1. КАКОЙ МЕТОД ИССЛЕДОВАНИЯ ПОЗВОЛЯЕТ ВЕРИФИЦИРОВАТЬ ТУБЕРКУЛЕМУ
· исследование мокроты 

· трансторакальная пункция

· трпнсбронхиальная биопсия

· все методы
2. ДЛЯ ТУБЕРКУЛЕМЫ В ФАЗЕ ПРОГРЕССИРОВАНИЯ ХАРАКТЕРНО

· слоистое строение

· четкость наружных контуров

· наличие участков деструкции и очаги отсева

· высокая интенсивность
3. В ПЕРВУЮ ОЧЕРЕДЬ ТУБЕРКУЛЕМА БЕЗ РАСПАДА И ОБЫЗВЕСТВЛЕНИЯ ДОЛЖНА ДИФФЕРЕНЦИРОВАТЬСЯ С

· солитарным метастазом

· периферическим раком

· хондромой

· заполненной жидкостью кистой
4. ЧЕМ ОТЛИЧАЕТСЯ ТУБЕРКУЛЕЗНЫЙ ЭКССУДАТИВНЫЙ ПЛЕВРИТ ОТ ПЛЕВРИТОВ ДРУГОЙ ЭТИОЛОГИИ

· скиалогическими признаками

· количеством жидкости

· известковыми включениями

· цитологическим и бактериологическим исследованием пунктата
5. ПРИ ПОДОЗРЕНИИ НА РАК ДОЛЕВОГО БРОНХА ВСЛЕД ЗА РЕНТГЕНОГРАФИЕЙ, В ПЕРВУЮ ОЧЕРЕДЬ, НЕОБХОДИМО ПРОИЗВЕСТИ

· томографию
· ангиопульмонографию

· ангиографию бронхиальных артерий

· бронхографию
6. ДЛЯ ЦЕНТРАЛЬНОГО ЭНДОБРОНХИАЛЬНОГО РАКА ЛЕГКОГО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО

· нарушение вентиляции

· нарушение подвижности диафрагмы

· затемнение в области корня

· усиление и деформация легочного рисунка в прикорневой зоне
7. НА ТОМОГРАММЕ ПРИ ЦЕНТРАЛЬНОМ РАКЕ ЛЕГКОГО БРОНХ

· деформирован

· ампутирован

· циркулярно сужен в виде культи, ампутирован

· расширен
8. СТРУКТУРА И КОНТУРЫ ПЕРИФЕРИЧЕСКОГО РАКА ЛЕГКОГО ЛУЧШЕ ОПРЕДЕЛЯЮТСЯ НА

· рентгенограммах

· рентгенограммах и зонограммах

· зонограммах

· томограммах
9. ВОКРУГ ПЕРИФЕРИЧЕСКОГО РАКА ЛЕГКОГО ИМЕЕТСЯ

· дорожка к корню

· лучистость

· очаговые тени

· лучистость и очаговые тени
10. НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНЫЙ ПРИЗНАК МЕТАСТАЗОВ В КОРНЕ ЛЕГКОГО

· выпуклость наружных очертаний

· расширение корня

· бесструктурность корня

· все перечисленное правильно
11. ОПУХОЛЬ УСЛОВНО НАЗЫВАЕТСЯ "МАЛЫМ" РАКОМ ЛЕГКОГО, ЕСЛИ РАЗМЕРЫ ЕЕ

· до 1 см 

· 1-2см 

· 2-4 см 

· 4. 4-5 см
12. ДЛЯ ПЕРИФЕРИЧЕСКОГО РАКА ТИПА ПЕНКОСТА ХАРАКТЕРНА ЛОКАЛИЗАЦИЯ В СЕГМЕНТАХ

· верхних

· передних

· базальных

· задних
13. СОЛИТАРНЫЙ МЕТАСТАЗ НЕОБХОДИМО ДИФФЕРЕНЦИРОВАТЬ С

· доброкачественными опухолями легких

· ретенционной кистой

· очаговой пневмонией

· осумкованным плевритом
14. РАКОВЫЙ АТЕЛЕКТАЗ СРЕДНЕЙ ДОЛИ НАИБОЛЕЕ ТРУДНО ОТЛИЧИТЬ ОТ

· междолевого плеврита

· острой пневмонии

· цирроза доли

· при наличии в бронхе инородного тела
15. В ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНОЙ ДИАГНОСТИКЕ ПЕРИФЕРИЧЕСКОГО РАКА ЛЕГКОГО И ДОБРОКАЧЕСТВЕННЫХ ШАРОВИДНЫХ ОБРАЗОВАНЙ НАИБОЛЬШЕЕ ЗНАЧЕНИЕ ИМЕЕТ

· величина

· характер контуров

· отсутствие известковых включений

· наличие полости распада
16. БРОНХИОЛО-АЛЬВЕОЛЯРНЫЙ РАК ВОЗНИКАЕТ ИЗ

· слизистой субсегмента рных бронхов

· висцеральной плевры

· альвеолярного эпителия

· висцеральной плевры и альвеолярного эпителия
17. ДЛЯ ПЕРИФЕРИЧЕСКОЙ САРКОМЫ ЛЕГКОГО НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНЫЙ ПРИЗНАК

· большие размеры

· быстрый рост

· изменения легочного рисунка в окружности

· однородность
18. ГАМАРТОМА ЛЕГКОГО ОТНОСИТСЯ К ОБРАЗОВАНИЯМ

· нейрогенным

· опухолеподобным

· сосудистым

· воспалительным
19. СОСТОЯНИЕ БРОНХА И ЛЕГКОГО ПРИ ВНУТРИБРОНХИАЛЬНОЙ АДЕНОМЕ ЛУЧШЕ ОПРЕДЕЛЯЕТ

· бронхография

· томография

· бронхоскопия

· бронхография и бронхоскопия
20. ДЛЯ АДЕНОМЫ ЛЕГКОГО ХАРАКТЕРНО

· быстрый рост опухоли и малигнизация

· медленный рост опухоли

· сопутствующий плеврит

· отсутствие существенных признаков
21. НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНЫЙ ДЛЯ ВНУТРИБРОНХИАЛЬНОЙ АДЕНОМЫ ЛЕГКОГО РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИЙ СИМПТОМ

· объемного уменьшения доли, сегмента

· культя с четкими контурами

· культя с нечеткими контурами

· инфильтратоподобного затемнения
22. АРТЕРИО-ВЕНОЗНЫЕ АНЕВРИЗМЫ ЛЕГКИХ - ЭТО

· сосудистая опухоль

· порок развития

· приобретенные заболевания

· последствия травмы
23. НАИБОЛЕЕ ИНФОРМАТИВНАЯ В ДИАГНОСТИКЕ АРТЕРИО-ВЕНОЗНЫХ АНЕВРИЗМ МЕТОДИКА

· многопроекционная рентгеноскопия

· томография

· ангиопульмонография

· функциональные пробы
24. ГРИБКОВОЕ ЗАБОЛЕВАНИЕ ЛЕГКИХ, ПРОЯВЛЯЮЩЕЕСЯ ШАРОВИДНЫМИ ОБРАЗОВАНИЯМИ - ЭТО

· актиномикоз

· кандидомикоз

· аспиргиллез

· кокцидиоидный микоз
25. АСПЕРГИЛЛОМА ЛЕГКИХ ЛОКАЛИЗУЕТСЯ В

· паренхиме 

· старых санированных кавернах и паренхиме

· свежих кавернах

· полости хронического абсцесса
26. НАЛИЧИЕ ШАРОВИДНОГО ОБРАЗОВАНИЯ ВНУТРИ ПОЛОСТИ УКАЗЫВАЕТ НА

· криптококкоз

· аспергиллез

· кокцидиоидомикоз

· гисгоплазмоз
27. РЕШАЮЩЕЕ ЗНАЧЕНИЕ В ДИАГНОСТИКЕ ГРИБКОВЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ ИМЕЮТ ДАННЫЕ

· клинические

· рентгенологические

· лабораторные

· весь комплекс
28. НАИБОЛЕЕ ЧАСТЫЕ ПАРАЗИТАРНЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ ЛЕГКИХ

· токсоплазмоз 

· парагонимоз

· эхинококкоз

· гистоплазмоз
29. МОРФОЛОГИЧЕСКИЙ СУБСТРАТ ЭХИНОКОККА ЛЕГКИХ - ЭТО

· инфильтрат в паренхиме

· множественные полости

· абсцесс

· киста, заполнения жидкостью
30. НАИБОЛЕЕ ЧАСТАЯ ФОРМА ЭХИНОКОККА - ЭТО ОБРАЗОВАНИЕ

· овоидное гомогенное больших размерив

· округлое

· долевое уплотнение

· образование неправильной формы
31. ХАРАКТЕРНЫЕ ПРИЗНАКИ ПОГИБШЕГО ЭХИНОКОККА НА РЕНТГЕНОГРАММАХ

· уменьшение размеров 

· изменение формы

· уменьшение размеров и формы

· обызвествление капсулы
32. ДЛЯ МЕТАСТАЗОВ РАКА ПОЧКИ В ЛЕГКИЕ ЧАЩЕ ВСЕГО ХАРАКТЕРНЫ

· выпот в плевральной полости 

· шаровидные образования
· лимфангиит
· расширение корней легких
33. ВОЛЧАНОЧНЫЙ ПЛЕВРИТ ХАРАКТЕРИЗУЕТСЯ

· массивными швартами

· односторонним значительным выпотом 

· небольшим двусторонним выпотом 

· зачительным двусторонним выпотом
34. ДЛЯ ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНОЙ ДИАГНОСТИКИ, ЛОКАЛИЗУЮЩИХСЯ В ВЕРХНЕ-ЗАДНЕМ ОТДЕЛЕ, ОБРАЗОВАНИЙ В ЛЕГКОМ И НЕВРИНОМ ЛУЧШЕ ПРИМЕНЯТЬ

· компьютерную томографию

· юмографию

· многопроекционную рентгеноскопию

· УЗИ
35. ОБЫЗВЕСТВЛЕНИЯ И КОСТНЫЕ ВКЛЮЧЕНИЯ ВНУТРИ ОБРАЗОВАНИЯ СРЕДОСТЕНИЯ ХАРАКТЕРНЫ ДЛЯ

· целомы

· тератомы

· тимомы

· зоба
36. В СРЕДНЕМ ЭТАЖЕ ПЕРЕДНЕГО СРЕДОСТЕНИЯ ЧАЩЕ ЛОКАЛИЗУЮТСЯ

· внутригрудный зоб

· тимома

· целомическая киста

· невринома
37. ПРИ ЗОБЕ СРЕДОСТЕНИЯ ДЛЯ ПОЛУЧЕНИЯ НАИБОЛЬШЕЙ ИНФОРМАЦИИ СЛЕДУЕТ ПРИМЕНИТЬ

· полипозиционную рентгеноскопию

· томографию и рентгенографию

· УЗИ

· УЗИ. КТ, радиоиаотопное исследование
38. ИЗ КИСТ СРЕДОСТЕНИЯ ЧАЩЕ ОСЛОЖНЯЮТСЯ

· дермоидныс

· целомическис

· бронхо-энтерогенные 

· эхинококковые
39. ДЛЯ ЦЕЛОМИЧЕСКИХ КИСТ ПЕРИКАРДА ХАРАКТЕРНА ЛОКАЛИЗАЦИЯ В СРЕДОСТЕНИИ

· сердечно-диафрагмальном синусе

· средне-переднем

· средне-заднем

· нижне-заднем
40. ОТЛИЧИТЬ ЗАГРУДИННЫЙ ЗОБ ОТ ШЕЙНО-МЕДИАСТИНАЛЬНОЙ ЛИПОМЫ ВОЗМОЖНО ПО

· локализации

· контурам

· структуре

· смещаемости при глотании
41. ДЛЯ ПРОВЕДЕНИЯ ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНОЙ РЕНТГЕНОДИАГНОСТИКИ МЕДИАСТИНАЛЬНОЙ ЛИПОМЫ С УВЕЛИЧЕННЫМ СЕРДЦЕМ СЛЕДУЕТ ПРОВЕСТИ

· рентгеноскопию
· эхокардиографию

· эхокардиографию и КТ

· рентгеноскопию и томографию
42. БРОНХО-ЭНТЕРОГЕННЫЕ КИСТЫ СРЕДОСТЕНИЯ ЧАЩЕ ВСЕГО ЛОКАЛИЗУЮТСЯ В

· паравертебральном пространстве

· пространстве Гольцкнехта

· паравертебральном пространстве вверху

· переднем средостении
43. БРОНХОГЕННЫЕ КИСТЫ СРЕДОСТЕНИЯ ЧАЩЕ РАСПОЛАГАЮТСЯ В ОБЛАСТИ

· верхнего этажа

· бифуркации трахеи

· бифуркации трахеи и верхнего этажа

· бифуркации трахеи и близ главных бронхов

44. НЕВРОГЕННЫЕ ОПУХОЛИ ЧАЩЕ ВСЕГО ЛОКАЛИЗУЮТСЯ В

· парааертебральном пространстве

· пространстве Гольцкнехта

· нижне-заднем отделе средостения

· кардио-диафрагмальном синусе
45. ОЧЕРТАНИЯ ТЕНИ НЕВРОГЕННОЙ ОПУХОЛИ, КАК ПРАВИЛО,

· ровные

· волнистые

· четкие и волнистые

· нечеткие и волнистые
46. ПОРАЖЕНИЕ ЛИМФАТИЧЕСКИХ УЗЛОВ СРЕДОСТЕНИЯ НАИБОЛЕЕ ДОСТОВЕРНО ВЫЯВЛЯЕТСЯ ПРИ

· УЗИ и рентгенографии

· рентгенографии и томографии

· КТ

· томографии и УЗИ
47. ДВУСТОРОННЕЕ УВЕЛИЧЕНИЕ ВНУТРИГРУДНЫХ ЛИМФАТИЧЕСКИХ УЗЛОВ СО СДАВЛЕНИЕМ БРОНХОВ НАИБОЛЕЕ СВОЙСТВЕННО

· саркоидозу 
· туберкулезу

· лимфогранулематозу

· лимфосаркоме
48. ДЛЯ ТУБЕРКУЛЕЗНОГО АДЕНИТА ХАРАКТЕРНО ПОРАЖЕНИЕ ВНУТРИГРУДНЫХ ЛИМФАТИЧЕСКИХ УЗЛОВ

· двусторонние корневые

· одного из корней

· одного из корней и паратрахеальные

· двусторонние корневые и паратрахеальные
49. СРЕДИ ПАТОЛОГИЧЕСКИХ ОБРАЗОВАНИЙ ПЕРЕДНЕГО СРЕДОСТЕНИЯ РОВНЫЕ ОЧЕРТАНИЯ ИМЕЮТ

· тимома

· загрудинный зоб

· целомическая киста

· тератома
50. ДВУСТОРОННЕЕ РАСШИРЕНИЕ ТЕНИ СРЕДОСТЕНИЯ И КОРНЕЙ ЛЕГКИХ С ПОЛИЦИКЛИЧЕСКИМИ КОНТУРАМИ НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНО ДЛЯ

· туберкулеза
· лимфогранулематоза

· саркоидоза 

· метастазов
51. УВЕЛИЧЕНИЕ ЛИМФАТИЧЕСКИХ УЗЛОВ КОРНЕЙ ЛЕГКИХ И СРЕДОСТЕНИЯ ПРИ ЛИМФОГРАНУЛЕМАТОЗЕ НАИБОЛЕЕ ЧАСТО

· двустороннее и симметричное
· двустороннее и асимметричное

· одностороннее

· только лимфатические узлы корней
52. НЕБОЛЬШОЕ КОЛИЧЕСТВО СВОБОДНОГО ПЛЕВРАЛЬНОГО ВЫПОТА ЛУЧШЕ ВЫЯВЛЯЕТСЯ ПРИ

· полипозиционной рентгеноскопии

· УЗИ

· латеропозиции на больном боку

· латеропозиции на больном боку и УЗИ
53. КОНФИГУРАЦИЯ ТЕНИ ОСУМКОВАННОГО ПРИСТЕНОЧНОГО ВЫПОТА ПРИ ДЫХАНИИ

· суживается на вдохе

· вытягивается на вдохе и расширяется на выдохе

· расширяется на выдохе

· не изменяется
54. РЕЗЕРВНЫМ ПРОСТРАНСТВОМ ДЛЯ ЛЕГКОГО СЛУЖИТ СИНУС

· паравертебральный

· сердечно-диафрагмальный

· реберно-диафрагмальный 

· парамедиастинальный
55. ПРИ СУХОМ ПЛЕВРИТЕ ПОДВИЖНОСТЬ ДИАФРАГМЫ ПРИ ДЫХАНИИ НА БОЛЬНОЙ СТОРОНЕ

· приобретает парадоксальную подвижность

· уменьшается

· увеличивается

· подвижность отсутствует
56. ДЛЯ ВЫЯСНЕНИЯ ХАРАКТЕРА ПЛЕВРАЛЬНОГО ВЫПОТА В ПЕРВУЮ ОЧЕРЕДЬ НЕОБХОДИМО ПРЕДПРИНИМАТЬ

· томографию

· плевральную пункцию

· рентгеноскопию

· торакоскопию
57. ЖИДКОСТЬ В ГЛАВНОЙ МЕЖДОЛЕВОЙ ЩЕЛИ ОПТИМАЛЬНО ВЫЯВЛЯЕТСЯ В ПРОЕКЦИЯХ

· прямой

· боковой и прямой

· прямой и косой

· косой и боковой
58. ПРИ ОСУМКОВАННОМ МЕЖДОЛЕВОМ ПЛЕВРИТЕ НА РЕНТГЕНОГРАММЕ В БОКОВОЙ ПРОЕКЦИИ ЗАТЕМНЕНИЕ ИМЕЕТ КОНТУРЫ

· вогнутые
· выпуклые
· прямолинейные

· волнистые
59. ДЛЯ ВЫЯВЛЕНИЯ ИСХОДНОЙ ЛОКАЛИЗАЦИИ ОГРАНИЧЕННОЙ ОПУХОЛИ ПЛЕВРЫ (ИЗ ПАРИЕТАЛЬНОГО ИЛИ ВИСЦЕРАЛЬНОГО ЛИСТКА) ЛУЧШЕ ПРИМЕНИТЬ

· КТ
· рентгенографию

· томографию

· пневмоторакс
60. ДВУСТОРОННИЙ ВЫПОТ В ПЛЕВРАЛЬНЫХ ПОЛОСТЯХ ЧАЩЕ БЫВАЕТ ПРИ ЗАБОЛЕВАНИЯХ

· легких

· легких и сердца

· легких и полисерозите
· сердца, почек, полисерозите
61. ЛИНИЯ, ОТДЕЛЯЮЩАЯ ДОЛЮ НЕПАРНОЙ ВЕНЫ, СОСТОИТ ИЗ ЛИСТКОВ ПЛЕВРЫ

· двух висцеральных

· двух париетальных

· одного висцерального и париетального 

· двух висцеральных и двух париетальных
62. ЗАДНЯЯ ДОБАВОЧНАЯ ДОЛЯ - ЭТО СЕГМЕНТЫ

· шестой

· шестой и второй

· шестой и десятый

· второй и шестой
63. В КАЖДОМ ПЛЕВРАЛЬНОМ МЕШКЕ ПАРАМЕДИАСТИНАЛЬНЫХ ПРОСТРАНСТВ

· одно

· два

· три

· четыре
64. НАИБОЛЕЕ ЧАСТО ОСУМКОВАНИЕ ПЛЕВРАЛЬНОГО ВЫПОТА БЫВАЕТ ПРИ

· гнойном экссудате и транссудате

· опухолях легких и гнойном экссудате

· гнойном экссудате и туберкулезе

· туберкулезе и опухолях легких
65. В ОБЕИХ СТАНДАРТНЫХ ПРОЕКЦИЯХ ГРУДНОЙ КЛЕТКИ ВЫЯВЛЯЮТСЯ ОСУМКОВАННЫЕ ПЛЕВРИТЫ

· пристеночные задние и передние

· пристеночные боковые и задние

· апикальные и диафрагмальные

· апикальные и парамедиастинальные
66. НА ЖЕСТКОЙ РЕНТГЕНОГРАММЕ ГРУДНОЙ КЛЕТКИ СОПРОВОДИТЕЛЬНАЯ ЛИНИЯ У ПОЗВОНОЧНИКА ОБУСЛОВЛЕНА

· нисходящей аортой 

· передней позвоночной связкой

· нисходящей аортой и позвоночной связкой

· парамедиастинальной плеврой
67. РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИ ИЗ.4-Х ПЛЕВРАЛЬНЫХ СИНУСОВ ОПРЕДЕЛЯЮТСЯ

· реберно-диафрагмальный и передний реберно-медиастинальный 

· передний реберно-медиастинальный и задний реберно-медиастинальный

· задний реберно-медиастинальный и диафрагмально-медиастинальный

· реберно-диафрагмальный и диафрагмально-медиастинальный
68. ДИФФЕРЕНЦИРОВАТЬ АТЕЛЕКТАЗ ЛЕГКОГО С ТОТАЛЬНЫМ ПЛЕВРИТОМ ПОЗВОЛЯЕТ

· полипозиционная рентгеноскопия

· рентгенография в латеропозиции

· рентгеноскопия и рентгенография

· томография
69. ПНЕВМОПЛЕВРИТ ВОЗНИКАЕТ ПРИ

· спонтанном пневмотораксе

· бронхо-плевральных свищах

· травмах грудной клетки

· при всех указанных видах

70. ДИАФРАГМАЛЬНЫЙ ПЛЕВРИТ ОТДИФФЕРЕНЦИРОВАТЬ ОТ ОБРАЗОВАНИЯ БРЮШНОЙ ПОЛОСТИ ВОЗМОЖНО ПРИ

· рентгеноскопии

· томографии

· ренкеног рафии и томографии

· пневмоперитонеуме
71. РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКАЯ КАРТИНА МЕЖДОЛЕВОГО ОСУМКОВАННОГО ПЛЕВРИТА ЗАВИСИТ ОТ

· локализации

· количества жидкости

· протяженности

· все перечисленное имеет значение
72. ОПТИМАЛЬНАЯ МЕТОДИКА, ДАЮЩАЯ ВЫЯВИТЬ ВСЕ ЧЕРТЫ ОСУМКОВАННОГО ВЫПОТА

· рентгеноскопия

· рентгенография

· рентгеноскопия и рентгенография

· томография
73. ПРИ ИСХОДЕ ОБШИРНОГО ПЛЕВРИТА НАБЛЮДАЕТСЯ ЛИ

· смещение диафрагмы

· смещение средостения

· сужение межреберий

· все перечисленное наблюдается
74. ОТЛИЧИТЬ ДИАФРАГМАЛЬНО-МЕЖДОЛЕВОЙ ОСУМКОВАННЫЙ ПЛЕВРИТ ОТ ЦЕЛОМИЧЕСКОЙ КИСТЫ ПОЗВОЛЯЕТ

· рентгеноскопия

· рентгенография

· УЗИ

· томография
75. РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИ ВЫЯВИТЬ ОДНОВРЕМЕННО ПЛЕВРАЛЬНЫЙ ВЫПОТ И НАЛИЧИЕ ШВАРТ ПОЗВОЛЯЕТ ПОЛОЖЕНИЕ ПАЦИЕНТА НА

· спине
· больном боку

· здоровом боку

· спине и здоровом боку
76. ПРИ ПНЕВМОТОРАКСЕ ЛЕГКОЕ СПАДАЕТСЯ

· кверху

· книзу

· вверх и медиально

· вниз и медиально
77. НАИБОЛЕЕ ЦЕЛЕСООБРАЗНЫ И ВОЗМОЖНЫ МЕТОДИКИ РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКОГО ИССЛЕДОВАНИЯ В РАННЕМ ПОСЛЕОПЕРАЦИОННОМ ПЕРИОДЕ НА ЛЕГКИХ

· рентгеноскопия
· томография

· рентгенография в палате

· рентгеноскопия и томография
78. ПРИ ТРАВМЕ ГРУДНОЙ КЛЕТКИ К АНАТОМИЧЕСКИМ ЭЛЕМЕНТАМ, ТРЕБУЮЩИМ АНАЛИЗА, ОТНОСЯТСЯ

· мягкие ткани и диафрагма

· скелет грудной клетки и диафрагма

· легкие и диафрагма

· диафрагма, легкие, ребра, мягкие ткани
79. ОБЯЗАТЕЛЬНАЯ МЕТОДИКА РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКОГО ИССЛЕДОВАНИЯ ПРИ ТРАВМЕ ГРУДНОЙ КЛЕТКИ

· рентгенография

· рентгеноскопия

· рентгенография и рентгеноскопия

· томография
80. НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНЫЙ ПРИЗНАК РАЗРЫВА ЛЕГКОГО

· подкожная эмфизема

· пневмоторакс

· пневмомедиастинум

· пневмоперитонеум
81. НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНЫЙ РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИЙ ПРИЗНАК ГЕМОТОРАКСА

· признак экссудативного плеврита

· жидкость с горизонтальным уровнем

· высокое положение соответствующего купола диафрагмы 

· неподвижность диафрагмы
82. ПРИЗНАКОМ ЭМФИЗЕМЫ СРЕДОСТЕНИЯ ЯВЛЯЕТСЯ

· расширение средостения

· деформация его контуров

· параллельные контурам средостения полосовидные тени

· «перистый» рисунок на фоне легочных полей
83. ПРИЗНАК КРОВОИЗЛИЯНИЯ В ЛЕГКОЕ ПРИ ТРАВМЕ ГРУДНОЙ КЛЕТКИ

· массивное гомогенное затемнение, не соответствующее анатомической единице легкого

· полость в легком

· пневмоторакс

· смещение средостения
84. ПРИ ТРАВМЕ НАИБОЛЕЕ ПОДОЗРИТЕЛЬНЫМ В ОТИОШЕНИИОСТРОЙ ГРЫЖИ ДИАФРАГМЫ ЯВЛЯЕТСЯ

· деформация диафрагмы с обеих сторон

· деформация диафрагмы с одной стороны

· затемнение легочного поля

· наличие различной величины воздушных пузырей на фоне легочного поля
85. НАИБОЛЕЕ ХАРАКТЕРНЫЙ СИМПТОМ ВЫПАДЕНИЯ ЖЕЛУДКА ПРИ ОСТРОЙ ГРЫЖЕ ДИАФРАГМЫ

· затемнение легочного поля

· большой воздушный пузырь на фоне легкого

· жидкость в плевральной полости

· смещение средостения
86. НАИБОЛЕЕ ЦЕЛЕСООБРАЗНОЙ МЕТОДИКОЙ РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКОГО ВЫЯВ​ЛЕНИЯ РЕНТГЕНОКОНТРАСТНОГО ИНОРОДНОГО ТЕЛА БРОНХОВ ЯВЛЯЕТСЯ

· томография

· бронхография

· рентгенография в прямой проекции

· многопроекционное рентгенологическое исследование
87. РАННИЕ РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИЕ ПРОЯВЛЕНИЯ «ШОКОВОГО» ЛЕГКОГО 

· усиление легочного рисунка

· обеднение легочного рисунка

· усиление легочного рисунка и ячеистая деформация 

· ячеистая деформация и обеднение легочного рисунка
88.  ДЛЯ ТРОМБОЭМБОЛИИ КРУПНОЙ ВЕТВИ ЛЕГОЧНОЙ АРТЕРИИ В РАННИЕ СРОКИ ХАРАКТЕРНО

· повышение прозрачности участка легкого

· понижение прозрачности участка легкого

· локальное обогащение легочного рисунка

· прозрачность сохранена
89. НАИБОЛЕЕ ИНФОРМАТИВНАЯ МЕТОДИКА ИССЛЕДОВАНИЯ В ДИАГНОСТИКЕ ТРОМБОЭМБОЛИИ ВЕТВИ ЛЕГОЧНОЙ АРТЕРИИ

· рентгеноскопия
· томография

· рентгенография

· ангиопульмонография
90.  АСПИРИРОВАННЫЕ ИНОРОДНЫЕ ТЕЛА ЧАЩЕ ВСТРЕЧАЮТСЯ В

· среднедолевом бронхе

· язычковом бронхе

· правом нижнедолевом бронхе

· левом нижнедолевом бронхе
91.  ПРИ ПОЛНОЙ ОБТУРАЦИИ ГЛАВНОГО БРОНХА ВО ВРЕМЯ ФУНКЦИОНАЛЬНЫХ ПРОБ СРЕДОСТЕНИЕ

· отклоняется в пораженную сторну 

· отклоняется в здоровую сторону

· не перемещается

· вибрирует
92. ПРИ АГИНЕЗИИ ЛЕГКОГО РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИЕ СИМПТОМЫ

· грудная клетка не деформирована

· органы средостения занимают обычное положение

· купол диафрагмы стоит низко

· деформация грудной клетки, изменение положения органов средостения и высокое стояние купола диафрагмы
93. ПРИ ТРАХЕОБРОНХОМЕГАЛИИ РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИ ТРАХЕЯ И БРОНХИ ИЗМЕНЕНЫ

· незначительно расширены и деформированы

· резко расширены с увеличением угла бифуркации 

· резко расширены с уменьшением угла бифуркации 

· умерннио расширены с обычным углом бифуркации
94. НАПРЯЖЕННАЯ ГИГАНТСКАЯ КИСТА ЛЕГКОГО РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИ ОТЛИЧАЕТСЯ ОТ СПОНТАННОГО ПНЕВМОТОРАКСА

· отсутствием легочного рисунка и сгенок
· отсутствием легочного рисунка и наличием стенок

· отсутствием стенок и обеднением легочною рисунка

· наличием стенок и обеднением легочного рисунка
95. НАПРЯЖЕННЫЙ ПНЕВМОТОРАКС И НЕВМОМЕДИАСТИНУМ, РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИ ВЫЯВЛЯЕМЫЙ, НАБЛЮДАЕТСЯ ПРИ РАЗРЫВАХ

· только трахеи
· трахеи и главных бронхов

· только пищевода

· трахеи, главных бронхов и пищевода
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