
Наркология (СО) Высшая категория 

1. Врач-психиатр-нарколог (врач-психиатр-нарколог участковый) осуществляет 

статистический учет на основании сведений, содержащихся в учетных формах: 

а) 025-5/у-88 

б)  030-1/у-02 

в) 001/у 

г) 063/у 

2. Сведения о диспансерном наблюдении вносятся в Медицинскую карту 

амбулаторного наркологического больного: 

а) 025-5/у-88 

б) 030-1/у-02 

в) 001/у 

г) 063/у 

3. Решение о прекращении диспансерного наблюдения принимается врачом-

психиатром-наркологом (врачом-психиатром-наркологом участковым) в случае: 

а) смерти пациента 

б) изменения пациентом постоянного места жительства с выездом за пределы 

обслуживаемой медицинской организацией территории 

в) письменного отказа пациента от диспансерного наблюдения 

г) все ответы верны 

4. Прогредиентность алкоголизма оценивается по: 

а) скорости нарастания изменений личности 

б) длительности запоев 

в) длительности ремиссий 

г) длительности периода от начала систематического пьянства до формирования 

алкогольного абстинентного синдрома 

5. По медицинским показаниям наркотики назначают: 

а) онкологическим пациентам 

б) терапевтическим пациентам 

в) стоматологическим пациентам 



г) наркологическим пациентам 

6. К конечной стадии течения наркомании относится все перечисленное, кроме: 

а) кахексии 

б) полной деградации личности 

в) абстиненции 

г) повышения толерантности 

7. При проведении предрейсового медицинского осмотра медицинские работники 

заполняют: 

а) протокол контроля трезвости 

б) акт медицинского освидетельствования на состояние опьянения 

в) протокол медицинского освидетельствования для установления факта употребления 

алкоголя и состояния опьянения 

г) справка о состоянии освидетельствования 

8. Полинаркомания – это: 

а) одновременное злоупотребление несколькими наркотическими веществами 

б) повышение дозы наркотического вещества 

в) алкоголизм в сочетании с наркоманией 

г) употребление сильнодействующих препаратов 

9. Для первой стадии алкоголизма характерны все перечисленные симптомы, кроме: 

а) утраты количественного и ситуационного контроля 

б) роста толерантности 

в) амнезии отдельных периодов опьянения 

г) абстинентного синдрома 

10. Для первой стадии алкоголизма наиболее характерна форма злоупотреблениеия 

алкоголя в виде: 

а) постоянного пьянства на фоне повышенной толерантности 

б) коротких двух-трех дневных псевдозапоев 

в) частых однодневных эксцессов 

г) перемежающего пьянства 



11. В третьей стадии алкоголизма наиболее часто встречаются следующие формы 

злоупотребления алкоголем: 

а) постоянное пьянство с высокой толерантностью 

б) истинные запои 

в) псевдозапои 

г) постоянное пьянство с низкой толерантностью 

12. Для средней степени алкогольного опьянения характерно все перечисленное, 

кроме: 

а) нарушения речи 

б) нарушения походки 

в) неустойчивости в позе Ромберга 

г) слабого запаха алкоголя изо рта 

13. Для тяжелой степени алкогольного опьянения характерно все перечисленное, 

кроме: 

а) нарушения сознания, ориентировки 

б) нарушения походки 

в) неточности выполнения точных движений 

г) дрожания век, языка, пальцев рук 

14. Для алкогольной комы характерно все перечисленное, кроме: 

а) нарушение сознания 

б) сужение зрачков 

в) снижение рефлексов 

г) повышение температуры 

15. Остаточные явления предшествующего алкогольного опьянения коррелируют с 

концентрацией алкоголя в крови: 

а) 0,022 - 1% 

б) 1 - 2% 

в) 2 - 3% 

г) 3 - 4% 

16. Нерезко выраженные признаки абстинентного синдрома наблюдаются при 



употреблении: 

а) опиатов 

б) препаратов конопли 

в) стимуляторов 

г) барбитуратов 

17. При опийной наркомании абстинентные явления возникают: 

а) при первой стадии заболевания 

б) при второй стадии заболевания 

в) при третьей стадии заболевания 

г) все ответы верны 

18. Основные признаки коматозного состояния: 

а) падение гемодинамики 

б) угнетение дыхания 

в) потеря мышечного тонуса 

г) угнетение центральной нервной системы (ЦНС) 

19. Глубина комы определяется по степени угнетения: 

а) дыхания 

б) рефлексов 

в) гемодинамики 

г) сознания 

20. Состояние глоточного рефлекса при коме 2 степени: 

а) сохранен 

б) снижен 

в) отсутствует 

г) усилен 

21. ЛСД относится к: 

а) психостимуляторам 

б) производным конопли 



в) галлюциногенам 

г) опиатам 

22. Для абстиненции при употреблении опиатов характерны все перечисленные 

симптомы, кроме: 

а) зуда в носу, чихания 

б) нарушения сна 

в) боли в суставах и мышцах 

г) сужения зрачков 

23. Для абстиненции при употреблении каннабиноидов характерно все 

перечисленное, кроме: 

а) неприятных ощущений в сердце 

б) снижения настроения 

в) артериальной гипертензии 

г) тремора 

24. Антагонист наркотиков опийного ряда является: 

а) налоксон 

б) кофеин 

в) седуксен 

г) метадон 

25. Кустарно изготовленный первитин относится к: 

а) опиатам 

б) психостимуляторам 

в) галлюциногенам 

г) транквилизаторам 

26. Кокаин относится к: 

а) седативным средствам 

б) психостимуляторам 

в) галлюциногенам 



г) препаратам конопли 

27. Метадон является: 

а) нейролептиком 

б) психостимулятором 

в) опийным производным 

г) сильнодействующим веществом 

28. Сужение зрачков характерно для: 

а) эфедроновой интоксикации 

б) опийного абстинентного синдрома 

в) гашишной интоксикации 

г) опийной интоксикации 

29. Для абстиненции при употреблении наркотиков стимулирующего ряда 

характерно все выше перечисленное, кроме: 

а) ощущения разбитости 

б) сонливости днем, бессонницы ночью 

в) психотических эпизодов 

г) ломающих болей в суставах и мышцах 

30. Основными клиническими проявлениями алкогольной депрессии являются все 

перечисленное, кроме: 

а) снижения настроения 

б) чувства тоски и тревоги 

в) идей самообвинения и самоуничтожения 

г) бреда ревности 

31. Для алкогольного бреда ревности характерно все выше перечисленное, кроме: 

а) бреда преследования 

б) идеи отношения 

в) тревоги 

г) тактильных галлюцинации 



32. Основными признаками алкогольного галлюциноза являются: 

а) помрачение сознания 

б) полная амнезия психоза 

в) преобладание вербальных псевдогаллюцинаций 

г) преобладание истинных вербальных галлюцинаций 

33. Судорожные припадки в абстинентном синдроме характерны для: 

а) опийной наркомании 

б) гашишной наркомании 

в) эфедроновой наркомании 

г) барбитуровой наркомании 

34. Уголовная ответственность за изготовление, хранение и сбыт наркотиков 

предусмотрена статья УК РФ: 

а) 119 

б) 167 

в) 228 

г) 235 

35. Характерными признаками при употреблении седативных препаратов являются 

все перечисленное, кроме: 

а) бледности кожных покровов 

б) зрительных галлюцинации 

в) снижения тонуса мышц и рефлексов 

г) смазанности речи 

36. Целью информационно-образовательной работы в стационаре является: 

а) формирование трезвеннической установки на период лечения 

б) Пропаганда вреда алкоголя 

в) Пропаганда здорового образа жизни 

г) Формирование установки на отказ от алкоголя навсегда 

37. Результаты предрейсового медицинского осмотра заносятся в: 



а) журнал контроля трезвости 

б) протокол осмотра водителя автотранспортного средства 

в) путевой лист 

г) протокол медицинского освидетельствования для установления факта употребления 

алкоголя и состояния опьянения 

38. Штамп в путевом листе водителей ставится при: 

а) допуске к работе 

б) наличии признаков употребления алкоголя 

в) наличии у водителей симптомов острого заболевания 

г) наличии признаков употребления наркотиков 

39. Журнал регистрации предрейсовых, предсменных медицинских осмотров,  и 

Журнал регистрации послерейсовых, послесменных медицинских осмотров: 

а) пронумерованы, прошнурованы, скреплены печатью организации и заверены подписью 

руководителя 

б) заверены только подписью медицинского работника, проводящего предрейсовый 

медицинский осмотр 

в) только пронумерованы 

г) заверены только подписью руководителя организации 

40. При опьянении, вызванном употреблением наркотических или 

сильнодействующих веществ, выявляется все перечисленное, кроме: 

а) наличия следов инъекций 

б) акроцианоза, гипергидроза 

в) нистагма 

г) запаха алкоголя изо рта 

41. Лица отказывающийся от диспансерного наблюдения: 

а) привлекаются к уголовной ответственности 

б) привлекаются к принудительному лечению 

в) к ответственности не привлекаются 

г) направляются на лечение в психиатрические больницы 

42. О распространенности пьянства и алкоголизма наиболее эффективно 



свидетельствует следующий показатель: 

а) рождаемость 

б) смертность 

в) количество абсолютного алкоголя, потребляемого на душу населения в год 

г) количество состоящих на учете больных 

43. Максимальное угнетение дыхательного центра  после внутривенного введения 

морфина развивается через: 

а) 1-3 минуты 

б) 5-10 минут 

в) 15-20 минут 

г) 30 минут 

44. Поражение периферической нервной системы при алкоголизме проявляется: 

а) полинейропатией 

б) рассеянным склерозом 

в) параличами 

г) парезами 

45. Наркологическая помощь наркологическим больным оказывается по: 

а) просьбе больного 

б) просьбе и с согласия родителей или других законных представителей больного 

в) требованию общественных организаций по месту жительства больного 

г) требованию правоохранительных органов 

46. Биологические особенности женщин, влияющих на возникновение у них 

алкоголизма: 

а) наследственность 

б) ранняя психическая травматизация 

в) вялотекущие эндогенные заболевания 

г) все ответы верны 

47. В задачи наркологии входит: 



а) изучение этиологии и патогенеза алкоголизма, наркоманий и токсикомании 

б) поиск наиболее эффективных приёмов и методов профилактики и лечения 

в) анализ распространённости наркологических заболеваний, организация 

наркологической помощи населению 

г) все ответы верны 

48. Отпуск наркотических средств, психотропных веществ физическим лицам 

регламентируется: 

а) правилами внутреннего распорядка в ЛПУ 

б) Указами Президента Российской Федерации 

в) Федеральным законом Российской Федерации о наркотических средствах и 

психотропных веществах 

г) уголовным кодексом 

49. С юридической точки зрения «производство» и «изготовление» наркотических 

средств – это: 

а) синонимы 

б) разные понятия 

в) оборот наркотических средств 

г) реализация наркотических средств 

50. Под изготовлением наркотических средств подразумевается действия, 

направленные на: 

а) серийное получение наркотических средств 

б) получение готовых к использованию и потреблению наркотических средств 

в) культивирование растительного сырья для дальнейшего изготовления наркотических 

средств 

г) изготовление психотропных препаратов 

51. Наиболее часто психозы развиваются при употреблении: 

а) препаратов конопли 

б) опиатов 

в) ингалянтов 

г) бензодиазепинов 



52. Следы внутривенных инъекций обнаруживаются при употреблении: 

а) барбитуратов 

б) галлюциногенов 

в) стимуляторов 

г) антипаркинсонических препаратов 

53. Максимальная толерантность к алкоголю развивается при алкоголизме: 

а) в первой стадии заболевания 

б) во второй стадии заболевания 

в) в третьей стадии заболевания 

г) в состоянии алкогольной абстиненции 

54. Соматические изменения в III стадии алкоголизма: 

а) отсутствуют 

б) носят характер функциональных нарушений 

в) носят необратимый характер 

г) носят характер вегетативных расстройств 

55. Ранним называется алкоголизм, формирующийся в период: 

а) до 25 лет 

б) до 18 лет 

в) внутриутробного развития 

г) 6–7 лет 

56. Эфедрон чаще всего употребляется: 

а) внутривенно 

б) внутримышечно 

в) путем курения 

г) путем ингаляции 

57. Алкогольная деградация личности проявляется: 

а) ослаблением памяти и утратой критики 

б) разноплановостью мышления 



в) морально-этическим снижением 

г) эмоциональной амбивалентностью 

58. Для легкой степени алкогольного опьянения характерно: 

а) нарушение поведения 

б) нарушение сознания и ориентировки 

в) нарушение походки 

г) тремор 

59. Осложненная наркомания – это сочетание зависимости от наркотиков и: 

а) антибиотиков 

б) алкоголя 

в) глюкокортикоидов 

г) витаминных препаратов 

60. Какой из перечисленных методов является наиболее эффективным для 

преодоления анозогнозии: 

а) гипноз 

б) медикаментозная терапия 

в) рациональная психотерапия 

г) иглорефлексотерапия 

61. Социальные последствия наркологических заболеваний проявляются в: 

а) способности выполнять в полном объеме семейные и производственные обязанности 

б) выраженном профессиональном снижении с утратой прежней квалификации 

в) иждивенческих тенденциях 

г) деградации личности 

62. Клиническими проявлениями наркомании при употреблении препаратов 

стимулирующего ряда являются: 

а) приподнятое настроение 

б) повышение работоспособности 

в) болтливость 



г) острые бредовые состояния 

63. Токсикомания – это заболевание, обусловленное употреблением: 

а) химических токсических веществ 

б) психотропных препаратов 

в) алкоголя 

г) наркотиков 

64. Для интоксикации опиоидными наркотиками характерно: 

а) бледность кожи 

б) покраснение кожи 

в) сужение зрачков 

г) расширение зрачков 

65. Заключительный этап лечения больных алкоголизмом - это: 

а) поддерживающее медикаментозное и психотерапевтическое лечение 

б) оздоровление микросоциального окружения 

в) трудовая реабилитация 

г) все ответы верны 

66. Алкоголь в организме в основном всасывается в: 

а) желудке 

б) двенадцатиперстной кишке 

в) толстом кишечнике 

г) тощей кишке 

67. Основными признаками алкогольного параноида являются: 

а) галлюцинаторные расстройства 

б) чувственный аффект страха 

в) бред преследования 

г) психические автоматизмы 

68. Расширение зрачков характерно для: 

а) эфедроновой интоксикации 



б) барбитуровой интоксикации 

в) опийного абстинентного синдрома 

г) опийной интоксикации 

69. Эпилептиформный синдром при алкоголизме наиболее часто проявляется в виде: 

а) больших судорожных припадков 

б) эпилептического слабоумия 

в) дисфорических состояний 

г) сумеречного помрачения сознания 

70. Основными клиническими признаками «профессионального» делирия являются: 

а) бред преследования 

б) стереотипные автоматизированные действия 

в) слуховые галлюцинации 

г) ложные узнавания 

71. Клиническими проявлениями наркомании при употреблении галлюциногенов 

являются: 

а) зрительные галлюцинации 

б) страх, подозрительность 

в) бредовые идеи преследования 

г) параличи нижних конечностей 

72. Повторное медицинское освидетельствование проводится по: 

а) личному заявлению водителя 

б) направлению руководителя автотранспортного предприятия 

в) направлению медицинского работника 

г) направлению сотрудников ГИБДД 

73. К метаболитам алкоголя относятся: 

а) ацетальдегид 

б) молочная кислота 

в) уксусная кислота 



г) масляная кислота 

74. Характерными признаками интоксикации при употреблении кетамина 

являются: 

а) психомоторное возбуждение 

б) зрительные и слуховые галлюцинации 

в) нарушение речи 

г) потеря способности запоминать текущие события 

75. Для вынесения заключения о факте употребления наркотического вещества 

обязательным является: 

а) заявление испытуемого об употреблении наркотического вещества 

б) обнаружение наркотического вещества в биологических средах организма 

в) представление врачу сведений об употреблении испытуемым наркотического вещества 

г) выявление клиники опьянения (одурманивания), вызванного употреблением 

наркотических веществ 

76. Для проведения лабораторных исследований биологических сред на содержание 

алкоголя используются: 

а) алкометры 

б) газовые хроматографы 

в) метод Раппопорта 

г) тест-полоски 

77. Первый этап терапии больных алкоголизмом - это 

а) клиническое обследование больного 

б) прерывание запоев и проведение дезинтоксикации 

в) купирование абстинентных расстройств 

г) все ответы верны 

78. Медицинские работники автотранспортных предприятий осуществляют: 

а) контроль за состоянием здоровья водителей 

б) анализ причин отстранения водителей от работы 

в) участие в служебном расследовании дорожно-транспортных происшествий (ДТП) 



г) проведение медицинских осмотров водителей 

79. Переход от эпизодического к систематическому злоупотреблению алкоголем 

проявляется в: 

а) учащении периодов опьянения 

б) изменении характера опьянения 

в) традиционно обусловленных эпизодах употребления алкоголя 

г) росте толерантности к алкоголю 

80. Симптомы, характерные для употребления летучих органических соединений 

(бензин, толуол, бензол, ацетон и т.д.): 

а) сужение зрачков 

б) тахикардия 

в) нарушение координации движений 

г) дезориентировка 

81. В неизмененном виде алкоголь выводится из организма: 

а) печенью 

б) легкими 

в) почками 

г) молочными железами 

82. Начальный этап лечения алкоголизма предусматривает: 

а) выработку условного рефлекса отвращения к алкоголю 

б) прерывание злоупотребления алкоголем 

в) устранение абстинентного синдрома 

г) снижение признаков возбудимости 

83. Основные симптомы Корсаковского психоза: 

а) полиневриты 

б) амнезия 

в) конфабуляции 

г) сохранность памяти 



84. Для второй стадии алкоголизма наиболее характерны следующие признаки: 

а) физическая и психическая зависимость от алкоголя 

б) алкогольный абстинентный синдром 

в) высокая толерантность к алкоголю 

г) алкогольная деградация личности 

85. Алкоголизм – это хроническое заболевание, характеризующееся: 

а) прогредиентным течением 

б) отсутствием патологического влечения к алкоголю 

в) формированием абстинентного синдрома 

г) развитием стойких соматических, неврологических расстройств и деградацией 

личности 

86. К синдромам помрачения сознания могут быть отнесены следующие: 

а) оглушение 

б) делирий 

в) онейроид 

г) психоорганический синдром 

87. Для наркомании характерно: 

а) развитие физической и психической зависимости от наркотиков 

б) рост толерантности к наркотическим веществам 

в) выраженные изменения личности 

г) отсутствие абстинентного синдрома 

88. Основными задачами предрейсовых медицинских осмотров являются выявление 

у водителей: 

а) признаков употребления алкоголя 

б) признаков употребления наркотических средств 

в) наличие у водителей симптомов острого заболевания или обострения хронического 

заболевания 

г) признаков употребления сильнодействующих веществ 

89. Предрейсовые медицинские осмотры проводятся: 



а) врачами 

б) фельдшерами 

в) медицинскими сестрами 

г) все ответы верны 

90. В кабинеты экспертизы опьянения после проведения предрейсового 

медицинского осмотра водители направляются в случаях: 

а) противоречивости данных клинического и лабораторного исследования 

б) согласия водителя с заключением проведенного контроля трезвости 

в) неясной или неполной клинической картины опьянения 

г) сомнительных результатов лабораторного исследования 

91. В «группу риска» входят водители: 

а) склонные к употреблению психоактивных веществ 

б) длительно и часто болеющие 

в) старше 40 лет 

г) старше 55 лет 

92. Для водителей «группы риска» проводятся медицинские осмотры: 

а) предрейсовые 

б) текущие 

в) послерейсовые 

г) еженедельные 

93. К обороту наркотических средств относятся: 

а) культивирование растений, содержащих наркотические вещества естественного 

происхождения 

б) производство и изготовление наркотических средств 

в) хранение, перевозка и пересылка наркотических средств 

г) пропаганда употребления наркотиков 

94. К основным принципам антиалкогольной терапии относятся: 

а) непрерывность и длительность 



б) комплексность 

в) максимальная индивидуальность 

г) принудительность 

95. Клинические проявления алкогольного абстинентного синдрома: 

а) тремор, потливость 

б) влечение к опохмелению 

в) сухость кожи 

г) повышение аппетита 

96. Наркомания - это заболевание, вызванное употреблением: 

а) опиатов 

б) препаратов конопли 

в) препаратов стимулирующего действия 

г) сильнодействующих препаратов 

97. К клиническим проявлениям наркомании при употреблении препаратов конопли 

относят: 

а) ощущение легкости движений 

б) психомоторное возбуждение 

в) расстройство сознания, бред, галлюцинации 

г) благодушие, расслабленность 

98. Основными симптомами алкогольного делирия являются: 

а) аффективные расстройства 

б) зрительные и слуховые галлюцинации 

в) бред преследования 

г) зрительные и слуховые псевдогаллюцинации 

99. Основные симптомы энцефалопатии Гайе-Вернике: 

а) нарушение сознания 

б) психотические расстройства 

в) гиперкинезы 



г) отсутствие неврологических расстройств 

100. При химико-токсикологических исследованиях для определения наркотических 

или сильнодействующих веществ в биологических средах организма используют: 

а) тест-полоски 

б) газожидкостную и тонкослойную хроматографию 

в) иммуноферментный анализ 

г) алкометры 

101. Помещение для проведения предрейсовых медицинских осмотров должно 

иметь: 

а) мебель (кушетка медицинская, письменный стол, стол и т.д.) 

б) электрокардиограф 

в) приборы для определения алкоголя в биологических средах организма 

г) тест-полоски 

102. Гарантированный объем помощи больным наркоманией включает: 

а) обследование 

б) диагностику 

в) стационарное лечение 

г) санаторное лечение 

103. Отчетные формы наркологических учреждений и подразделений 

а) фф 1,30 

б) фф 37,11 

в) фф 36,10 

г) фф 36,30 

104. Что нужно сделать при несчастном случае на производстве в ЛПУ (попадание 

биологической жидкости пациента через поврежденные кожные покровы – порез, 

прокол и т.д., на слизистые оболочки медработника): 

а) Оказать себе самопомощь, используя аптечку для профилактики ВИЧ-инфекции 

б) Сообщить представителю администрации об аварии 

в) Уточнить данные по ВИЧ-статусу пациента или обследовать его на антитела к ВИЧ 

экспрестестами с последующим обследованием через лабораторию 



г) Сообщить родственникам пациента о факте аварии 

105. Пробы сыворотки, до момента доставки в лабораторию, могут хранится в ЛПУ 

(вакутейнеры без компонентов, стеклянные пробирки): 

а) до 1 суток при температуре +4 +8 градусов С 

б) в течение 5 суток при температуре +4 +8градусов С 

в) до 7 суток при температуре +4 +8 градусов С 

г) несколько месяцев при температуре +4 +8 градусов С 

106. Показания к амбулаторному лечению больных алкоголизмом: 

а) начальная форма болезни 

б) выраженная абстиненция 

в) неотложное состояние 

г) активное противоалкогольное лечение 

107. Действия медработника в случае попадания крови на слизистую носа: 

а) промыть 2% раствором марганцевого кислого калия 

б) промыть слизистую 2 % р-ром протаргола 

в) промыть слизистую большим количеством воды из под крана, или емкости в аптечке 

г) промыть слизустую перекисью водорода 

108. К симптомам расстройства восприятия относятся: 

а) бред 

б) илюзии 

в) эйфория 

г) страхи 

109. Симптом расстройства эмоций: 

а) амнезия 

б) кома 

в) эйфория 

г) оглушение 

110. Функция койки - это: 



а)  среднее число дней работы койки в году 

б) число больных лечившихся на койке за год 

в) число больных поступивших в стационар в данном году 

г) среднее число поступивших в стационар в данном году 

111. Больной наркоманией может быть снят с учета  после лечения при условии 

воздержания от употребления наркотиков: 

а) 1 год 

б) 5 лет 

в) 3 года 

г) 4 года 

112. Какой документ ведается при нетрудоспособности возникающей вследствие 

алкогольного, наркотического или токсикоманического опьянения: 

а) справка 

б) лист нетрудоспособности не выдается 

в) справка на 3 дня, затем листок нетрудоспособности 

г) листок нетрудоспособности с отметкой о состоянии опьянения в истории болезни и в 

листке нетрудоспособности 

113. Понятие рецидив при алкогольной зависимости включает в себя все 

перечисленное, кроме: 

а) возобновление алкоголизации вследствие актуализации первичного влечения к 

алкоголю 

б) употребление алкоголя не повлекшее за собой развитие болезненных симптомов 

в) употребление алкоголя с целью улучшения своего психического состояния 

г) возобновление алкоголизации вследствие кампульсивного влечения к алкоголю 

114. Из всех  соматических осложнений при алкоголизме наиболее специфичными 

являются: 

а) сосудистая гипертензия 

б) панкреатит 

в) жировая дистрофия печени 

г) гастрит 



115. В кабинете анонимного лечения: 

а) на обратившегося  документация не заводится 

б) документация заводится по усмотрению обратившегося 

в) заводится амбулаторная карта без указания фамилии и адреса обратившегося 

г) используются все формы регистрации 

116. Клинико-экспертная комиссия наркодиспансеров решает следующие задачи: 

а) направление больных на медико-социальную экспертизу 

б) экспертизы алкогольного или наркотического опьянения; 

в) диагностики в сложных случаях. 

г) лечебно-диагностической работы 

117. Целью санитарно-просветительной работы в стационаре является: 

а) формирование трезвеннической установки на период лечения; 

б) формирование установки на дозированное (контролируемое) потребление алкоголя; 

в) пропаганда здорового образа жизни; 

г) формирование установки на отказ от алкоголя навсегда. 

118. Динамику изготовления и потребления алкоголя в мире отражают данные: 

а) ВОЗ о производстве алкоголя на душу населения в мире 

б)  о потреблении   алкоголя на душу населения в мире 

в) о потреблении алкоголя населением конкретного региона 

г) о потреблении алкоголя на душу населения в отдельном регионе 

119. Уголовная ответственность предусматривается кроме: 

а) нарушение установленных правил производства, хранения, отпуска, перевозок 

наркотических лекарственных средств 

б) незаконное изготовление, сбыт, хранение наркотических средств 

в) употребление или приобретение ПАВ без врачебного предписания 

г) содержание притонов для потребления наркотиков, склонение несовершеннолетних к 

употреблению наркотических средств 

120. Современные тенденции, характерные для наркоманий, включают: 



а) преимущественное употребление средств растительного происхождения; 

б) появление новых форм наркотиков; 

в) исключительно парентеральный путь введения; 

г) уменьшение числа женщин, злоупотребляющих наркотиками. 

121. К наркотическим препаратам относятся: 

а) содержащие спирт 

б) галлюциногены 

в) препараты валерианы 

г) этанол 

122. При отравлении барбитуратами не наблюдается : 

а)  возбуждение 

б) депрессия дыхания 

в) снижение рефлексов 

г) артериальная гипотензия 

123. Характеристика термина "наркотическое средство" включает следующие 

критерии: 

а) медицинский 

б) социальный 

в) юридический 

г) все перечисленные 

124. Заключительный этап лечения больных алкоголизмом - это: 

а) восстановительная терапия 

б) поддерживающее медикаментозное и психотерапевтическое лечение 

в) оздоровление микросоциального окружения 

г) все перечисленные 

125. Соматическое состояние больных алкоголизмом чаще представлено: 

а) жировой дистрофией печени, гепатитами, циррозами 

б) панкреатитами, гастритами 



в) кардиомиопатиями 

г) всем перечисленным 

126.   Из всех неврологических нарушений при алкоголизме  наиболее 

специфическими являются: 

а) синдром рассеянного энцефаломиелита 

б) полиневропатия 

в) гипоталамический синдром с вегетативно-сосудистыми пароксизмами 

г) мононевриты 

127. Сроки пребывания больного в стационаре зависят: 

а) от тяжести абстинентных расстройств 

б) от глубины и тяжести соматических неврологических  и психопатологических 

в) от длительности и тяжести заболевания 

г) от всего перечисленного 

128. Поддерживающая терапия больных алкоголизмом включает в себя: 

а) проведение реабилитационных мероприятий 

б) терапию соматических и неврологических нарушений 

в) длительную индивидуальную психотерапию 

г)  все перечисленное 

129. Мероприятия вторичной профилактике специалисты наркологической службы 

проводят: 

а) амбулаторно 

б) стационарно 

в) консультативно 

г) в рамках социалогического опроса 

130.  Основными причинами рецидивов у женщин являются: 

а)  анозогнозия и отсутствие установок на лечение 

б) неблагоприятное микросоциальное окружение 

в) актуализация влечения к алкоголю 



г) все перечисленное 

131. Наиболее значимым фактором  в проведении лечебно-реабилитационных 

мероприятий у подростков,  страдающих алкоголизмом, является 

 

 

а)  индивидуальная психотерапия 

б)  оздоровление микросоциального окружения 

в) назначение психотропных средств 

г) стационирование 

132. Из существующих скрининговых методов наиболее доступным является 

проведение: 

а) аналитическое тестирование 

б) психологическое тестирование 

в) профилактическое тестирование 

г) социалогическое тестирование 

133. Для III стадии алкоголизма характерны, кроме: 

а) повышенная толерантности к алкоголю 

б) истине запои 

в) алкогольная деградация личности 

г) бродяжничество 

134. Факторы, способствующие  развитию наркологических заболеваний у 

подростков: 

а) стремление к самоутверждению 

б)  склонность к подражанию 

в) отсутствие социальных жизненных интересов 

г) все верно 

135. К мероприятиям первичной профилктике относят: 

а) индивидуальное консультирование 



б) психодиагностическое тестирование 

в) семейное консультирование 

г) раннее выявление потребления ПАВ 

136. Факторы положительно влияющие на эффективность лечения: 

а) установка на лечение 

б) благоприятный психологический климат в семье 

в) начало лечения на ранней стадии болезни 

г) все верно 

137. Симптомами I стадии алкоголизма являются: 

а) компульсивное влечение к алкоголю 

б)  повышение толерантности 

в) утрата ситуационного контроля 

г) псевдозапои 

138. К субъектам медицинской профилактике не относят: 

а) консультативные центры 

б) органы здравоохранения 

в) органы образования 

г) органы по делам семьи и молодёжи 

139. Симптомами II стадии алкоголизма являются: 

 

а) обсессивное влечение к алкоголю 

б) абстинентный синдром 

в) утрата защитного рвотного рефлекса 

г) утрата ситуационного контроля 

140. К вербальным средствам общения относится: 

а) поза 

б) речь 

в) взгляд 



г) жест 

141. Медицинская профилактика наркологических заболеваний, реализуемых через 

системы, кроме: 

а) внутриведомственного взаимодействия 

б) клинической психологии 

в) межведомственного взаимодействия 

г) наркологической службы 

142. Первичная профилактика охватывает: 

а) все группы населения 

б) несовершеннолетних 

в) только молодых людей 

г) все ответы верны 

143. Какой из перечисленных методов является наиболее эффективным для 

преодоления анозогнозии: 

а) гипноз 

б) медикаментозная терапия 

в) рациональная психотерапия 

г) иглорефлексотерапия 

144. К основным критериям, определяющим состояние простого алкогольного 

опьянения,  относятся все перечисленные, кроме 

а)  изменения в эмоциональной сфере 

б)  миоза 

в) запаха алкоголя изо рта 

г)  функциональных изменений моторики 

145. Изменения личности при алкоголизме обусловлены: 

а) токсическим действием алкоголя и его метаболитов 

б) характерологическими особенностями индивидуума 

в) всем перечисленным 

г)  психореактивными моментами 



146. Для алкогольной деградации характерно: 

а) эмоциональное огрубление  с исчезновением семейных и общественных при- 

б) упадок инициативы и работоспособности  с невозможностью систематически 

в) утрата морально-нравственных ценностей 

г) все перечисленное 

147. Алкогольная кардиомиопатия проявляется: 

а) нарушениями ритма сердца 

б) недостаточностью сократительной функции миокарда 

в) разнообразными болевыми ощущениями в области сердца 

г) всем перечисленным 

148.  При лечении алкоголизма используются все методы психотерапии, кроме: 

а) индивидуальной рациональной психотерапии 

б) гипнотерапии 

в) эмоционально-стрессовой психотерапии 

г) наркогипнотерапии 

149. Современное состояние проблемы наркоманий отражает: 

 

 

а) увеличение числа больных среди молодежи и женщин 

б) изменение мотивов потребления наркотиков - для удовлетворения любопытства 

в) ответ 1,2 

г) ответ 1 

150.  В настоящее время для наркоманий характерны все перечисленные тенденции,  

исключая: 

а)  преимущественное употребление средств растительного происхождения 

б) появление новых форм наркотиков 

в) рост числа женщин, злоупотребляющих наркотиками 

г) склонность к комбинированному приему наркотиков 



151.  К классу веществ, способных вызывать зависимость,  относят все 

перечисленные, кроме: 

а) группы амфетамина и других психостимуляторов 

б) веществ гипнотического и седативного действия 

в) галлюциногенных веществ 

г) нейролептических средств 

152. Из перечисленных факторов в группу высокого риска формирования 

наркоманий  у подростков относят все, исключая: 

а) социально-неблагополучные семьи 

б) алкоголизм, наркомании у родителей, ближайших родственников 

в) патологические формы поведения 

г)  наличие хронических соматических заболеваний 

153. Реабилитация больных наркоманией предусматривает: 

а) организацию условий для полноценного комплексного поддерживающего лечения 

больных 

б) психологический тренинг 

в) социальную помощь 

г)  все перечисленное 

154. Решение о прекращении диспансерного наблюдения принимает врачебная 

комиссия в следующих случаях: 

а) подтвержденной стойкой ремиссии не менее трех лет 

б) подтвержденной стойкой ремиссии не менее пяти лет 

в) подтвержденной стойкой ремиссии не менее четырех лет 

г) подтвержденной стойкой ремиссии более пяти лет 

155. Диспансерный осмотр врачом-психиатром-наркологом (врачом-психиатром-

наркологом участковым) включает: 

а) оценка состояния пациента, сбор жалоб и анамнеза, физикальное обследование 

б) подтверждение ремиссии 

в) проведение краткого профилактического консультирования 

г) все ответы верны 



156. Врач-психиатр-нарколог (врач-психиатр-нарколог участковый) при проведении 

диспансерного наблюдения: 

а) ведет статистический учет пациентов, находящихся под диспансерным наблюдением 

б) все ответы верны 

в) организует и осуществляет проведение диспансерных приемов 

г) информирует пациентов о порядке, объеме, сроках и периодичности диспансерного 

наблюдения 

157. В ходе диспансерного наблюдения проводится углубленный медицинский 

осмотр, включающий в себя: 

а) определение наличия психоактивных веществ в моче 

б) психологическое тестирование 

в) консультация психотерапевна 

г) определение наличия психоактивных веществ в крови 

158. Как часто проводиться углубленный медицинский осмотр в рамках 

диспансерного наблюдения: 

а) ежемесячно 

б) один раз в год 

в) один раз в шесть месяцев 

г) не реже одного раза в три месяца 

159. Осмотр врачом-психиатром-наркологом находящихся в ремиссии свыше 2 лет 

осуществляется: 

а) не реже одного раза в три месяца 

б) не реже одного раза в шесть месяцев 

в) не чаще одного раза в четыре месяца 

г) не реже одного раза в год 

160. Осмотр врачом-психиатром-наркологом  находящихся в ремиссии от 1 до 2 лет 

осуществляется: 

а) не чаще одного раза в шесть недель 

б) не реже одного раза в шесть недель 

в) не чаще одного раза в год 



г) не реже одного раза в три недели 

161. Осмотр врачом-психиатром-наркологом в течение первого года ремиссии 

осуществляется: 

а) не реже одного раза в месяц 

б) не реже одного раза в шесть недель 

в) не реже одного раза в три месяца 

г) не реже одного раза в в шесть месяцев 

162. Порядок оказания медицинской помощи по профилю "психиатрия-наркология" 

осуществляется на основании: 

а) приказа от 30 декабря 2015 года N 1034н 

б) приказа от 15 ноября 2012 года N 928н 

в) приказа от 15 ноября 2012 г. N 929н 

г) приказа от 30 декабря 2015 года N 1043н 

163. Медицинская помощь по профилю "психиатрия-наркология" осуществляется в 

виде: 

а) первичной медико-санитарной помощи 

б) скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи 

в) специализированной, за исключением высокотехнологичной, медицинской помощи 

г) все ответы верны 

164. Медицинская помощь оказывается в следующих условиях 

а) вне медицинской организации 

б) амбулаторно 

в) все ответы верны 

г) стационарно 

165. Профилактика наркологических расстройств обеспечивается путем: 

а) разработки и реализации программ профилактики наркологических расстройств 

б) осуществления мероприятий по предупреждению и раннему выявлению 

наркологических расстройств 

в) осуществления мероприятий по диспансерному наблюдению за лицами с 

наркологическими расстройствами 



г) все ответы верны 

166. Профилактика наркологических расстройств включает комплекс следующих 

мероприятий, кроме: 

 

а) проведение мероприятий по санитарно-гигиеническому просвещению 

б) выявление риска развития наркологических расстройств 

в) оказание медицинских услуг по профилактике наркологических расстройств 

г) проведение реабилитационных мероприятий 

167. Первичная медико-санитарная помощь не включает: 

а) первичную врачебную медико-санитарную помощь 

б) первичную специализированную медико-санитарную помощь 

в) специализированную медицинскую помощь в стационарных условиях 

г) первичную доврачебную медико-санитарную помощь 

168. Порядок проведения предсменных, предрейсовых и послесменных, 

послерейсовых медицинских осмотров проводиться на основании приказа: 

а) от 15 декабря 2014 № 835н 

б) от 15 декабря 2014 г. N 834н 

в) от 16 апреля 2012 г. N 366н 

г) от 14 июля 2003 г. N 308 

169. Предсменные, предрейсовые медицинские осмотры проводятся в целях 

выявления: 

а) признаков воздействия вредных и (или) опасных производственных факторов 

б) состояний и заболеваний, препятствующих выполнению трудовых обязанностей 

в) признаков  алкогольного, наркотического или иного токсического опьянения 

г) все ответы верны 

170. Предсменные, предрейсовые и послесменные, послерейсовые медицинские 

осмотры проводятся медицинскими работниками: 

а) имеющими высшее  образование 

б) имеющими  среднее профессиональное образование 

в) прошедшие программу подготовки по вопросам проведения предрейсовых, 



послерейсовых медицинских осмотров 

г) все ответы верны 

171. В случае регистрации у работника отклонения величины артериального 

давления или частоты пульса проводится повторное исследование: 

а) не более двух раз с интервалом не менее 15 минут 

б) не более двух раз с интервалом не менее 10 минут 

в) не более двух раз с интервалом не менее 20 минут 

г) не более двух раз с интервалом не менее 25 минут 

172. Эпидемиологические исследования проблемы алкоголизма свидетельствуют 

о росте заболевания среди всех перечисленных категорий населения, исключая 

 

а) женщин 

б) безработных 

в) детей 

г) подростков, юношей 

173. Социальный аспект проблемы распространения алкоголизма и наркоманий в 

мире  в настоящее время определяется: 

а) растущим организованным бизнесом 

б) нравственной деформацией, интеллектуальной отсталостью 

в) все ответы верны 

г) низкой культурой населения 

174. В случае отказа освидетельствуемого от выполнения тех или иных инструкций 

или от лабораторных исследований необходимо: 

а) убедить его в целесообразности и необходимости прохождения экспертизы 

б)  заполнить все пункты протокола с пометкой об отказе 

в) отказать в проведении экспертизы 

г) госпитализировать его для проведения соответствующего обследования 

175. Функциональные обязанности участкового врача психиатра-нарколога 

предполагают: 



а) организацию и проведение лечебно-диагностической работы 

б) ведение регистрационной, учетной и отчетной документации 

в) организацию и проведение санитарно-просветительной работы 

г) все ответы верны 

176. В легких случаях деперсонализации отмечается: 

а) ощущение внутренней измененности, касающейся чувств и мыслей 

б) ощущение измененности окружающего мира 

в) снижение полноты восприятия окружающего мира 

г) все ответы верны 

177. Алкоголизм - это хроническое заболевание, характеризующееся: 

а) прогредиентным течением 

б) формированием патологического влечения к алкоголю 

в) формированием состояния отмены при прекращении употребления алкоголя 

г) верно все перечисленное 

178. Для цирроза печени алкогольного генеза характерно: 

а) тупая боль в правом верхнем квадрате живота 

б) горечь во рту 

в) увеличение и плотность печени 

г) все ответы верны 

179. Легкая степень острой алкогольной интоксикации характеризуется: 

а) ощущением психического и физического комфорта 

б) повышением речедвигательной активности 

в)  легким нарушением координации движений 

г) все ответы верны 

180. В задачи стационарных наркологических отделений входит, кроме: 

а) оказания специализированной лечебно-диагностической помощи 

б) купирования психозов, связанных с потреблением психоактивных веществ 

в) проведения наркологической экспертизы 



г) диспансерного наблюдения 

181. Факторами риска возможного потребления ПАВ являются: 

а) отягощенная наследственность алкоголизмом, наркоманиями, психическими 

заболеваниями 

б) характерологические отклонения с девиантным поведением 

в) доступность ПАВ 

г) все ответы верны 

182. Какой признак наиболее важен для установления диагноза наркомания? 

а) Патологическое влечение к наркотику 

б) Изменение картины опьянения 

в) Активный поиск наркотика 

г) нет правильного ответа 

183. Санитарно-гигиеническая работа по профилактике табакокурения проводиться 

в отношении: 

а) детей и подростков 

б) лиц употребляющих табак 

в) всего населения 

г) все ответы верны 

184. Деонтология - это наука: 

а) о долге врача и среднего медицинского персонала 

б)  создать благоприятную обстановку для выздоровления больного 

в) установить доверительные отношения 

г) все ответы верны 

185. Освидетельствование для установления факта употребления алкоголя и 

состояния опьянения может осуществляться: 

а) врачом психиатром-наркологом наркодиспансера 

б) врачом скорой помощи 

в) инспектором ГИБДД (ГАИ) 

г) любым дежурным врачом больницы 



186. Для купирования состояния отмены (алкогольного абстинентного синдрома) 

обычно используются: 

а) витаминные препараты 

б) ноотропы 

в) транквилизаторы 

г) все ответы верны 

187. Объектом санитарно-гигиенического воспитания являются: 

а) педагоги, преподаватели высших и средних специальных заведений 

б) работники юстиции, прокуратуры, милиции 

в) родители, родственники больных 

г) все ответы верны 

188. При опросе подростков, страдающих зависимостью от ПАВ, приемлемо: 

а) общение в форме непринужденной беседы 

б) обсуждение тем, интересующих подростка 

в) отсутствие видимой схемы опроса 

г) все ответы верны 

189. В задачи наркологического диспансера входит: 

а) лечебно-консультативная работа 

б) осуществление профилактических мероприятий 

в) выполнение диагностической, лечебно-реабилитационной деятельности 

г) все ответы верны 

190. К показателям, характеризующим деятельность поликлиники, относятся: 

а) процесс охвата диспансерным наблюдением 

б) число лиц, снятых с диспансерного учета 

в) выполнение принципа участковости 

г) все ответы верны 

191. Документами для составления годового отчета о деятельности поликлиники 

являются: 



а) контрольная карта диспансерного наблюдения больного 

б) листок учета больных и коечного фонда 

в) карта выбывшего из стационара 

г) все ответы верны 

192. Наиболее значимым фактором  в проведении лечебно-реабилитационных 

мероприятий у подростков,  страдающих алкоголизмом, является: 

а) индивидуальная психотерапия 

б) назначение психотропных средств 

в) оздоровление микросоциального окружения 

г) назначение сенсибилизирующих средств 

193. В основе врачебной этики и деонтологии лежат все перечисленные критерии, 

кроме: 

а) гуманизма 

б) рационализма 

в) профессионализма 

г) индивидуального подхода 

194. Основу санитарной статистики составляют такие понятия как: 

а) заболеваемость 

б) болезненность 

в) смертность 

г) все ответы верны 

195. К экономическим последствиям алкоголизма  относятся все перечисленные, 

кроме 

а) большого числа дней нетрудоспособности 

б) совершения автоаварий в нетрезвом виде 

в) выплат по социальному страхованию 

г) оказания помощи в лечебных учреждениях 

196. К факторам, влияющим на развитие алкоголизма, относятся: 

а) социально-средовые 



б) личностные 

в) биологические 

г) все ответы верны 

197. Характер и объем профилактической работы врача психиатра-нарколога  

регламентируется следующими нормативными актами: 

а) приказама Минздрава РФ 

б) Федеральными законами 

в) указами, постановлениями Президента, правительства РФ 

г) все ответы верны 

198. Укажите шифр по МКБ-10 психические расстройства и расстройства поведения, 

связанные с употреблением каннабиноидов: 

а) F 10 

б) F 11 

в) F 12 

г) F 18 

199. Уголовная ответственность не предусматривается при: 

а) Хищении наркотических лекарственных средств 

б) Незаконном изготовлении, сбыт, хранение наркотических средств 

в) Потреблении или приобретении ПАВ, выписанные психиатром-наркологом 

г) Содержании притонов для потребления наркотиков 

200. Укажите шифр по МКБ-10 психические расстройства и расстройства поведения, 

связанные с употреблением алкоголя: 

а)  F 10 

б)  F 12 

в)  F 13 

г)  F 15 

201. Клинический диагноз ВИЧ – инфекции может быть установлен на основании: 

а) клинической картины течения, эпидемиологического анамнеза, данных лабораторного 

исследования 



б) по наличию антител к ВИЧ| 

в) по наличию туберкулеза у ВИЧ – инфицированного 

г) по наличию длительной лихорадки неясной этиологии 

202. Регламентирующие документы, определяющие работу МО по ВИЧ/СПИД 

а) Федеральный закон РФ от 30.03.1995г. № 38-ФЗ 

б) Санитарные правила СП 3.1.5.2826-10 от 11.01.2011 с изменениями от 21.07.2016 № 95 

в) Приказ МЗ РФ от 09.01.2018г. № 1н  

г) Всё перечисленное верно 

203. Коды для направлений при обследовании на антитела к ВИЧ контингентов, 

подлежащих обязательному освидетельствованию: 

а) 102, 104, 108 

б) 108, 118, 115 

в) 111, 115, 200 

г) верны ответы 2,3 

204. Укажите биологический материал, который используется для определения 

наличия антител к ВИЧ: 

а) сыворотка крови, замороженная сыворотка крови 

б) кровь 

в) любая биологическая жидкость человека 

г) верны ответы 2, 3 

205. Коды для направлений при обследовании на антитела к ВИЧ контингентов, 

подлежащих добровольному освидетельствованию: 

а) 101, 102, 105, 109, 112, 114, 116, 117 

б) 101, 108, 111, 119, 120, 122, 124, 127 

в) 103, 104, 110, 118, 121, 124, 125, 127 

г) верны ответы 1, 3 

206.  После возникновения аварийной ситуации медицинский работник должен 

сделать запись: 

а) в журнале учёта проведения профилактических прививок 



б) в журнале учета несчастных случаев на производстве 

в) в процедурном журнале учёта выполненных манипуляций 

г) в журнале учёта аварийных ситуаций при проведении медицинских манипуляций 

207. Действия медработника при загрязнении халата кровью: 

а) снять халат и сдать в стирку 

б) снять халат, свернуть загрязнённой стороной в внутрь, замочить в дез. растворе, 

выдержать экспозицию, сдать в стирку, кожу под халатом обработать 70% этиловым 

спиртом   

в) снять халат, кожу под халатом обработать 70% этиловым спиртом, халат отдать для 

автоклавирования 

г) верны ответы б, в 

208. Перечислите ко-факторы для заражения ВИЧ – инфекцией: 

а) анальный секс, гомо - бисексуальные контакты, частая смена сексуальных партнеров, 

травмирование слизистой и кожи половых органов при половых контактах 

б) наличие ИППП, половые контакты с лицом, употребляющим в/в наркотические 

препараты, психостимуляторы 

в) петтинг 

г) верны ответы а, б 

209. Документальное оформление аварийной ситуации 

а) Сообщить об аварии руководителю подразделения, старшей медсестре, дежурному 

врачу. Случай аварии зарегистрировать в «Журнале учета аварийных ситуаций при 

проведении медицинских манипуляций» 

б) Составить акт о медицинской аварии в медицинской организации в 3-х      экземплярах. 

Организовать эпидемиологическое расследование 

в) Составить акт о несчастном случае на производстве. Взять расписку с больного о том, 

когда он был последний раз обследован на наличие антител к ВИЧ 

г) Верны ответы а, б 

210. Как можно назвать состояние распространенности ВИЧ – инфекции в мире: 

а) Эпидемия 

б) Спорадическая заболеваемость 

в) Пандемия  



г) Вспышка 

211. Методы профилактики ВИЧ - инфекции: 

а) Проведение санитарно-просветительной работы, строгое  соблюдение санитарно - 

противоэпидемического режима 

б) Обязательное обследование всех доноров крови, органов и тканей, проведение 

инвазивных процедур строго по показаниям, защищённый половой контакт 

в) Ношение респиратора, витаминотерапия, своевременная диагностика, дезинфекция 

г) Верны ответы а, б 

212. Универсальные меры профилактики инфицирования медицинских работников 

а) Не общаться с пациентами, гигиена рук медработников 

б) Каждого пациента условно  считать как ВИЧ - инфицированного, соблюдать технику 

безопасности при работе с острым инструментарием, использовать СИЗ 

в) Наличие укладки для профилактики парентеральных инфекций, ведение журнала учёта 

аварийных ситуаций при проведении медицинских манипуляций, регулярное 

профилактическое обследование 

г) Верны ответы б, в 

213. Клинические показания для обследования на ВИЧ – инфекцию: 

а) Лихорадка более 1 месяца, диарея более 1 месяца, увеличение лимфоузлов двух и более 

групп 

б) Психические заболевания, неукротимая рвота, кашель более 3 недель, частые ОРВИ 

в) Необъяснимая потеря массы тела более чем на 10%, затяжные рецидивирующие 

пневмонии, пиодермии, подострый энцефалит и др. 

г) Верны ответы а, в 

214. Показания к обследованию на ВИЧ - инфекцию (с подозрением или 

подтверждённым диагнозом и СПИД - индикаторными заболеваниями): 

а) рак лёгких, токсикомания, лейкемия, неврит зрительного нерва 

б) наркомания, ЗППП, лимфома мозга, саркома Капоши, герпес 

в) лейкоз, гепатит, туберкулёз, ЦМВ- инфекция, опоясывающий лишай  

г) верны ответы б, в 

215. При попадании биологической жидкости на кожные покровы:  

а) промыть участок кожи с мылом под проточной водой затем обработать 70% этиловым 



спиртом 

б) промыть участок кожи с мылом под проточной водой затем обработать 3% перекисью 

водорода 

в) промыть участок кожи с мылом под проточной водой затем обработать 5% спиртовым 

раствором йода 

г) обработать место контакта 70% этиловым спиртом, затем обмыть водой с мылом, 

повторно обработать 70% этиловым спиртом 

216. Для уменьшения риска заражения при обслуживании ВИЧ - инфицированного 

пациента перед надеванием перчаток рекомендовано кожу ногтевых фаланг 

обработать: 

а) 70% этиловым спиртом 

б) 95% этиловым спиртом 

в) 3% перекисью водорода 

г) 5% спиртовым раствором йода 

217. Повторные исследования на наличие антител к ВИЧ после аварийной ситуации 

проводятся: 

а) через 3, 6, 9, 12 месяцев 

б) через 1 месяц, затем через 2 недели 

в) через 3 суток, затем через 1 месяц 

г) не обследуются 

 218. Характеристика вируса ВИЧ: 

а) стоек во внешней среде, уничтожается любым дезинфицирующим раствором 

б) не стоек во внешней среде, погибает при температуре 56 градусов через  30 минут, 

погибает при кипячении через 2-3 минуты 

в) под действием дезинфекционных средств, работающих по вирусному типу, погибает 

мгновенно  

г) верен ответ б, в 

219.   Пробы сыворотки крови, до момента доставки в лабораторию, могут храниться 

в МО: 

а) до 1 суток при температуре +4 +8 градусов С 

б) в течение 5 суток при температуре +4 +8градусов С 

в) до 7 суток при температуре +4 +8 градусов С, до 1 месяца в случае замораживания и 



отметки об этом на направлении 

г) несколько месяцев при температуре +4 +8 градусов С 

220.  Выберите что указывается в направлении при анонимном обследовании 

потребителя психоактивных веществ (инъекционно): 

а) вместо ФИО - буквенный или цифровой код, год рождения, пол, населённый пункт, код 

102/127 

б) ФИО, адрес проживания; код 103/120. 

в) ФИО, дата рождения код 103/118 

г) ФИО 

 


