
ЗАВАНТАЖЕНО З САЙТУ ТЕСТУВАННЯ.УКР

Епілепсія

Категорія: Нейрохірургія
Кількість запитань: 35

Завантажено з сайту ТЕСТУВАННЯ.УКР | Сторінка 1



1. При скроневій епілепсії спостерігаються

* A) вегетативна аура

* B) психічна аура

   C) чутлива аура

* D) сенсорна аура

2. Лікування травматичної епілепсії

* A) має бути раннім

   B) має проводитись все життя

* C) має бути тривалим

* D) має бути систематичним

* E) має комплексним

3. Покази до хірургічного лікування травматичної епілепсії

* A) наявність рубцевих змін в мозку та оболонок

   B) дифузні зміни мозку та його оболонок

   C) рідкі епінапади, що піддаються консервативній терапії

* D) кісти мозку та оболонок

* E) кісткові відламки в порожнині черепа

* F) сторонні тіла в порожнині черепа

* G) епілептичний стан, що не піддається консервативного лікування

4. Особливості клінічного перебігу травматичної епілепсії

* A) розвиток в пізньому періоді черепно-мозкової травми

* B) аритмічність нападів

* C) нестійкість

   D) грубі порушення інтелекту

   E) стереотипність нападів

* F) прогредієнтність

* G) відсутність стереотипності нападів
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5. Особливості епінападів при пухлинах головного мозку

   A) епілептичний стан

* B) поява після нападу симптомів випадіння, котрі спочатку можуть мати
транзиторний характер

* C) поглиблення та стійкість парезів під час повторення нападів

* D) при значному наростанні рухових порушень напади стають рідшими

* E) перші напади можуть мати генералізований характер, а послідуючі -
парціальний

* F) поява гіпертензійного синдрому

6. При менінгіомах епілептичні напади

* A) мають парціальний сенсомоторний, рідше соматомоторний характер

* B) однотипові

* C) довгий час є єдиними симптомами захворювання

   D) мають вигляд типовий для епілептичного стану

7. Для епілептичних нападів при олігодендрогліомах характерні

* A) моторний тип нападів

* B) велике розмаїття вогнищевого початку

   C) однотипність нападів

* D) схильність до серійного протікання

* E) багаторічний період ізольованого існування нападів

8. Для астроцитом характерні

* A) моторний тип нападів

   B) епілептичний стан

* C) мономорфність перебігу

* D) відносно короткий період ізольованого існування нападів
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9. Особливості епілептичних нападів при арахноїдиті головного мозку

   A) груба неврологічна симптоматика

* B) поліморфність нападів

* C) вираженість вегетативних симптомів

* D) загально мозкова симптоматика (головний біль, блювота) слабко виражена

* E) симптоми випадіння після нападу можуть бути відсутніми, вони не
поглиблюються

10. Епілептичні напади при цистіцеркозі головного мозку характеризують

* A) поліморфність нападів

* B) динамічність, мобільність нападів

* C) аритмічність нападів з тривалими ремісіями

* D) превалювання симптомів подразнення (епінапади) над легкими симптомами
випадіння

   E) груба вогнищева симптоматика

11. Епілепсію необхідно диференціювати із

* A) істерією

* B) уремією

* C) еклампсією

   D) хворобою Піка

12. Судомні напади можуть виникати при

   A) міастенії

* B) ревматичному ураженні нервової системи

* C) малярійному ушкодженні нервової системи

* D) пухлинах мозку

* E) паразитарному захворюванні мозку

* F) інтоксикаціях
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13. При судомних нападах з алкогольною інтоксикацією спостерігаються

* A) гіпергідроз

* B) ціаноз обличчя

   C) облисіння

* D) тремор рук

* E) тремор язика

14. Основні ознаки судомних нападів при хронічному отруєнні свинцем

* A) прогресування захворювання

   B) гіперпітуїтаризм

* C) головний біль, головокружіння

* D) ослаблення інтелекту

* E) розлади пам'яті, мови

* F) розвиток депресії

15. При епілепсії широко використовуються

   A) інсулін

* B) фенобарбітал

* C) дифенін

* D) аміназин

* E) оксибутират натрію

16. Дія дифеніну на центральну нервову систему

* A) пригнічення рухових центрів головного мозку

* B) заспокійлива дія

* C) седативна дія

   D) збуджуюча дія
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17. Найбільш часті напади в структурі пароксизмального синдрому скроневої
епілепсії

* A) генералізовані судомні напади, скроневі псевдоабсанси

   B) геміплегія

* C) психомоторні

* D) психосенсорні

* E) соматосенсорні

* F) мовні

18. При великому епілептичному нападі може спостерігатись

   A) нервова анорексія

* B) відчуття страху

* C) відчуття радості

* D) дежа-вю

19. При великому епілептичному нападі може спостерігатись

* A) сенсорна аура

* B) моторна аура

* C) вегетативна аура

* D) психічна аура

   E) нервова анорексія

20. Фази великого епілептичного нападу

* A) аура

* B) тонічна

* C) клоніко-тонічна

   D) анорексія

* E) сопорозний стан
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21. Хірургічне лікування епілепсії показане при

* A) наявності локалізованого епілептичного вогнища

* B) доступності церебральної структури для хірургічної деструкції

   C) ефективності протисудомної терапії

* D) неефективність тривалого та систематичного медикаментозного лікування

* E) відсутність протипоказів до операції (порушення психіки)

22. При вогнищевій епілепсії вогнище найбільш часто локалізується

* A) в скроневій частці

* B) на конвекситальній поверхні лобно-скроневої ділянки

   C) на медіальній поверхні лобно-скроневої ділянки

   D) в ділянці потиличного полюсу

23. Найбільш часті етіологічні фактори скроневої епілепсії

   A) мозковий інсульт

* B) пренатальні порушення

* C) натальні порушення

* D) інфекційні захворювання

   E) тромбоз середньої мозкової артерії

24. Для скроневої епілепсії найбільш характерні

* A) психомоторні напади

   B) дифузні напади

* C) абортивні напади

   D) джексонівські напади
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25. Основні покази до стереотаксичної операції при скроневій епілепсії

* A) наявність типових скроневих нападів

   B) наявність грубих рухових порушень

* C) наявність малих нападів з чітким скроневим компонентом

* D) наявність бітемпоральних вогниш

* E) виражені емоційні порушення

26. При скроневій епілепсії з правостороннім вогнищем ураження виражені

   A) аграфія

* B) вегетативно-вісцеральні прояви

* C) деперсоналізація

* D) тривога, депресія

27. При скроневій епілепсії з лівостороннім вогнищем ураження спостерігається

* A) переважання слухових розладів

* B) порушення сприйняття мови

* C) порушення читання

   D) астереогноз

28. Джексонівська епілепсія може проявлятись

* A) моторними нападами

* B) сенсорними нападами

   C) психозом

* D) сенсомоторними нападами

29. Джексонівські напади часто є проявом

   A) алкогольної інтоксикації

* B) пухлини півкуль великого мозку

* C) артеріо-венозної мальформації

   D) забою мозку в гострому періоді захворювання
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30. Характерними ознаками джексонівських нападів при артеріо-венозних
аневризмах є їх поєднання із передвісниками нападу

* A) головним болем

   B) анізорефлексією

* C) нудотою, блювотою

* D) головокружінням

* E) транзиторними симптомами випадіння

31. Психічні порушення, що найбільш часто спостерігаються при скроневій
епілепсії

   A) психози

* B) перманентні стани в інтелектуально-мнестичній сфері

* C) перманентні стани в емоційній сфері

* D) дисфорія

32. Специфічні форми дитячої епілепсії

* A) спазм немовляти

* B) пікноепілепсія

* C) синдром Леннокса-Гасто

* D) міоклонічна епілепсія

   E) великий судомний напад

33. Для нападів, що спостерігаються під час захворювання правцем, характерні

* A) збереження свідомості

* B) наявність тонічних судом, що викликають опістотонус

* C) тризм жувальних м'язів

   D) наявність нюхової, смакової аури

* E) напруження мімічних м'язів (сардонічна посмішка)
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34. Напади, що спостерігаються при отруєнні стрихніном характеризуються

* A) відсутністю втрати свідомості під час судом

* B) наявністю, окрім судом, тремтіння кінцівок

   C) наявністю зорової аури

* D) болями в кінцівках

* E) туго рухомістю в кінцівках

35. Особливості психогенного нападу при істерії

* A) часто починається в присутності інших

   B) втрата свідомості

* C) при падінні хворий не отримує тілесних пошкоджень

* D) хворий не прикусує язик

* E) не відбувається сечовиділення

* F) судоми здебільшого в розгиначах (опістотонус)

* G) збереженість реакції зіниць на світло

* H) хворі вдають активного опору при намаганні розплющити очі
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