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1. За допомогою гiстохiмiчних методiв
дослiдження в цитоплазмi клiтини вияв-
ленi структури, наявнiсть i кiлькiсть яких
непостiйна i залежить вiд метаболiчної
активностi клiтин. Назвiть цей компо-
нент клiтини:

A. Включення
B. Органели
C. Гiалоплазма
D.Мiкротрубочки
E.Мiкроворсинки

2.Процес дроблення зиготи включає низ-
ку послiдовних мiтотичних подiлiв i за-
вершується утворенням бластули. Який
тип бластули характерний для людини?

A. Бластоциста
B. Целобластула
C. Дискобластула
D.Амфiбластула
E.Морула

3. Хвора напередоднi операцiї знаходи-
лась у стресовому станi. При цьому зро-
сла частота серцевих скорочень. Збiль-
шення концентрацiї якого гормону в кро-
вi супроводжує цей стан?

A.Адреналiн
B. Вазопресин
C. Соматотропiн
D. Iнсулiн
E. Трийодтиронiн

4. У хворого, що мешкає у високогiр’ї
збiльшена щитоподiбна залоза. Встанов-
лено дiагноз - ендемiчний зоб. З дефiци-
том якого мiкроелементу це пов’язано
найiмовiрнiше?

A.Йод
B. Бром
C. Фтор
D.Ферум
E.Манґан

5. Який метод забарвлення використову-
ють для того, щоб виявити включення
жиру, якi локалiзованi у клiтинах кiрко-
вої речовини наднирника?

A.Методику забарвлення суданом III
B. Гематоксилiн-еозиновий метод
C. Iмпрегнацiю срiблом
D. Iмпрегнацiю осмiєм
E.Метод Беста

6. Дитина вдихнула ґудзик, який за допо-
могою бронхоскопу був видалений iз пра-
вого головного бронху. Цiлiснiсть якого
епiтелiю буде порушена при цьому?

A. Одношаровий багаторядний миготли-
вий
B. Багатошаровий зроговiлий
C. Перехiдний
D. Багатошаровий незроговiлий
E.Одношаровий плоский

7. Жiнка отримала позитивний результат
тесту на вагiтнiсть. В основi даного тесту
лежить виявлення в сечi гормону, який
продукують структури зародку. Визначте
даний гормон:

A. Хорiонiчний гонадотропiн
B. Естрiол
C. Хорiонiчний тиротропiн
D.Прогестерон
E.Пролактин

8.У дитини 2-х рокiв виникли судоми вна-
слiдок зниження концентрацiї iонiв каль-
цiю в плазмi кровi. Зниженням функцiї
якої залози внутрiшньої секрецiї це зу-
мовлено?

A.Прищитоподiбних
B.Шишкоподiбної
C.Щитоподiбної
D.Надниркових
E. Гiпоталамусу

9. До дерматолога звернувся пацiєнт, при
оглядi якого лiкар виявив свiтлi плями
на шкiрi обличчя, шиї, верхнiх кiнцiвок.
Встановлено дiагноз - вiтилiго. Якi клi-
тини епiдермiса зазнають змiн при данiй
патологiї?

A.Меланоцити
B. Епiтелiоцити
C. Кератиноцити
D.Адипоцити
E. Клiтини Лангерганса
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1. У воїна пiсля тривалого бiгу по твер-
дiй, кам’янистiй мiсцевостi, з’явилася ко-
роткочасна гемоглобiнурiя. Загальний
стан пацiєнта добрий. Що є причиною
появи гемоглобiнурiї?

A. Механiчне руйнування еритроцитiв
B. Патологiя серця та великих судин
C. Захворювання дрiбних судин
D. Дiя бактерiальних токсинiв
E. Дiя хiмiчних речовин

2. При мiкроскопiчному дослiдженнi мо-
кротиння: лейкоцити на все п/з, еритро-
цити - 10-20 в п/з, еластичнi волокна поо-
диноко, кристалiчнi утворення у виглядi
безбарвних табличок з одним або двома
схiдцеподiбно обламаними кутами. Якi це
кристали?

A. Холестерину
B. Гематоїдину
C. Шарко-Лейдена
D. Жирних кислот
E. Бiлiрубiну

3. З нефрологiчного вiддiлення доставле-
но сечу для проведення загального аналi-
зу. Крiм лейкоцитiв та еритроцитiв в нiй
було виявлено поодиноко цилiндричної
форми утворення, прямi та звивистi, рi-
зної довжини i ширини, блiдi, однорiднi,
майже прозорi, один кiнець їх заокругле-
ний, а другий - обiрваний. Для яких цилiн-
дрiв характернi такi морфологiчнi озна-
ки?

A. Гiалiнових
B. Воскоподiбних
C. Епiтелiальних
D. Вакуолiзованих
E. Гемоглобiнових

4. В асцитичнiй рiдинi при мiкроскопiї,
крiм лейкоцитiв та еритроцитiв, виявлено
великi клiтини дiаметром 25-30 мкм, ядра
округлої форми, розташованi централь-
но, структура хроматину нiжна, цитопла-
зма нiжно-блакитна, базофiльна, займає
бiльшу частину клiтини, нерiдко з дис-
трофiчними змiнами. Для яких клiтин це
характерно?

A. Мезотелiоцити
B. Лiмфоцити
C. Моноцити
D. Макрофаги
E. Плазмоцити

5. У пацiєнта з пiдозрою на пухлину ЦНС
при мiкроскопiї лiквору виявленi клiтини
з багаточисельними включеннями крапе-
льок жиру в цитоплазмi. Ядра розмiщенi
ексцентрично, невеликi. Для яких клiтин
характернi такi морфологiчнi ознаки?

A. Лiпофаги
B. Гiстiоцити
C. Макрофаги
D. Арахноендотелiоцити
E. Атиповi клiтини

6. У лабораторiю доставленi мазки кiс-
ткового мозку хворого 13-ти рокiв. Кiс-
тковий мозок бiдний на клiтиннi елемен-
ти, мiєлокарiоцити майже повнiстю вiд-
сутнi, виявляються ретикулярнi клiтини,
лiмфоцити, плазматичнi клiтини. Зазна-
чена картина характерна для:

A. Апластична анемiя
B. Хронiчний мiєлолейкоз
C. Iнфекцiйний процес
D. Хвороба Вальденстрема
E. Залiзодефiцитна анемiя

7. У хворої 57-ми рокiв повiльно зрос-
таюче утворення на шкiрi щоки, з вираз-
кою. Цитологiчне дослiдження зiшкрябу:
щiльнi скупчення з клiтин середнiх розмi-
рiв. Ядра займають бiльшу частину клiти-
ни, дещо полiморфнi i гiперхромнi. Лусо-
чки плоского епiтелiю, оксифiльнi маси.
Цитологiчний дiагноз:

A. Базалiома
B. Цитограма в межах норми
C. Меланома
D. Плоскоклiтинний рак шкiри
E. Бешиха

8. Хворiй 58-ми рокiв проведена люм-
бальна пункцiя з наступним дослiджен-
ням цереброспiнальної рiдини, що витiка-
ла пiд тиском. Рiдина каламутна, жовто-
зеленого кольору, плеоцитоз, нейтрофi-
ли, змiна спiввiдношення кiлькостi клiтин
i пiдвищений вмiст бiлку. Який найбiльш
iмовiрний дiагноз?

A. Гнiйний менiнгiт
B. Серозний менiнгiт
C. Вiрусний енцефалiт
D. Черепно-мозкова травма
E. -

9. У мазку кровi при пiдрахунку лейкоци-
тарної формули лаборант виявив кулястi
фiолетово-червонi включення, розмiще-
нi по периферiї еритроцитiв в кiлькостi
одного, рiдше двох-трьох, розмiром 1-2
мкм кожний, поява яких є першою озна-
кою наступаючого гемолiзу, а також то-
ксичного ураження кровi. Якi це вклю-
чення?

A. Тiльця Гейнца-Ерлiха
B. Тiльця Жоллi
C. Кiльця Кебота
D. Мегалобласти
E. Базофiльна зернистiсть
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10. У дiвчинки 16-ти рокiв з’явилися скар-
ги на слабкiсть, запаморочення, пiдвище-
ну стомлюванiсть, блiдiсть шкiрних по-
кривiв. Лiмфатичнi вузли, печiнка i селе-
зiнка не збiльшенi. В периферичнiй кро-
вi: еритроцити - 2, 1 · 1012/л, Нb- 70 г/л,
КП- 1,0, ретикулоцити - 0,6%, лейкоци-
ти - 4, 7 · 109/л, тромбоцити - 147 · 109/л,
лейкоцитарна формула: е- 1%, п/я- 2%,
с/я- 54%, л- 34%, м- 9%, ШОЕ- 30 мм/год.
В мiєлограмi - бласти 3%, елементи ди-
зеритропоезу, гiперсегментацiя ядер ней-
трофiлiв, кiльцевi сiдеробласти - 5%, кiс-
тковий мозок гiперклiтинний. Для якої
патологiї характернi такi ознаки?

A. Мiєлодиспластичний синдром
B. Залiзодефiцитна анемiя
C. Апластична анемiя
D. Гемолiтична анемiя
E. Гостра постгеморагiчна анемiя

11. Чоловiк 53-х рокiв скаржиться на ви-
ражений бiль у кiстках, загальну слаб-
кiсть. У кровi: виражена анемiя, тром-
боцитопенiя, у мазку - 65% лiмфоцитiв,
ШОЕ- 69 мм/год. При проведеннi iму-
ноелектрофорезу з моноспецифiчними
сироватками виявлений М-градiєнт. Про
яке захворювання слiд думати?

A. Хвороба Вальденстрема
B. Лiмфогранулематоз
C. Полiцитемiя
D. Хронiчний лiмфолейкоз
E. Остеосаркома

12. У хворого на хронiчний гломеруло-
нефрит має мiсце iзогiпостенурiя. Який
метод дослiдження слiд застосувати для
дiагностики цього патологiчного проце-
су?

A. Зимницького
B. Нечипоренко
C. Каковського-Аддiса
D. Мак-Клюра-Олдрiча
E. -

13. При дослiдженнi копрограми у дитини
8-ми рокiв виявлено кал коричневого ко-
льору, цилiндричної форми, слаболужної
реакцiї, м’якої консистенцiї. Мiкроскопiя:
невелика кiлькiсть неперетравленої клi-
тковини, поодинокi перетравленi м’язовi
волокна, незначна кiлькiсть мил. Про що
можна думати в даному випадку?

A. Нормальне травлення
B. Порушення травлення у шлунку
C. Недостатнiсть пiдшлункової залози
D. Недостатнiсть надходження жовчi
E. Бродильна диспепсiя

14. Який показник є найбiльш надiйним
критерiєм ступеня компенсацiї цукрово-

го дiабету при динамiчному обстеженнi?

A. Глiкозильований гемоглобiн
B. С-пептид
C. Середня добова глiкемiя
D. Середня амплiтуда глiкемiчних коли-
вань
E. Рiвень контрiнсулярних гормонiв у
кровi

15. До лабораторiї для аналiзу доставле-
но мокротиння чоловiка 26-ти рокiв, який
впродовж тривалого часу скаржиться на
напади задухи та кашлю. При мiкроскопiї
виявлено велику кiлькiсть еозинофiлiв.
Ваш лабораторний дiагноз:

A. Бронхiальна астма
B. Гострий бронхiт
C. Хронiчний бронхiт
D. Туберкульоз легенiв
E. -

16. Для дослiдження до лабораторiї до-
ставлена сперма чоловiка 30-ти рокiв. Ла-
бораторний дiагноз - пiоспермiя. Що ста-
ло пiдставою для такого дiагнозу?

A. Велика кiлькiсть нейтрофiлiв
B. Велика кiлькiсть лiмфоцитiв
C. Еритроцити
D. Кристали спермiну
E. -

17. Хворий 14-ти рокiв захворiв гостро.
Скарги на бiль у горлi, пiдвищення темпе-
ратури до 39oC, збiльшення задньоший-
них лiмфатичних вузлiв. У загальному
аналiзi кровi: еритроцити - 3, 7 ·1012/л, Hb-
116 г/л, тромбоцити - 310·109/л, лейкоцити
- 12, 0 · 109/л, лейкоцитарна формула: п/я-
3%, с/я- 13%, е- 2%, м- 2%, л- 79% (з пере-
важанням широкоцитоплазмених лiмфо-
цитiв), плазматичнi клiтини - 1%. Вияв-
ленi атиповi мононуклеари з вираженою
базофiлiєю цитоплазми. Про який пато-
логiчний стан можна думати?

A. Iнфекцiйний мононуклеоз
B. Мiєлотоксичний агранулоцитоз
C. Iмунний агранулоцитоз
D. Апластична анемiя
E. Гострий лейкоз

18. Хворий 45-ти рокiв скаржиться на зна-
чнi болi у кiстках, виражену слабкiть; за-
гальний стан середньої важкостi. При до-
слiдженнi кровi виявлений: моноцитоз -
21%, плазматичнi клiтини - 1%, ШОЕ- 72
мм/год. Загальний бiлок кровi - 97 г/л. У
сечi присутнiй бiлок Бенс-Джонса. В пун-
ктатi грудини клiтинний склад нормаль-
ний з наявнiстю плазматичних клiтин до
4-7 у кожному полi зору. Про яку патоло-
гiю слiд думати?
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A. Мiєломна хвороба
B. Хвороба важких ланцюгiв
C. Хвороба Вальденстрема
D. Остеосаркома
E. -

19. Визначення групи кровi проводять за
допомогою стандартних сироваток, стан-
дартних еритроцитiв вiдомих груп кровi
та цолiклонiв анти-А i анти-В. З якою
метою додають фiзiологiчний розчин?

A. Вiдрiзнити справжню аглютинацiю вiд
несправжньої
B. Прискорити реакцiю аглютинацiї
C. Вiдрiзнити IV групу вiд iнших
D. Визначити придатнiсть кровi до пере-
ливання
E. -

20. При копрологiчному дослiдженнi у
хворого 32-х рокiв, встановлено, що кал
мазеподiбний, знебарвлений, в ньому
знайдено краплi нейтрального жиру. Що
може бути найбiльш iмовiрною причи-
ною таких змiн?

A. Порушення надходження жовчi в ки-
шкiвник
B. Зниження кислотностi шлункового
соку
C. Пiдвищення секреторної функцiї тов-
стого кишкiвник
D. Порушення процесiв всмоктування в
кишкiвник
E. Зниження моторної функцiї товстого
кишкiвник

21. До терапевтичного стацiонару госпi-
талiзовано хвору 56-ти рокiв, зi скаргами
на вiдходження великої кiлькостi мокро-
тиння, задишку. При макроскопiчному
дослiдженнi виявлено: характер мокро-
тиння гнiйно-слизовий та розшарований;
при мiкроскопiї: знайдено пробки Дiтрi-
ха, лейкоцити, кристали жирних кислот
та гематоїдину. Для якої патологiї хара-
ктернi цi змiни?

A. Бронхоектатична хвороба
B. Крупозна пневмонiя
C. Гострий бронхiт
D. Загострення хронiчного бронхiту
E. Бронхiальна астма

22. Пацiєнтовi проведено протезування
клапанiв серця. Через 2 днi пiсля операцiї
стан його рiзко погiршився. В загальному
аналiзi кровi: анемiя, фрагментацiя ери-
троцитiв, шизоцити, уламки еритроцитiв;
в сечi: гемоглобiнурiя. Чим обумовлена
гемолiтична анемiя?

A. Механiчним пошкодженням еритроци-
тiв
B. Токсичною дiєю хiмiчних речовин
C. Дiєю бактерiальних токсинiв
D. Руйнуванням еритроцитiв паразитами
E. -
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1. Пацiєнтка госпiталiзована зi скарга-
ми на частi болi в кiстках, переломи ребер.
Було припущено множинну мiєлому. Який
бiохiмiчний показник буде мати найбiльше
дiагностичне значення?

A. Парапротеїнемiя
B. Гiпопротеїнемiя
C. Гiпоальбумiнемiя
D. Гiпоглобулiнемiя
E. -

2. До лiкаря звернулась пацiєнтка зi скар-
гами на зниження апетиту, нудоту, закрепи,
головний бiль, дратiвливiсть. При обсте-
женнi в сироватцi кровi виявлено пiдви-
щення концентрацiї пiровиноградної ки-
слоти. Дефiцит якого вiтамiну домiнує у
пацiєнтки?

A. B1
B. B2
C. B6
D. B9
E. B12

3. Пiсля незначної травми у хлопчика 5-ти
рокiв з’явився набряк та болi у лiвому ко-
лiнному суглобi, пiдвищення температури,
з приводу чого дитина була госпiталiзо-
вана до стацiонару. Час згортання кровi за
Лi-Уайтом - 30 хв., АЧТЧ- 120 с, протромбi-
новий час - 15 с, концентрацiя фiбриногену
- 3,5 г/л. Для якої патологiї характернi такi
змiни коагулограми?

A. Гемофiлiя А
B. Гемофiлiя В
C. Гемофiлiя С
D. Геморагiчний васкулiт
E. Синдром Бернара-Сульє

4. При бiохiмiчному аналiзi кровi у пацiєн-
та виявлено пiдвищення активностi аланi-
намiнотрансферази (АлАТ). В якому ор-
ганi ймовiрно розвивається патологiчний
процес?

A. Печiнка
B. Шлунок
C. Селезiнка
D. Мозок
E. -

5. Для бiохiмiчної дiагностики iнфаркту мi-
окарда визначають активнiсть в кровi ря-
ду ферментiв та їх iзоферментних форм.
Який ферментативний тест вважається
найкращим для пiдтвердження або виклю-
чення дiагнозу iнфаркту в першi 2-4 години
пiсля появи болю за грудиною?

A. Iзофермент МВ-креатинкiнази
B. Iзофермент ММ-креатинкiнази
C. Iзофермент ЛДГ1 лактатдегiдрогенази
D. Iзофермент ЛДГ5 лактатдегiдрогенази
E. Цитоплазматичний iзофермент АсАТ

6. Жiнка 26-ти рокiв поступила в полого-
ве вiддiлення з термiном вагiтностi 40 ти-
жнiв. Шийка матки розкрита, але скоро-
чення матки вiдсутнє. Лiкар ввiв жiнцi гор-
мональний засiб для посилення пологової
дiяльностi. Назвiть цей засiб:

A. Окситоцин
B. Тестостерон
C. Гiдрокортизон
D. Естрон
E. АКТГ

7. У сечi 3-х мiсячної дитини виявлено пiд-
вищений вмiст гомогентизинової кислоти.
Сеча при стояннi на повiтрi темнiє. Для
якого з нижче перерахованих захворювань
характернi описанi змiни?

A. Алкаптонурiя
B. Фенiлкетонурiя
C. Альбiнiзм
D. Амiноацидурiя
E. Цистинурiя

8. Хворий 13-ти рокiв скаржиться на за-
гальну слабкiсть, запаморочення, швид-
ку стомлюванiсть. Спостерiгається вiдста-
вання в розумовому розвитку. При обсте-
женнi виявлено високу концентрацiю ва-
лiну, iзолейцину, лейцину в кровi та сечi.
Сеча має специфiчний запах. Як називає-
ться такий стан?

A. Хвороба кленового сиропу
B. Хвороба Аддiсона
C. Дифузний токсичний зоб
D. Тирозиноз
E. Гiстидинемiя

9. Хвора поступила у лiкарню у важкому
станi, без свiдомостi. Шкiра суха, очi запа-
лi, цiаноз обличчя, тахiкардiя, запах аце-
тону з рота. Результати лабораторного до-
слiдження: глюкоза кровi - 20,1 ммоль/л, у
сечi вмiст глюкози - 3,5%. Який iмовiрний
дiагноз можна поставити?

A. Гiперглiкемiчна кома
B. Гiпоглiкемiчна кома
C. Гостра серцева недостатнiсть
D. Гостре алкогольне отруєння
E. Анафiлактичний шок

10. У хворого похилого вiку спостерiгає-
ться збiльшення в розмiрах кистей та стоп,
носа, губ, язика та нижньої щелепи. З пiд-
вищенням кiлькостi якого гормону пов’я-
занi вказанi змiни?

A. Соматотропного гормону
B. Тиреотропного гормону
C. Адренокортикотропного гормону
D. Iнсулiну
E. Паратгормону

11. До лiкаря звернувся хворий зi скарга-
ми на слабкiсть, пiдвищену втомлюванiсть,
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зниження працездатностi, млявiсть, сонли-
вiсть. Турбують вiдчуття спраги та полiу-
рiя. Лабораторно виявленi помiрна гiпер-
глiкемiя та глюкозурiя, пiдвищений вмiст
17-кетостероїдiв у сечi. Який дiагноз мо-
жна встановити?

A. Стероїдний дiабет
B. Цукровий дiабет I типу
C. Глiкогеноз I типу
D. Мiкседема
E. Хвороба Аддiсона

12. Пацiєнт скаржиться на зниження тем-

ператури тiла, збiльшення маси тiла, сон-
ливiсть, млявiсть. При обстеженнi вста-
новлено пiдвищення концентрацiї тирео-
тропного гормону (ТТГ) i зниження кон-
центрацiї тироксину (Т4) i трийодтиронiну
(Т3). Для якого захворювання характернi
данi симптоми?

A. Гiпофункцiя щитоподiбної залози
B. Цукровий дiабет
C. Гiперфункцiя щитоподiбної залози
D. Надниркова недостатнiсть
E. Феохромоцитома
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1. Серед працiвникiв по виготовленню
сироваткових препаратiв виявлено носiїв
патогенного стафiлокока. На яке середо-
вище слiд посiяти патологiчний матерiал
для виявлення носiїв?

A. Жовтково-сольовий агар
B. Середовище Ендо
C. М’ясо-пептонний бульйон
D. Середовище Ресселя
E. Цукрово-пептонний бульйон

2. У мокротиннi пацiєнта з пiдозрою на
пневмонiю виявлено грампозитивнi ди-
плококи у виглядi полум’я свiчки, оточенi
капсулою. Якi мiкроорганiзми виявленi?

A. Streptococcus pneumoniaе
B. Neisseria gonorrhoeae
C. Staphylococcus aureus
D. Klebsiella pneumoniaе
E. Neisseria meningitidis

3. Вiд пацiєнта з пiдозрою на черевний
тиф видiлено чисту культуру Salmonella
typhi. Яке середовище використано для
видiлення чистої культури?

A. Олькеницького
B. Ендо
C. Левiна
D. Плоскiрєва
E. Ресселя

4. До лiкаря звернувся працiвник м’ясо-
комбiнату зi скаргами на лихоманку, яка
триває вже 9 дiб, бiль у м’язах, кiстках,
суглобах, пiтливiсть. Iмовiрний дiагноз:
бруцельоз. Яка серологiчна реакцiя змо-
же пiдтвердити дiагноз?

A. Райта
B. Нейтралiзацiї
C. Вассермана
D. Вiдаля
E. Преципiтацiї

5. У лабораторiї проводилися дослiджен-
ня з дiагностики правця. Яким мето-
дом стерилiзацiї можна знищити видiленi
культури збудника правця?

A. Автоклавуванням
B. Сухим жаром
C. Кип’ятiнням
D. Тиндалiзацiєю
E. Пастеризацiєю

6. Реакцiя iмунофлюоресценцiї ши-
роко використовується для експрес-
дiагностики багатьох бактерiальних та
вiрусних iнфекцiй. Виберiть умову, без
дотримання якої неможливо визначити
результат реакцiї:

A. Наявнiсть люмiнесцентного мiкроско-
па
B. Наявнiсть електронного мiкроскопа
C. Наявностi iмерсiйного мiкроскопа
D. Видiленої чистої культури збудника
E. Визначення бiохiмiчних властивостей

7. У лiкарню госпiталiзовано дитину з
дiагнозом: стафiлококовий сепсис. На
яке живильне середовище потрiбно по-
сiяти кров з метою видiлення збудника?

A. Цукрово-пептонний бульйон
B. М’ясо-пептонний агар
C. Середовище Плоскiрєва
D. Середовище Бучина
E. Жовтково-сольовий агар

8. Який метод використовується при фар-
буваннi мазкiв-вiдбиткiв з органiв iнфiко-
ваних тварин при сибiрськiй виразцi для
виявлення капсули бактерiй?

A. За Бурi-Гiнсом
B. За Ожешко
C. За Ганзеном
D. За Цилем-Нiльсеном
E. За Грамом

9. З метою санiтарно-бактерiологiчного
контролю до лабораторiї доставлена во-
да централiзованого постачання. У якому
об’ємi води визначають загальне мiкро-
бне число?

A. 1 см3

B. 10 см3

C. 100 см3

D. 1000 см3

E. 10000 см3

10. З метою отримання бактерiальних ек-
зотоксинiв мiкроорганiзми культивують
у рiдкому живильному середовищi. За до-
помогою якого методу можна очистити
середовище вiд мiкроорганiзмiв та отри-
мати чистi екзотоксини?

A. Фiльтрування через бактерiальнi фiль-
три
B. Кип’ятiння
C. Автоклавування
D. Ультрафiолетове опромiнення
E. Внесення дезiнфiкуючих речовин

11. При мiкроскопiчному дослiдженнi ко-
лонiй, отриманих при посiвi мокротиння
пацiєнта з пiдозрою на туберкульоз на
середовище Левенштейна-Йенсена вияв-
лено сплетiння паличок у виглядi джгутiв
(корд-фактор). З якими компонентами
хiмiчного складу збудника туберкульозу
пов’язаний цей морфологiчнийфеномен?
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A. Фракцiя лiпiдiв
B. Фракцiя бiлкiв
C. Фракцiя лiпополiсахаридiв
D. Фракцiя вуглеводiв
E. -

12. Бактерiологiчний метод дiагностики
черевного тифу передбачає роботу з ма-
терiалом вiд пацiєнта залежно вiд термiну
захворювання. Який матерiал доцiльно
використовувати на першому тижнi за-
хворювання?

A. Кров
B. Сеча
C. Фекалiї
D. Лiквор
E. Слина

13. Пацiєнт 39-ти рокiв, первинний дiаг-
ноз: оперiзуючий герпес. При iмуноло-
гiчному обстеженнi виявлено зниження
основних показникiв Т-системи iмунiте-
ту, в тому числi i субпопуляцiї Т-хелперiв,
пiдвищення рiвня антитiл проти вiрусу
iмунодефiциту людини. Яке заключення
найбiльш iмовiрне?

A. ВIЛ-зумовлений iмунодефiцит
B. Недостатнiсть гуморальної ланки iму-
нiтету
C. Недостатнiсть клiтинної ланки iмунiте-
ту
D. Iмунодефiцит, зумовлений недостатнi-
стю мiсцевого iмунiтету
E. Первинний iмунодефiцит

14. У дитини 6-ти рокiв встановлено клi-
нiчнi ознаки ангiни. У мазках зi слизо-
вої оболонки зiву та носу мiкроскопiчно
виявленi грампозитивнi розташованi пiд
кутом паличкоподiбнi бактерiї з потов-
щеннями на кiнцях. Збудники якого за-
хворювання мають таку морфологiю?

A. Дифтерiї
B. Правця
C. Ботулiзму
D. Сибiрки
E. Туберкульозу

15. При виробництвi вакцин мiкроорганi-
зми культивують на синтетичнихживиль-
них середовищах. Якi мiкроорганiзми НЕ
РОСТУТЬ на синтетичнихживильних се-
редовищах?

A. Вiруси
B. Гриби
C. Найпростiшi
D. Мiкоплазми
E. Бактерiї

16. З метою прижиттєвого дослiджен-
ня мiкроорганiзмiв у матерiалi лаборант
використав iмерсiйну систему, скельце з

напiвсферичним заглибленням, покривне
скельце, суспензiю бактерiй. Який метод
мiкроскопiчного дослiдження було вико-
ристано?

A. Висяча крапля
B. Надавлена крапля
C. Камера Беттхера
D. Камера Пешкова
E. Камера Фонбрюна

17. Часто у розповсюдженнi рiзноманi-
тних бактерiй та вiрусiв певне значення
мають побутовi предмети, особистi ре-
чi, руки персоналу тощо. З метою вия-
влення бактерiоносiїв серед медично-
го персоналу було проведено санiтарно-
бактерiологiчне дослiдження на предмет
наявностi санiтарно-показових мiкроор-
ганiзмiв. Який метод дає змогу виявити
такi мiкроорганiзми на руках медичних
працiвникiв?

A. Мiкробiологiчне дослiдження змивiв
B. Мiкробiологiчне дослiдження мазкiв-
вiдбиткiв
C. Мiкробiологiчне дослiдження секцiйно-
го матерiалу
D. Мiкробiологiчне дослiдження одягу
E. Мiкробiологiчне дослiдження робочих
поверхонь

18. Для лабораторної дiагностики вiру-
сних захворювань використовують рiзно-
манiтнi серологiчнi реакцiї. Однiєю з та-
ких реакцiй є реакцiя нейтралiзацiї, яка
базується на взаємодiї типоспецифiчної
сироватки i вiруса. У результатi позитив-
ної реакцiї спостерiгається змiна забарв-
лення або її вiдсутнiсть. Як називається
така модифiкацiя реакцiї нейтралiзацiї?

A. Кольорова проба
B. Бляшкоутворення
C. Аглютинацiя
D. Преципiтацiя
E. Нейтралiзацiя токсинiв

19. Працiвникiв клiнiко-дiагностичної ла-
бораторiї необхiдно вакцинувати проти
гепатиту В. Вкажiть, який препарат для
цього використовується?

A. Рекомбiнантна вакцина
B. Жива вакцина
C. Вакцина з убитих вiбрiонiв
D. Специфiчний iмуноглобулiн
E. Специфiчний анатоксин

20. Зметою мiкробiологiчної дiагностики
кашлюку використовують посiв на спе-
цiальне середовище. Вкажiть його назву:
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A. Казеїново-вугiльний агар
B. Середовище Ендо
C. Селенiтовий бульйон
D. Вiсмут-сульфiт агар
E. Середовище Плоскiрєва

21. Спецiалiзована лабораторiя шкiрно-
венерологiчного диспансеру веде дослi-
дження сироваток хворих з метою дiа-
гностики сифiлiсу. Вкажiть, яка реакцiя
використовується з цiєю метою?

A. Вассермана
B. Райта
C. Вiдаля
D. Борде-Жангу
E. Манту

22. Бактерiологiчна лабораторiя перевi-
ряє воду вiдкритих водойм на присутнiсть
вiбрiонiв. Яке середовище вибрав лабо-
рант для посiву проби води?

A. 1% пептонну воду
B. Середовище Ендо
C. Селенiтовий бульйон
D. Глюкозо-кров’яний агар
E. Цукровий бульйон
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1. Провiтрювання кiмнати житлового
примiщення здiйснюється шляхом бага-
торазового вiдкривання кватирок впро-
довж дня. За яким з показникiв оцiнює-
ться ефективнiсть провiтрювання житло-
вих кiмнат?

A. Концентрацiя вуглекислого газу
B. Вмiст азоту
C. Концентрацiя чадного газу
D. Концентрацiя пилу
E. Концентрацiя оксидiв азоту

2. Лаборант працює на станцiї по очистцi
питної води i перiодично на етапi водопiд-
готовки додає у воду флокулянти, зокре-
ма полiакриламiд. З якою метою у воду
додають флокулянти?

A. Для прискорення коагуляцiї
B. Для тривалого зберiгання води
C. Для знезараження води
D. Для усунення з води запаху
E. Для пом’якшення води

3. У гiрському селi зареєстровано випад-
ки захворювання на ботулiзм на пiдставi
клiнiчної картини. Якi з перелiчених про-
дуктiв необхiдно у першу чергу вiдiбрати
лаборанту у даному випадку для пiдтвер-
дження дiагнозу?

A. Консерви домашнього приготування
B. Картоплю
C. Молоко
D.М’ясо вiдварене
E. Домашнi яйця

4. При вивченнi фактичного харчуван-
ня жiнки 30-ти рокiв встановлено: частка
енергоцiнностi добового рацiону за раху-
нок бiлкiв - 11%, жирiв - 30%, вуглеводiв -
59%. Якi корективи слiд внести до складу
рацiону з метою його гiгiєнiчної оптимi-
зацiї?

A. Зменшити кiлькiсть жирiв та збiльши-
ти кiлькiсть вуглеводiв
B. Зменшити кiлькiсть бiлкiв та вуглево-
дiв
C. Збiльшити кiлькiсть жирiв та бiлкiв
D. Збiльшити кiлькiсть бiлкiв та зменши-
ти жирiв
E. Збiльшити кiлькiсть вуглеводiв

5.На робочому мiсцi штамповщика лабо-
рантом вимiрювався рiвень шуму за до-
помогою шумомiра ”ШУМ-М1” у 3-х то-
чках. Мiкрофон приладу було розташо-
вано на рiвнi 0,5 м вiд пiдлоги та направ-
лено у сторону джерела шуму. Чи пору-
шенi правила вимiрювання рiвня шуму?

A. Порушенi, необхiдно проводити вимi-
рювання рiвня шуму на висотi 1,5 м вiд
пiдлоги
B. Не порушенi, вимiрювання проводи-
лось правильно
C. Порушенi, необхiдно проводити вимi-
рювання рiвня шуму на одному робочому
мiсцi не менше 10 разiв
D.Порушенi, не можна направляти мiкро-
фон приладу у сторону джерела шуму
E. Не має значення, на якому рiвнi вiд
пiдлоги проводиться вимiрювання шуму

6. У сiльськiй мiсцевостi з вiдомчого во-
догону промислового пiдприємства, який
є джерелом водопостачання населення,
за лабораторними показниками виявлено
перевищення вмiсту хлоридiв та сульфа-
тiв. Небезпека виникнення яких захво-
рювань у першу чергу притаманна ме-
шканцям вищезазначеного населеного
пункту?

A.Шлунково-кишкового тракту
B. Кiстково-м’язового апарату
C. Пригнiчення кровотворної функцiї
D. Злоякiснi новоутворення
E.Аномалiй розвитку

7. Пiсля закiнчення будiвництва нової лi-
карнi терапевтичного профiлю головно-
му лiкарю закладу запропоновано здiй-
снити посадку зелених насаджень на те-
риторiї лiкарнi. Який вiдсоток територiї
необхiдно озеленити?

A. 60%
B. 50%
C. 40%
D. 70%
E. 30%

8. Лаборантами здiйснено вiдбiр проб рiд-
ких харчових продуктiв з харчоблоку лi-
кувального закладу. В якiй тарi необхiдно
доставити вiдiбранi проби вiд мiсця вiдбо-
ру до примiщення лабораторiї?

A. Склянiй
B.Пластиковiй
C. Металевiй
D. Залiзнiй
E. З будь-якого матерiалу

9. При складаннi рацiонiв для здоро-
вих осiб важливим є створення умов для
оптимального надходження мiнеральних
речовин у органiзм людини. В залежностi
вiд вмiсту у продуктах харчування мiне-
ральнi речовини подiляють на три групи:
макро-, мiкро- та ультрамiкроелементи.
Якi мiнеральнi речовини вiдносяться до
макроелементiв?
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A. Кальцiй, фосфор, магнiй
B. Фтор, кобальт, залiзо
C. Селен, золото, свинець
D. Ванадiй, уран, хром
E. Радiй, мiдь

10. Хворий скаржиться на загальну слаб-
кiсть, пiдвищену стомлюванiсть, дратiв-
ливiсть, кровоточивiсть ясен, носовi кро-
вотечi. При об’єктивному дослiдженнi:
сухiсть та лущення шкiри, виявленi чи-
сленнi петехiальнi крововиливи рiзної ло-
калiзацiї та виникнення подiбних крово-
виливiв у мiсцях тиску на шкiру. Дефiцит
якого вiтамiну може викликати подiбну
клiнiчну картину?

A. C
B. B1
C. D
D. A
E. E

11. Пiсля вживання грибiв, консервова-
них овочiв та картоплi, що довго зберiга-
лася на вiдкритому повiтрi пiд прямими
сонячними променями та була зварена зi
шкiркою, у хворого виникло вiдчуття гiр-
кого присмаку у ротi, подразнення гло-
тки, блювання. Вкажiть iмовiрну причи-
ну захворювання:

A.Отруєння соланiном
B. Отруєння блiдою поганкою
C. Отруєння консервованими овочами
D. Ботулiзм
E. Сальмонельоз

12. В деяких туристiв при пiдняттi на го-
ру Говерлу виникли задишка, прискоре-
не серцебиття, нудота, носовi кровотечi.
Що найiмовiрнiше стало причиноюпогiр-
шення стану здоров’я окремих туристiв?

A. Зниження атмосферного тиску
B. Пiдвищення атмосферного тиску
C. Значне фiзичне навантаження
D.Пiдвищення вологостi повiтря
E. Зниження температури повiтря

13. При оцiнцi мiкроклiмату у квартирi

було одержано такi данi: температура по-
вiтря - 17oC, вiдносна вологiсть - 65%,
швидкiсть руху повiтря - 0,3 м/с. Дайте
характеристику мiкроклiмату житлового
примiщення:

A.Охолоджуючий
B.Оптимальний
C. Iнтермiтуючий
D.Нагрiваючий
E.Подразнюючий

14. При лабораторному дослiдженнi мо-
лока встановлено: густина - 1,020, кисло-
тнiсть - 20oТ, жирнiсть - 2,5%, проба з роз-
чином Люголя - позитивна. Якi методи
фальсифiкацiї молока було використано?

A. Розведення водою, додавання крохма-
лю
B. Зняття вершкiв, додавання крохмалю
C. Розведення водою, додавання соди
D. Зняття вершкiв, додавання соди
E. Додавання соди та крохмалю

15. При видобуваннi залiзної руди кон-
центрацiя пилу в повiтрi робочої зо-
ни упродовж багатьох рокiв переви-
щує гранично-допустиму концентрацiю
(ГДК) в 3-7 разiв. Яке професiйне захво-
рювання може виникнути у працiвникiв?

A. Сидероз
B.Антракоз
C. Силiкоз
D.Пневмоконiоз
E.Азбестоз

16. В автомеханiкiв у виробничому примi-
щеннi наприкiнцi робочого дня з’явились
симптоми: головний бiль, нудота, блю-
вання, шум у вухах. Який токсичний чин-
ник викликав виробниче отруєння?

A.Оксид вуглецю
B. Дiоксид вуглецю
C. Дiоксид сiрки
D.Оксид азоту
E. Сiрководень
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1. У хворого 47-ми рокiв збiльшена пе-
чiнка, болюча при пальпацiї. При дослi-
дженнi кровi спостерiгається лейкоцитоз,
еозинофiлiя, помiрне пiдвищення ШОЕ.
Як з’ясувалося, хворий захоплюється ри-
боловлею. Якi яйця має виявити лабо-
рант для пiдтвердження дiагнозу опiстор-
хоз?

A. Жовтi, овальнi, звуженi до полюсiв, на
одному з них кришечка
B. Золотисто-жовтi, у виглядi дiжки або
лимона (50х30 мкм), з безбарвними ”кор-
ками” на полюсах
C. Безбарвнi, у формi несиметричних
овалiв, розмiром 23-50 мкм
D. Жовто-коричневi, з горбкуватою обо-
лонкою, заповненi жовтковою масою
E. Округлi або овальнi, з темною оболон-
кою iз онкосферою всерединi

2. Студент iз В’єтнаму впродовж 5-ти ро-
кiв страждає на кишковi розлади, що чер-
гуються перiодами загострення та ремiсiї.
Пiд час загострення самопочуття вiдно-
сно задовiльне, to- 36,7oC, бiль у правiй

здухвиннiй дiлянцi, пронос з домiшками
склоподiбного слизу та кровi. При ректо-
романоскопiї виявленi глибокi виразки
з пiдритими краями, дно вкрите брудно-
жовтим гнiйним нальотом на фонi не-
змiненої слизової оболонки. Вирiшальне
значення в дiагностицi амебiазу має вияв-
лення в калi:

A. Тканинних форм
B.Просвiтних форм
C. Прецистних форм
D.Цист
E. Вегетативних форм

3. У жiнки народилася мертва дитина з
багатьма аномалiями розвитку. Яке про-
тозойне захворювання могло спричинити
внутрiшньоутробну загибель плоду?

A. Токсоплазмоз
B.Амебiаз
C. Трихомонiаз
D. Лямблiоз
E.Малярiя
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1.Пацiєнтка 36-ти рокiв скаржиться на
надлишкову вагу, сонливiсть, слабкiсть,
оволосiння обличчя. Пiсля об’єктивного
обстеження запiдозрено хворобу Iценко-
Кушинга. Який лабораторний показник
є найбiльш iнформативним в даному ви-
падку?

A. 17-кетостероїди
B. Т3, Т4, ТТГ
C. Глюкоза
D. Кетоновi тiла
E. Соматотропний гормон

2. Пацiєнтка 35-ти рокiв скаржиться на
напади ядухи з експiраторною задишкою,
кашель. Поставлено дiагноз: бронхiальна
астма. Якi об’єктивнi симптоми характе-
ризує це захворювання?

A. Коробковий перкуторний звук, сухi
свистячi хрипи
B. Тупий перкуторний звук, послаблене
дихання
C. Тупий перкуторний звук, крепiтацiя
D. Вологi хрипи, послаблене дихання
E. Везикулярне дихання, поодинокi сухi
хрипи

3. У пацiєнта пiдозра на хронiчний холе-
цистит. Яке дослiдження є найбiльш iн-
формативним?

A. Дуоденальне зондування
B. Шлункове зондування
C. Iригоскопiя
D. ФГДС
E. Ph-метрiя

4. У хворого 54-х рокiв встановлено дiа-
гноз: B12-дефiцитна анемiя. Дане захво-
рювання часто є одним iз раннiх проявiв:

A. Раку шлунка
B. Хронiчного холециститу
C. Гострого панкреатиту
D. Хронiчного гепатиту
E. Гострого холециститу

5. Хворому на виразкову хворобу шлунка
призначили уреазний тест. Це метод ви-
явлення:

A. Helicobacter pylori
B. рН шлункового соку
C. Прихованої кровi в калi
D. Нейтрального жиру в калi
E. Атипових клiтин в бiоптатi

6. Пацiєнта турбує оперiзуючий бiль у
верхнiй половинi живота, нудота, блю-
вання, що не приносить полегшення, про-
нос. Попереднiй дiагноз: гострий панкре-
атит. Яке лабораторне дослiдження є най-
бiльш iнформативним для уточнення дiа-
гнозу?

A. Аналiз сечi на α-амiлазу
B. Аналiз калу на приховану кров
C. Аналiз калу на яйця гельмiнтiв
D. Загальний аналiз сечi
E. -

7. Хвора 32-х рокiв скаржиться на пiдви-
щену збудливiсть, плаксивiсть, зниження
ваги з одночасним пiдвищенням апетиту,
турбує пiдвищена пiтливiсть, серцебит-
тя, загальна слабкiсть. При оглядi: екзо-
фтальм, збiльшення щитоподiбної зало-
зи. Попереднiй дiагноз: дифузний токси-
чний зоб. Рiвень яких лабораторних по-
казникiв пiдтвердять дiагноз?

A. Тироксину, трийодтиронiну
B. Глюкози кровi
C. Естрогену, прогестерону
D. Iнсулiну, глюкагону
E. 17-кетостероїдiв
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1. У 6-мiсячної дитини дiагностовано
дизентерiю. Якi особливостi характеру
випорожнень при даному захворюваннi?

A. Не втрачають каловий характер, з
прожилками кровi
B. Пiнистi, помаранчевого кольору
C. Нагадують болотну тину
D. Нагадують рисовий вiдвар
E. -

2. Дитина народилася недоношеною,
страждає на синдром дихальних розладiв.
Що сприяє його розвитку?

A. Знижений вмiст сурфактанту
B. Розвинена капiлярна сiтка легень
C. Зрiлiсть дихального центру
D. Наявнiсть вираженого кашльового
рефлексу
E. -

3. У 8-мiсячної дитини виявлена плоска
потилиця, воронкоподiбна деформацiя
грудної клiтини з заглибленням по лiнiї
прикрiплення дiафрагми, вiдсутнi моло-
чнi зуби. Про яку патологiю можуть свiд-
чити вказанi змiни?

A. Рахiт
B. Пологова травма
C. Сколiоз
D. Дитячий церебральний паралiч
E. Затримка фiзичного розвитку

4.При дослiдженнi загального аналiзу се-
чi 7-рiчної дiвчинки, яка звернулася до
лiкаря зi скаргами на болi у попереку i
пiдвищення температури до 38oC, вияв-
лено пiдвищення кiлькостi лейкоцитiв до
1/2 поля зору i рiвня бiлку до 0,99 г/л, ери-
троцити поодинокi, сеча каламутна, слиз
+++. Про яку патологiю можуть свiдчити

вказанi змiни?

A. Гострий пiєлонефрит
B. Гострий гломерулонефрит
C. Хронiчний гломерулонефрит
D. Нефротичний синдром
E. Тубулопатiя

5. У дитини 1-го року, яка лiкувалася з
приводу гострого гнiйного отиту, на 2-му
тижнi виникла гостра пневмонiя з дестру-
ктивним перебiгом. Який збудник ймо-
вiрнiше за все є причиною хвороби у цiєї
дитини?

A. Стафiлокок
B. Пневмокок
C. Стрептокок
D. Мiкоплазма
E. Гемофiльна паличка

6. Дiвчинка 4-х рокiв поступила у гемато-
логiчне вiддiлення зi скаргами на пiдви-
щення температури до 39oC, осалгiї. Пiд
час огляду: стан дитини важкий, млява, не
може стояти у зв’язку iз болем у кiстках,
периферичнi лiмфатичнi вузли - 1,5-2,0
см, гепатоспленомегалiя. В загальному
аналiзi кровi: еритроцити - 3, 2 ·1012/л, Hb-
87 г/л, КП- 0,8, тромбоцити - 190 · 109/л,
лейкоцити - 3, 2·109/л, лейкоцитарнафор-
мула: е- 2%, п/я- 1%, с/я- 0%, л- 94%, м-
3%, ШОЕ- 36 мм/год. Для встановлен-
ня дiагнозу дитинi перш за все необхiдно
провести також:

A. Пункцiю кiсткового мозку
B. Пункцiю лiмфовузлiв
C. Комп’ютерну томографiю
D. Ультразвукове дослiдження
E. Рентгенографiю лiмфовузлiв
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1. У пацiєнта 45-ти рокiв скарги на
сильний бiль в поперековiй дiлянцi злiва,
який iррадiює в стегно, часте сечовипу-
скання, одноразове блювання. Симптом
Пастернацького позитивний злiва. Який
препарат найдоцiльнiше використати для
надання першої медичної допомоги?

A. Баралгiн
B. Лазикс
C. Нiтроксолiн
D.Цистенал
E. Авiсан

2. До хiрургiчного вiддiлення привезли
потерпiлого в бiйцi чоловiка iз закритою
травмою живота. При дослiдженнi кровi
та сечi виявлено пiдвищення вмiсту амi-
лази. Для ушкодження якого органу ха-
рактернi такi змiни?

A.Пiдшлункової залози
B. Дванадцятипалої кишки
C. Печiнки
D. Сигмоподiбної кишки
E. Тонкої кишки

3. Пацiєнт скаржиться на вiдчуття пере-
повнення в епiгастральнiй дiлянцi, загаль-
ну слабкiсть, вiдсутнiсть апетиту, знижен-
ня маси тiла. В анамнезi - хронiчний га-
стрит. Лiкар пiдозрює у хворого розвиток
онкологiчного процесу. Яке дослiдження
необхiдно провести для уточнення дiагно-
зу?

A. Дослiдження бiоптату
B. Аналiз шлункового вмiсту
C. Внутрiшньошлункова pН-метрiя
D. Дослiдження дуоденального вмiсту
E. Копрологiчне дослiдження

4. Пацiєнт скаржиться на iнтенсивнi болi
в лiвiй нозi, частiше в нiчний час. Об’є-
ктивно: в дiлянцi латеральної поверхнi
середньої третини лiвого стегна пальпує-
ться пухлиноподiбне утворення, нерухо-
ме, кам’янистої щiльностi, без чiтких кон-
турiв, набряк та гiперемiя навколишнiх
тканин. Який метод дослiдження буде
найбiльш iнформативним для встанов-
лення дiагнозу?

A. Трепанобiопсiя
B. Iмуногiстохiмiчне
C. Рентгенографiя
D.Позитронно-емiсiйна томографiя
E. Остеосцинтiграфiя

5. Хворий 33-х рокiв госпiталiзований в
стацiонар iз зупиненою повторною кро-
вотечею. Хворий виснажений, блiдий.
Нb- 77 г/л, Нt- 0,25. У зв’язку з наявнi-
стю анемiї двiчi була спроба переливання
одногрупної А (II) Rh (+) кровi. Обидва
рази переливання було зупинено у зв’яз-

ку з розвитком анафiлактичної реакцiї.
Переливання якого трансфузiйного сере-
довища необхiдно в даному випадку?

A. Вiдмитих еритроцитiв
B. Свiжоцитратної кровi
C. Еритроцитарної маси (нативної)
D. Еритроцитарної суспензiї
E. Еритроцитарної маси, збiдненої лейко-
цитами i тромбоцитами

6. Хворого 54-х рокiв оперують з приводу
ендофiтної пухлини антрального вiддiлу
шлунка. При ревiзiї виявили щiльнi збiль-
шенi лiмфатичнi вузли. Якими повиннi
бути дiї хiрурга?

A. Бiопсiя лiмфатичних вузлiв iз термiно-
вим гiстологiчним дослiдженням
B. Виконання обхiдного анастомоза
C. Екстирпацiя шлунка з спленектомiєю
D. Вiдмова вiд операцiї i призначення
хiмiотерапiї
E. Вiдмова вiд операцiї i направлення на
променеву терапiю

7. 42-рiчна жiнка звернулась в приймаль-
не вiддiлення iз скаргами на iнтенсивний
бiль в попереку i правiй здухвиннiй дiлян-
цi, що iррадiює в статевi губи, часте се-
човипускання, нудоту. Захворiла три го-
дини тому, пiсля фiзичного навантажен-
ня. Об’єктивно: живiт м’який, дещо зду-
тий, болючий в правiй здухвиннiй дiлян-
цi i чутливий в правому пiдребер’ї. Сим-
птом Пастернацького - позитивний спра-
ва. Температура тiла - 37,3oC. Загальний
аналiз сечi: питома вага - 1016, бiлок - слi-
ди, лейкоцити - 6-8 в полi зору, еритроци-
ти - 12-16 в полi зору, свiжi. При хромоци-
стоскопiї: iндигокармiн з лiвого сечовода
видiлився на 4-й хвилинi сильним струме-
нем, справа - на 10 хвилинi слабким стру-
менем. Яка найбiльш iмовiрна патологiя,
що зумовлює таку картину?

A.Правобiчна ниркова колiка
B. Гострий правобiчний пiєлонефрит
C. Гострий правобiчний аднексит
D. Гострий холецистит
E. Гострий апендицит

8. Хворий 64-х рокiв госпiталiзований з
дiагнозом: рак товстої кишки, гостра ки-
шкова непрохiднiсть. Пiсля дообстежен-
ня та пiдготовки виконана операцiя. Iн-
траоперацiйно виявлено, що вся товста
кишка до пухлини розширена з ознака-
ми гострої кишкової непрохiдностi, крiм
того пухлина проростає в магiстральнi су-
дини (аорту та нижню порожнисту вену),
тому виконано виведення двостовбурової
колостоми без резекцiї пухлини. Яка опе-
рацiя виконана хворому?
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A. Симптоматична
B. Комбiнована
C. Поєднана
D. Радикальна
E. Розширена

9. Хлопчик 14-ти рокiв звернувся до лiка-
ря з приводу фурункула на правiй що-
цi. Скаржиться на бiль при жуваннi, го-
ловний бiль. Температура тiла - 37,8oC.
У центрi щоки пальпується щiльний iн-
фiльтрат, розмiром з лiсовий горiх. Яка
тактика лiкаря?

A. Термiнова госпiталiзацiя в хiрургiчний
стацiонар
B. Амбулаторне лiкування
C. Призначення антибактерiальних засо-
бiв
D. Призначення фiзiотерапевтичних засо-
бiв
E. -

10. Чоловiк, який палить бiльше 10-ти ро-
кiв, скаржиться на постiйне покашлюван-
ня, бiль у грудях, схуднення. Лiкар запiдо-
зрив у пацiєнта рак легенiв. Який метод
дослiдження є найбiльш iнформативним
для верифiкацiї дiагнозу та уточнення ло-
калiзацiї первинної пухлини при данiй па-
тологiї?

A. Бронхоскопiя з бiопсiєю
B. Бронхографiя
C. Комп’ютерна томографiя
D.Оглядова рентгенографiя
E. Ультразвукове дослiдження

11. До лiкаря звернулася жiнка зi скарга-
ми на кров’янистi видiлення iз соска при
натисканнi на грудну залозу. Яке дослi-
дження необхiдно провести в даному ви-
падку?

A.Цитологiчне
B. Бiохiмiчне
C. Бактерiологiчне
D. Серологiчне
E. Iмунологiчне

12. 60-рiчний чоловiк скаржиться на ча-
сте, болiсне сечовипускання, появу згус-
ткiв кровi в сечi. Лiкар пiдозрює у ньо-
го камiнь сечового мiхура. Який метод
дослiдження є найбiльш iнформативним
для встановлення дiагнозу?

A.Оглядова цистоскопiя
B. Екскреторна урографiя
C.Мазок з уретри
D. Ретроградна пiєлографiя
E. Загальний аналiз сечi
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1. В iнфекцiйному стацiонарi на лiку-
ваннi перебуває пацiєнт з дiагнозом - че-
ревний тиф. Яке iз специфiчних лабора-
торних дослiджень є найбiльш раннiм та
iнформативним для пiдтвердження цього
дiагнозу?

A.Посiв кровi на гемокультуру
B. Реакцiя Вiдаля
C. Посiв калу на копрокультуру
D.Посiв сечi на уринокультуру
E. Посiв жовчi на бiлiкультуру

2. До iнфекцiйної лiкарнi надiйшов па-
цiєнт зi скаргами на пiдвищення темпе-
ратури тiла, бiль внизу живота злiва, ча-
стi випорожнення у невеликому обсязi з
домiшками слизу та кровi, тенезми. Яку
хворобу можна припустити у хворого?

A.Шигельоз
B. Черевний тиф
C. Ешерихiоз
D. Єрсинiоз
E. Холера

3. У хворого на холеру визначено III сту-
пiнь зневоднення. Змiни яких показникiв
кровi будуть найiнформативнiшими при
лабораторних дослiдженнях у даному ви-
падку?

A. Гематокрит, густина плазми кровi
B. Бiлiрубiн, АлАТ, АсАТ
C. Загальний бiлок, бiлковi фракцiї
D. Сечовина, креатинiн
E. Хлориди, калiй

4.У кабiнетi iнфекцiйних захворювань на
облiку перебувають особи, якi перехво-
рiли на сальмонельоз. Вкажiть вид носiй-
ства, якщо збудник сальмонельозу висiя-
но через 6 рокiв пiсля хвороби:

A. Хронiчне
B. Гостре
C. Iмунне
D. Транзиторне
E. Латентне

5.У 20-рiчного наркомана з’явилися скар-
ги на слабкiсть, артралгiї, нудоту. Через 5
днiв шкiра та склери стали жовтушними,
сеча - темна, кал - свiтлий, спостерiгає-
ться збiльшення печiнки: +2,0 см, селезiн-
ки: +1,0 см. В кровi: лейкоцити - 3, 5 ·109/л,
лiмфоцити - 45%, загальний бiлiрубiн -
180 мкмоль/л, АлАТ- 72 Од/л, протромбi-
новий iндекс - 76%. Методом IФА в кровi
виявленi: HbsAg, anti-HBCor IgM. Вка-
жiть дiагноз:

A. Гострий гепатит В
B. Гострий гепатит С
C. Хронiчний гепатит В
D. Хронiчний гепатит С
E. Гепатит А
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1. Пацiєнт скаржиться на пiдвищен-
ня температури до 38oC протягом 3-х ти-
жнiв, кашель з видiленням мокротиння,
посилене потовидiлення вночi. Об’єктив-
но: знижена маса тiла, шкiрнi покриви
блiдi. ЗАК: особливих змiн немає. Рентге-
нологiчно: по всiх легеневих полях визна-
чаються множиннi осередковi тiнi, схиль-
нi до злиття. Яке лабораторне дослiджен-
ня показане пацiєнту в першу чергу?

A. Мокротиння на мiкобактерiї туберку-
льозу
B. Бiохiмiчне дослiдження кровi
C. Загальний аналiз мокротиння
D. Загальний аналiз сечi
E. -

2.Яке тверде живильне середовище є ”зо-
лотим стандартом” для висiву мiкобакте-
рiй туберкульозу?

A. Середовище Левенштейна-Йєнсена
B. Середовище Плоскiрєва
C. Середовище Кiтта-Тароццi
D. Середовище Блаурокка
E. Середовище Сабуро



Дерматологiя, венерологiя з оцiнкою результатiв дослiджень 20

1. У пацiєнтки в дiлянцi плеча та
спини дерматолог виявив плями свiтло-
коричневого кольору, поверхня яких лу-
щиться. Що необхiдно пiдготувати для
дiагностики висiвкоподiбного лишаю?

A. Спиртовий розчин йоду, ватну кульку
B. Скальпель, предметне скло
C. Спиртовий розчин брильянтового зеле-
ного
D. 70% розчин етилового спирту, пробiрку
E. -

2. В мазках-вiдбитках з пухирiв на шкiрi
пацiєнта виявленi акантолiтичнi клiтини
Тцанка. Про яке захворювання свiдчать
цi результати?

A. Вульгарна пухирчатка
B. Гострий дерматит
C. Стрептодермiя
D. Короста
E. Герпес генiтальний

3. Чоловiк 25-ти рокiв скаржиться на ви-
дiлення з уретри переважно в ранковий
час, якi з’явилися через тиждень пiсля ви-
падкового статевого контакту з малозна-
йомою жiнкою. Яке дослiдження доцiль-
но провести?

A. Мiкроскопiя видiлень з уретри
B. Загальний аналiз сечi
C. Томографiя яєчок
D. Уретроскопiя
E. Мiкроскопiя соку простати
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1. До пологового будинку госпiталiзо-
вано жiнку на 36-му тижнi вагiтностi для
проведення допологової пiдготовки. При
обстеженнi жiнки було взято мазок на
кольпоцитодiагностику. Який тип клiтин
буде домiнувати в пiхвовому мазку?

A.Промiжнi
B. Поверхневi
C. Базальнi
D.Парабазальнi
E. Лейкоцити

2. Хвора 25-ти рокiв звернулася до лiкаря
зi скаргами на головний бiль, пiдвищен-
ня температури, лихоманку, а також бiль,
свербiж i печiння в областi промежини.
Попереднiй дiагноз - генiтальний герпес.
Який найнадiйнiший метод дiагностики
слiд запропонувати?

A. Генодiагностика
B. Бактерiологiчна дiагностика
C. Серологiчна дiагностика
D. Кольпомiкроскопiчна дiагностика
E. Гiстероскопiчна дiагностика

3.Хвора 25-ти рокiв скаржиться на значнi
пiнистi видiлення з пiхви з неприємним
запахом, печiння та свербiж в дiлянцi ге-
нiталiй, хворiє впродовж тижня, має ста-
теве життя поза шлюбом. При оглядi: гi-
перемiя слизової оболонки пiхви, при до-
тику - кровоточить, видiлення пiнистого
характеру. Яке дослiдження доцiльнiше
провести для встановлення дiагнозу?

A. Бактерiоскопiчне дослiдження флори з
пiхви
B. Загальний аналiз кровi
C. Загальний аналiз сечi
D.Аналiз сечi за Нечипоренко
E. Коагулограму



Неврологiя з оцiнкою результатiв дослiджень 22

1. Пацiєнт в коматозному станi. Вiдо-
мо, що впродовж 2-х тижнiв його турбу-
вав головний бiль, загальне нездужання.
В нейростатусi - менiнгеальний симпто-
мокомплекс. В лiкворi - лiмфоцитарний
плеоцитоз, глюкоза - 1,2 ммоль/л, впро-
довж доби утворилася фiбринозна плiвка.
Яке захворювання можна запiдозрити?

A. Туберкульозний менiнгiт
B. Клiщовий енцефалiт
C. Вiрусний менiнгiт
D. Серозний менiнгiт
E. Енцефалiт Економо

2. Хворому на iшемiчний iнсульт було ви-
конано ЯМРТ головного мозку, на якому
виявленi дiлянки iшемiї. Яке з перерахо-
ваних захворювань є основною причи-
ною виникнення у хворого гострого по-
рушення мозкового кровообiгу?

A. Гiпертонiчна хвороба
B. Глаукома
C. Виразкова хвороба шлунка
D. Невроз
E. -



Психiатрiя та наркологiя з оцiнкою результатiв дослiджень 23

1. Пацiєнт неохоче вiдповiдає на за-
питання, до чогось прислухається, iнодi
вимовляє беззмiстовнi фрази. Категори-
чно заперечує галюцинацiї. Який метод
дослiдження є найбiльш iнформативним
щодо наявностi галюцинацiй?

A. Спостереження за поведiнкою
B. Комп’ютерна томографiя
C. Електроенцефалографiя
D. Бесiда
E. Доплерографiя

2. Чоловiк 27-ми рокiв виглядає стар-
шим за свiй вiк, дратiвливий, довгий час
”нюхає порошок”, пiсля чого настає стан
ейфорiї, з’являються балакучiсть, рухо-
ве збудження. Яке обстеження доцiльно
призначити першочергово?

A. Лабораторний тест на вживання нарко-
тикiв
B. Аналiз кровi на вмiст етанолу
C. Консультацiя психiатра
D. Електроенцефалографiя
E. Комп’ютерна томографiя

3. Чоловiк 45-ти рокiв тривалий час злов-
живає алкоголем i пiсля 3-денного запою
став збудженим, агресивним, увечерi з’я-
вились галюцинацiї загрозливого хара-
ктеру. В який заклад охорони здоров’я
необхiдно скерувати пацiєнта для попе-
редження соцiально-небезпечних дiй?

A. Психiатричну лiкарню
B. Полiклiнiку, неврологiчний кабiнет
C. До нарколога
D. Полiклiнiку
E. -



Оториноларингологiя з оцiнкою результатiв дослiджень 24

1. Пацiєнта протягом 3-х тижнiв тур-
бують порушення носового дихання,
слизово-гнiйнi видiлення з носа, головний
бiль. При переднiй риноскопiї в середнiх
носових ходах спостерiгаються смужка
гною, набряк, гiперемiя слизової оболон-
ки порожнини носа. Який дiагностичний
метод необхiдно призначити в першу чер-
гу?

A. Рентгенограма приносових пазух
B. Посiв зi слизової носа
C. Пункцiя гайморової пазухи
D. Комп’ютерна томографiя черепа
E. -

2. Пацiєнт скаржиться на утруднене но-
сове дихання, слизово-гнiйнi видiлення з
носа, пiдвищення температури тiла, бiль
у дiлянцi правої щоки. Скарги з’явились
пiсля перенесеної ГРВI. Про яку патоло-
гiю можна думати?

A. Гайморит
B. Фронтит
C. Хронiчний ринiт
D. Аденоїдит
E. Фарингiт



Офтальмологiя з оцiнкою результатiв дослiджень 25

1. З пологового будинку мають випи-
сати новонароджену дитину пiсля лiку-
вання гонобленореї. Якi умови виписки
дитини додому?

A. Вiдсутнiсть гонокока у двох мазках з
кон’юнктиви
B. Вiдсутнiсть клiнiчних ознак
C. Нормальний загальний аналiз кровi
D. Вiдсутнiсть гонокока в одному мазку з
кон’юнктиви
E. -

2. В полiклiнiку звернувся лаборант, який
при проведеннi дослiджень отримав опiк
очей кислотою. Скарги на набряк, гiпере-
мiю повiк, бiль при клiпаннi, погiршення
зору. Яке долiкарське обстеження прово-
диться для виключення ушкодження ро-
гiвки?

A.Проведення коларголової проби
B. Визначення поля зору
C. Вимiрювання внутрiшньоочного тиску
D. Визначення гостроти зору
E. -



Основи охорони працi 26

1. Для створення безпечних умов пра-
цi персоналу в радiологiчнiй лабораторiї
необхiдно застосовувати принцип захисту
екрануванням. З якого матерiалу повиннi
бути захиснi екрани?

A. Свинець
B. Пластмаса
C. Дерево
D.Алюмiнiй
E. Скло

2. З метою зниження променевого наван-

таження персоналу рентгендiагностично-
го кабiнету необхiдно використовувати
принцип протирадiацiйного захисту ча-
сом. Практична реалiзацiя цього принци-
пу залежить вiд:

A. Технiчного стану апаратури та квалiфi-
кацiї персоналу
B. Рацiональної вентиляцiї примiщення
C. Використання дистанцiйних iнструмен-
тiв
D. Дотримання вимог асептики
E. -



Лабораторна служба. Оцiнка аналiтичних методiв 27

1. При контролi якостi роботи бiохi-
мiчного аналiзатора виявлено вiдхилення
показникiв бiлкових фракцiй у бiк зни-
ження при всiх видах вимiрювань. Який
тип виявлених помилок?

A. Систематичнi
B. Похибки вимiрювання
C. Технiчний збiй
D. Випадковi
E. Грубi

2. При внутрiшньолабораторному кон-
тролi якостi необхiдно оцiнити достовiр-
нiсть показникiв гемоаналiзаторiв двох
типiв. Який показник якостi дослiджень
слiд врахувати?

A. Збiжнiсть результатiв вимiрювань
B. Квадратичне вiдхилення
C. Середнi показники вимiрювань
D. Вiдхилення показникiв вiд норми
E. Точнiсть вимiрювання

3. Внутрiшньолабораторнi помилки - це
помилки, якi допущенi при виборi методу
аналiзатора та в ходi дослiдження. Який
вид помилки характеризується одино-
чним значенням дослiджувального ком-
понента, що виходить за межi погрiшно-
стi?

A. Груба
B. Випадкова
C. Систематична
D. Методична
E. -



Догляд за хворими та медична манiпуляцiйна технiка 28

1. Пацiєнт перебуває у хiрургiчному
вiддiленнi пiд час раннього пiсляопера-
цiйного перiоду. Спостерiгається затрим-
ка сечi протягом 12 годин. Рефлектор-
нi дiї не дали бажаного ефекту. Вкажiть
першочергову найдоцiльнiшу допомогу
пацiєнтовi:

A. Здiйснити катетеризацiю сечового
мiхура
B. Промити сечовий мiхур
C. Ввести постiйний катетер
D.Покласти грiлку на низ живота
E. Дати тепле пиття

2. Медична сестра закiнчує промивання
шлунка дитинi 6-ти мiсяцiв. Який прийом
може використати медсестра для попере-
дження аспiрацiї шлункового вмiсту пiд
час виймання зонда?

A.Перетиснути зонд
B. Повiльно виймати зонд
C. Закинути голову назад
D.Швидко вийняти зонд
E. -

3. Старша медсестра пояснює молодшiй
медсестрi, що iснують рiзнi види дезiнфе-
кцiї. Що вiдносять до фiзичних методiв
дезiнфекцiї?

A. Ультрафiолетове опромiнення
B. Використання миючого розчину
C. Використання 70% розчину етилового
спирту
D. Використання окису етилену
E.Використання речовин, якi мiстять хлор

4. Пацiєнт 42-х рокiв, впродовж 3-х дiб
вiдсутнi випорожнення, лiкарем призна-
чена очисна клiзма. Який об’єм води нео-
бхiдно налити в кухоль Есмарха?

A. 1,5-2 л
B. 3-4 л
C. 0,5-0,7 л
D. 0,1-0,2 л
E. -



Патоморфологiя 29

1. У молодої дiвчини пiсля укусу змiї
з’явилось жовте забарвлення шкiри, сли-
зових оболонок i склер. За рахунок якого
пiгменту виникло таке забарвлення?

A. Непрямий бiлiрубiн
B. Стеркобiлiн
C. Прямий бiлiрубiн
D. Уробiлiн
E. -

2.На розтинi тiла померлого чоловiка 72-
х рокiв спостерiгається значне виснажен-
ня та змiна кольору тканини серця i пе-
чiнки до коричнево-бурого кольору. При
гiстологiчному дослiдженнi в кардiомiо-
цитах, гепатоцитах та цитоплазмi нейро-
нiв виявлено накопичення гранулярного
золотаво-коричневого пiгменту. Який пi-
гмент був знайдений?

A. Лiпофусцин
B. Цероїд
C. Бiлiрубiн
D. Гемосидерин
E. Гемомеланiн

3.Лаборанту гiстопатологiчної лаборато-
рiї доручили провести iмуногiстохiмiчну
методику в гiстологiчному зрiзi тканини.
Що намагаються виявити за допомогою
iмуногiстохiмiчного методу дослiдження?

A. Клiтиннi та тканиннi антигени
B. Амiногрупи бiлкiв
C. Сульфгiдрильнi групи бiлкiв
D. Моносахариди
E. Неорганiчнi молекули

4. Лаборанту гiстопатологiчної лабора-
торiї доручили провести гiстохiмiчну ме-
тодику на амiлоїд з барвником конго-
червоним. Що виявляють цiєю методи-
кою?

A. Аномальнi протеїни
B. Звичайнi протеїни
C. Лiпопротеїни
D. Глiкозамiноглiкани
E. Лiпiди



Патофiзiологiя 30

1. У молодого чоловiка пiсля втрати
25% об’єму кровi внаслiдок травми у кро-
вi з’явились поодинокi оксифiльнi нормо-
цити, ретикулоцитоз - 20%. Яка анемiя за
здатнiстю кiсткового мозку до регенера-
цiї розвинулася у пацiєнта?

A. Гiперрегенераторна
B. Арегенераторна
C. Регенераторна
D. Гiпорегенераторна
E. Диcрегенераторна

2. У пацiєнта з черепно-мозковою трав-
мою спостерiгається рiвномiрне за глиби-
ною дихання з перiодичними тривалими
паузами. Який тип дихання у нього?

A. Бiота
B. Чейна-Стокса
C. Куссмауля
D. Гiперпное
E. Тахiпное

3. Пацiєнт помер вiд гострої серцево-
судинної недостатностi. На секцiї: на
переднiй стiнцi лiвого шлуночка сер-

ця в мiокардi виявлено фокус 1,5-2 см
жовтувато-сiрого кольору з червоним
вiнчиком. Коронарнi артерiї нерiвномiр-
но звуженi на 50% з атеросклеротичними
бляшками. Про яке захворювання можна
думати?

A. Гострий iнфаркт мiокарда
B. Гострий мiокардит
C. Постiнфарктний кардiосклероз
D. Хронiчна аневризма серця
E. -

4. До медико-генетичної консультацiї
звернулася мама з дiвчинкою-пiдлiтком зi
скаргами на порушення статевого та фi-
зичного розвитку. Мiкроскопiчне дослi-
дження клiтин слизової оболонки рото-
вої порожнини показало вiдсутнiсть ста-
тевого хроматину. Яке захворювання у
дiвчинки?

A. СиндромШерешевського-Тернера
B. Синдром Клайнфельтера
C. Хвороба Дауна
D. Трисомiя за Х-хромосомою
E. Синдром Патау



Соцiальна медицина 31

1. Експертизу iнвалiдностi встановлює
МСЕК. Яку групу iнвалiдностi встанов-
люють особам з постiйною чи тривалою
втратою працездатностi, що потребують
постiйного догляду, нагляду чи допомоги?

A.Першу
B. Другу
C. Третю
D. Четверту
E. -

2. При оцiнцi структури ендокринної па-

тологiї в Українi було встановлено, що
30% припадає на цукровий дiабет, 35% -
на дифузний зоб, 5% - на вузловий зоб,
4% - на дифузний токсичний зоб, 2% - на
гiпотиреоз, 1% - на тиреоїдит, 13% - на
ожирiння, 10% - на iншi. Визначте стати-
стичний характер наведених показникiв:

A. Екстенсивний
B. Iнтенсивний
C. Спiввiдношення
D.Наочностi
E. Середнього арифметичного
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