
  
  

    
      
      
      
      

        
        Файловый архив студентов.
1254 вуза, 4562 предмета.
        
        

        
          
            Войти / Регистрация
            
              
                
                Войти
                Регистрация
              

              
                
                  
                    Логин:
                     
                    Пароль:
                     
                    Забыли пароль?
                    
                    
                    
                  

                

                 
                  
                    Email: 
                     
                    Email повторно:
                     
                    Логин: 
                    
                    Пароль: 
                    
                    Принимаю пользовательское соглашение

                    
                      

                    


                    
                  

                

              

            

          

        

        
          FAQ Обратная связь Вопросы и предложения
              
            
            
          

        


        	Вузы
	Предметы
	Пользователи
	Добавить файлы
	Заказать работу



        

      
      


      


    
        
        
        
          Добавил:
          
            rustamli.d.m

            
            
            
            
            

            Опубликованный материал нарушает ваши авторские права? Сообщите нам.

          

          Вуз:Первый московский государственный медицинский университет им. И.М. Сеченова

          Предмет:Медицина чрезвычайных ситуаций

          Файл:МЧС_объединённые_с_портала
.pdf

          
        


        
            Скачиваний: 2

            Добавлен: 05.11.2023

            Размер: 2.92 Mб

            Скачать
            
                ☆
            

        


    


    
    
    

      








    

    
    

    

    
    

    

    
    







      
      
      
      
      
        
            
            


  
  
    
    
    
    
    
  
    
    
    
    
    
    
    1 / 812345678> Следующая >>>
  





            
                
                    
                    
                    
                    
                    




Тестовые задания Раздел дисциплины (тема): ОРГАНИЗАЦИЯ ЛЕЧЕБНО-ЭВАКУАЦИОННОГО

ОБЕСПЕЧЕНИЯ НАСЕЛЕНИЯ В ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ СИТУАЦИЯХ

Вид оценочного средства: Тестовые задания:

	Оценочное средство
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	Эталон ответа

	1. ФАКТОРЫ ЧС ВЛИЯЮЩИЕ НА ОРГАНИЗАЦИЮ ЛЕЧЕБНО-
	1) а, б, в, г, д

	 
	ЭВАКУАЦИОННОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ
	 
	 
	 

	а) значительные санитарные потери
	 
	 
	 
	 

	б) нуждаемость большинства пораженных в первой помощи
	 

	в) отсутствие
	возможности
	оказывать всем нуждающимся
	 

	 
	пораженным (больным) специализированную медицинскую
	 

	 
	помощь в зоне (районе) ЧС
	 
	 
	 
	 
	 

	г) необходимость
	эвакуации пораженных из зоны (района) ЧС до
	 

	 
	медицинских организаций
	 
	 
	 
	 
	 

	д) нехватка сил и средств здравоохранения вблизи зоны (района) ЧС
	 

	2.ВИДЫ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ
	 
	 
	2) б, в, г, д

	а) первая помощь
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	б) первичная медико-санитарная помощь, в том числе доврачебная,
	 

	 
	врачебная и специализированная
	 
	 
	 
	 

	в) специализированная,
	в
	том числе высокотехнологичная,
	 

	 
	медицинская помощь
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	г) скорая, в том
	числе
	скорая специализированная, медицинская
	 

	 
	помощь
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	д) паллиативная медицинская помощь
	 
	 
	 

	3. ПОД ЭТАПОМ МЕДИЦИНСКОЙ ЭВАКУАЦИИ ПОНИМАЮТ
	3) д

	а) время проведения
	эвакуации
	пораженного населения из очага в
	 

	 
	больницы загородной зоны
	 
	 
	 
	 
	 

	б) территория,
	на
	которой
	оказывается медицинская помощь
	 

	 
	пораженным в очаге и организуется их вывоз
	 
	 

	в) место оказания медицинской помощи в очаге
	 
	 

	г) силы и средства здравоохранения
	 
	 
	 
	 

	д) медицинские формирования и организации, развернутые на путях
	 

	 
	эвакуации пораженных
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	4.
	ОСНОВНЫМИ ФУНКЦИОНАЛЬНЫМИ ПОДРАЗДЕЛЕНИЯМИ
	4) а, б, в, г, д

	 
	РАЗВЕРТЫВАЕМЫМИ
	НА
	ЭТАПАХ
	МЕДИЦИНСКОЙ
	 

	 
	ЭВАКУАЦИИ ЯВЛЯЮТСЯ
	 
	 
	 
	 
	 

	а) приемно-сортировочное отделение
	 
	 
	 

	б) подразделения специальной обработки
	 
	 
	 

	в) госпитальное отделение и отделение оказания медицинской помощи
	 

	г) эвакуационное отделение
	 
	 
	 
	 
	 

	д) изолятор
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	5. ВПЕРВЫЕ ПРЕДЛОЖИЛ ЭТАПНОЕ ЛЕЧЕНИЕ
	 
	5) в

	а) Б.К. Леонардов
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	б) Н.И. Пирогов
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	в) В.А. Оппель
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	г) Е.И. Смирнов
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	д) П.И. Кондоиди
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	6.
	ОСНОВНЫМИ
	ЦЕЛЯМИ
	ЛЕЧЕБНО-ЭВАКУАЦИОННОГО
	6) а, г

	 
	ОБЕСПЕЧЕНИЯ
	НАСЕЛЕНИЯ
	В
	ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ
	 

	 
	СИТУАЦИЯХ ЯВЛЯЮТСЯ
	 
	 
	 
	 
	 

	а) спасение жизни пораженным, снижение инвалидности и смертности
	 









	путем своевременного оказания медицинской помощи
	 

	б) укомплектование специалистами медицинских формирований
	 

	в) укомплектование медицинских организаций необходимым
	 

	медицинским оборудованием
	 

	г) предупреждение возникновения инфекционных заболеваний
	 

	д) оснащение санитарно-эпидемиологической лаборатории
	 

	7. ЗАДАЧИ ЛЕЧЕБНО-ЭВАКУАЦИОННОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ
	7) б, г, д

	НАСЕЛЕНИЯ В ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ СИТУАЦИЯХ
	 

	а) накопление достаточного количества медицинского имущества
	 

	б) своевременное оказание медицинской помощи в необходимом
	 

	объеме, исходя из состояния пораженных и сложившейся
	 

	обстановки в зоне ЧС
	 

	в) расчет возможных санитарных потерь
	 

	г) вынос (вывоз) пораженных из зоны ЧС, проведение медицинской
	 

	сортировки
	 

	д) подготовка и осуществление эвакуации пораженных, требующих
	 

	специализированной, в том числе высокотехнологичной
	 

	медицинской помощи и лечения в соответствующих медицинских
	 

	организациях
	 

	8. ФОРМЫ МЕДИЦИНСКОЙ ДОКУМЕНТАЦИИ ОФОРМЛЯЕМЫЕ
	8) а, б, д

	ДЛЯ РАНЕНОГО И ПОРАЖЕННОГО НА ЭТАПАХ
	 

	МЕДИЦИНСКОЙ ЭВАКУАЦИИ
	 

	а) первичная медицинская карточка (на военное время)
	 

	б) сопроводительный лист (для пораженного в ЧС) - на мирное время
	 

	в) медицинская карта амбулаторного больного
	 

	г) медицинская книжка
	 

	д) история болезни (в стационаре)
	 

	9. В НАСТОЯЩЕЕ ВРЕМЯ ПРИНЯТА ЭТАПНАЯ СИСТЕМА
	9) в

	ЛЕЧЕБНО-ЭВАКУАЦИОННОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ НАСЕЛЕНИЯ
	 

	В ЧС С ЭВАКУАЦИЕЙ ПО НАЗНАЧЕНИЮ, ВКЛЮЧАЮЩАЯ
	 

	а) три этапа
	 

	б) один этап
	 

	в) два этапа
	 

	г) пять этапов
	 

	д) четыре этапа
	 

	10. УСЛОВНЫЕ ФАЗЫ (ПЕРИОДЫ) ОКАЗАНИЯ МЕДИЦИНСКОЙ
	10) а, в, г

	ПОМОЩИ РАНЕНЫМ (БОЛЬНЫМ) В ОЧАГЕ МАССОВЫХ
	 

	ПОРАЖЕНИЙ
	 

	а) изоляции
	 

	б) кульминации
	 

	в) спасения
	 

	г) восстановительного лечения
	 

	д) ликвидации последствий чрезвычайной ситуации
	 

	11. УКАЖИТЕ РЕАЛЬНО СУЩЕСТВУЮЩИЕ И ПРИМЕНЯЕМЫЕ
	11) б, в

	ВИДЫ МЕДИЦИНСКОЙ ЭВАКУАЦИИ В СИСТЕМЕ ЛЕЧЕБНО-
	 

	ЭВАКУАЦИОННОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ НАСЕЛЕНИЯ В
	 

	ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ СИТУАЦИЯХ
	 

	а) «на себе»
	 

	б) «от себя»
	 

	в) «на себя»
	 

	г) «за собой»
	 

	д) «на этап»
	 








	12.
	В СОВРЕМЕННЫХ
	УСЛОВИЯХ
	СИСТЕМА
	ЛЕЧЕБНО-
	12) б

	 
	ЭВАКУАЦИОННОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ ПРЕДСТАВЛЯЕТ
	 

	а) одномоментное оказание медицинской помощи с лечением на месте
	 

	б) этапное лечение с эвакуацией по назначению
	 
	 

	в) этапное лечение с эвакуацией по направлению
	 
	 

	г)
	медицинское снабжение
	 
	 
	 
	 

	д) противоэпидемические мероприятий
	 
	 
	 

	13. ЭТАП МЕДИЦИНСКОЙ ЭВАКУАЦИИ ЭТО
	 
	13) б

	а)
	силы и средства медицинских организаций и формирований,
	 

	 
	развернутые в тыловой зоне, обеспечивающие прием, медицинскую
	 

	 
	сортировку раненых и больных, оказание им медицинской помощи
	 

	 
	и их лечение
	 
	 
	 
	 

	б)
	 
	медицинские организации и формирования, развернутые на путях
	 

	 
	медицинской эвакуации, обеспечивающие прием, медицинскую
	 

	 
	сортировку раненых и больных, оказание им медицинской помощи,
	 

	 
	лечение и подготовку их по показаниям к дальнейшей эвакуации
	 

	в)
	силы и средства медицинских организаций и формирований,
	 

	 
	развернутые на путях медицинской эвакуации, предназначенные
	 

	 
	для проведения эвакуации раненых и больных
	 
	 

	г) место оказания медицинской помощи в очаге
	 
	 

	д) силы и средства здравоохранения
	 
	 
	 

	14. ЗАДАЧИ ЭТАПА МЕДИЦИНСКОЙ ЭВАКУАЦИИ
	 
	14) а, в, г, д

	а)
	 
	прием, регистрация, медицинская сортировка раненных и больных;
	 

	б)
	 
	проведение медицинской разведки и подготовка путей эвакуации
	 

	 
	раненных
	 
	 
	 
	 

	в)
	санитарная обработка раненых, дезинфекция,
	дегазация и
	 

	 
	дезактивация их обмундирования и снаряжения (при
	 

	 
	необходимости)
	 
	 
	 
	 

	г)
	 
	оказание медицинской помощи и лечение раненных и больных,
	 

	 
	подготовка их к эвакуации
	 
	 
	 
	 

	д) размещение инфекционных больных в изоляторы
	 
	 

	15. ДЛЯ РАНЕНЫХ И БОЛЬНЫХ, ПОДЛЕЖАЩИХ ДАЛЬНЕЙШЕЙ
	15) б, в, г, д

	 
	ЭВАКУАЦИИ УКАЗЫВАЕТСЯ
	 
	 
	 

	а)
	 
	порядок сортировки раненого на последующих этапах эвакуации
	 

	б) направление эвакуации (профильная лечебная организация)
	 

	в) положение (сидя или лежа)
	 
	 
	 

	г)
	 
	вид транспортного средства (транспорт санитарный или общего
	 

	 
	назначения)
	 
	 
	 
	 

	д)
	 
	тип транспортного средства (самолет, вертолет, автомобиль)
	 

	16. НЕТРАНСПОРТАБЕЛЬНЫЕ РАНЕНЫЕ (БОЛЬНЫЕ) ЭТО
	16) в

	а) оставленные на данном этапе для окончательного лечения
	 

	б) легкораненые, транспортировка которых далее нецелесообразна;
	 

	в) имеющие противопоказания к эвакуации;
	 
	 
	 

	г) отказывающиеся от дальнейшей эвакуации
	 
	 

	д) неопасные для окружающих
	 
	 
	 

	17 БЕЗВОЗВРАТНЫЕ ПОТЕРИ ЭТО
	 
	 
	17) г

	а)
	раненные и больные, по состоянию здоровья
	утратившие
	 

	 
	боеспособность (трудоспособность) не менее чем на одни сутки и
	 

	 
	поступившие на этап медицинской эвакуации
	 
	 

	б)
	 
	потери в личном составе, возникающие в период боевых действий
	 

	 
	войск
	 
	 
	 
	 

	в)
	 
	раненные и больные
	по состоянию
	здоровья
	утратившие
	 








	боеспособность (трудоспособность) не менее чем на 5 суток и
	 

	поступившие на этап медицинской эвакуации
	 
	 

	г) погибшие в момент возникновения ЧС, умершие до поступления
	 

	на этап медицинской эвакуации и пропавшие без вести
	 
	 

	д) раненные и больные опасные для окружающих
	 
	 

	18. САНИТАРНЫЕ ПОТЕРИ ЭТО
	 
	 
	18) а

	а) раненные и больные, по состоянию здоровья, утратившие
	 

	боеспособность (трудоспособность) не менее чем на одни сутки и
	 

	поступившие на этап медицинской эвакуации
	 
	 

	б) потери в личном составе, возникающие в период боевых действий
	 

	войск
	 
	 
	 
	 

	в) раненые и больные, по состоянию здоровья, утратившие
	 

	боеспособность (трудоспособность) не менее чем на 5суток и
	 

	поступившие на этап медицинской эвакуации
	 
	 

	г) потери убитыми, попавшими в плен и пропавшими без вести
	 

	д) раненые и больные имеющие противопоказания к эвакуации
	 

	19. С МОМЕНТА РАНЕНИЯ, ПОРАЖЕНИЯ ИЛИ ЗАБОЛЕВАНИЯ,
	19) в

	ПРИ ЛИКВИДАЦИИ ЧС, ПЕРВИЧНАЯ ДОВРАЧЕБНАЯ
	 

	МЕДИКО-САНИТАРНАЯ ПОМОЩЬ ДОЛЖНА БЫТЬ ОКАЗАНА
	 

	НЕ ПОЗДНЕЕ
	 
	 
	 
	 

	а) 10-15 мин
	 
	 
	 
	 

	б) 30 мин
	 
	 
	 
	 

	в) 1 часа
	 
	 
	 
	 

	г) 1 час 10 мин
	 
	 
	 
	 

	д) 1,5-2 часов
	 
	 
	 
	 

	20. ВИД МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ЭТО
	 
	20) в

	а) распределение раненых и больных на группы по признаку
	 

	нуждаемости в однородных профилактических и лечебно-
	 

	эвакуационных мероприятиях
	 
	 
	 

	б) совокупность медицинских мероприятий по доставке раненых и
	 

	больных из районов возникновения санитарных потерь в
	 

	медицинские организации
	 
	 
	 

	в) определенный перечень лечебно-профилактических мероприятий,
	 

	проводимых при поражениях (ранениях, травмах, заболеваниях),
	 

	медицинскими работниками на границе очага поражения и этапах
	 

	медицинской эвакуации
	 
	 
	 

	г) силы и средства медицинских формирований развернутые на путях
	 

	эвакуации для приема, сортировки раненых и больных, оказания им
	 

	медицинской помощи
	 
	 
	 

	д) единое понимание патологических процессов, происходящих в
	 

	организме при травме и болезнях, а также единые взгляды на их
	 

	лечение и профилактику
	 
	 
	 

	21. С МОМЕНТА РАНЕНИЯ, ПОРАЖЕНИЯ ИЛИ ЗАБОЛЕВАНИЯ,
	21) б

	ПРИ ЛИКВИДАЦИИ ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ СИТУАЦИЙ, ПЕРВАЯ
	 

	ПОМОЩЬ ДОЛЖНА БЫТЬ ОКАЗАНА НЕ ПОЗДНЕЕ
	 
	 

	а) 10-15 мин
	 
	 
	 
	 

	б) 30 мин
	 
	 
	 
	 

	в) 1 часа
	 
	 
	 
	 

	г) 1 час 10 мин
	 
	 
	 
	 

	д) 1,5-2 часов
	 
	 
	 
	 

	22. ПРИ ЛИКВИДАЦИИ ПОСЛЕДСТВИЙ ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ
	22) д

	СИТУАЦИЙ
	ПЕРВИЧНАЯ
	ВРАЧЕБНАЯ
	МЕДИКО-
	 








	 
	САНИТАРНАЯ ПОМОЩЬ ОКАЗЫВАЕТСЯ
	 
	 

	а) пораженными в порядке само- и взаимопомощи
	 
	 

	б) санитарами
	 
	 
	 
	 

	в) санитарными дружинниками
	 
	 
	 

	г) фельдшерами
	 
	 
	 
	 

	д) врачами
	 
	 
	 
	 

	23. С МОМЕНТА РАНЕНИЯ, ПОРАЖЕНИЯ ИЛИ ЗАБОЛЕВАНИЯ,
	23) д

	 
	ПРИ ЛИКВИДАЦИИ ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ СИТУАЦИЙ,
	 

	 
	СПЕЦИАЛИЗИРОВАННАЯ
	МЕДИЦИНСКАЯ
	ПОМОЩЬ
	 

	 
	ДОЛЖНА БЫТЬ ОКАЗАНА НЕ ПОЗДНЕЕ
	 
	 

	а) 30 мин.
	 
	 
	 
	 

	б) 1,5-2 часов
	 
	 
	 
	 

	в) 4-5 часов
	 
	 
	 
	 

	г) 12 часов
	 
	 
	 
	 

	д) 24-72 часов
	 
	 
	 
	 

	24.
	ПРИ ЛИКВИДАЦИИ
	ПОСЛЕДСТВИЙ ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ
	24) в

	 
	СИТУАЦИЙ НА МЕСТЕ РАНЕНИЯ ИЛИ ПОРАЖЕНИЯ В
	 

	 
	ПОРЯДКЕ САМО- И ВЗАИМОПОМОЩИ ОКАЗЫВАЕТСЯ
	 

	а) специализированная медицинская помощь
	 
	 

	б) паллиативная медицинская помощь
	 
	 

	в) первая помощь
	 
	 
	 
	 

	г) первичная врачебнаямедико-санитарная помощь
	 
	 

	д) первичная доврачебная медико-санитарная помощь
	 
	 

	25. ОБЪЕМ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ЭТО
	 
	25) б

	а) силы и средства медицинских формирований развернутые на путях
	 

	 
	эвакуации
	 
	 
	 
	 

	б)
	 
	совокупность
	лечебно-профилактических
	мероприятий
	 

	 
	определенного вида медицинской помощи, выполняемых на этапах
	 

	 
	медицинской эвакуации или в медицинских организациях в
	 

	 
	соответствии со складывающейся общей и медицинской
	 

	 
	обстановкой
	 
	 
	 
	 

	в) перечень лечебно-профилактических мероприятий, проводимых при
	 

	 
	ранениях (поражениях) и заболеваниях, личным составом
	 

	 
	медицинских формирований в зоне ЧС
	 
	 

	г)
	своевременность в оказании медедицинской помощи на этапах
	 

	 
	медицинской эвакуации
	 
	 
	 

	д)
	совокупность медицинских мероприятий по доставке раненых и
	 

	 
	больных из районов возникновения санитарных потерь на этапы
	 

	 
	медицинской эвакуации
	 
	 
	 

	26. С МОМЕНТА РАНЕНИЯ, ПОРАЖЕНИЯ ИЛИ ЗАБОЛЕВАНИЯ,
	26) в

	 
	ПРИ ЛИКВИДАЦИИ ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ СИТУАЦИЙ,
	 

	 
	ПЕРВИЧНАЯ ВРАЧЕБНАЯ МЕДИКО-САНИТАРНАЯ ПОМОЩЬ
	 

	 
	ПО НЕОТЛОЖНЫМ ПОКАЗАНИЯМ ОКАЗЫВАЕТСЯ НЕ
	 

	 
	ПОЗДНЕЕ
	 
	 
	 
	 

	а) 24 часов
	 
	 
	 
	 

	б) 12 часов
	 
	 
	 
	 

	в) 3 часов
	 
	 
	 
	 

	г) 1,5-2 часов
	 
	 
	 
	 

	д) 30 минут
	 
	 
	 
	 

	27. С МОМЕНТА РАНЕНИЯ, ПОРАЖЕНИЯ ИЛИ ЗАБОЛЕВАНИЯ,
	27) в

	 
	ПРИ ЛИКВИДАЦИИ ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ СИТУАЦИЙ,
	 

	 
	ПЕРВИЧНАЯ ВРАЧЕБНАЯ МЕДИКО-САНИТАРНАЯ ПОМОЩЬ
	 














В ПОЛНОМ ОБЪЕМЕ ОКАЗЫВАЕТСЯ НЕ ПОЗДНЕЕ а) 30 мин.

б) 1,5-2 часов в) 6 часов г) 12 часов

д) 24-72 часов

28. ОСНОВНОЙ ЦЕЛЬЮ ОКАЗАНИЯ ПЕРВИЧНОЙ ВРАЧЕБНОЙ 28) б МЕДИКО-САНИТАРНОЙ ПОМОЩИ, ПРИ ЛИКВИДАЦИИ ПОСЛЕДСТВИЙ ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ СИТУАЦИЙ, ЯВЛЯЕТСЯ

а) борьба с угрожающими жизни расстройствами б) устранение последствий поражений, угрожающих жизни раненого

или больного, предупреждение развития опасных для жизни осложнений и подготовка к дальнейшей эвакуации

в) устранение тяжелых, угрожающих жизни последствий поражений и проведение мероприятий, предупреждающих развитие вероятных осложнений

г) временное устранение явлений, угрожающих жизни раненых и предупреждение развития опасных для жизни осложнений

д) единое понимание патологических процессов, происходящих в организме раненых и пораженных

29. АЛГОРИТМ РЕШЕНИЯ ОРГАНИЗАЦИОННЫХ ВОПРОСОВ ПО 29) а, б, в, г, д РАБОТЕ ВРАЧА В ОЧАГЕ ЧРЕЗВЫЧАЙНОЙ СИТУАЦИИ

а) зафиксировать время возникновения ЧС и время прибытия сестринско-врачебной бригады на место ЧС

б) устранить панику, организовать само- и взаимопомощь среди пострадавших

в) установить и поддерживать связь с диспетчерской станции скорой медицинской помощи

г) определить приблизительное число пострадавших и основной характер поражения

д) начать проведение сортировки одновременно с оказанием помощи, при непосредственно угрожающих жизни состояниях

30. ОСНОВНОЙ ПРИНЦИП МЕДИЦИНСКОЙ ЭВАКУАЦИИ ПРИ 30) б ЛИКВИДАЦИИ ПОСЛЕДСТВИЙ ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ СИТУАЦИЙ

а) от себя б) по направлению, по назначению

в) приближение к местам наибольших санитарных потерь г) последовательность и преемственность д) на себя

Раздел дисциплины (тема): ОРГАНИЗАЦИЯ И ОБОСНОВАНИЕ МЕДИЦИНСКОЙ СОРТИРОВКИ НА ЭТАПАХ МЕДИЦИНСКОЙ ЭВАКУАЦИИ НАСЕЛЕНИЯ В ЧРЕЗВЫЧАЙНЫХ СИТУАЦИЯХ

Вид оценочного средства: Тестовые задания:

	Оценочное средство
	Эталон ответа

	1. ВИДЫ МЕДИЦИНСКОЙ СОРТИРОВКИ
	1) а, б

	а) внутрипунктовая
	 

	б) эвакуационно-транспортная
	 

	в) хирургическая
	 

	г) терапевтическая
	 









	д) сокращенная
	 
	 
	 
	 
	 

	2.
	ЦЕЛЬ ВНУТРИПУНКТОВОЙ СОРТИРОВКИ
	 
	 
	2) а

	а) распределение раненых и больных на группы для направления в
	 

	 
	соответствующие функциональные подразделения данного этапа
	 

	 
	медицинской эвакуации и установление очередности их
	 

	 
	направления в эти подразделения
	 
	 
	 

	б) распределение раненых и больных на группы в соответствии и
	 

	 
	эвакуационным назначением, очередностью, способами и
	 

	 
	средствами дальнейшей эвакуации
	 
	 
	 

	в) распределение раненных и больных на группы в соответствии с
	 

	 
	тяжестью их состояния
	 
	 
	 
	 

	г) распределение
	раненых и больных на группы
	для проведения
	 

	 
	специальной обработки
	 
	 
	 
	 

	д) организация оказания раненым и больным первой помощи
	 
	 

	3. ЦЕЛЬ ЭВАКУАЦИОННО-ТРАНСПОРТНОЙ СОРТИРОВКИ
	 
	3) в

	а) распределение раненых и больных на группы для направления в
	 

	 
	соответствующие функциональные подразделения данного этапа
	 

	 
	медицинской эвакуации и установление очередности их
	 

	 
	направления в эти подразделения
	 
	 
	 

	б) распределение раненых и больных на группы
	в соответствии с
	 

	 
	тяжестью их состояния
	 
	 
	 
	 

	в) распределение раненых
	и больных на группы в соответствии
	с
	 

	 
	возможностью их эвакуации, эвакуационным назначением,
	 

	 
	очередностью, способами и средствами дальнейшей эвакуации
	 
	 

	г) распределение
	раненых и больных на группы
	для проведения
	 

	 
	специальной обработки
	 
	 
	 
	 

	д) организация оказания раненым и больным первичной доврачебной
	 

	 
	медико-санитарной помощи
	 
	 
	 

	4. ОСНОВНЫЕ СОРТИРОВОЧНЫЕ ПРИЗНАКИ, ПРЕДЛОЖЕННЫЕ
	4) а,в, д

	 
	Н.И. ПИРОГОВЫМ
	 
	 
	 
	 

	а) опасность для окружающих
	 
	 
	 

	б) гуманистический
	 
	 
	 
	 

	в) лечебный
	 
	 
	 
	 
	 

	г) профессионализма
	 
	 
	 
	 

	д) эвакуационный
	 
	 
	 
	 
	 

	5. ГРУППЫ РАНЕНЫХ (ПОРАЖЕННЫХ) ПРИ МЕДИЦИНСКОЙ
	5) б, в, д

	 
	СОРТИРОВКЕ, ИСХОДЯ ИЗ ПРИЗНАКА ОПАСНОСТИ ДЛЯ
	 

	 
	ОКРУЖАЮЩИХ
	 
	 
	 
	 

	а) тяжелораненые и легкораненые
	 
	 
	 

	б) подлежащие временной изоляции
	 
	 
	 

	в) нуждающиеся в специальной (санитарной) обработке (частичной
	 

	 
	или полной)
	 
	 
	 
	 
	 

	г) имеющие ранения, несовместимые с жизнью
	 
	 
	 

	д) не нуждающиеся в специальной (санитарной) обработке
	 
	 

	6.
	ГРУППЫ РАНЕНЫХ (ПОРАЖЕННЫХ) ПРИ МЕДИЦИНСКОЙ
	6) а, в, г

	 
	СОРТИРОВКЕ
	ПО
	СТЕПЕНИ НУЖДАЕМОСТИ
	В
	 

	 
	МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ (ЛЕЧЕБНЫЙ ПРИЗНАК)
	 
	 

	а) нуждающиеся в неотложной медицинской помощи
	 
	 

	б) имеющие несовместимые с жизнью поражения
	 
	 
	 

	в) не нуждающиеся в медицинской помощи на данном этапе (помощь
	 

	 
	может быть отсрочена)
	 
	 
	 
	 

	г)
	пораженные
	в терминальных состояниях,
	нуждающиеся
	в
	 








	паллиативной медицинской помощи, с травмой, несовместимой с
	 

	жизнью;
	 
	 
	 

	д) тяжелораненые, раненые средней тяжести и легкораненые
	 

	7. ГРУППЫ РАНЕНЫХ (ПОРАЖЕННЫХ) ПРИ МЕДИЦИНСКОЙ
	7) а, в, д

	СОРТИРОВКЕ ИСХОДЯ ИЗ ЭВАКУАЦИОННОГО ПРИЗНАКА
	 

	а) подлежащие эвакуации в другие территориальные, региональные
	 

	медицинские организации или центр страны с учетом
	 

	эвакуационного предназначения, очередности, способа эвакуации
	 

	(лежа или сидя), вида транспорта
	 

	б) раненые в таз и мочеполовые органы
	 

	в) подлежащие оставлению в данной медицинской организации (по
	 

	тяжести
	состояния) временно или до окончательного исхода
	 

	г) раненые в грудь и живот
	 

	д) подлежащие возвращению по месту жительства (расселения)
	 

	населения
	для
	амбулаторно-поликлинического лечения или
	 

	медицинского наблюдения
	 

	8. МЕДИЦИНСКАЯ СОРТИРОВКА ЭТО
	8) а

	а) распределение пораженных (больных) на группы исходя из
	 

	необходимости в однородных лечебно-профилактических и
	 

	эвакуационных мероприятиях в зависимости от медицинских
	 

	показаний и конкретных условий обстановки
	 

	б) распределение раненных и больных на группы по тяжести
	 

	состояния
	 
	 
	 

	в) распределение всех поступающих на раненых и больных
	 

	г) выделение из потока раненых нуждающихся в оказании
	 

	медицинской помощи
	 

	д) распределение раненых и больных на группы в пределах этапа
	 

	медицинской эвакуации
	 

	9. ВПЕРВЫЕ ПРИМЕНИЛ МЕДИЦИНСКУЮ СОРТИРОВКУ
	9) б

	а) Н. Н. Бурденко
	 
	 

	б) Н. И. Пирогов
	 
	 

	в) Е. И. Смирнов
	 
	 

	г) Б. К. Леонардов
	 
	 

	д) И.М. Сеченов
	 
	 

	10. МЕДИЦИНСКАЯ СОРТИРОВКА ПРОВОДИТСЯ
	10) а

	а) во всех функциональных подразделениях всех этапов медицинской
	 

	эвакуации
	 
	 
	 

	б) только в приемно-сортировочных отделениях всех этапов
	 

	медицинской эвакуации
	 

	в) во всех функциональных подразделениях догоспитальных этапов
	 

	медицинской эвакуации
	 

	г) только в сортировочно-эвакуационных подразделениях до
	 

	госпитальных этапов медицинской эвакуации
	 

	д) в медицинских организациях, расположенных вблизи очага
	 

	катастрофы
	 
	 

	11. НАПРАВЛЕНИЯ МЕДИЦИНСКОЙ СОРТИРОВКИ ВЫБИРАЮТ
	11) б, в, д

	а) исходя из возможности самостоятельного передвижения раненых
	 

	б) исходя из эвакуационных признаков
	 

	в) исходя из нуждаемости в медицинской помощи, срочности и места
	 

	ее оказания
	 
	 

	г) исходя из этиологических признаков
	 

	д) исходя из опасности для окружающих
	 








	12.
	ГРУППЫ РАНЕНЫХ (БОЛЬНЫХ) ПРИ МЕДИЦИНСКОЙ
	12) а, б, в, г, д

	СОРТИРОВКЕ НА ЭТАПЕ МЕДИЦИНСКОЙ ЭВАКУАЦИИ
	 

	а) подлежащие возвращению в свои подразделения, после оказания им
	 

	соответствующей медицинской помощи
	 
	 

	б) имеющие несовместимые с жизнью поражения
	 
	 

	в)
	подлежащие дальнейшей эвакуации, так как медицинская помощь
	 

	на данном этапе им может не оказываться
	 
	 

	г) нуждающиеся в медицинской помощи на данном этапе
	 

	медицинской эвакуации
	 
	 
	 

	д) опасные для окружающих
	 
	 
	 

	13.
	РЕЗУЛЬТАТЫ
	МЕДИЦИНСКОЙ
	СОРТИРОВКИ
	13) в

	ФИКСИРУЮТСЯ
	 
	 
	 
	 

	а) сигнальными флажками
	 
	 
	 

	б)
	цветными нарукавными повязками
	 
	 

	в)
	сортировочными марками
	 
	 

	г)
	не фиксируются
	 
	 
	 
	 

	д)
	пояснительными записками
	 
	 

	14.
	РЕЗУЛЬТАТЫ
	МЕДИЦИНСКОЙ
	СОРТИРОВКИ
	14) г

	РЕГИСТРИРУЮТСЯ
	 
	 
	 

	а) в описи комплектов для оказания неотложной медицинской
	 

	помощи;
	 
	 
	 
	 

	б) в рабочей тетради регистратора
	 
	 

	в)
	в военном билете солдат и сержантов или удостоверении личности
	 

	офицера
	 
	 
	 
	 

	г)
	в медицинских
	документах, сопровождающих раненного
	 

	(первичной медицинской карточке, эвакуационном конверте,
	 

	ведомости на эвакуированных раненых и больных)
	 

	д) в записной книжке медсестры (фельдшера)
	 
	 

	15.
	НА ЭТАПЕ МЕДИЦИНСКОЙ ЭВАКУАЦИИ, ПРИ
	15) г

	МЕДИЦИНСКОЙ СОРТИРОВКЕ, В ПЕРВУЮ ОЧЕРЕДЬ
	 

	ВЫДЕЛЯЮТСЯ
	 
	 
	 
	 

	а) тяжелораненые и тяжелобольные
	 
	 

	б) легкораненые и легкобольные
	 
	 

	в) имеющие проникающие ранения
	 
	 

	г) представляющие опасность для окружающих
	 
	 

	д) имеющие множественные ранения головы
	 
	 

	16.
	МЕДИЦИНСКАЯ
	СОРТИРОВКА НА СОРТИРОВОЧНОЙ
	16) д

	ПЛОЩАДКЕ ЭТАПА
	МЕДИЦИНСКОЙ
	ЭВАКУАЦИИ
	 

	ПРОВОДИТСЯ
	 
	 
	 
	 

	а) санитарным инструктором дозиметристом
	 
	 

	б) фельдшером
	 
	 
	 
	 

	в) врачом
	 
	 
	 
	 

	г) врачом хирургом или терапевтом
	 
	 

	д) сортировочной бригадой
	 
	 
	 

	17.
	РАНЕНЫЕ И БОЛЬНЫЕ, ПОДЛЕЖАЩИЕ ИЗОЛЯЦИИ,
	17) б

	СООТВЕТСТВУЮТ
	 
	СЛЕДУЮЩЕМУ
	НАПРАВЛЕНИЮ
	 

	МЕДИЦИНСКОЙ СОРТИРОВКИ
	 
	 

	а) по назначению
	 
	 
	 
	 

	б) исходя из нуждаемости в санитарной обработке и изоляции
	 

	в) исходя из нуждаемости в медицинской помощи
	 
	 

	г) опасные для окружающих
	 
	 
	 

	д) исходя из возможности и целесообразности эвакуации
	 








	18. ПОДЛЕЖАТ САНИТАРНОЙ ОБРАБОТКЕ РАНЕНЫЕ И
	18) а, б

	БОЛЬНЫЕ
	 
	 
	 

	а) пораженные ОВ, РВ, БС
	 
	 

	б) инфекционные или подозрительные на инфекционное заболевание
	 

	в) находящиеся в состоянии психомоторного возбуждения
	 

	г) нетранспортабельные
	 
	 
	 

	д) опасные и неопасные для окружающих
	 
	 

	19. РАНЕНЫЕ И БОЛЬНЫЕ, ПОДЛЕЖАЩИЕ САНИТАРНОЙ
	19) б

	ОБРАБОТКЕ,
	СООТВЕТСТВУЮТ
	СЛЕДУЮЩЕМУ
	 

	НАПРАВЛЕНИЮ МЕДИЦИНСКОЙ СОРТИРОВКИ
	 

	а) исходя из нуждаемости в медицинской помощи
	 
	 

	б) исходя из нуждаемости в санитарной обработке и необходимости
	 

	изоляции
	 
	 
	 

	в) по назначению
	 
	 
	 

	г) исходя из возможности и целесообразности эвакуации
	 

	д) неопасные для окружающих
	 
	 

	20. ПЕРВОЕ ОСНОВНОЕ НАПРАВЛЕНИЕ ПРОВЕДЕНИЯ
	20) в

	МЕДИЦИНСКОЙ СОРТИРОВКИ НА ЭТАПЕ МЕДИЦИНСКОЙ
	 

	ЭВАКУАЦИИ
	 
	 
	 

	а) исходя из нуждаемости в помощи, по срочности и месту ее оказания
	 

	б) подлежащие оставлению на данном этапе медицинской эвакуации
	 

	в) исходя из опасности для окружающих и нуждаемости, в связи с
	 

	этим, в санитарной обработке и изоляции
	 
	 

	г) не нуждающихся в помощи на данном этапе
	 
	 

	д) исходя из эвакуационных признаков
	 
	 

	21. НА ЭТАПЕ МЕДИЦИНСКОЙ ЭВАКУАЦИИ ОПАСНЫЕ ДЛЯ
	21) в

	ОКРУЖАЮЩИХ РАНЕНЫЕ И БОЛЬНЫЕ С СОРТИРОВОЧНОГО
	 

	ПОСТА НАПРАВЛЯЮТСЯ
	 
	 

	а) на сортировочную площадку
	 
	 

	б) в приемно-сортировочные палатки
	 
	 

	в) в отделение (площадку) специальной обработки и изоляторы
	 

	г) в отделение для оказания медицинской помощи
	 
	 

	д) в госпитальное отделение
	 
	 

	22. ВТОРОЕ ОСНОВНОЕ НАПРАВЛЕНИЕ ПРОВЕДЕНИЯ
	22) г

	МЕДИЦИНСКОЙ СОРТИРОВКИ НА ЭТАПЕ МЕДИЦИНСКОЙ
	 

	ЭВАКУАЦИИ
	 
	 
	 

	а) исходя из эвакуационных признаков
	 
	 

	б) исходя из опасности для окружающих и нуждаемости в связи с этим
	 

	в санитарной обработке и изоляции
	 
	 

	в) исходя из потребностей в медицинском имуществе
	 
	 

	г) исходя из нуждаемости в медицинской помощи по срочности и
	 

	месту ее оказания
	 
	 
	 

	д) исходя из потребностей в медицинских силах и средствах
	 

	23. ТРЕТЬЕ ОСНОВНОЕ НАПРАВЛЕНИЕ ПРОВЕДЕНИЯ
	23) д

	МЕДИЦИНСКОЙ СОРТИРОВКИ НА ЭТАПЕ МЕДИЦИНСКОЙ
	 

	ЭВАКУАЦИИ
	 
	 
	 

	а) исходя из нуждаемости в медицинской помощи по срочности и
	 

	месту ее оказания
	 
	 
	 

	б) подлежащие оставлению на данном этапе эвакуации
	 

	в) исходя из опасности для окружающих и нуждаемости в связи с этим
	 

	в санитарной обработке и изоляции
	 
	 

	г) не нуждающихся в медицинской помощи на данном этапе
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        Помощь Обратная связь 
        Вопросы и предложения Пользовательское соглашение Политика конфиденциальности
      

    

  


  

    
      
      Ограничение

    

      
    

      Для продолжения скачивания необходимо пройти капчу:

      
      
        

        

        
          
        

      


    


  


  

  
  
  
    
    
    
    
    
  

  
  
  


     

  

  
  
  

  


  

  
  
    
  

