ТЕСТЫ ПРОФИЛАКТИКА БА

1. ПРИ ИСПОЛЬЗОВАНИИ ИНГАЛЯЦИОННЫХ
ГЛЮКОКОРТИКОИДОВ В ОБЫЧНЫХ ДОЗАХ ВОЗМОЖНО РАЗВИТИЕ
А) кандидоза ротоглотки, язвы желудочно-кишечного тракта 
Б) язвы желудочно-кишечного тракта, стероидногодиабета
В) кандидоза ротоглотки, дисфонии
Г) частых инфекций носоглотки, синдрома Кушинга

2.  БОЛЬНОМУ С ЛЕГКОЙ ИНТЕРМИТТИРУЮЩЕЙ ФОРМОЙ
БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЫ СЛЕДУЕТ НАЗНАЧИТЬ
А) иГКС/ДДБА или иГКС/КДБА по потребности
Б) бета-агонисты по потребности
В) эуфиллин
Г) беклометазон

3. ПРИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЕ ПРОТИВОПОКАЗАНЫ
А) симпатомиметики 
Б) антибиотики
В) метилксантины
Г) β- адреноблокаторы
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4. ИНДЕКСОМ ТИФФНО НАЗЫВАЕТСЯ ОТНОШЕНИЕ
А) ОФВ1 к ФЖЕЛ 
Б) ЖЕЛ к ФЖЕЛ 
В) ОФВ1 к ЖЕЛ
Г) ОФВ1 к МОС25-75

5. БЕТА 2-АГОНИСТОМ, ОБЛАДАЮЩИМ ПРОЛОНГИРОВАННЫМ ДЕЙСТВИЕМ, ЯВЛЯЕТСЯ
А) вилантерол
Б) беротек
В) сальбутамол
Г) беродуал

[bookmark: page797]6. ЭКВИВАЛЕНТОМ ПРИСТУПА УДУШЬЯ У БОЛЬНЫХ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ ВЫСТУПАЕТ
А) кашель с отделением обильной слизистой мокроты 
Б) постоянный непродуктивный кашель
В) пароксизмальный непродуктивный кашель
Г) постоянная одышка

[bookmark: _GoBack]7. ОСНОВНАЯ ЦЕЛЬ  ЛЕЧЕНИЯ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЫ 
А) Уменьшение физической активности
Б) Достижение хорошего уровня контроля симптомов 
В) Снижение уровня физической активности
Г) Увеличение риска обострений

8. С ПОМОЩЬЮ МЕТОДА СПИРОМЕТРИИ ОЦЕНИВАЮТ
А) легочные объемы и емкости
Б) состояние слизистой бронхов
В) скорость распространения пульсовой волны
Г) давление в легочной артерии

9. КО ВТОРИЧНОЙ ПРОФИЛАКТИКЕ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЫ ОТНОСИТСЯ
А) Диета
Б) Профилактика пассивного курения
В) Элиминационный режим
Г) Борьба с ожирением

10. ПРЕПАРАТ, ПРОТИВОПОКАЗАННЫЙ ПАЦИЕНТУ С АСТМАТИЧЕСКОЙ ТРИАДОЙ
А) Лоратадин
Б) Диклофенак
В) Ципрофлоксацин
Г) Омепразол


11. МЕТОД ОЦЕНКИ УРОВНЯ КОНТРОЛЯ НАД СИМПТОМАМИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЫ В ТЕЧЕНИЕ МЕСЯЦА
А) АСТ-тест
Б) ACQ-5 
В) Метахолиновый тест
Г) Вопросник Мориски-Грин

12. ПИКФЛОУМЕТР – ЭТО ПОРТАТИВНЫЙ ПРИБОР, С ПОМОЩЬЮ КОТОРОГО МОЖНО ИЗМЕРИТЬ
А) ОФВ1
Б) ФЖЕЛ
В) ПСВ
Г) ОФВ1/ФЖЕЛ



