ритму (шлуночкова екстрасистолiя)

* B) Лiвошлуночкова недостатнiсть серця

* C) Артерiальна гiпотензiя

* D) Пiдвищення ЦВТ

99. Для синдрому гострої iшемiї кiнцiвки властивi такi ознаки:

* A) Гострий сильний бiль в ураженiй кiнцiвцi

   B) Поширений набряк кiнцiвки

* C) Вiдсутнiсть пульсацiї в зонi поширення болю

   D) Ціаноз кiнцiвки

* E) Обмеження рухливостi кiнцiвки або її паралiч

* F) Порушення чутливостi ураженої кiнцiвки

100. Який з перерахованих симптомiв є найпомiтнiшим, а iнодi єдиним у разi
емболiї легеневої артерiї, яка викликає iнфаркт легень?

   A) Пiдвищення температури тiла

* B) Плевральний бiль

   C) Виражена задишка

   D) Кашель
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101. Комплекс невiдкладних заходiв у випадку тромбоемболiї стегнової артерiї
складається з таких, за винятком:

   A) Операцiї емболектомiї

   B) Внутрiшньовенного введення 5000 ОД гепарину

   C) Внутрiшньовенного введення спазмолiтикiв (папаверину гiдрохлорид, нiкотинова
кислота)

* D) Надання кiнцiвцi пiдвищенного положення

* E) Зiгрiвання кiнцiвки

   F) Призначення анальгетичних засобiв під час болю

102. Типовими клiнiчними проявами жирової емболiї є всi перерахованi нижче,
за винятком:

   A) Петехiального висипу

   B) Гiпоксемiї

   C) Порушення функцiї ЦНС

   D) Цiанозу шкiрних покривiв

* E) Брадикардiї

103. У випадках тампонади серця спостерiгаються перерахованi нижче ознаки,
за винятком:

   A) Набухання шийних вен

   B) Розширення меж серцевої тупостi

* C) Зниження ЦВТ

   D) Парадоксального пульсу

* E) Збiльшення пульсового тиску
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104. У випадках повiтряної емболiї легеневої артерiї виникають всi перерахованi
ознаки, за винятком:

   A) Виникнення шуму "млинового колеса"

   B) Порушення вiдтоку з правого шлуночка

* C) Порушення вiдкриття передсердно-шлуночкових клапанiв

   D) Цiанозу

   E) Болю в грудях

   F) Задишки

105. У випадках повiтряної емболiї легеневої артерiї укладення хворого на лiвий
бiк може врятувати йому життя внаслiдок:

* A) Перемiщення повiтряної пробки у правий шлуночок

   B) Дисперсiї повiтряної пробки

   C) Зменшення тиску повiтряної пробки на передсердно-шлуночковi клапани

   D) При цьому ускладненнi не можна повертати хворого на лiвий бiк

106. У випадках повiтряної емболiї артерiй великого кола кровообiгу
спостерiгаються такi симптоми:

* A) Порушення функцiї ЦНС

   B) Шум "млинового колеса"

* C) Наявнiсть повiтря у судинах сiткiвки ока

* D) Мармуровiсть шкiрних покривiв

107. Ознаками повiтряної емболiї легеневої артерiї є всi перерахованi нижче, за
винятком:

   A) Порушення ритму серця

* B) Акценту II тону над аортальним клапаном

   C) Появи серцевих шумiв

   D) Цiанозу шкiрних покривiв

   E) Тахiкардiї
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108. Повiтряна емболiя:

* A) Є бiльш імовірною у положеннi хворого сидячи

* B) Найчастiше траплється у випадках окципiтального доступу

* C) Часто виникає через вени губчастої речовини кiсткової тканини та венознi
пазухи

   D) Досить імовірна у хворих з правошлуночковою недостатнiстю

109. Лiкувальнi заходи у випадках повiтряної емболiї легеневої артерiї:

   A) Пiдняття головного кiнця у пацiєнта

* B) Видалення, за можливостi, повiтря з серця

   C) Керована артерiальна гiпотензiя

* D) Гiпербарична оксигенацiя

* E) Застосування симпатомiметикiв у разi артерiальнiй гiпотензiї

110. Жирова емболiя, ймовірно, може розвинутися пiсля:

* A) Зовнiшнього масажу серця

* B) Масивної травми м'яких тканин

* C) Поширених опiкiв

* D) Перелому трубчастих кiсток

   E) Довготривалої ШВЛ

111. Типовi симптоми жирової емболiї:

* A) Рентгенологiчна картина дифузної легеневої iнфiльтрацiї

* B) Збiльшення рiвня лiпази сироватки кровi

* C) Порушення свiдомостi

* D) Жировi включення в харкотиннi й сечi
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112. Розвиток жирової емболiї може бути при таких станах, за винятком:

* A) иреотоксичного кризу

   B) Травматичного шоку

   C) Переломiв трубчастих кiсток з недостатньою iмобiлiзацiєю

   D) Синдрому тривалого роздавлювання

   E) Опiкового шоку

113. Для гострого iшемiчного синдрому кiнцiвок властивi:

   A) Цiаноз кiнцiвки

* B) Вiдсутнiсть пульсу на кiнцiвцi

* C) Сильний бiль в ураженiй кiнцiвцi

   D) Поширений набряк кiнцiвки

114. Зазначте з наведених нижче суперечливi твердження:

   A) Втрата кожних 100 мл кровi викликає зниження ЦВТ приблизно на 7 мм вод. ст

   B) Рiзке пiдвищення ЦВТ понад 120-140 мм вод. ст. свiдчить про розвиток серцевої
слабкостi

* C) Пiдвищення ЦВТ до 120 мм вод. ст. завжди є протипоказанням до
гемотрансфузiї

   D) У хворого з травмою прогресивне зниження ЦВТ в динамiцi є однiєю з ознак кровотечi,
яка продовжується

* E) Рiвень ЦВТ, як правило, достовiрно характеризує рiвень серцевого викиду

115. Етiопатогенетичнi чинники виникнення непритомностi:

   A) Гiпоглiкемiя

* B) Вазовагальний колапс

   C) Епiлептичний напад

* D) Вертебральнобазилярна недостатнiсть

* E) Напад Адамса-Стокса
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116. Пульсовий тиск пiд час судинного колапсу:

   A) Збiльшується

   B) Залишається незмiнним

* C) Зменшується

   D) Варiабільний

117. Невiдкладна допомога у разi раптової втрати свiдомостi (непритомностi):

* A) Надати хворому горизонтального положення з дещо пiднятими ногами

* B) Забезпечити вiльну прохiднiсть дихальних шляхiв i ефективну вентиляцiю
легень

   C) Негайно починати штучну вентиляцію легень навiть за наявностi ритмiчного
самостiйного дихання

   D) Негайно починати закритий масаж серця

* E) Якщо непритомнiсть не зникає i зберiгається брадикардiя, внутрiшньовенно
ввести 0.6 мг атропiну сульфату

118. Який об'єм кровi (у вiдсотках до маси тiла) має молода здорова людина?

   A) 5%

* B) 67%

   C) 310%

   D) 20%

   E) 25%

119. Збiльшення об'єму циркулюючої кровi визначається при таких станах, за
винятком:

   A) Вагiтностi

   B) Хронiчної недостатностi серця

   C) Хронiчного отруєння вуглецю оксидом

* D) Метаболiчного алкалозу
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120. Яке з наведених порушень може бути причиною збiльшення вмiсту рiдини
в тканинах ?

   A) Збiльшення прекапiлярного судинного опору

* B) Пiдвищення венозного тиску

   C) Пiдвищення колоїдно-осмотичного тиску плазми кровi

   D) Зменшення посткапiлярного судинного опору

121. Наслiдок зменшення загального периферичного судинного опору:

* A) Зниження дiастолiчного тиску

   B) Зниження систолiчного тиску бiльше, нiж дiастолiчного

* C) Пiдвищення пульсового тиску

   D) Пiдвищення ЦВТ

122. Загальний периферичний судинний опiр:

* A) Знижується у мiру зниження показника гематокриту

* B) Залежить головним чином вiд тонусу артерiол

   C) Збiльшується при iнфузiї розчину гексаетилкрохмалю

* D) Знижується при iнфузiї манiтолу

123. Стани,при яких значно порушується мiкроциркуляцiя:

* A) Поширенi опiки тiла

   B) Гiпердинамiчна фаза септичного шоку

* C) Синдром тривалого роздавлювання

   D) Тривале фiзичне навантаження

* E) Кетоацидозна дiабетична кома
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124. Збiльшення рiзницi мiж ректальною температурою i температурою шкiри
виникає у таких випадках:

* A) Гiповолемiчний шок

   B) Тиреотоксикоз

   C) Септичний шок, I фаза

   D) Мiкседематозна кома

125. Для шоку властивi всi перерахованi нижче змiни у мiкроциркуляторному
руслi, за винятком:

   A) Звуження судин

   B) Сладж-синдрому

* C) Зниження в'язкостi кровi

   D) Гiперкоагуляцiї кровi

   E) Гiпоксiї клiтин кровi

126. Що з перерахованого є загальним для всiх форм шоку?

   A) Тахiкардiя

   B) Блiдiсть шкiрних покривiв

* C) Недостатня перфузiя тканин

   D) Зменшення серцевого викиду

   E) Тромбоцитопенiя

127. Серед причин шоку можна видiлити всi перерахованi нижче, за винятком:

   A) Гiповолемiї

   B) Зниження насосної функцiї серця

* C) Пiдвищення чутливостi мiокарда до ендогенних катехоламiнiв

   D) Дiї мiкроорганiзмiв та їх токсинiв
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128. Для яких з наведених видiв шоку вже на раннiх стадiях є властивою
депресiя мiокарда:

   A) Геморагiчного

* B) Опiкового

* C) У разi гострого панкреатиту

* D) Кардiогенного

   E) Септичного

129. Для яких видiв шоку iнфузiя альбумiну є протипоказаною?

   A) Геморагiчного

* B) Кардiогенного

* C) Неврогенного

   D) Анафiлактичного

* E) Опiкового (в першi 24 год)

130. Пiд час шоку пiдвищується секрецiя гормонiв:

* A) Катехоламiнiв

   B) Iнсулiну

* C) Вазопресину (антидiуретичного гормону)

   D) Cоматостатину

* E) Ренiну

* F) Кортизолу

131. Пiд час тяжкого шоку одночасно функцiонує капiлярних петель:

   A) 1/3

   B) 1/5

   C) 1/10

* D) 1/201/30
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132. Якi з наведних чинникiв є основними причинами недостатностi мiокарда пiд
час гiповолемiчного шоку?

* A) Зниження вiнцевої перфузiї внаслiдок зниження середнього
внутрiшньоаортального тиску i тахiкардiї

* B) Iшемiя кишок та пiдшлункової залози

   C) Збiльшення переднавантаження

* D) Гiперкатехоламiнемiя

133. Якi з наведених положень вiдповiдають дiйсностi?

   A) В нормi Ht капiлярної кровi вищий, нiж артерiальної

* B) В нормi Ht капiлярної кровi нижчий, нiж артерiальної

   C) Пiд час шоку Ht капiлярної кровi знижується

* D) Пiд час шоку Ht капiлярної кровi пiдвищується

134. Загрожує життю:

   A) Втрата 40% циркулюючих еритроцитiв

* B) Втрата 40% циркулюючої плазми кровi

   C) Зниження концентрацiї гемоглобiну кровi до 60 г/л

   D) Зниження показника гематокриту до 0,20 л/л

135. Якi ознаки властивi для геморагiчного шоку:

   A) Тепла суха шкiра

* B) Артерiальна гiпотензiя

* C) Олiгурiя

   D) Метаболiчний алкалоз

* E) Респiраторний алкалоз
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136. Гостра крововтрата супроводжується такими змiнами, за винятком:

   A) Зниження пульсового тиску

   B) Спазму периферичних судин

* C) Збiльшення брижового кровотоку

   D) Посилення абсорбцiї тканинної рiдини в судинне русло

   E) Посилення лiмфотоку

137. Пiсля гострої крововтрати протягом кiлькох хвилин:

   A) Настає гемоконцентрацiя з пiдвищенням показника гематокриту

* B) Показник гематокриту не змiнюється

   C) Настає гемодилюцiя зi зниженням показника гематокриту

* D) Рiзко знижується дiурез

138. Пiсля гострої крововтрати:

   A) Вiдбувається перемiщення рiдини з внутрiшньосудинного сектора в iнтерстицiальний
простiр

* B) Зменшується частота iмпульсiв по еферентних кардiальних волокнах n.vagus

   C) Знижується продукцiя ренiну в нирках

   D) Пiдвищується ЦВТ

139. Якi з наведених чинникiв властивi для гiповолемiчного шоку?

* A) Низький тиск заклинювання в легеневiй артерiї (менше 5 мм рт.ст.)

* B) Знижений або нормальний серцевий iндекс (до 4л/хв/кв.м)

   C) Знижений загальний периферичний опiр (400-500 дин с/кв.м)

   D) Пiдвищений ЦВТ
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140. Показники при госпiталiзацiї хворого з кровотечею наступнi: PS-130 за 1хв,
АТ-70/50 мм рт.ст., частота дихання - 34 за 1хв, загальмованiсть. Яка попередня
оцiнка крововтрати:

   A) До 20% ОЦК

   B) 2030% ОЦК

* C) 3040% ОЦК

   D) Понад 40% ОЦК

141. Критичним для перфузiї головного мозку є середнiй АТ:

   A) 6070 мм.рт.ст

   B) 4050 мм.рт.ст

* C) 2030 мм.рт.ст

   D) 1020 мм.рт.ст

142. За вiдсутностi гiповолемiї при нормальнiй компенсацiї серцево-судинної
системи порушення транспорту кисню до тканин спричинить зниження
гемоглобiну до:

   A) 80 г/л

   B) 6570 г/л

* C) 5560 г/л

   D) 100 г/л

143. Пiд час геморагiчного шоку такi чинники сприяють пiдвищеню АТ, за
винткоям:

   A) Пiдвищенного утворення ренiну

   B) Рефлексу з барорецепторiв

   C) Реакцiї централiзацiї кровообiгу

* D) Зниження колоїдно-осмотичного тиску кровi
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144. Одним з компенсаторних механiзмiв гострої крововтрати є пiдвищення
тонусу прекапiлярних судин, внаслiдок чого:

* A) Знижується капiлярний тиск

   B) Пiдвищується капiлярний тиск

* C) Збiльшується абсорбцiя iнтерстицiальної рiдини в судинному руслi

   D) Збiльшується ефективний фiльтрацiйний тиск

   E) Збiльшується онкотичний тиск кровi

145. У процесi компенсацiї крово-втрати не бере участi механiзм:

   A) Перехiд рiдини з тканин до судинного русла

   B) Посилення лiмфотоку

   C) Зниження середнього капiлярного тиску

   D) Звуження судин ємностi

* E) Збiльшення кровотоку печiнки

146. Серед наведених рекомендацiй пiд час геморагiчного шоку зазначте
правильнi:

   A) На раннiх стадiях тяжкої гiповолемiї застосування сосудозвужувальних лiкарських
засобiв

* B) Швидкий гемостаз i поповнення дефiциту ОЦКнайефективнiший метод
лiкування

   C) Застосування альфа-адреноблокаторів використовують тiльки для визначення
прихованої гiповолемiї

* D) Розчини гексаетилкрахмалю (рефортан) та декстрану-40 (реополiглюкiн)
покращує мiкроциркуляцiю
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147. Застосування препаратiв, якi мають судинорозширювальний ефект (альфа-
адреноблокатори, нiтрати) протипоказанi пiд час шоку у випадках:

* A) Неприпиненої кровотечi

   B) Високого ЦВТ, зумовленого мiокардiальною недостатнiстю або надлишковою iнфузiєю
рiдини

* C) Низького ЦВТ у зв'язку з гiповолемiєю

   D) Вираженого периферичного судинного спазму та АТ 120/90 мм рт.ст

148. Який приорiтет у послiдовностi поповнення вутрiшньосудинних факторiв у
разi тяжкого геморагiчного шоку:

   A) Циркулюючий Hb (цHb)об'єм циркулюючої кровi (ОЦК)коагуляцiйнi фактори

* B) ОЦКцHbкоагуляцiйнi фактори

   C) ОЦКкоагуляцiйнi факторицHb

   D) цHbкоагуляцiйнi факториОЦК

149. Для лiкування хворих з геморагiчним шоком правильними є наступнi
положення, за винятком:

   A) Iнфузiя кристалоїдiв поповнює екстрацелюлярний об'єм швидше, нiж iнфузiя колоїдних
розчинiв

   B) I колоїди, i кристалоїди слiд використовувати для поповнення ОЦК у випадку втрати
35% ОЦК

   C) Iнфузiя колоїдiв швидше збiльшує ОЦК, нiж кристалоїдiв

* D) Масивна iнфузiя колоїдiв не впливає на гемостаз

150. Яке з перерахованих iнфузiйних середовищ найефективнiше пiдвищує АТ?

   A) Рефортан

   B) Реополiглюкiн

   C) Гiпертонiчний розчин натрiю хлориду

* D) Гiпертонiчний розчин натрiю хлориду в поєднаннi з розчином
гексаетилкрохмалю (рефортан, стабiзол) чи декстрану (реополiглюкiн)

   E) Желатиноль
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151. Декстрани можуть викликати розлади коагуляцiї, якщо їх вводити в дозах
не менше:

   A) 500 мл

   B) 750 мл

   C) 5 мл/кг

   D) 10 мл/кг

* E) 15 мл/кг

152. Декстран-40 (реополiглюкiн):

   A) Часто може бути причиною недостатностi нирок

* B) Довше утримується в судинному руслi, нiж кристалоїднi розчини

   C) Не слiд застосовувати в поєднаннi з глюкозою

   D) Об'єм iнфузiї його необмежений

* E) Пiд час введеня можуть розвиватися анафiлактоїднi реакцiї

153. Усе перераховане може стати причиною швидкої смертi у разi ураження
шиї, крiм:

   A) Ураження судин

   B) Ураження ЦНС

   C) Асфiксiї внаслiдок обструкцiї дихальних шляхiв

* D) Ураження стравоходу

   E) Повiтряної емболiї

154. У випадку неприпиненої кровотечi у пацiєнта с розривом селезiнки i
втратою кровi до 20% ОЦК рекомендується переливання:

   A) Реополiглюкiну

   B) Лiпофундину

* C) Лактосоля або iнших кристалоїдiв

   D) Тромбоцитної маси
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155. Усi перерахованi стани можуть бути ускладненням перелому кiсток таза,
крiм:

   A) Летального крововиливу

   B) Сепсису

   C) Тромбозу стегнових судин

   D) Тяжкого шоку

* E) Параплегiї

156. Усе перераховане вiдносно герiатричної травми правильно, крiм:

   A) Вiтальнi ознаки можуть бути псевдонормальними, маскуючи значну крововтрату

   B) Бiльша схильнiсть до розвитку субдуральних гематом з бiдною симптоматикою

   C) Частiше порiвняно з молодими розвиваються пiсляоперацiйнi ускладнення

* D) Показання до оперативного лiкування у випадках травм значно звуженi у
зв'язку з супутнiми захворюваннями

   E) Найчастiшою причиною травм є падiння

157. Усе перераховане трапляється у випадках гострої тампонади осердя
(перикарда), крiм:

* A) Зниження ЦВТ

   B) Тахiкардiї

   C) Артерiальної гiпотензiї

   D) Набухання шийних вен

   E) Парадоксального пульсу
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158. У випадках гострої тампонади осердя (перикарда) потрiбно:

* A) Здiйснити термiнову декомпресiю осердя при низькому АТ

   B) Знизити ЦВТ за допомогою нiтроглiцерину, натрiю нiтропрусиду

   C) Застосування бета-адреноблокаторiв при тахiкардiї

* D) При супутнiй крововтратi поповнювати ОЦК

* E) При зупинцi сердцяреанiмацiйна торакотомiя з декомпресiєю осердя та iншими
заходами СЛР

159. Найнебезпечнiшою реакцiєю на переливання несумiсної кровi, вiд якої
пацiєнт може вмерти протягом 2-6 днiв, є:

* A) Гострий канальцевий некроз

   B) Множинна емболiя легеневої артерiї клiтинними агрегатами

   C) Порушення фiльтрацiйної функцiї ниркових клубочкiв

   D) Набряк легень

   E) Гемолiтична анемiя

160. Консервована кров мiстить адекватну кiлькiсть:

   A) Фактора V

   B) Тромбоцитiв

   C) Фактора VIII

* D) Протромбiну

161. Якщо консервована кров зберiгається протягом 10 днiв, то:

   A) Лабiльнi зсiдальнi фактори ще активнi

   B) Виживає 90% еритроцитiв

   C) Пiдвищується загальний вмiст калiю

* D) Пiдвищується концентрацiя зовнiшньоклiтинного калiю

* E) Знижується рН
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162. Раннiми симптомами трансфузiї несумiсної кровi є:

* A) Бiль у попереку

   B) Жовтяниця

* C) Нудота

* D) Парестезiї в кiнцiвках

163. Якi фактори консервованої кровi довготривалих строкiв зберiгання
знижують її здатнiсть до транспорту кисню ?

   A) Зниження рН

   B) Гiперкалiємiя

* C) Зниження 2,3-дифосфоглiцерату в еритроцитах

   D) Зниження 2,3-дифосфоглiцерату в плазмi

* E) Погiршення реологiчних властивостей

164. Препарати кальцiю, якi вводять у великих кiлькостях при масивних
гемотрансфузiях:

* A) Можуть спричинити токсичний вплив на мiокард

   B) Знижують концентрацiю калiю

* C) Можуть спричинити бiльший токсичний ефект, нiж гiпокальцiємiя

   D) Зменшують небезпеку гострої недостатностi серця

165. Вiрогiдними причинами тканинної гiпоксiї при опiках є всi перерахованi
чинники, за винятком:

   A) Опiк верхнiх дихальних шляхiв

   B) Хiмiчний опiк легень

   C) Гострий респiраторний дистрес-синдром

   D) Обмеження дихальних екскурсiй за рахунок великих циркулярних опiкiв тулуба

* E) Збiльшення показника гематокриту до 0.45 л/л

   F) Пiдвищене утворення карбоксигемо-глобiну
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166. Вкажiть на неправильне твердження:

   A) Випаровування з поверхнi опiку становить до 300 мл/кв.м. за годину

   B) При опiку 50% поверхнi тiла втрата рiдини досягає 50% зовнiшньоклiтинної рiдини

   C) Важливий елемент терапiї при поширених опiкахраннє поповнення дефiциту ОЦК

* D) Масивне поповнення втрат рiдини при значних опiках слiд проводити протягом
10 днiв

   E) Дiурез 2550 мл/год при опiках є важливим показником адекватного поповнення ОЦК

167. Гiповолемiю можна очiкувати у хворих з:

* A) Дiареєю

* B) Поширеними опiками

* C) Перитонiтом

   D) Гiперфункцiєю наднирникових залоз

   E) Недостатнiстю серця

168. Хворого доставлено з ножовими пораненнями грудей у тяжкому станi.
Неспокiйний, цiаноз шкiри, тони серця глухi, вени шиї переповненi, PS=130 за
1хв., АТ=70/55 мм рт. ст. Причиною тяжкостi стану ймовірно є:

   A) Поранення легень

   B) Геморагiчний шок

* C) Гемоперикард з тампонадою серця

   D) Кардiогенний шок

169. Шок, який проявляється зниженням АТ, спазмом периферичних судин,
тахiкардiєю, пiдвищенням ЦВТ, є типовим у випадках:

   A) Масивної кровотечi

   B) Пiдвищення внутрiшньочерепного тиску

* C) Iнфаркту мiокарда

* D) Тампонади серця
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170. Причинами кардiогенного шоку можуть бути всi зазначенi стани, крiм:

   A) Гострого iнфаркту мiокарда

   B) Дифтерiйного мiокардиту

* C) ШВЛ з позитивним тиском у кiнцi видиху

   D) Гострого отруєння талiєм

   E) Порушення ритму скорочень серця

171. Порушення тканинної перфузiї пiд час кардiогенного шоку
супроводжуються перерахованими порушеннями, крiм:

   A) Артерiальної гiпоксемiї

   B) Лактат-ацидозу

   C) Респiраторного алкалозу

* D) Метаболiчного алкалозу

172. Яка клiнiчна ознака не є характерною для кардiогенного шоку?

   A) Зниження пульсового тиску до 20 мм рт.ст. i нижче

   B) Зниження систолiчного АТ нижче 80 мм рт. ст

   C) Гiпокапнiя

* D) Зниження центрально-периферичного температурного градiєнта

   E) Зниження дiурезу нижче 20мл/год

173. Пiд час кардiогенного шоку розвиваються всi перерахованi гемодинамічнi
порушення, крiм:

   A) Пiдвищення загального периферичного опору

   B) Високого тиску наповнення лiвого шлуночка

* C) Збiльшення серцевого iндексу

   D) Зменшення субендокардiального кровотоку

   E) Рiзке зменшення ударного об'єму, якщо дiлянка акiнезiї мiокарда перевищує 6,0"40%
маси лiвого шлуночка
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174. Пульсовий тиск пiд час кардiогенного шоку:

   A) Пiдвищується

* B) Знижується

   C) Знижується, а потiм пiдвищується

   D) Залишається незмiнним

175. Заходи етiопатогенетичної терапiї пiд час кардiогенного шоку:

* A) Внутрiшньовiнцевий або системний лiзис тромбiв

   B) Зовнiшня контрпульсацiя

* C) Операцiя екстреного аорто-вiнцевого шунтування

* D) Хiрургiчне закриття дефекту мiжшлуночкової перегородки

   E) Введення метилпреднiзолону в дозi 30 мг/кг

176. Вкажiть на неефективнi або небезпечнi заходи лiкування пiд час
кардiогенного шоку:

* A) Швидка (болюсна) дигiталiзацiя

   B) Переведення хворого на ШВЛ

   C) Парцiальна корекцiя метаболiчного ацидозу

   D) Внутрiшньовенна iнфузiя допамiну (iнодi в поєднаннi з нiтроглiцерином)

* E) Гемосорбцiя

   F) Внутрiщньоаортальна балонна контрпульсацiя

177. Гiповолемiчний шок внаслiдок травми звичайно супроводжується:

   A) Артерiальною гiпотензiєю, брадикардiєю

   B) Венозною гiпертензiєю, тахiкардiєю

* C) Артерiальною i венозною гiпотензiєю з тахiкардiєю

   D) Артерiальною гiпотензiєю i венозною гiпертензiєю
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178. Пацiєнта госпiталiзовано через годину пiсля автотравми.Стан тяжкий.
Свiдомiсть ясна.Тони серця не прослуховуються. PS=116 за 1 хв. АТ=75/40 мм
рт.ст. Перкуторно справа над грудною клiткою тимпанiт. Аускультативно -
дихання справа немає. Ваш дiагноз:

   A) Черепно-мозкова травма

   B) Внутрiшньоплевральна кровотеча справа

* C) Напружений пневмоторакс справа

   D) Iнфаркт мiокарда

179. Який з перерахованих станiв супроводжується зниженням опору
периферичних судин?

   A) Тампонада серця

* B) Сепсис

   C) Емболiя легеневих судин

   D) Поширений iнфаркт мiокарда

   E) Шлунково-кишкова кровотеча

180. Перевагами допамiну перед норадреналiном при артериальній гiпотензiї є:

* A) Менший a1-адреномiметичний ефект

* B) Розширення ниркових артерiй

   C) Розширення судин скелетних м`язiв

   D) Зменшення частоти скорочень серця

181. Жирова емболiя:

   A) Зустрiчається тiльки у випадках травм кiсток

* B) Супроводжується розладами функцiї ЦНС

* C) Може привести до розвитку гострого респіраторного дистрес-синдрому

* D) Виявляється за допомогою визначення жиру в сечi, харкотиннi та судинах
сiтківки

   E) Вважається протипоказанням до оперативної фiксацiї кiсток
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182. Тяжкий опiк може спричинити:

   A) Значну гiперкалiємiю пiсля введення сукцинiлхолiну вже через кiлька хвилин пiсля
опiку

   B) Пiдвищену чутливiсть до недеполяризуючих мiорелаксантiв

* C) Пiдвищення внутрiшньої температури тiла на 1-2°С

* D) Отруєння цiанiдами, яке потребує лiкування амiлнiтритом, натрію
тiосульфатом або едитатом кобальту

183. Вкажiть на мiнiмальний об'єм крововтрати, яка найчастiше проявляється
клiнiкою шоку:

   A) 15% ОЦК

* B) 20% ОЦК

   C) 30% ОЦК

   D) >40% ОЦК

184. Найкращим показником адекватного вiдновлення об'єму циркулюючої
кровi пiсля травми є:

   A) Гематокрит

   B) Гази кровi

* C) Сечовидiлення

   D) Нормалiзацiя АТ

185. Ймовiрнiсть розвитку клiнiчно значимої реакцiї несумiсностi кровi
становить:

   A) 1 : 10

   B) 1 : 250

   C) 1 : 500

* D) 1: 1000

   E) 1 : 10000
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186. Свiжозамороженi еритроцити можуть зберiгатися:

   A) 180 днiв

   B) 1 рiк

* C) 2 роки

   D) 5 рокiв

   E) Невизначено довгий час

187. Який з названих препаратiв кровi найчастiше може бути джерелом
сифiлiсу для реципiєнта?

* A) Тромбоцити

   B) Свiжозаморожена плазма

   C) Цiльна кров

   D) Еритроцитна маса

   E) Крiопреципiтат

188. Чоловiку 65 рокiв пicля автомобiльної катастрофи з систолiчним АТ 60 мм
рт.ст. перелито 1,5л кровi О (I) групи, Rh(-) та 3 л р-ну Рiнгер-лактату. Потiм
з'ясувалося, що його група кровi А (II) та Rh(+). Який препарат найбiльше
пiдходить для подальшої транс

   A) Цiльна кров А(II) Rh (+)

   B) Еритроцитна маса А(II) Rh (+)

   C) Цiльна кров О (I) Rh (+)

   D) Цiльна кров О (I) Rh (-)

* E) Еритроцитна маса О (I) Rh (-)
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189. Дiвчину 18 рокiв пiсля автомобiльної катастрофи госпiталiзовано у станi
шоку. Їй перелито 3 л цiльної кровi О(1)Rh(-) протягом 30 хв. Пiсля трансфузiї
перших 1,5 л АТ пiднялося до 85/50 мм рт.ст. Протягом наступних 15 хв
перелито ще 1,5л, але АТ поступов

* A) Iнтоксикацiя натрію цитратом

   B) Гiперкалiємiя

   C) Гемолiтична трансфузiйна реакцiя

   D) Тампонада серця

190. Жiнка 23 рокiв отримувала тотальне парентеральне харчування (15%
розчин глюкози та iнтралiпiд) протягом 3 тижнiв з приводу тяжкої форми
хвороби Крона, призначено планову операцiю. Перебiг операцiї без суттєвої
кровотечi. Через 5 год операцiї у хворої вiдм

   A) Ренгенографiю грудної клiтки

   B) Почати iнфузiю допамiну

   C) Ввести есмолол20 мг в/в

* D) Перевiрити концентрацiю глюкози в кровi

   E) Перевiрити Hb та Ht

191. Переваги гiдрооксиетиленового крохмалю (рефортан) над декстраном для
поповнення об'єму плазми:

* A) Рiдше викликає алергiчнi реакцiї

   B) Рiдко викликає гiперволемiю

   C) Не впливає на згортання кровi навiть у великих дозах

* D) В однакових дозах менше впливає на функцiю нирок

* E) Не впливає на iмунологiчнi реакцiї визначення группи кровi, резус-фактора та
сумiсностi кровi
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192. Параметри консервованої в цитрат-фосфат-декстрозному консервантi кровi
протягом 28 днiв, яка зберiгалася при 40oС, крiм:

   A) Концентрацiя калiю 23 ммоль/л

   B) рН 6.78

   C) 70% еритроцитiв зберiгають життєздатнiсть протягом 24 год пiсля iнфузiї

* D) Р5025 мм рт. ст

   E) Концентрацiя 2,3 ДФГ в еритроцитах 1 мкг/мл

193. Класичнi прояви гемотрансфузiйної реакцiї у хворого в умовах загальної
анестезiї:

* A) Артерiальна гiпотензiя

* B) Пiдвищення кровоточивостi операцiйного поля

* C) Гемоглобiнурiя

   D) Гарячка

194. Кров можна вводити одночасно з такими розчинами для iнфузiї:

   A) 5% розчином глюкози у водi

   B) 5% розчином глюкози в розчинi Рiнгера

* C) Реополiглюкiном

* D) Iзотонiчним розчином натрiю хлориду

195. У хворих, якi отримали 1,5л пiдiгрiтої кровi протягом години:

   A) Очiкуються змiни на ЕКГ

   B) Рiвень кальцiю в сироватцi кровi значно знижується

   C) Ознаки тетанiї будуть спостерiгатися навiть за нормальних показникiв кальцiю в
сироватцi кровi

   D) Потрiбно вводити кальцiю хлорид зi швидкiстю 10 г/год

* E) Немає потреби в додатковiй терапiї
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196. Пiд час гемолiтичної трансфузiйної реакцiї потребується негайне введення
наведених препаратiв, за винятком:

   A) Розчину кристалоїдiв

   B) Фуросемiду

* C) Глiкокортикоїдiв

   D) Розчину натрiю гiдрогенкарбонату

   E) Манiту

197. Положення, що характеризують гемолiтичну трансфузiйну реакцiю:

* A) АВО-несумiснiсть є найбiльш імовiрною причиною

   B) Повторнi серологiчнi тестування кровi з використанням додаткових антитiл звичайно
виявляють несумiснi рiдкi антигени

* C) В умовах загальної анестезiї головним симптомом є гемоглобiнурiя

   D) Тяжкiсть гемолiтичної реакцiї не пов'язана з кiлькiстю перелитої кровi

198. Якє положення вiдносно iнфузованих еритроцитiв є неправильним?

   A) 75% еритроцитiв залишаються в системi циркуляцiї життєздатними протягом 24 год

   B) Пiсля 24 год перелитi еритроцити розпадаються з такою самою швидкiстю, що й власнi

   C) Ht еритроцитної маси становить приблизно 70%

* D) Переливання свiжозаморожених еритроцитiв не загрожує зараженням
гепатитом

   E) Замороженнi еритроцити можуть зберiгатися 3 роки

199. Про групи кровi АВО:

   A) Група кровi I (О) визначається у 35% населення

* B) У пацiєнтiв з групою кровi IV (АВ) у плазмi немає антитiл системи АВО

   C) Група IV (АВ) виявляється у 15% населення

* D) Пацiєнти з групою I (О) є унiверсальними донорами, якi мають у плазмi кровi
антитiла анти-А та анти-В

* E) У 75% пацiєнтiв у бiологiчних рiдинах органiзму мiстяться антигени групи кровi,
що виявляється в сечi, слинi, поті
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200. Вкажiть на неправильне положення стосовно перехресної проби на
сумiснiсть кровi:

   A) Дає змогу установлювати резус-належнiсть пацiєнта

   B) Тiльки за системою АВО зберiгається ймовiрнiсть переливання несумiсної кровi у 0,6%
випадкiв

   C) При сумлiному виконаннi дає змогу досягнути сумiсностi у 99,95% випадкiв

* D) У пацiєнтiв з групою IV (АВ) резус-позитивних може не проводитися, оскiльки
вони є унiверсальними реципiєнтами

201. Найчастiшою iнфекцiєю, яка передається з кров'ю, що переливають, є:

   A) Сифiлiс

* B) Гепатит В

   C) Гепатит С

   D) Вiрус iмунодефiцiту людини

   E) Цитомегаловiрус

202. Зберiгання кровi:

* A) Оптимальне за температури 4° С

   B) Забезпечує життєздатнiсть не менш 95% клiтин протягом 24 год пiсля трансфузiї

* C) Може досягати 45 дiб за умови використання натрiю хлориду, аденiну, глюкози
й манiтолу

   D) Може досягати 35 дiб за умови використання натрiю цитрату, фосфату, декстрози

203. Можливi визначення масивної трансфузiї:

* A) Це трансфузiя, об'єм якої перевищує нормальний об'єм кровi

* B) Це трансфузiя бiльш нiж 6 одиниць кровi (1 од. = 375 мл кровi)

   C) Це трансфузiя чвертi нормального об'єму кровi протягом години

* D) Це трансфузiя половини нормального об'єму кровi протягом години
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204. Масивна трансфузiя:

   A) Викликає змiщення кривої дiсоцiацiї кисню вправо за рахунок зменшення в
еритроцитах 2,3-ДФГ

* B) Викликає пов'язанi з температурою порушення згортання за температури кровi
<33° С

   C) Потребує рутиного введення кальцiю хлориду

* D) Пiдвищує ризик гострого респiраторного дистрес-синдрому

   E) При переливаннi кровi з термiном зберiгання менше 1 тижня не супроводжується
розвитком коагулопатiї

205. При зберiганнi кровi:

* A) Знижується рiвень аденозинтрифосфату

   B) Знижується осмотична резистентнiсть еритроцитiв

* C) Рiвень калiю пiдвищується до 20 ммоль/л за 21 добу

* D) рН може падати нижче 7,0

   E) Згортання порушується ступеня, що визначається клінічно, протягом 24 год пiсля
забору
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