Тема: Симптоматология гломерулонефритов (острых и хронических), хронических пиелонефритов и амилоидоза почек. Лабораторная и инструментальная диагностика.

Таблица 1.Общие сведения

	1
	Учебное заведение
	ФГОУ ВО Астраханский ГМУ

	2
	Специальность
	Лечебное дело

	3
	Дисциплина
	Пропедевтика внутренних болезней

	4
	Автор заданий
	В.В.Антонян, Е.А.Уклистая,
А.А.Панов, Н.В.Камнева, С.Г.Касаткина

	5
	Телефон
	89033484838

	6
	Электронная почта
	antonian.vika@yandex.ru

	7
	СНИЛС
	-



Таблица 2.Перечень заданий по дисциплине

	Вид
	Код
	Текст названия трудовой функции/ вопроса задания/ вариантов ответа

	Ф
	
	

	
	
	

	В
	001
	Пиелонефрит – это:

	О
	А
	воспалительное заболевание почек

	О
	Б
	дистрофическое поражение почек

	О
	В
	иммунное воспаление почек

	О
	Г
	воспаление околопочечной клетчатки

	О
	Д
	кистозное поражение почек

	
	
	

	В
	002
	Особенности пиелонефрита:

	О
	А
	поражение канальцев почек

	О
	А
	асимметричное поражение почек

	О
	Б
	поражение клубочков почек

	О
	В
	симметричное поражение почек

	О
	Г
	иммунное воспаление почек

	
	
	

	В
	003
	Характерный симптом  при пиелонефрите:

	О
	А
	дизурия

	О
	Б
	олигурия

	О
	В
	никтурия

	О
	Г
	анурия

	О
	Д
	ишурия

	
	
	

	В
	004
	Симптомы гломерулонефрита:

	О
	А
	отеки

	О
	А
	артериальная гипертензия

	О
	Б
	дизурия

	О
	В
	лихорадка

	О
	Г
	боли в поясничной области

	
	
	

	В
	005
	Из диеты больного пиелонефритом необходимо исключить:

	О
	А
	острое и соленое

	О
	Б
	углеводы

	О
	В
	белки

	О
	Г
	жиры

	О
	Д
	витамины

	
	
	

	В
	006
	Фактор, способствующий развитию мочекаменной болезни:

	О
	А
	погрешности в питании

	О
	Б
	перегревание

	О
	В
	заболевания желудка

	О
	Г
	курение

	О
	Д
	заболевания кишечника

	
	
	

	В
	007
	При гломерулонефрите отеки появляются:

	О
	А
	на лице с утра

	О
	Б
	на нижних конечностях с вечера

	О
	В
	на нижних конечностях с утра

	О
	Г
	на пояснице с вечера

	О
	Д
	на вехних конечностях, шее

	
	
	

	В
	008
	Пациенту с острым гломерулонефритом показано соблюдение следующего режима:

	О
	А
	строгого постельного в течение 3-4 недель

	О
	Б
	палатного

	О
	В
	постельного

	О
	Г
	строгого постельного режима в течение 2 месяцев

	О
	Д
	полупостельного

	
	
	

	В
	009
	Первая помощь при эклампсии:

	О
	А
	введение реланиума

	О
	Б
	обеспечение охранительного режима для профилактики травматизма

	О
	В
	дача наркоза

	О
	Г
	введение фенобарбитала в клизме

	О
	Д
	введение анальгетиков

	
	
	

	В
	010
	Мочегонные препараты лучше принимать:

	О
	А
	утром после еды

	О
	Б
	утром натощак

	О
	В
	во время еды

	О
	Г
	вечером после еды

	О
	Д
	на ночь

	
	
	

	В
	011
	Что показывает анализ мочи по Нечипоренко?

	О
	А
	количество эритроцитов, лейкоцитов, цилиндров в 1 мл мочи

	О
	Б
	количество эритроцитов, лейкоцитов, цилиндров за единицу времени

	О
	В
	удельный вес мочи

	О
	Г
	количество выделенной мочи

	О
	Д
	скорость фильтрации мочи

	
	
	

	В
	012
	Проба Зимницкого проводится для определения?

	О
	А
	концентрационной функции почек

	О
	Б
	количества эритроцитов в моче

	О
	В
	количества лейкоцитов

	О
	Г
	количества белка в моче

	О
	Д
	скорости фильтрации мочи

	
	
	

	В
	013
	Что лежит в основе лечения пиелонефритов?

	О
	А
	антибактериальная терапия

	О
	Б
	глюкокортикостероидная терапия

	О
	В
	дезинтоксикационная терапия

	О
	Г
	витаминотерапия

	О
	Д
	инфузионная терапия

	
	
	

	В
	014
	Укажите характерную локализацию болей при заболеваниях почек?

	О
	А
	в поясничной области с иррадиацией по внутренней поверхности бедра

	О
	Б
	в эпигастральной области

	О
	В
	в правом подреберье

	О
	Г
	в правой подвздошной области

	О
	Д
	в пилородуоденальной области

	
	
	

	В
	015
	Что такое поллакиурия?

	О
	А
	учащенное мочеиспускание

	О
	Б
	редкое мочеиспускание

	О
	В
	преобладание ночного диуреза над дневным

	О
	Г
	болезненное мочеиспускание

	О
	Д
	затрудненное мочеиспускание

	
	
	







