
Итоговое тестирование по циклу: 

«ПМПП населению для процедурных и прививочных медицинских сестер» 
 

1. Использованные ампулы из-под наркотических лекарственных средств: 

1) хранятся в сейфе отделения до уничтожения; 

2) сдаются главной медсестре; 

3) ежедневно сдаются главному врачу или его заместителю по лечебной работе; 

4) ежедневно уничтожаются в отделении. 

2. БЦЖ: 

1) убитая вакцина; 

2) живая вакцина; 

3) рекомбинантная вакцина; 

4) ДНК - вакцина. 

3. Температурный режим в холодильнике для хранения иммунологических препаратов 

контролируется: 

1) 1 раз в день; 

2) 1 раз в неделю; 

3) 2 раза в месяц; 

4) 2 раза в день. 

4. Возможное осложнение при внутримышечной инъекции: 

1)      инфильтрат; 

2)      воздушная эмболия; 

3)      тромбофлебит; 

4)      кровотечение; 

5. Кровь на биохимические анализы берется: 

1)      утром натощак; 

2)      после завтрака; 

3)      в любое время суток; 

4)      перед обедом. 

6. Выберите шприц для введения больному сахарным диабетом инсулина, в котором 1мл 

содержит 40 ME: 

1) одноразовый шприц на 2 мл; 

2) инсулиновый шприц на 40 ME; 

3) одноразовый шприц на 1 мл; 

4) инсулиновый шприц на 100 ME. 

7. Неоказание помощи пациенту - это... 

1) умышленное правонарушение; 

2) халатность медработника; 

3) несчастный случай; 

4) медицинская ошибка. 

8. Иммунологические препараты с неясной или отсутствующей маркировкой на ампуле: 

1) могут использоваться без ограничения; 

2) подлежат списанию (уничтожению); 

3) могут использоваться по разрешению участкового врача; 

4) могут использоваться по разрешению главного врача. 

9. Анатомическая область для введения гепарина: 

1)      подкожно-жировой слой боковых сторон живота не более 2,5 см от пупка 

2)      наружная боковая поверхность средней трети плеча 

3)      передняя и переднебоковая поверхность бедра 

4)      надлопаточная область 

10. Правило наложения манжеты тонометра при измерении артериального давления: 

1)      туго и плотно;  

2)      чтобы между манжеткой и плечом проходил 2 пальца;  

3)      манжетка накладывается на плотную одежду; 

4)      не имеет значения. 



11. Механическое выполнение своих обязанностей, с необыкновенной тщательностью, 

скрупулезностью, проявляя ловкость и умение – это характеристика медицинской сестры: 

1) сестра – рутенер; 

2) сестра – гренадер; 

3) сестра «играющая заученную роль»; 

4) сестра – эксперт. 

12. Возможная причина гематомы: 

1) введение не подогретых масляных растворов; 

2) ошибочное введение раздражающего вещества; 

3) неправильный выбор места инъекции; 

4)     неправильная техника выполнения инъекции. 

13. Принцип группирования лекарственных средств, когда лекарственные средства применяются 

для лечения строго определенной болезни: 

1) по терапевтическому применению; 

2) по фармакологическому действию; 

3) по химическому строению; 

4) по нозологическому принципу. 

14. Хранение иммунологических препаратов в прививочном кабинете осуществляется при 

температуре: 

1) -2…+2 0С; 

2) +2…+8 0С; 

3) -2…+8 0С; 

4) -2…-8 0С. 

15. Длина иглы для внутримышечной инъекции (в мм): 

1)      60 

2)      40 

3)      30 

4)      10 

16. Химические факторы риска в работе медицинской сестры: 

1) анестезирующие вещества; 

2)     лекарственные препараты; 

3)     ртуть; 

4)     все перечисленное верно. 

17. Местом внутримышечного введения лекарственных препаратов является: 

1)      подлопаточная область; 

2)      внутренняя поверхность предплечья; 

3)      передняя брюшная стенка; 

4)      дельтовидная мышца; 

18. Нежелательные эффекты, возникающие при применении лекарственных средств в лечебных 

дозах: 

1) основное действие; 

2) побочное действие; 

3) кумуляция; 

4) токсическое действие; 

19. Наркотические препараты выписываются на: 

1)     латинском языке; 

2) русском языке; 

3) национальном языке; 

4) на русском и на национальном языках. 

20. Невербальное средство общения: 

1)      язык; 

2)      речь; 

3)      мышление; 

4)      мимика, жесты. 

21. Генеральную уборку в режимном кабинете проводит: 

1) медицинская сестра под руководством старшей сестры; 

2)  санитарка под руководством медсестры; 



3)  медсестра с привлечением санитарки; 

4) санитарка под руководством сестры-хозяйки. 

22. Гигиеническая антисептика рук медицинской сестры показана: 

1) перед выполнением любых инъекций; 

2) перед раздачей пищи; 

3) перед измерением артериального давления; 

4) после посещения туалета. 

23. Требования к дезинфектантам: 

1)    наличие сертификата качества и инструкции по применению средства на русском языке. 

Наличие регистрации препарата в ГОСТ – стандарте; 

2)   класс токсичности дезинфектанта должен быть не ниже третьего (малотоксичны); 

3)    в инструкции должно быть указание на разрешение применения в ЛПУ; 

4)    все перечисленное верно. 

24. Сбор отходов класса Б осуществляется: 

1)    в желтые пакеты или контейнеры с желтой маркировкой; 

2)    в красные пакеты или контейнеры с красной маркировкой; 

3)    цвет пакетов может быть любой, за исключением жѐлтого и красного; 

4)    в серые пакеты и контейнеры. 

25. Физические методы стерилизации: 

1) автоклавирование; 

2) воздушная стерилизация; 

3) плазменная стерилизация; 

4) все перечисленное верно. 

26. Путь передачи характерен для вирусного гепатита А: 

1) половой; 

2) инструментальный; 

3) вертикальный; 

4) водный. 

27. Сбор отходов класса В осуществляется: 

1)    в желтые пакеты или контейнеры с желтой маркировкой; 

2)    в красные пакеты или контейнеры с красной маркировкой; 

3)    цвет пакетов может быть любой, за исключением жѐлтого и красного; 

4)    в серые пакеты и контейнеры. 

28. В лабораторию кровь на ВИЧ должна быть доставлена после взятия не позднее: 

1)    2 часов; 

2)    12 часов; 

3)    24 часов; 

4)   36 часов. 

29. Медицинская сестра должна производить смену перчаток: 

1) после каждого пациента; 

2) после 5-6 манипуляций; 

3) после 3 пациентов; 

4) 1 раз в смену. 

30. Изделия медицинского назначения, подлежащие предстерилизационной очистке: 

1) все изделия, подлежащие стерилизации; 

2) все изделия, прошедшие дезинфекцию; 

3) только изделия, имеющие видимые следы органических загрязнений; 

4) все металлические инструменты. 

31. Дезинфекция, которая проводится с целью не допустить распространения возбудителей ВБИ и 

их переносчиков в отделениях (палатах) из соседних отделений (палат): 

1) очаговая; 

2) плановая; 

3) заключительная; 

4) по эпидемиологическим показаниям. 

32. Способ дезинфекции для проведения генеральной уборки: 

1) способ погружения; 

2) способ орошения; 



3) способ замачивания; 

4) способ засыпания. 

33. Пути передачи вирусов гепатита В все, кроме: 

1)    половой; 

2)   воздушно-капельный; 

3)   парентеральный; 

4)   вертикальный. 

34. Медицинским работникам, осуществляющим сбор, обеззараживание, хранение, 

транспортирование медицинских отходов, категорически запрещается: 

1)    пересыпать собранные шприцы инъекционные однократного применения из одной тары в 

другую; 

2)    утрамбовывать отходы шприцев инъекционных однократного применения руками; 

3)    осуществлять сбор отходов шприцев инъекционных однократного применения без 

перчаток и спецодежды; 

4)    все перечисленное верно. 

35. После заполнения иглосъемника на ¾ объема иглы подлежат: 

1) утилизации согласно группам отходов; 

2) уничтожению в мусорные баки; 

3) уничтожению на полигонах бытовых отходов; 

4) заполнению иглосъемника до полногообъема. 

36. Режим паровой стерилизации для изделий из резин, латекса, отдельных видов пластмасс 

(полиэтилен высокой плотности, ПВХ-пластикаты), лигатурного шовного материала: 

1) 1,1 атм. 120С 45 минут 

2) 2,0 атм. 132С 20 минут 

3) 60 мин 180 С 

4) 150 мин 160С 

37. Порядок мытья помещения при проведении генеральной уборки: 

1) мебель, стены, пол, потолок; 

2) стены, потолок, пол, мебель; 

3) потолок, стены, мебель, пол; 

4) мебель, стены, потолок, пол. 

38. В пределах какого времени можно использовать рабочий лоток со стерильным материалом в 

процедурном кабинете: 

1) 2 часа; 

2) 3 часа; 

3) 30 минут; 

4) время не ограничено. 

39. Физические методы стерилизации: 

1) автоклавирование; 

2) воздушная стерилизация; 

3) плазменная стерилизация; 

4) все перечисленное верно. 

40. Серонегативное окно после заражения ВИЧ инфекцией в среднем продолжается: 

1)    3 недели; 

2)    3 месяца; 

3)    5-6 месяцев; 

4)    8-12 месяцев. 

41. При использовании одноразовых контейнеров для острого инструментария допускается их 

заполнение в течение: 

1)    24 часов; 

2)    48 часов; 

3)    недели; 

4)   3-х суток. 

42. При проведении дезинфекции использованного инструментария в емкости лежат 

инструменты с закрытыми замками, пробирки заполнены дезинфектантом до половины. 

Оцените работу медсестры: 



1) замки должны быть открыты, пробирки полностью заполнены, стекло и металл должны 

дезинфицироваться отдельно; 

2) нарушила правила дезинфекции: стекло и металл должны дезинфицироваться отдельно; 

3) проводят дезинфекцию правильно; 

4) нарушила правила дезинфекции: пробирки должны быть заполнены полностью. 

43. Количество инструментария подвергается контролю на качество ПСО: 

1) вся обработанная партия инструментов; 

2) 1% от всей партии инструментов; 

3) 1% одновременно обработанных изделий каждого наименования, но не менее 3 единиц; 

4) по 1 инструменту от каждого наименования. 

44. Стерилизация – это: 

1)    комплекс мероприятий, направленных на очистку инструментария от    биологических и 

химических загрязнений; 

 2)   комплекс мероприятий, направленных на уничтожение всех форм микрофлоры, включая 

споры; 

 3)   комплекс мероприятий, направленных на уничтожение патогенных и непатогенных 

микроорганизмов; 

 4) комплекс мероприятий, направленных на остановку развития патогенных 

микроорганизмов; 

45. Путь передачи, при котором факторами передачи являются медицинский инструментарий, 

перевязочный материал, лекарственные препараты: 

1) раневой; 

2) аэрогенный; 

3) парентеральный; 

4) вертикальный. 

46. Медицинская деонтология — это наука о: 

1) морали поведения; 

2) формах человеческого сознания; 

3) должном; 

4)    профессиональном долге медицинских работников. 

47. Ятрогения, возникшая в результате медикаментозного воздействия: 

1) психогенная; 

2) фармакогенная; 

3) комбинированная; 

4) манипуляционная. 

48. Нарушение установленных законом правил поведения и выполнения профессиональных 

обязанностей -это... 

1) медицинская ошибка; 

2) медицинское правонарушение; 

3) несчастный случай; 

4) профессиональное заболевание. 

49. Пассивная иммунизация: 

1) введение антител для получения иммунного ответа в виде антигенов; 

2) введение антител к каким-либо антигенам; 

3) введение антигенов для получения иммунного ответа в виде антител; 

4) все перечисленное верно. 

50. Энджерикс В, эувакс В, комбиотек – названия вакцин против: 

1) туберкулеза; 

2) кори; 

3) гепатита В; 

4) гепатита А. 

51. Искусственную вентиляцию легких проводят с частотой: 

1) 10-20 вдохов в 1 минуту  

2) 16-18 вдохов в 1 минуту  

3) 1-2 вдоха в 1 минуту  

4) 9-12 вдохов в 1 минуту  

5) 18-20 вдохов в 1 минуту 



52. При проведении непрямого массажа сердца у взрослого человека грудина должна прогнуться 

на: 

1) 1-2 см 

2) 3-5 см 

3) 10 см 

4) 8 см 

5) 6 см 

53. Основное действие медицинской сестры при отѐке лѐгких 

1) введение адреналина 

2) введение клофелина 

3) подача кислорода через пеногаситель  

4) подача 100% увлажнѐнного кислорода  

5)  укладывание пациента с приподнятым ножным концом 

54. Для приступа бронхиальной астмы характерным симптомом является: 

1) экспираторная одышка 

2) ииспираторная одышка 

3) гиперемированное лицо, напряженные вены шеи 

4) пенистая мокрота розового цвета 

5) кашель с обильным отхождением слизисто-гнойной мокроты 

55. Для боли при приступе стенокардии характерно: 

1) внезапность 

2) постепенное усиление 

3) длительность более  30 минут  

4) купирование после приѐма нитроглицерина 

5) всѐ перечисленное верно 

56. Для диабетической комы характерны симптомы: 

1) кожные покровы влажные, твердые глазные яблоки, отсутствие запаха аце¬тона 

2) гиперсаливация 

3) повышение уровня АД 

4) сухость кожи, шумное глубокое дыхание, мягкие глазные яблоки  

5)  брадикардия 

57. Что  должна сделать медицинская медсестра при развитии гипогликемического состояния у 

пациента в больничных условиях:  

1) дать выпить 50 мл 50% спирта  

2) дать горячий чай с 5-6 кусочками сахара 

3) ввести внутривенно 1 мл 1% раствора лазикса 

4) наложить венозные жгуты на 2-3 конечности 

5) ввести в корень языка адреналин 

58. Боль при инфаркте миокарда купируется: 

1) антигипертензивными препаратами 

2) спазмолитиками 

3) сердечными гликозидами 

4) наркотическими анальгетиками 

5) десенсибилизирующими препаратами 

59. При проведении реанимации соотношение вдохов и компрессий: 

1)     1:18 

2)     1:5 

3)     2:30 

4)     2:10 

5)     1:15 

60. Критерий правильности выполнения непрямого массажа сердца: 

1)   появление пульсовых волн на общей сонной артерии при проведении компрессий 

2)  появление самостоятельного пульса на общей сонной артерии 

3)  повышение артериального давления на периферических артериях 

4)  появление самостоятельного дыхания 

5)    по изменению цвета кожных покровов 

 



 


