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Пояснительная записка

Тесты «Бронхиальная астма» предназначены для контроля знаний студентов по ПМ-02 - Участие в лечебно-диагностических и реабилитационных процессах. Тесты составлены в соответствии с требованиями Федерального образовательного стандарта, для студентов специальности 34.02.01 Сестринское дело. 

В будущем медицинские сестры, должны быть специалистами, умеющими: определять правильную тактику в отношении конкретного пациента; выявлять своевременно больных, нуждающихся в неотложной помощи. Студенты-медики должны научиться видеть и определять основные признаки проявления бронхиальной астмы для выбора правильной индивидуализированной тактики в отношении конкретного пациента.

Тестовый контроль необходим для проверки уровня подготовки студентов. 
1.
Аускультативно у больного с бронхиальной астмой:
а) 
выслушиваются шумы;
б)
 дыхание отсутствует;
в)
 выслушиваются влажные хрипы;
г)
 выслушиваются сухие свистящие хрипы;
д)
 выслушивается ослабленное дыхание.
2.
Нарушение бронхиальной проходимости — это:
а)
 рестриктивный синдром;
б)
 сфетрукхивный синдром;
в)
 смешанный синдром;
г)
синдром Пиквика;
д)
интоксикационный синдром.
3.
Метод обследования, включающий проведение биопсии слизистой оболочки бронхов:
а)
бронхография;
б)
бронхоспирография;
в)
торакоскопия;
г)
бронхоскопия;
д)
реопульмонография.
4.
Основная причина бронхиальной астмы:
а)
нарушение режима питания;
б)
нервно-психические перегрузки;
в)
наличие хронических очагов инфекции;
г)
гиподинамия;
д) аллергены.
5.
Лекарственный препарат для купирования приступа удушья:
а) баралгин; 
б) промедол;
в) валидол; 
г) эуфиллин;
д)
витамин А.
6.
При бронхиальной астме развивается синдром:
а)
диспепсический;
б)
болевой;
в)
бронхоспастический;
г)
интоксикационный;
д)
геморрагический.
7.
У больных бронхиальной астмой пиковую скорость выдоха определяют с помощью:
а)
спирографа; 
б)
пневмотахографа;
в)
пикфлоуметра;
г)
анализатора, определяющего газовый состав крови.
8.
Клиника бронхиальной астмы:

а)
высокая температура, зловонная мокрота, выраженная инток​сикация;
б)
сухой кашель, боли в грудной клетке при дыхании;
в)
лихорадка, «ржавая мокрота», боли в грудной клетке, интоксикация;
г)
экспираторная отдышка, кашель с трудноотделяемой мокро​той, приступ удушья;

д)
кашель со слизистой мокротой, субфебрильная температура.
9.
Характер мокроты у больного с бронхиальной астмой:
а)
пенистая, розовая;
б)
стекловидная;
в)
слизистая;
г)
ржавая;
д)
гнилостная.
10.
Осложнение бронхиальной астмы:
а)
эмфизема легких;
б)
легочное кровотечение;
в)
амилоидоз;
г)
 гидроторакс.
11.
Положение больного во время приступа бронхиальной астмы:
а)
активное;
б)
пассивное; 

в)
вынужденное, сидя;
г)
вынужденное, лежа.
12.
При исследовании мокроты при бронхиальной астме обнаружи​вают большое количество:
а)
лейкоцитов;
б)
эритроцитов;
в)
тромбоцитов;
г)
эозинофилов.
13. Во время приступа бронхиальной астмы мокрота:
а) отсутствует;
.
б)
сначала отсутствует, затем стекловидная, трудноотдеяяемая;
в)
выделяется в большом количестве;
г)
выделяется с прожилками крови.
14.
Самое грозное осложнение бронхиальной астмы:
а)
эмфизема легких;
б)
пневмония;
в)
плеврит;
г)
астматический статус.
15.
При бронхиальной астме аускультативно в легких:
а)
резко удлиненный вдох;
б)
резко удлиненный выдох; 
в)
резко удлиненный вдох и выдох;
г) резко укорочен выдох.

16.
Кристаллы Шарко-Лейдена - продукты распада:
а)
белков;

б)
эритроцтов;
в)
лейкоцитов;

г)
эозинофилов.
17.
Спирали Куршмана — это:
a)  скопление эритроцитов;                                                                       
б) скопление лейкоцитов;
в) скопление мокроты; 

г) скопление бактерий.
18.
Патогенез бронхиальной астмы — это:
а)
воспаление легочной ткани;
б)
разрастание соединительной ткани в легких;
в)
разрастание соединительной ткани на плевре;
г)
спазм, отек и гиперсекреция бронхов;
д)
повышенная воздушность легочной ткани.
19.
Рентгенологические методы исследования органов дыхания:
а)
бронхография, томография, флюорография;
б)
холецистография, ирригоскопия, гастроскопия;
в)
спирография, пикфлоуметрия;
г) УЗИ;
д) колоноскопия, ФЭГДС.
20.
Для определения степени дыхательной недостаточности приме​няют такие исследования, как:
а)
бронхография, томография, флюорография;
б)
холецистография, ирригоскопия, гастроскопия;
в)
спирография, пикфлоуметрия;
г)
УЗИ, рентгенография;
д)
колоноскопия, ФЭГДС.
21.
При бронхиальной астме в OAK часто:
а)
лейкоцитоз;
б)
эритроцитоз;
в)
эозинофилия;

г)
тромбоцитопения.
22.
Бронхиальная астма—это (выберите наиболее правильный ответ):
а)
хроническое заболевание дыхательных путей;
б)
хроническое заболевание дыхательных путей вследствие гиперреактивности бронхов;
в)
хроническое заболевание дыхательных путей вследствие бронхоспазма, гиперсекрециии отека слизистой оболочки бронхов, про​являющееся приступами удушья или астматическим статусом;
г)
хроническое заболевание дыхательных путей с преимущественным поражением бронхов, проявляющееся дыхательной недостаточ​ностью.
23. Бронхиальной астмой чаще болеют:
а)
дети, мужчины;
б)
сельские жители, мужчины;
в)
сельские жители, женщины;
г)
городские жители, женщины;
д)
городские жители, мужчины.
24. Бронхиальной астмой реже болеют:
а)
дети, мужчины;
б)
сельские жители, мужчины;
в)
сельские жители, женщины;
г)
городские жители, женщины;
д)
городские жители, мужчины.
25.
Экзогенная бронхиальная астма — это:
а)
неатопическая;
б)
неаллергическая;
в)
атопическая;
г)
особая.
26.
По тяжести течения бронхиальной астмы различают:
а)
2 ступени;
б)
3 ступени;
в)
4 ступени;
г)
5 ступеней.
27.
При приступе бронхиальной астмы одышка:
а)
инспираторная;

б)
экспираторная;
в)
смешанная;
г)
отсутствует.
28.Основная жалоба пациента при обструктивном бронхите:
а)  повышение температуры
б)  головная боль
в)  одышка
г)  слабость

29.При экспираторной одышке затруднен:
а)  вдох
б)  выдох
в)  вдох и выдох

30.Мокроту для бактериологического исследования собирают в:
а)  сухую пробирку
б)  сухую банку
в)  стерильную пробирку
г)  стерильную банку

Эталоны ответов на тесты

по теме «Бронхиальная астма»



Критерий оценки теста
Критерии оценки выполнения заданий в тестовой форме :

" 5" ( отлично)- 90-100%  верных ответов

"4"( хорошо)- 80-89%  верных ответов

"3"( удовлетворительно)- 70-79%  верных ответов

" 2 "( неудовлетворительно) - менее 70 %  верных ответов.
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