ТЕСТОВЫЕ ВОПРОСЫ ДЛЯ САМОКОНТРОЛЯ  ПО ОБЩЕЙ ХИРУРГИИ

НЕКРОЗЫ, ГАНГРЕНЫ, ЯЗВЫ, СВИЩИ, ПРОЛЕЖНИ

1. При сухой гангрене:

1) ткани мумифицируются

2) условия для развития микроорганизмов хорошие

3) у пастозных, тучных людей отекают конечности

4) наступает полное отторжение тканей

5) резко выражены симптомы интоксикации

2. Абсолютным показанием к ампутации конечности служит:

1) оскольчатый перелом костей

2) анаэробная (газовая) флегмона

3) гангрена конечности

4) тромбоз крупной (магистральной) артерии

5) тромбоз глубоких вен

3. Отыщите правильный ответ:

1) лечение любой язвы заключается в оперативном вмешательстве

2) образованию язвы способствуют ранее произведенные паранефральные блокады

3) язвы могут появляться вследствие ранения крупного нервного ствола

4) действие на кожу эфира вызывает язву

4. При тромбозе вен проводят следующее лечение:

1) введение викасола

2) переливание крови

3) введение хлористого кальция

4) введение Е-аминокапроновой кислоты

5) введение гепарина, фибринолизина

5. Пролежень чаще всего возникает:

1) у молодых больных

2) у полных больных

3) при полусидячем положении

4) при сифилисе

5) у больных старческого возраста

6. Перемежающаяся хромота бывает при :

1) посттромбофлебитическом синдроме;

2) облитерирующем эндартериите;

3) артрите;

4) остеомиелите;

5) тромбофлебите.

7. Атеросклероз сосудов конечностей приводит к:

1) роже;

2) варикозному расширению вен;

3) гангрене;

4) артрозу;

5) асциту.

8. Послеоперационные эмболии легочной артерии чаще всего являются следствием:

1) абсцессов;

2) флегмон;

3) лимфаденитов;

4) флеботромбозов;

5) эндартериита.

9. Эмболия не может быть вызвана:

1) сгустком крови;

2) воздухом;

3) жиром;

4) костным отломком;

10. При влажной гангрене отсутствует:

1) отек;

2) интоксикация;

3) мраморность кожи;

4) демаркационный вал;

5) боль.

11. При остром тромбозе показано все, кроме:

1) антикоагулянтов;

2) пиявок;

3) активных движений;

4) противовоспалительных препаратов.

12. К симптомам окклюзии бедренной артерии можно отнести все, кроме:

1) отсутствия пульсации;

2) похолодания конечности;

3) болей;

4) гиперемии конечности;

5) потери чувствительности конечности.

13. При консервативном лечении трофической язвы конечности необходимы:

1) постельный режим, положение с опущенной ко​нечностью:

2) прекращение оттока отделяемого из язвы в по​вязку;

3) тщательный туалет язвенной поверхности и ко​жи вокруг язвы;

4) повязки с салициловой мазью;

5) наложение согревающего компресса на язву.

14. Укажите механический фактор, не вызывающий некроза тканей:

1) сдавление инородным телом;

2) сдавление кровоостанавливающим жгутом более 2-3 ч;

3) перекрут или ущемление органа;

4} травма с повреждением кровеносньк сосудов и нервов;

5) промывание гнойной раны пульсирующей стру​ёй антисептика.

15. Верно ли, что сухая гангрена протекает гораздо тяжелее влажной?

1) да;

2) нет.

16. Влажная гангрена особенно тяжело протекает у больных (один вариант):

1) облитерирующим эндартериитом;

2) фурункулезом;

3) гематогенным остеомиелитом;

4) туберкулезом костей;

5) сахарным диабетом.

17. Больному с гангреной органов брюшной полости (желчный пузырь, кишка и др.) в первую очередь пока​зано:

1) введение больших доз антибиотиков;

2) введение спазмолитиков;

3) введение обезболивающих;

4) введение антикоагулянтов;

5) экстренная лапаротомия с удалением поражен​ного органа.

18. При облитерирующем эндартериите выполняются все операции, кроме(один вариант):

1) симпатэктомии;

2) шунтирования;

3) тромбинтимэктомии;

4) дилатации сосуда с помощью зонда Фогарти;

5) ампутации.

19. Верно ли, что после заполнения язвы грануля​циями показаны мазевые повязки и осторожное при​жигание грануляций ляписом?

1) да;

2) нет.

20. Какие свищи могут заживать самостоятельно? 

1) эпителизированные;

2) губовидные;

3) гранулирующие.

21. Наружным искусственным свищом является:

1) трахеопищеводный ;

2) гастростома;

3) артериовенозный шунт;

4) холедоходуоденоанастомоз;

5) урахус.
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