	
	

Начало формы

Ниже приведено полное содержание теста.
После получения доступа на наш сайт Вы легко сможете
воспроизвести в своем интернет-офисе этот тест. Имеете возможность изменить его
по своему усмотрению: корректируете вопросы и ответы,
формулируете новые вопросы, удаляете имеющиеся вопросы и т.д. 
При создании своей версии теста Вы можете непосредственно копировать
формулировки вопросов и ответов (а также изображения) в
специальную форму, которая должна использоваться разработчиком. 

Можете посмотреть тест в реальном режиме респондента:
http://www.testanketa.ru/cJAo9CQ2 
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	                                                                                                                                                                       ТЕСТ
                                                          для специалистов скорой медицинской помощи
Уважаемые коллеги! Предлагаем Вам выполнить тест, который позволяет оценить лечебно-тактическую компетентность. Тест включает 10 заданий по рассмотрению опасных для здоровья ситуаций, в которых иногда оказывается человек и с которыми чаще всего сталкивается работник скорой медицинской помощи. Вы сможете проверить свои профессиональные знания по оказанию помощи пострадавшим, а также избавиться от некоторых ошибочных и устаревших представлений.
В нашем случае сама процедура тестирования является хорошим упражнением для специалиста, который желает развиваться. Если Вы хотите узнать свои индивидуальные оценки по итогам выполненного теста, то укажите свое имя и фамилию в конце процедуры. Организаторы мероприятия гарантируют, что Ваши персональные результаты не будут вынесены на публичное обсуждение.
Данный тест прошел апробацию в Санкт-Петербургском научно-исследовательском институте скорой помощи им. И.И. Джанелидзе.
Правила работы над тестом

1. Тестовые вопросы-задания предъявляются последовательно, к предыдущему выполненному заданию уже вернуться нельзя.
2. Работайте аккуратно и внимательно. Свои ответы-решения отмечайте щелчком компьютерной мыши.
3. Наилучших результатов добьются те, кто больше даст правильных решений и допустит меньше ошибок.

                                      ЖЕЛАЕМ УСПЕХА!

Разработчики тестовых заданий:
доктор мед. наук, профессор И.П. Миннуллин,
практикующий врач высшей категории В.Г. Сорокин





1. Вопрос:
ПОЛИТРАВМА. Мужчина извлечен из завала . Фиксируется синдром длительного раздавливания нижних конечностей. Подозрение на закрытый перелом берцовых костей.
ЧТО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО В ДАННОМ СЛУЧАЕ ДЛЯ СОСТОЯНИЯ ПОСТРАДАВШЕГО?
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1. Багровый цвет кожных покровов 
2. Бледность кожных покровов 
3. Снижение пульсации на периферических артериях 
4. Движение в суставах ограничены 
5. Повышение температуры тела до 38 градусов 
6. Снижение болевой и температурной чувствительности 
7. Изменение цвета мочи 
8. Анурия 
9. Вздутие живота 
2. Вопрос:
ПОЛИТРАВМА. Мужчина извлечен из завала. Фиксируется синдром длительного раздавливания нижних конечностей. Подозрение на закрытый перелом берцовых костей.
НЕОБХОДИМЫЕ ДЕЙСТВИЯ И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ В ДАННОМ СЛУЧАЕ?
1.  Опрос свидетелей 
2.  Осмотр кожных покровов 
3.  Вскрытие эпидермальных пузырей 
4.  Измерение АД 
5. Оценка пульса 
6.  Снятие ЭКГ 
7. Глюкометрия 
8.  Исследование зрачков 
9.  Обезболивание 
10. Иммобилизация и охлаждение поврежденных конечностей 
11. Согревание поврежденных конечностей 
12. Инфузионная терапия 
13. Обеспечение сосудистого доступа 
14. Бинтование конечностей эластичным бинтом 
3. Вопрос:
ПАДЕНИЕ С ВЫСОТЫ. В результате падения с 5-ти метровой высоты мужчина получил закрытую черепно-мозговую травму и закрытый перелом бедра. Состояние пострадавшего тяжелое.
ЧТО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО В ДАННОМ СЛУЧАЕ ДЛЯ СОСТОЯНИЯ ПОСТРАДАВШЕГО?
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1.  Удлинение поврежденной конечности 
2.  Кожная сыпь по типу крапивницы над местом перелома 
3.  Икота 
4.  Потеря сознания 
5.  Тошнота и рвота 
6.  Амнезия 
7.  Нарастающая головная боль 
8.  Наружная ротация бедра ниже перелома 
9.  Внутренняя ротация бедра ниже перелома 
10. Крепитация костных отломков 
11. Резкая боль при движениях поврежденной ногой 
12.Отек в месте травмы 
4. Вопрос:
ПАДЕНИЕ С ВЫСОТЫ. В результате падения с 5-ти метровой высоты мужчина получил закрытую черепно-мозговую травму и закрытый перелом бедра. Состояние пострадавшего тяжелое.
НЕОБХОДИМЫЕ ДЕЙСТВИЯ И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ В ДАННОМ СЛУЧАЕ?
1.  Опрос пострадавшего 
2.  Оценка уровня его сознания 
3.  Димедрол (1% раствор, 1 мл.) , внутримышечно 
4.  Пульсоксиметрия 
5.  Исследование очаговой неврологической симптоматики 
6.  Пальпация повреждений 
7.  Аускультация магистральных сосудов 
8.  Снятие ЭКГ 
9.  Иммобилизация шеи воротником Шанца 
10. Иммобилизация имеющимися или подручными средствами 
11. Нифедипин 10 мг. сублингвально 
12. Оксигенотерапия 100% кислородом 
13. Поддержка сатурации не менее 60% 
14. Поддержка сатурации не менее 90% 
5. Вопрос:
ЧЕРЕПНО-МОЗГОВАЯ ТРАВМА. Молодая девушка получила ушиб головы в результате падения сосульки. Сознание на уровне сопора. Пульс 100 ударов в минуту.
ЧТО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО В ДАННОМ СЛУЧАЕ ДЛЯ СОСТОЯНИЯ ПОСТРАДАВШЕГО?
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1.  Нарушение сознания 
2.  Бледность кожных покровов 
3.  Головная боль 
4.  Глазодвигательные нарушения 
5.  Ретроградная амнезия 
6.  Урчание в животе 
7.  Психоэмоциональные нарушения 
8.  Равномерное дыхание 
9.  Парезы, параличи конечностей 
10. Изменение температуры тела (повышение или понижение) 
11. Гиперчувствительность 
6. Вопрос:
ЧЕРЕПНО-МОЗГОВАЯ ТРАВМА. Молодая девушка получила ушиб головы в результате падения сосульки. Сознание на уровне сопора. Пульс 100 ударов в минуту
НЕОБХОДИМЫЕ ДЕЙСТВИЯ И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ В ДАННОМ СЛУЧАЕ?
1.  Опрос свидетелей 
2.  Первичная оценка состояния по правилу "BACD" 
3.  Первичная оценка состояния по правилу "АBCD" 
4.  Профилактика внутричерепной гипертензии 
5. Интубация трахеи и ИВЛ при нарушении сознания (меньше 8 баллов по шкале Глазго) 
6.  Коникотомия 
7.  Оксигенотерапия кислородно-воздушной смесью 
8.  Оксигенотерапия чистым ксилородом 
9.  Анаприлин 20 мг. сублингвально 
10. Холод (пузырь со льдом) на лоб 
11.  Вторичная оценка состояния по правилу "осмотр с головы до пят" 
12. Противосудорожная терапия 
7. Вопрос:
ПРОНИКАЮЩЕЕ РАНЕНИЕ ГРУДНОЙ КЛЕТКИ (ОТКРЫТЫЙ ПНЕВМОТОРАКС ). Во время ссоры на улице молодой мужчина получил удар ножом в правую половину грудной клетки. Состояние средней тяжести. Кожа бледная, сухая. Гемодинамика не нарушена.
ЧТО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО В ДАННОМ СЛУЧАЕ ДЛЯ СОСТОЯНИЯ ПОСТРАДАВШЕГО?
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1.  Возбужденное состояние 
2.  Везикулярное дыхание в легких 
3.  Свободное прохождение воздуха в плевральную полость через рану 
4.  Изменение перкуторного звука 
5.  Отсутствие дыхательных шумов над частью поврежденного легкого 
6.  Ясный легочный звук при перкуссии 
7.  Кровохарканье 
8.  Кашель с мокротой 
9.  Одышка 
10. Подкожная эмфизема в области раны 
8. Вопрос:
ПРОНИКАЮЩЕЕ РАНЕНИЕ ГРУДНОЙ КЛЕТКИ (ОТКРЫТЫЙ ПНЕВМОТОРАКС ). Во время ссоры на улице молодой мужчина получил удар ножом в правую половину грудной клетки. Состояние средней тяжести. Кожа бледная, сухая. Гемодинамика не нарушена.
НЕОБХОДИМЫЕ ДЕЙСТВИЯ И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ В ДАННОМ СЛУЧАЕ?
1. Первичная оценка состояния по правилу "ABCD" 
2. Первичная оценка состояния по правилу "BАCD" 
3. Пульсоксиметрия 
4. Инфузия кристаллоидов до нормализации АД 
5. Удаление из раны инородного тела 
6. Аускультация легких 
7. Перкуссия 
8. Инфузия кристаллоидов до субнормального АД 
9. Катетеризация мочевого пузыря 
10. Окклюзионная повязка на рану 
11. Обезболивание анальгином или трамадолом 
12. Обезболивание морфином или фентанилом 
13. Придать пострадавшему положение сидя 
14. Придать пострадавшему положение Транделенбурга 
9. Вопрос:
ЗАКРЫТЫЙ ПНЕВМОТОРАКС. Женщина, находясь за рулем автомобиля, попала в ДТП. При осмотре: в сознании, состояние оглушенности, кожа бледная, сухая. Дыхание учащенное, болезненное при вдохе.
ЧТО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО В ДАННОМ СЛУЧАЕ ДЛЯ СОСТОЯНИЯ ПОСТРАДАВШЕГО?
[image: E:\мои документы\СМП\лечебно-тактическая_files\9-0.jpg]
1.  Гиперемия кожных покровов 
2.  Боль, усиливающаяся при дыхании 
3.  Одышка 
4.  Цианоз кожи и слизистых 
5.  Брадикардия 
6.  Деформация грудной клетки 
7.  Тимпанит при перкуссии грудной клетки 
8.  Ясный легочный звук 
9.  Отсутствие дыхательных шумов 
10. Пуэрильное дыхание 
11. Набухание шейных вен 
10. Вопрос:
ЗАКРЫТЫЙ ПНЕВМОТОРАКС. Женщина, находясь за рулем автомобиля, попала в ДТП. При осмотре: в сознании, состояние оглушенности, кожа бледная, сухая. Дыхание учащенное, болезненное при вдохе.
НЕОБХОДИМЫЕ ДЕЙСТВИЯ И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ В ДАННОМ СЛУЧАЕ?
1.  Окклюзионная повязка 
2.  Осмотр кожи и слизистых 
3.  Измерение АД 
4.  Пулсоксиметрия 
5.  Перкуссия и аускультация грудной клетки 
6.  Перкуссия и аускультация брюшной полости 
7.  Пальпация грудной клетки 
8.  Пальпация черепа 
9.  Оценка частоты дыхания 
10. Обезболивание анальгином или трамадолом 
11. Обезболивание морфином или фентанилом 
12. Блокада места перелома ребра новокаином (1% раствор, 5-10 мл.) 
13. Пункция плевральной полости в VIII межреберье по среднеподмышечной линии 
14. Пункция плевральной полости во II межреберье по среднеподмышечной линии 
11. Вопрос:
ПРОНИКАЮЩЕЕ РАНЕНИЕ ЖИВОТА. Поскользнувшись, мужчина упал животом на торчащую из земли металлическую арматуру. При осмотре: одежда в околопупочной области окровавлена, кожа бледная, пульс 120 ударов в минуту.
ЧТО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО В ДАННОМ СЛУЧАЕ ДЛЯ СОСТОЯНИЯ ПОСТРАДАВШЕГО?
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1. Выпадение внутренних органов 
2. Рвота 
3. Боль постоянная, разлитая 
4. Истечение из раны кишечного содержимого, мочи 
5. Боль спазматическая 
6. Усиление боли при перемене положения тела 
7. Боль не зависит от перемены положения тела 
8. Пульс редкий, напряженный 
9. Язык сухой, жажда 
12. Вопрос:
ПРОНИКАЮЩЕЕ РАНЕНИЕ ЖИВОТА. Поскользнувшись, мужчина упал животом на торчащую из земли металлическую арматуру. При осмотре: одежда в околопупочной области окровавлена, кожа бледная, пульс 120 ударов в минуту.
НЕОБХОДИМЫЕ ДЕЙСТВИЯ И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ В ДАННОМ СЛУЧАЕ?
1.  Проведение инфузионной терапии 
2.  Нормализация АД 
3.  Очистительная клизма 
4.  Осмотр кожных покровов 
5.  Исследование зрачков 
6.  Измерение АД и пульса 
7.  Измерение уровня сатурации крови 
8.  Пальпация живота 
9.  Аускультация брюшной полости 
10. Аускультация легких 
11.  Снятие ЭКГ 
12.  Наложение асептической повязки 
13.  Вправление выпавших кишечных петель 
14. Обезболивание наркотическими анальгетиками 
13. Вопрос:
УТОПЛЕНИЕ. При купании в море отдыхающего накрыло высокой волной. После извлечения тела из воды выявлено: без сознания, кожа резко цианотична, сохраняются сердечные сокращения и дыхание.
ЧТО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО В ДАННОМ СЛУЧАЕ ДЛЯ СОСТОЯНИЯ ПОСТРАДАВШЕГО?
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1.  Слабые, шумные, патологические дыхательные движения 
2.  Выделения изо рта и носа пенистой жидкости, слабо окрашенной кровью 
3.  Носовое кровотечение 
4.  Тризм жевательной мускулатуры 
5.  Боль в груди 
6.  Артериальная гипертензия, тахикардия 
7.  Кашель, рвота 
8.  Патологическая подвижность ребер 
14. Вопрос:
УТОПЛЕНИЕ. При купании в море отдыхающего накрыло высокой волной. После извлечения тела из воды выявлено: без сознания, кожа резко цианотична, сохраняются сердечные сокращения и дыхание.
НЕОБХОДИМЫЕ ДЕЙСТВИЯ И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ В ДАННОМ СЛУЧАЕ?
1.  Опрос свидетелей 
2.  Пальпация живота 
3.  Измерение АД и пульса 
4.  Оценка частоты дыхания 
5.  Аускультация легких 
6.  Снятие ЭКГ 
7.  Обеспечение проходимости верхних дыхательных путей. 
8.  Искусственная вентиляция легких 
9.  Оксигенотерапия 100% ксилородом 
10. Оксигенотерапия кислородно-воздушной смесью 
11. Удаление содержимого желудка с помощью зонда 
12. Катетеризация вены 
13. Катетеризация мочевого пузыря 
14.Согревание тела пострадавшего 
15. Вопрос:
ЭЛЕКТРОТРАВМА. При ремонтных работах электромонтер случайно коснулся проводов, которые были под напряжением, и получил удар током. Находится без сознания, со следами ожогов на кистях.
ЧТО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО В ДАННОМ СЛУЧАЕ ДЛЯ СОСТОЯНИЯ ПОСТРАДАВШЕГО?
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1. Нарушения сердечной деятельности 
2. Судорожные мышечные сокращения 
3. Ожоги, обугливание кожи в местах контакта 
4.  Психомоторное возбуждение 
5. Непроизвольное мочеиспускание 
6.  Неукротимая рвота 
16. Вопрос:
ЭЛЕКТРОТРАВМА. При ремонтных работах электромонтер случайно коснулся проводов, которые были под напряжением, и получил удар током. Находится без сознания, со следами ожогов на кистях.
НЕОБХОДИМЫЕ ДЕЙСТВИЯ И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ В ДАННОМ СЛУЧАЕ?
1. Устранить действие на пострадашего электрического тока 
2. Осмотр кожных покровов 
3. Измерение АД и пульса 
4. Оценка наличия самостоятельного дыхания 
5. Пальпация живота 
6. Аускультация легких 
7. Проведение СЛР 
8. Наложение повязки с мазью Вишевского на места ожогов 
9. Дать понюхать 10% раствор аммиака 
10. Асептическая повязка на ожоги 
11.Положить в теплую ванну на 30 минут 
12. Закопать до плеч в землю на 30 минут 
13. Ненаркотические анальгетики, НПВС внутримышечно 
14. Наркотические анальгетики внутривенно 
17. Вопрос:
СТРАНГУЛЯЦИОННАЯ АСФИКСИЯ. Мужчину, страдающего хроническим алкоголизмом, родственники обнаружили повесившимся в закрытой комнате. После извлечения из петли сознание у него отсутствует, но выслушивается сердцебиение, редкое дыхание.
ЧТО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО В ДАННОМ СЛУЧАЕ ДЛЯ СОСТОЯНИЯ ПОСТРАДАВШЕГО?
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1.  Гипертонус мускулатуры 
2.  Параорбитальные кровоизлияния 
3.  Тахикардия сменяется брадикардией 
4.  Непроизвольное мочеиспускание 
5.  Анурия 
6.  Наличие стронгуляционной борозды 
7.  Зрачки расширены, на свет не реагируют 
8.  Зрачки сужены, на свет не реагируют 
9.  Петехиальные кровоизлияния в склеры и конъюктивы 
18. Вопрос:
СТРАНГУЛЯЦИОННАЯ АСФИКСИЯ. Мужчину, страдающего хроническим алкоголизмом, родственники обнаружили повесившимся в закрытой комнате. После извлечения из петли сознание у него отсутствует, но выслушивается сердцебиение, редкое дыхание.
НЕОБХОДИМЫЕ ДЕЙСТВИЯ И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ В ДАННОМ СЛУЧАЕ?
1.  Освободить шею пострадавшего от петли 
2.  Измерение АД 
3.  Оценка частоты дыхания 
4.  Пульсоксиметрия 
5.  Осмотр кожных покровов и слизистых глаз 
6.  При отсутствии дыхания начать СЛР 
7.  Потереть пострадавшему мочки ушей 
8.  Установить желудочный зонд 
9.  Оксигенотерапия 100% кислородом 
10. Оксигенотерапия 60% кислородом 
11. Фуросемид 20-40 мг. внутривенно 
12. Ненаркотические анальгетики, НПВС внутримышечно 
13. Для купирования судорог внутривенно ввести 2 мл. 0,5% раствора диазепама 
19. Вопрос:
ТРАВМАТИЧЕСКАЯ АСФИКСИЯ. Из завала обрушившегося при землетрясения здания извлечена женщина. Пострадавшая возбуждена, дыхание частое, лицо отечное, цианотично.
ЧТО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО В ДАННОМ СЛУЧАЕ ДЛЯ СОСТОЯНИЯ ПОСТРАДАВШЕГО?
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1.  Синюшность верхней половины туловища 
2.  Багровость верхней половины туловища 
3.  Множественные петехии на коже лица, шеи, верхней половины туловища 
4.  Подконъюнктивальные кровоизлияния 
5.  Признаки острого конъюнктивита 
6.  Хрипы в легких 
7.  Пуэрильное дыхание 
20. Вопрос:
ТРАВМАТИЧЕСКАЯ АСФИКСИЯ.Из завала обрушившегося при землетрясения здания извлечена женщина. Пострадавшая возбуждена, дыхание частое, лицо отечное, цианотично.
НЕОБХОДИМЫЕ ДЕЙСТВИЯ И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ В ДАННОМ СЛУЧАЕ?
1.  Расспрос потерпевшей 
2.  Осмотр кожных покровов и слизистых глаз 
3.  Измерение АД 
4.  Оценка частоты дыхания 
5.  Пульсоксиметрия 
6.  Пальпация грудной клетки 
8.  Обезоболивание 
9.  Снятие возбуждения седативными препаратами 
10.  Инфузия 200 мл. 5% раствора гидрокарбоната Na 
11.  Инфузия 200 мл. 5% раствора глюкозы 
12.  Транспортировка с приподнятым головным концом 
13.  Транспортировка с приподнятым ножным концом 

Дополнительные вопросы 

Вопрос 1.
Укажите вашу фамилию

Вопрос 2.
Ваш пол:
Ответы: мужской ; женский 

Вопрос 3.
Ваш статус:
Ответы: студент колледжа ; студент вуза ; фельдшер ; врач ; иное 

Вопрос 4.
Ваш стаж работы в системе скорой помощи?
Ответы: нет стажа ; до 3-х лет ; от 3-х до 10 лет ; от 10 до 20 лет ; свыше 20 лет 
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