
Приложение 1 

Фонд оценочных средств 

для подготовки к государственной итоговой аттестации 

по специальности ординатуры «Неврология». 

Тестовые задания 

Укажите один правильный ответ 

 

001 
ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНЫЙ ДИАГНОЗ ХРОНИЧЕСКОЙ 

СТАДИИ КЛЕЩЕВОГО ЭНЦЕФАЛИТА НЕ ПРОВОДЯТ С: 

А синдромом Персонейдж-Тернера 

Б миопитией 

В спинальными амиотрофиями 

Г БАС 

  

002 МИОТОНИЧЕСКИЙ ФЕНОМЕН 

А замедленная реакция мышцы после еѐ сокращения 

Б медленное «врабатывание» мышцы 

В перманентное тоническое сокращение мышцы 

Г  Патологическая мышечна утомляемость 

  

003 

НАИБОЛЕЕ ЧАСТО ВСТРЕЧАЮЩЕЕСЯ 

ЗАБОЛЕВАНИЕ, ЭТИОЛОГИЧЕСКИ СВЯЗАННОЕ С 

ГЕМОРРАГИЧЕСКИМ ИНСУЛЬТОМ: 

А гипертоническая болезнь 

Б сахарный диабет  

В атеросклероз 

Г  артериальная гипотония 

  

004 

В ПАТОГЕНЕЗЕ ПЛЕЧЕЛОПАТОЧНОГО 

ПЕРИАРТРОЗА ВЕДУЩЕЕ ЗНАЧЕНИЕ ИМЕЕТ 

ПАТОЛОГИЯ: 

А надостной мышцы 

Б подостной мышцы 

В подлопаточной мышцы 

Г околосуставной сумки 

  

005 ДЛЯ МИАСТЕНИИ ХАРАКТЕРНО ПОРАЖЕНИЕ:  

А Пре- и постсинаптической мембраны 

Б постсинаптической мембраны 

В пресинаптической мембраны 

Г Мышечного воловна 

  

006 
ВТОРАЯ СТАДИЯ ДИСЦИРКУЛЯТОРНОЙ 

ЭНЦЕФАЛОПАТИИ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ: 

А по наличию субъективных и объективных проявлений 

Б по наличию объективных проявлений 

В по наличию субъективных проявлений 

Г По наличию леменции 

  



007 

ОСНОВНЫМ ФАКТОРОМ В РАЗВИТИИ 

СПОНДИЛОКАРДИАЛЬНОГО СИНДРОМА ЯВЛЯЕТСЯ 

ПОРАЖЕНИЕ: 

А В и Г 

Б грудного отдела позвоночника 

В шейного отдела позвоночника 

Г Поясничного отдела позвоночника 

  

008 К ПИТРС относится препарат  

А  Копаксон   

Б Актовегин 

В Мексидол   

Г Церебролизин 

  

009 
ПРИ ВЕРТЕБРОБАЗИЛЯРНОЙ 

НЕДОСТАТОЧНОСТИ НЕ ВСТРЕЧАЕТСЯ: 

А менингеальный синдром 

Б бульбарный синдром 

В псевдобульварный синдрома 

Г Моторной афазии 

  

010 
ПОЗДНЯЯ МОЗЖЕЧКОВАЯ АТРОФИЯ МАРИ-ФУА-

АЛАЖУАНИНА ИМЕЕТ 

А доминантный тип наследования 

Б рецессивный тип наследования 

В спорадический характер 

Г Наследование, сцепленное с полом 

  

011 
В ХРОНИЧЕСКОЙ СТАДИИ ЭПИДЕМИЧЕСКОГО 

ЭНЦЕФАЛИТА ПРОТИВОПОКАЗАНО НАЗНАЧЕНИЕ: 

А циннаризина 

Б ноотропов 

В витаминов 

Г актовегина 

  

012 
НАИБОЛЕЕ ЧАСТО ВСТРЕЧАЮЩИЙСЯ 

ПАТОГЕНЕТИЧЕСКИЙ ВАРИАНТ ОСТЕОХОНДРОЗА:  

А миоадаптивный 

Б рефлекторный 

В компрессионный 

Г сосудистый 

  

013 

ВЫДЕЛИТЕ НЕВЕРНОЕ ЗАКЛЮЧЕНИЕ. ДЛЯ 

ГЕПАТОЛЕНТИКУЛЯРНОЙ ДЕГЕНЕРАЦИИ 

ХАРАКТЕРНО СОЧЕТАНИЕ: 

А почечных расстройств 

Б психических 

В нервных  

Г экстрапирамидных 



  

014 
ВОЗБУДИТЕЛЕМ ГЕРПЕТИЧЕСКОГО 

ЭНЦЕФАЛИТА ЯВЛЯЕТСЯ: 

А простой вирус типа 1 

Б простой вирус типа 2 

В герпес-зостер 

Г Вирус Эпштейна Бара 

  

015 

ДИАГНОЗ ПРЕХОДЯЩЕГО НАРУШЕНИЯ 

МОЗГОВОГО КРОВООБРАЩЕНИЯ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ 

ОТ НАЧАЛА ЗАБОЛЕВАНИЯ ЧЕРЕЗ: 

А сутки 

Б неделю 

В месяц 

Г Через 2 суток 

  

016 
ЭЛЕКТРОМИОГРАФИЯ ПОЗВОЛЯЕТ ВЫЯВИТЬ 

ПАТОЛОГИЮ: 

А все утверждения верны 

Б мышцы 

В синапса  

Г Переднего рога 

  

017 
ВОЗБУДИТЕЛЬ АКТИМИНОКОЗА ОБИТАЕТ В 

ПОЛОСТИ: 

А рта 

Б носа 

В уха 

Г глотки 

  

018 
ОПУХОЛИ ПЕРИФЕРИЧЕСКОЙ НЕРВНОЙ 

СИСТЕМЫ ВСТРЕЧАЮТСЯ ЧАЩЕ 

А типа неврином 

Б в виде злокачественных сарком 

В в виде ангиом 

Г эпителиом 

  

019 
ПО СТЕПЕНИ ТЯЖЕСТИ ЧМТ 

КЛАССИФИЦИРУЕТСЯ: 

А сотрясение головного мозга 

Б лѐгкая степень 

В ушиб 

Г Диффузное аксональное повреждение 

  

020 
ИНФОРМАТИВНЫМ МЕТОДОМ ДЛЯ 

ДИАГНОСТИКИ ФЕНОМЕНА РЕЙНО ЯВЛЯЕТСЯ:  

А реовазография  

Б рентгенография дистальных отделов позвоночника 

В рентгенография шейного отдела позвоночника 



Г Общий анализ крови 

  

021 
ДЛЯ ХРОНИЧЕСКОЙ СТАДИИ 

ОПТОХИАЗМАЛЬНОГО АРАХНОИДИТА ХАРАКТЕРНО: 

А прогрессирующая потеря зрения 

Б стабильная слепота 

В воспалительные изменения на глазном дне 

Г гемианопсия 

  

022 
В КЛИНИЧЕСКОЙ КАРТИНЕ НЕВРАСТЕНИИ 

ПРЕВАЛИРУЕТ: 

А вегетативная дистония 

Б анестезия по гемитипу 

В нейрогенная тетания 

Г Конверсионные расстройства 

  

023 
ТУННЕЛЬНЫЕ СИНДРОМЫ ЧАЩЕ 

РАЗВИВАЮТСЯ ПРИ БЕРЕМЕННОСТИ: 

А в третьем триместе 

Б во втором триместре 

В корешковые 

Г В первом триместре 

  

024 

АБСОЛЮТНЫМ ПОКАЗАНИЕМ К ЭКСТРЕННОМУ 

ХИРУРГИЧЕСКОМУ ЛЕЧЕНИЮ ОСТЕОХОНДРОЗА 

ПОЗВОНОЧНИКА ЯВЛЯЕТСЯ:  

А задержка функции тазовых органов 

Б парализующий ишиас 

В корешковые боли 

Г Нарушение чувствительности 

  

025 ПРИ ИСТЕРИЧЕСКИХ ПАРАЛИЧАХ: 

А рефлекторная сфера не изменена 

Б Высокие сухожильные рефлексы 

В снижены сухожильные рефлексы 

Г Определяются патологические рефлексы 

  

026 ПРИ ДИФТЕРИИ ВЫЯВЛЯЕТСЯ:  

А бульбарный синдром 

Б гемипарез 

В монопарез 

Г атаксия 

  

027 
ТРИГЕМИНАЛЬНЫЕ БОЛИ ХАРАКТЕРНЫ ДЛЯ 

ЛОКАЛИЗАЦИИ АНЕВРИЗМЫ: 

А в вертебробазилярном бассейне  

Б в бассейне средней мозговой артерии 

В в бассейне передней мозговой артерии 

Г В глубине полушарий 



  

028 
ЗАСТОЙНЫЕ ДИСКИ ЗРИТЕЛЬНЫХ НЕРВОВ 

ВЫЯВЛЯЮТСЯ ПРИ ОПУХОЛИ: 

А конвекситальных отделов лобной доли 

Б ствола мозга 

В теменной доли 

Г Затылочной доли 

  

029 
ЕДИНИЧНЫМИ МЕТАСТАЗАМИ В ГОЛОВНОЙ 

МОЗГ ЧАЩЕ СОПРОВОЖДАЮТСЯ ОПУХОЛИ: 

А желудка 

Б матки 

В лѐгких 

Г Предстательной железы 

  

030 
РЕФЛЕКТОРНЫЙ НЕЙРОВАСКУЛЯРНЫЙ 

СИНДРОМ:  

А синдром позвоночной артерии 

Б синдром передней лестничной мышцы 

В синдром «плечо-кисть» 

Г Синдром грушевидной мышцы 

  

031 

ПРИ ЭПИЛЕПТИЧЕСКОМ СИНДРОМЕ В 

ОТДАЛЕННОМ ПЕРИОДЕ ЗАКРЫТОЙ ЧЕРЕПНО-

МОЗГОВОЙ ТРАВМЫ АНТИКОНВУЛЬСАНТЫ: 

А В течение 3 лет после последнего припадка 

Б не назначаются 

В в течение 6 месяцев после последнего припадка 

Г Назначаются пожизненно 

  

032 

В ЛЕЧЕНИИ КОМПРЕССИОННЫХ КОРЕШКОВЫХ 

СИНДРОМОВ ПРИ ШЕЙНОМ ОСТЕОХОНДРОЗЕ 

ВЕДУЩИМ ЯВЛЯЕТСЯ: 

А консервативное лечение 

Б хирургический метод 

В мануальная терапия 

Г психотерапия 

  

033  

АБСОЛЮТНЫМ ПРОТИВОПОКАЗАНИЕМ ДЛЯ 

ЛЮМБАЛЬНОЙ ПУНКЦИИ ЯВЛЯЕТСЯ ЛОКАЛИЗАЦИЯ 

ОПУХОЛИ В: 

А в стволе мозга 

Б в области мостомозжечкового угла 

В лобной доле 

Г В теменной доле 

  

034 
ЛИКВОР ЧЕРЕЗ 2 НЕДЕЛИ ПОСЛЕ 

СУБАРАХНОИДАЛЬНОГО КРОВОИЗЛИЯНИЯ:  

А прозрачный 



Б со свежей кровью 

В ксантохромный 

Г С высоким белком 

  

035 
ОШИБОЧНОЙ ТАКТИКОЙ В ЛЕЧЕНИИ 

ТУННЕЛЬНЫХ НЕВРОПАТИЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАЗНАЧЕНИЕ: 

А ганглиоблокаторов 

Б сосудоактивных препаратов 

В дегидратационных препаратов 

Г церебролизина 

  

036 

НАСЛЕДСТВЕННЫЕ БОЛЕЗНИ 

АМИНОКИСЛОТНОГО ОБМЕНА ЛЕЧАТСЯ В 

ОСНОВНОМ: 

А диетой 

Б медикаментозно 

В оперативно 

Г Сосудистыми препаратами 

  

037 
ЛЕЧЕНИЕ РАССЕЯННОГО СКЛЕРОЗА ОСНОВАНО 

НА ПРИМЕНЕНИИ: 

А стероидных гормонов 

Б антибиотиков 

В ноотропов 

Г витаминов 

  

038 

ПРОТИВОПОКАЗАНИЕМ К НАЗНАЧЕНИЮ 

ГАММА-ГЛОБУЛИНА В ОСТРОЙ СТАДИИ КЛЕЩЕВОГО 

ЭНЦЕФАЛИТА ЯВЛЯЕТСЯ: 

А гипертермия 

Б менингеальный синдром 

В бульбарный синдром 

Г кома 

  

039 
ЛЕЧЕНИЕ БОЛЬНЫХ РАССЕЯННЫМ СКЛЕРОЗОМ 

КОРТИКОСТЕРОИДАМИ ПОКАЗАНО: 

А При тяжелых обострениях заболевания 

Б В период ремиссии 

В независимо от стадии болезни 

Г В дебюте заболевания 

  

040 
ВО ВРЕМЯ ПРИСТУПА МИГРЕНИ НАИБОЛЕЕ 

ЭФФЕКТИВНЫ: 

А Эрготаминсодержащие препараты 

Б НПВСП 

В Антидепресанты 

Г Сосудоактивные препараты 

  

041 ПРОТИВОПОКАЗАНИЕМ ДЛЯ КАРОТИДНОЙ 



ЭНДАРТЕРЭКТОМИИ ЯВЛЯЕТСЯ:  

А Восстановительный период ищемического инсульта 

Б Наличие тандемных стенозов 

В Инфаркт миокарда в анамнезе 

Г Пониженная фракция выброса 

  

042 
ЛЕЧЕНИЕ ОСТРОЙ СТАДИИ КЛЕЩЕВОГО 

ЭНЦЕФАЛИТА ПРОВОДИТСЯ: 

А гамма-глобулином 

Б антибиотиками 

В Стероидными гормонами 

Г антибиотиками 

  

043 
В ЛЕЧЕНИИ ХРОНИЧЕСКОЙ СТАДИИ 

ЭПИДЕМИЧЕСКОГО ЭНЦЕФАЛИТА ИСПОЛЬЗУЮТСЯ 

А препараты L-ДОФА и агонисты рецепторов дофамина 

Б центральные холинолитики 

В Препараты дофамина    

Г антибиотики 

  

044 

ТЕРАПИЯ ТРАНЗИТОРНЫХ ИШЕМИЧЕСКИХ 

АТАК В МЕЖПРИСТУПНОМ ПЕРИОДЕ БАЗИРУЕТСЯ НА 

ПРИМЕНЕНИИ:  

А длительных курсов антигрегантов 

Б коротких курсов антиагрегантов 

В антикоагулянтов прямого действия 

Г Вазоактивных препаратов 

  

045 
ПРИ БАКТЕРИАЛЬНЫХ ЭНЦЕФАЛИТАХ 

ЛЮМБАЛЬНАЯ ПУНКЦИЯ ИСПОЛЬЗУЕТСЯ   

А С лечебно-диагностической целью 

Б только с диагностической целью 

В противопоказана 

Г Только с лечебной целью 

  

046 
ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ К НАЗНАЧЕНИЮ 

КУРАНТИЛА 

А язвенная болезнь желудка 

Б низкое артериальное давление 

В присоединение пневмонии 

Г Пожилой возраст 

  

047 
ВЫБРАТЬ ОШИБОЧНОЕ ЗАКЛЮЧЕНИЕ: ГЕПАРИН 

ПРОТИВОПОКАЗАН ПРИ: 

А инфаркте миокарда в анамнезе 

Б язвенной болезни желудка 

В нарушении ритма сердца 

Г В пожилом возрасте 

  



048 

НЕВРОЛОГИЧЕСКИЕ РАССТРОЙСТВА ПРИ 

СИФИЛИСЕ ЛЕЧАТСЯ ПЕНИЦИЛЛИНОМ В СУТОЧНОЙ 

ДОЗЕ  

А 20 млн Ед 

Б 10 млн Ед 

В 1 млн Ед 

Г 40 млн Ед 

  

049 

ПРИ ЛЕЧЕНИИ ОСТРОЙ ВОСПАЛИТЕЛЬНОЙ 

ПОЛИРАДИКУЛОНЕЙРОПАТИИ ГИЙЕНА-БАРРЕ 

ПРЕДПОЧТИТЕЛЬНЕЕ ИСПОЛЬЗОВАТЬ: 

А плазмаферез 

Б кортикостероиды 

В антибиотики 

Г витамины 

  

050 

ХИРУРГИЧЕСКОЕ ЛЕЧЕНИЕ ПРИ 

ГЕМОРРАГИЧЕСКОМ ИНСУЛЬТЕ ПОКАЗАНО ПРИ 

ГЕМАТОМАХ: 

А латеральных 

Б медиальных 

В  любой локализации 

Г обширных 

  

051 
В ЛЕЧЕНИИ МИГРЕНОЗНОГО СТАТУСА 

ИСПОЛЬЗУЮТ: 

А эрготамин 

Б трентал 

В кавинтон 

Г церебролизин 

  

052 
ЛЕЧЕНИЕ БОЛЬНЫХ РАССЕЯННЫМ СКЛЕРОЗОМ 

КОРТИКОСТЕРОИДАМИ ПОКАЗАНО:  

А При тяжелых обострениях заболевания 

Б в период ремиссии 

В независимо от стадии болезни 

Г В начале заболевания 

  

053 

ГЕПАТОЛЕНТИКУЛЯРНАЯ ДЕГЕНЕРАЦИЯ 

ЛЕЧИТСЯ: 

 

А пенициламином 

Б диетой с высоким содержанием меди 

В антихолинэстеразными препаратами 

Г витаминами 

  

054 
ПРИ ПАРЦИАЛЬНЫХ ПРИПАДКАХ НАИБОЛЕЕ 

ЭФФЕКТИВНЫ:  

А карбамазепины 



Б препараты вальпроевой кислоты 

В препараты барбитуровой кислоты 

Г тосуксимид 

  

055 
ЛЕЧЕНИЕ РАССЕЯННОГО СКЛЕРОЗА ОСНОВАНО 

НА ПРИМЕНЕНИИ: 

А Стероидных гормонов 

Б Антибиотиков 

В Ноотропов 

Г ангиопротекторов 

  

056 ДЛЯ ЛЕЧЕНИЯ ГБН ИСПОЛЬЗУЮТ:  

А все верно 

Б миорелаксанты 

В антидепрессанты 

Г психотерапию 

  

057 
ВО ВРЕМЯ ПРИСТУПА МИГРЕНИ НАИБОЛЕЕ 

ЭФФЕКТИВНЫ:  

А Эрготаминсодержащие препараты 

Б Антидепресанты 

В НПВСП 

Г Сосудистые препараты 

  

058 
. КАКИЕ ПРЕПАРАТЫ НЕ ПРИМЕНЯЮТСЯ 

ОДНОВРЕМЕННО: 

А Трициклические антидепрессанты и ингибиторы МАО 

Б Нейролептики и трициклические антидепрессанты 

В Нейролептики и бензодиазепины 

Г Атнибиотики и СИОЗС 

  

059 
ПРИ ЛЕЧЕНИИ ПАНИЧЕСКИХ АТАК 

ИСПОЛЬЗУЮТ: 

А Все верно 

Б Антидепрессанты 

В бензодиазепины 

Г Поведенческая терапия 

  

060 КЛОНАЗЕПАМ ЭФФЕКТИВЕН ПРИ:  

А Все верно 

Б Панических атаках 

В Торсионной дистонии    

Г миоклонических синдромах 

   

061 

ПРИ ЭПИЛЕПТИЧЕСКОМ СИНДРОМЕ В 

ОТДАЛЕННОМ ПЕРИОДЕ ЗАКРЫТОЙ ЧЕРЕПНО-

МОЗГОВОЙ ТРАВМЫ АНТИКОНВУЛЬСАНТЫ:  

А В течение 3 лет после последнего припадка 

Б Не назначаются 



В В течение 6 месяцев после последнего припадка 

Г На всю жизнь 

  

062 

 

ОШИБОЧНОЙ ТАКТИКОЙ В ЛЕЧЕНИИ 

ТУННЕЛЬНЫХ НЕВРОПАТИЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАЗНАЧЕНИЕ:  

А ганглиоблокаторов 

Б сосудоактивных препаратов 

В дегидратационных препаратов 

Г Витаминов  

  

063 

НАСЛЕДСТВЕННЫЕ БОЛЕЗНИ 

АМИНОКИСЛОТНОГО ОБМЕНА ЛЕЧАТСЯ В 

ОСНОВНОМ:  

А диетой 

Б оперативно 

В медикаментозно 

Г витаминами 

  

064 
ПОНЯТИЕ МЕДИЦИНСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ 

ВКЛЮЧАЕТ 

А 
применение медицинских, психологических, 

социальных, педагогических и профессиональных 

Б 
лечебный процесс на амбулаторном и санаторном 

этапах 

В комплекс медицинских и биологических мероприятий 

Г комплекс медицинских и биологических мероприятий 

  

065 ПОНЯТИЕ ЭРГОТЕРАПИИ ВКЛЮЧАЕТ  

А 
комплекс мероприятий по восстановлению 

самообслуживания, работо�способности и отдыха пациента 

Б отдельный вид трудотерапии 

В мероприятия по психологической реадаптации 

Г кинезитерапию 

  

066 
РАННИЙ ВОССТАНОВИТЕЛЬНЫЙ ПЕРИОД 

ИНФАРКТа МОЗГА ДЛИТСЯ ДО 

А 6-х месяцев   

Б 3-х месяцев 

В до года 

Г До 1 месяца 

  

067 
ПОЗДНИЙ ВОССТАНОВИТЕЛЬНЫЙ ПЕРИОД 

ИНФАРКТА МОЗГА ДЛИТСЯ ДО  

А до 1 года 

Б 3-х месяцев 

В 6-х месяцев 

Г До 1 месяца 

  

068 ВТОРИЧНУЮ ПРОФИЛАКТИКУ ИНСУЛЬТА 



НАЧИНАЮТ  

А с 1-го дня пребывания в стационар 

Б через 2 недели после инсульта 

В через 2 месяцев после инсульта 

Г Через год после инсульта 

  

069 
В СОСТАВ МУЛЬТИДИСЦИПЛИНАРНОЙ 

БРИГАДЫ ВХОДЯТ  

А 
невролог, инструктор-методист, клинический 

психолог, логопед 

Б хирург, ортопед, гастроэнтеролог, невролог 

В невролог, психиатр, логопед, ортопед 

Г Невролог и психиатр 

  

070 

ПАЦИЕНТАМ, ПЕРЕНЕСШИМ 

КАРДИОЭМБОЛИЧЕСКИЙ ИНСУЛЬТ, В КАЧЕСТВЕ 

АНТИТРОМБОТИЧЕСКОЙ ТЕРАПИИ ПОКАЗАНЫ  

А антикоагулянты  

Б антиагреганты 

В вазоактивные средства 

Г тромболитики 

  

071 

ПАЦИЕНТАМ, ПЕРЕНЕСШИМ 

АТЕРОТРОМБОТИЧЕСКИЙ ИНСУЛЬТ, В КАЧЕСТВЕ 

АНТИТРОМБОТИЧЕСКОЙ ТЕРАПИИ ПОКАЗАНЫ  

А антиагреганты 

Б антикоагулянты 

В вазоактивные средства 

Г тромболитики 

  

072 

СРЕДСТВАМИ ПАТОГЕНЕТИЧЕСКОЙ ТЕРАПИИ 

СОСУДИСТЫХ КОГНИТИВНЫХ РАССТРОЙСТВ 

ЯВЛЯЮТСЯ  

А 
глутаматэргические, ацетилхолинэргические 

препараты 

Б вазоактивные, гипотензивные препараты 

В антиоксиданты, метаболические препараты 

Г Нейротрофические препараты 

  

073 
СКОЛЬКО СУЩЕСТВУЕТ ЭТАПОВ 

МЕДИЦИНСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ  

А 3 этапа  

Б 4 этапа  

В 5 этапов   

Г 2 этапа 

  

074 
МЕЖДУНАРОДНАЯ КЛАССИФИКАЦИЯ 

ФУНКЦИЙ ВКЛЮЧАЕТ а) б) в)  

А функции, структуры организма, факторы окружающей 



среды, актив�ность и участие пациентов 

Б 
функции, структуры организма, факторы окружающей 

среды 

В 
функции организма, факторы окружающей среды, 

активность и участие пациентов 

Г функции, структуры организма 

  

075 ЦЕЛЬ РЕАБИЛИТАЦИИ ДОЛЖНА БЫТЬ    

А 
специфичная, измеряемая, достижимая, реалистичная, 

определенная во времени 

Б специфичная, измеряемая, достижимая, реалистичная 

В 
специфичная, достижимая, реалистичная, 

определенная во времени 

Г комплексная 

  

076 

СКОЛЬКО РАЗ ЧЛЕНЫ 

МУЛЬТИДИСЦИПЛИНАРНОЙ БРИГАДЫ ПРОВОДЯТ 

СОВМЕСТНЫЕ ОБХОДЫ С ОБСУЖДЕНИЕМ КАЖДОГО 

ПАЦИЕНТА:    

А не менее 1 раза в неделю 

Б ежедневно 

В 2 раза в неделю 

Г При поступлении больного 

  

077 
ЗАДАЧАМИ ЛЕЧЕНИЯ ПОЛОЖЕНИЕМ У 

ПАЦИЕНТА С ИНФАРКТОМ МОЗГА ЯВЛЯЮТСЯ  

А 
профилактика пролежней, спастичности и болевого 

синдрома. 

Б 
профилактика травмирования суставов 

парализованных конечностей 

В 
нормализация мышечного тонуса в парализованных 

конечностях 

Г Ранняя активизвция 

  

078 
РЕАБИЛИТАЦИОННЫЙ ПОТЕНЦИАЛ ВКЛЮЧАЕТ 

СЛЕДУЮЩИЕ ФАКТОРЫ   

А медицинские, биологические, профессиональные 

Б медицинские, психологические, социальные 

В биологические, психологические, профессиональные 

Г семейные и медицинский 

  

079 
ПОД РЕАБИЛИТАЦИОННЫМ ПОТЕНЦИАЛОМ 

ПОНИМАЮТ  

А 
медицински обоснованную вероятность достижения 

определенных целей в определенный отрезок времени 

Б возможность восстановления функций 

В 
выявление у пациента определенных предикторов 

восстановления функций 

Г Желание пациента 

  



080 
НЕЙРОПСИХОЛОГИЧЕСКУЮ РЕАБИЛИТАЦИЮ 

ОСУЩЕСТВЛЯЕТ  

А эрготерапевт 

Б клинический логопед 

В клинический психолог 

Г психиатр 

  

081 

ЧАСТИЧНОЕ ИЛИ ПОЛНОЕ ВОССТАНОВЛЕНИЕ 

ПОСЛЕ ПАРАЛИЧА БЕЛЛА 

 

А все верно 

Б может осложняться “крокодильными слезами” 

В может осложняться лицевыми спазмами 

Г Может сопровождать ся расстройством вкуса 

  

082 
ОСНОВНЫЕ МЕТОДЫ ЛЕЧЕНИЕ ОБОСТРЕНИЯ 

РАССЕЯННОГО СКЛЕРОЗА:  

А 
Кортикостероиды внутривенно в пульс-дозах (0,5-1 

грамм 5-7 дней) 

Б Нестероидные противовоспалительные препараты 

В 
Кортикостероиды рег os с 80 мг постепенно снижая 

дозу 

Г Антибиотики 

  

083 

УКАЖИТЕ, КАКИЕ ИЗ ЛЕКАРСТВЕННЫХ 

ПРЕПАРАТОВ И ЛЕЧЕБНЫХ МЕРОПРИЯТИЙ 

ПРИМЕНЯЮТСЯ ПРИ СУБАРАХНОИДАЛЬНОМ 

КРОВОИЗЛИЯНИИ?  

А нимодипин 

Б Викасол. 

В Дицинон 

Г Аминомасляная кистота 

  

084 

УКАЖИТЕ, КАКОЙ ИЗ СПОСОБОВ ЛЕЧЕНИЯ 

ОСТРОГО ПЕРИОДА КЛЕЩЕВОГО ЭНЦЕФАЛИТА 

ЯВЛЯЕТСЯ НАИБОЛЕЕ ВАЖНЫМ?  

А Гамма-глобулин 

Б Сыворотка реконвалесцентов 

В Антибиотики. 

Г ангиопротекторы 

  

085 

ПРИ ЭПИЛЕПТИЧЕСКОМ СИНДРОМЕ В 

ОТДАЛЕННОМ ПЕРИОДЕ ЗАКРЫТОЙ ЧЕРЕПНО-

МОЗГОВОЙ ТРАВМЫ АНТИКОНВУЛЬСАНТЫ: 

А в течение 3 лет после последнего припадка  

Б в течение 6 месяцев после последнего припадка 

В не назначаются 

Г Назначаются ситуационно 

  

086 СРОКИ РЕАБИЛИТАЦИИ ИНСУЛЬТА В 



УСЛОВИЯХ КУРОРТА: 

А через 3 месяца 

Б через 6 месяцев 

В через 9месяцев 

Г Через год 

  

087 
ЛЕЧЕНИЕ РАССЕЯННОГО СКЛЕРОЗА ОСНОВАНО 

НА ПРИМЕНЕНИИ:  

А стероидных гормонов 

Б антибиотиков 

В ноотропов 

Г ангиопротекторов 

  

088 

ПЕРВЫЙ ОСМОТР ПРИ ДИСПАНСЕРИЗАЦИИ 

БОЛЬНЫХ С КЛЕЩЕВЫМ ЭНЦЕФАЛИТОМ 

НАЗНАЧАЕТСЯ ПОСЛЕ ВЫЗДОРОВЛЕНИЯ ЧЕРЕЗ: 

А один месяц 

Б один год 

В 6 месяцев 

Г Через год 

  

089 
В ХРОНИЧЕСКОЙ СТАДИИ ЭПИДЕМИЧЕСКОГО 

ЭНЦЕФАЛИТА ПРОТИВОПОКАЗАНО НАЗНАЧЕНИЕ: 

А циннаризина 

Б ноотропов 

В витаминов 

Г нейролептиков 

  

090 

АБСОЛЮТНЫМ ПОКАЗАНИЕМ К ЭКСТРЕННОМУ 

ХИРУРГИЧЕСКОМУ ЛЕЧЕНИЮ ОСТЕОХОНДРОЗА 

ПОЗВОНОЧНИКА ЯВЛЯЕТСЯ: 

А задержка функции тазовых органов 

Б парализующий ишиас 

В корешковые боли 

Г Нарушение статики 

  

91 
ОСНОВНЫМ НАПРАВЛЕНИЕМ БОРЬБЫ С 

ИНСУЛЬТОМ ЯВЛЯЕТСЯ 

А совершенствование методов профилактики 

Б 
совершенствование методов лечения в острейший 

период инсульта 

В 
совершенствование методов лечения в период 

реабилитации 

Г разработка новых лекарственных технологий 

  

92 АЛКОГОЛЬНАЯ ПОЛИНЕЙРОПАТИЯ ЛЕЧИТСЯ  

А Сосудистыми препаратами 

Б Витамином В1 

В кортикостероидами 



Г антидепрессантами 

  

93 
ЛЕЧЕНИЕ НЕВРАЛГИИ ТРОЙНИЧНОГО НЕРВА  

ПРОВОДИТСЯ 

 анальгетиками 

 сосудистыми препаратами 

 метаболическими препаратами 

 противоэпилептическими преапаратами 

  

94 
ХРОНИЧЕСКИЕ ГОЛОВНЫЕ БОЛИ НАПРЯЖЕНИЯ 

ЛЕЧАТ 

 антидепрессантами 

 сосудистыми препаратами 

 анальгетиками 

 метаболическими препаратами 

  

95 
АЛЬТЕРНИРУЮЩИЕ СИНДРОМЫ ВОЗНИКАЮТ 

ПРИ ПОРАЖЕНИИ 

 коры больших полушарий 

 мозжечка 

 внутренней капсулы 

 ствола головного мозга 

  

96 
ПРИ КОМПРЕССИИ КОНСКОГО ХВОСТА ПРИ 

ПОЯСНИЧНОЙ ДОРСОПАТИИ БОЛЬНОМУ ПОКАЗАНО  

 оперативное лечение 

 иммобилизация 

 массаж 

 мануальная терапия 

  

97 ДЛЯ ИСТЕРИИ НЕ ХАРАКТЕРНО 

 нарушение функции тазовых органов 

 параличи 

 атаксия 

 слепота 

  

98 
ПРИ ПЕРВИЧНО-ГЕНЕРАЛИЗОВАННОМ 

ЭПИЛЕПТИЧЕСКОМ ПРИПАДКЕ НЕ БЫВАЕТ 

 ауры 

 утраты сознания 

 падения 

 непроизвольного мочеиспускания 

  

99 
СЕНСИТИВНАЯ АТАКСИЯ ХАРАКТЕРИЗУЕТСЯ 

НЕУСТОЙЧИВОСТЬЮ 

 в темноте 

 в сочетании с нистагмом 

 в сочетании с головокружением 

 в сочетании со скандированной речью 



   

100 
БОЛИ ОСОБЕННО ХАРАКТЕРНЫ ДЛЯ 

ПОРАЖЕНИЯ 

 лобной доли 

 переднего корешка спинного мозга 

 заднего корешка спинного мозга 

 ствола мозга 
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