Тема: «Ортопедия»

1. Этиологическим фактором при врожденной косолапости является:
а) порок первичной закладки
б) внутриутробная травма
в) родовая травма
г) дисплазия
д) внутриутробный полиомиелит

Правильный ответ: а

2. У детей с врожденной косолапостью в возрасте от 3 до 12 лет целесообразно оперативное вмешательство на:

а) сухожилиях
б) сухожильно-связочном аппарате в сочетании с резекцией ядра кубовидной кости или ее массы
в) костях стопы

г) костях стопы и голени

д) верно все

Правильный ответ: б

3. Что такое врожденная мышечная кривошея?

а) врожденный порок развития подкожной мышцы шеи

б) врожденный порок развития шейного отдела позвоночника

в) врожденный порок развития грудино-ключично-сосцевидной мышцы

г) односторонний паралич грудино-ключично-сосцевидной мышцы

д) спастический гемипарез в результате родовой травмы

Правильный ответ: в
4. Каким образом производится фиксация головы при врожденной мышечной кривошее у детей до года при консервативном лечении?

а) воротничком типа Шанца

б) пластмассовым головодержателем

в) ортопедическим чепчиком

г) гипсовым ошейником

д) торакокраниальной повязкой

Правильный ответ : д

5. Каков срок фиксации съемным головодержателем после операции по поводу врожденной мышечной кривошеи?

а) 1 месяц

б) 2-3 месяца

в) 4-5 месяцев

г) 6-8 месяцев

д) 10-12 месяцев

Правильный ответ: г

6. В основе классификации врожденной варусной деформации шейки бедренной кости лежит:
а) параметр эпифизарно-диафизарного угла

б) степень укорочения конечности

в) положение большого вертела

г) сроки окостенения эпифиза головки бедра

д) все перечисленные признаки

Правильный ответ: д

7. По степени расположения головки бедра по отношению к суставной впадине возможны все перечисленные формы, кроме:
а) предвывиха
б) подвывиха
в) вывиха
г) дисплазии

д) все неверно

Правильный ответ: г

8. Из методов лечебного воздействия при консервативном лечении врожденного вывиха бедра применяются:
а) водные процедуры
б) физиотерапия
в) лечебная гимнастика
г) массаж
д) все перечисленное верно
Правильный ответ: д

9. Причиной возникновения болезни Маделунга является:
а) дисплазия дистальной ростковой зоны лучевой кости

б) опухоль локтевой кости
в) остеомиелит костей предплечья
г) травма лучевой кости
д) дисплазия росткового хряща локтевой кости

Правильный ответ: а

10. Оперативное лечение врожденной косорукости (костно-пластическое замещение дефекта кости) следует проводить:
а) в первые месяцы жизни
б) до 3 лет
в) в 3-5 лет
г) в 5-7 лет

д) в 10-12 лет

Правильный ответ: г

11. Какой клинический признак деформации позвоночника не относится к сколиотической болезни?

а) боковое искривление позвоночника
б) неравномерность треугольников талии
в) симметричное укорочение грудной клетки с остроконечным гибусом в в/3 или ср/3 позвоночника
г) S-образное искривление позвоночника
д) перекос таза
Правильный ответ: в

12. Тактика ортопеда при сколиозе I-II степени включает в себя все, кроме:

а) клиническое обследование
б) рентгенологическое обследование
в) определение степени исходного искривления
г) рекомендация только консервативного лечения
д) назначение курса консервативного лечения с динамическим наблюдением
Правильный ответ: г

13. Рентгенологическими признаками возможного прогрессирования сколиотической болезни являются все, кроме:
а) тест Кона
б) тест Риссера
в) тест Мовшовича
г) схема Хильгенрейнера
д) индекс стабильности Казьмина

Правильный ответ: г

14. Показаниями к назначению ЛФК при нарушении осанки являются:
а) слабость мышц туловища и конечностей
б) деформация и ограничение подвижности грудной клетки

в) наличие плоскостопия

г) асимметричное расположение углов лопаток

д) все перечисленное

Правильный ответ: б
15. Основной симптом косолапости:
а) эквинус стопы
б) экскаватус стопы
в) вальгус стопы
г) варус стопы
д) приведение переднего отдела стопы

Правильный ответ: г

16. Какой симптом врожденной мышечной кривошеи является самым ранним?

а) укорочение пораженной мышцы
б) неправильное положение головы
в) опухолевидное образование в нижней или средней части пораженной мышцы
г) ограничение движений в шейном отделе позвоночника
д) асимметрия лица
Правильный ответ: в

17. В каком возрасте наиболее вероятен рецидив врожденной мышечной кривошеи после проведенного консервативного лечения?

а) в 1-2 года
б) в 2-3 года
в) в 3-4 года
г) в 4-5 лет
д) в 5-6 лет
Правильный ответ : д

18. Что не входит в комплекс восстановительного лечения после операции по поводу врожденной мышечной кривошеи?

а) массажа мышц шеи и плечевого пояса
б) лечебной физкультуры
в) физиолечения
г) занятий асимметричными видами спорта (стрельбой из лука)
д) обязательной выработки рефлекса прямого держания головы
Правильный ответ: г

19. Наиболее достоверным признаком врожденного вывиха бедра у новорожденного является:
а) ограничение отведения бедер

б) симптом Маркса-Ортолани (соскальзывание)

в) укорочение ножки

г) асимметрия ножных складок

д) наружная ротация ножки

Правильный ответ: б

20. Ведущим симптомом дисплазии тазобедренного сустава в первые месяцы жизни ребенка является:
а) укорочение конечности
б) асимметрия кожных складок
в) симптом «щелчка»
г) ограничение отведения бедер
д) наружная ротация конечности

Правильный ответ: г

21. Оперативные методы лечения врожденного вывиха бедра делятся:

а) на внутрисуставные и внесуставные

б) на костях таза

в) на проксимальном отделе бедра

г) в сочетании с артропластикой сустава

Правильный ответ: а

22. Деформация Маделунга – это:

А) штыкообразная деформация кисти и предплечья

Б) лучевая косорукость

В) локтевая косорукость

Г) укорочение костей предплечья

Д) сгибательная контрактура

Правильный ответ: а

23. Назовите абсолютный рентгенологический признак диспластического (идиопатичекого) сколиоза:
а) трапециевидная деформация тел позвонков
б) торсия позвонков
в) остеопороз тел позвонков по выпуклой стороне
г) остеопороз тел позвонков по вогнутой стороне
д) сужение межреберных промежутков на вогнутой стороне деформации
Правильный ответ: б

24. Лечебная тактика ортопеда при сколиозе II степени у подростков 14-16 лет может включать в себя все, кроме:

а) назначение курса консервативного лечения в амбулаторных условиях
б) курс консервативного лечения в условиях школы-интерната для больных сколиозом
в) оперативное лечение
г) санаторно-курортное лечение
д) консервативное лечение с обязательным контролем через 6 месяцев
Правильный ответ: в

25. Декомпенсация деформации туловища определяется:
а) осмотром больного в положении стоя, спереди и сзади
б) прикреплением отвеса к остистому отростку CVII и определением отклонения линии отвеса от межъягодичной складки
в) прикреплением отвеса к вершине деформации и определением отклонения линии отвеса от межъягодичной складки
г) прикреплением отвеса к яремной вырезке и определением отклонения линии отвеса от передне-верхних остей подвздошных костей
д) проведением линии на рентгенограмме позвоночника, сделанной в положении лежа, к тазу и определением отклонения этой линии от середины пятого поясничного позвонка
Правильный ответ: б

26. Наиболее злокачественным течением отличается:
а) верхне-грудной сколиоз
б) грудной сколиоз
в) грудопоясничный сколиоз
г) поясничный сколиоз
д) комбинированный сколиоз
Правильный ответ: а

27. При возникновении сколиотической деформации позвоночника первые патологические изменения происходят:
а) в телах позвонков
б) в мышцах спины

в) в спинном мозге

г) в межпозвонковых дисках

д) во всех вышеперечисленных структурах

Правильный ответ: г

28. Больной с косолапостью при ходьбе:
а) хромает
б) не хромает
в) ходит, переступая «нога за ногу»
г) наступает на внутренний край стопы
д) наступает на наружный край стопы

Правильный ответ: д

29. У взрослых пациентов с нелеченной (или неизлеченной) врожденной косолапостью целесообразно выполнить:

а) операцию Зацепина

б) трехсуставной артродез по Новаченко

в) серповидную резекцию по Куслику

г) применить компрессионно-дистракционную методику с адресным щадящим артродезом наиболее заинтересованных суставов стопы

д) все перечисленное верно

Правильный ответ: б

30. Когда появляется первый симптом врожденной мышечной кривошеи?

а) имеется при рождении
б) на второй-третьей неделе жизни
в) когда ребенок начинает держать головку
г) в возрасте 3-х месяцев
д) после полугода
Правильный ответ: б
31. По какому признаку можно прогнозировать возможность рецидива кривошей у ребенка, закончившего консервативное лечение по поводу этого заболевания?

а) несимметричность расположения ушных раковин
б) асимметрия глазных щелей
в) различная плотность грудино-ключично-сосцевидных мышц
г) разный уровень расположения надплечий
д) ограничение движений в шейном отделе позвоночника
Правильный ответ: д

32. При каком виде кривошеи наклон головы происходит в здоровую сторону, а поворот – в больную?

а) при дерматогенной
б) при десмогенной
в) при спастической
г) при паралитической
д) при травматической
Правильный ответ: г

33. Начинать консервативное лечение врожденного вывиха бедра следует:
а) в период новорожденности

б) в первые полгода жизни

в) до 1 года

г) до 2 лет

д) срок не имеет значения
Правильный ответ: а

34. Рентгенологическая картина дисплазии тазобедренного сустава в первые месяцы жизни ребенка:
а) позднее появление ядра окостенения головки

б) изменения величин h и d (уменьшение, увеличение, без перемен)
в) отношение диафиза бедра к линии Омбредана (проходит линия через диафиз бедра, кнутри, кнаружи от него)
г) изменение угла Виберга
д) изменение ацетабулярного угла (увеличение, уменьшение, без перемен)

Правильный ответ: а

35. Осложнениями после внутрисуставных операций при врожденном вывихе бедра являются:
а) релюксация
б) асептический некроз головки бедра
в) анкилоз
г) контрактуры
д) ограничение движений в суставе

Правильный ответ: д

36. Рентгенологическая картина множественной эпифизарной хондроплазии характеризуется:
а) поздним появлением ядер окостенения, сливающихся между собой в разное время и различающихся по форме и плотности

б) преждевременным раскрытием ростковых зон
в) отсутствием явлений деформирующего артроза
г) отсутствием укорочения конечности
д) отсутствием ядер окостенения в эпифизах

Правильный ответ: а

37. Какой клинический признак не характерен для сколиотической болезни?

а) разная высота надплечий
б) отклонение пупка от средней линии тела
в) округлая спина
г) разный уровень расположения сосков
д) разный уровень стояния лопаток
Правильный ответ: в

38. При сколиозе III степени у детей школьного возраста в тактике лечения целесообразно все, кроме:

а) консервативное лечение
б) хирургическое лечение
в) санаторно-курортное лечение
г) диспансерное наблюдение
д) необходимости в лечении нет
Правильный ответ: д

39. Стабильность деформации позвоночника при сколиозе наиболее объективно определяется:
а) тракцией головы больного вверх и определением подвижности деформации
б) по амплитуде наклона туловища больного в разные стороны
в) по рентгенограммам позвоночника, сделанным в положении стоя и лежа, путем накладывания их одна на другую
г) по формуле Казьмина, определяющей отношение угла деформации  в положении лежа к углу деформации в положении стоя

д) по субъективным ощущениям и жалобам больного
Правильный ответ: г

40. Массаж мышц спины при сколиотической деформации позвоночника необходимо выполнять:
а) более активно на вогнутой стороне искривления
б) более активно на выпуклой стороне искривления
в) активно на обеих сторонах искривления
г) с элементами мануальной терапии, направленными на мобилизацию искривления
д) как и при других дегенеративно-дистрофических заболеваниях позвоночника
Правильный ответ: а

41. Наиболее обоснованными теориями патогенеза сколиоза являются:
а) теория эпифизеолиза межпозвонкового диска и нарушения первичного роста в телах позвонков

б) теория нарушения мышечного равновесия туловища

в) травматическая теория

г) повышение естественного радиационного фона окружающей среды

д) теория формирования стяжки с вогнутой стороны вследствие позиционного сдавления

Правильный ответ: а

42. При косолапости в патологический процесс наиболее вовлечены:
а) длинный сгибатель пальцев
б) передняя большеберцовая мышца
в) задняя большеберцовая мышца
г) ахиллово сухожилие
д) длинный сгибатель 1 пальца

Правильный ответ: г

43. Гипсовая иммобилизация после операции при врожденной косолапости продолжается:
а) 1 месяц
б) 2 месяца

в) 3 месяца
г) 6 месяцев
д) до 1 года
Правильный ответ: б

44. На каком по частоте месте среди врожденной ортопедической патологии стоит врожденная мышечная кривошея?

а) на первом

б) втором

в) третьем
г) четвертом

д) пятом

Правильный ответ: в

45. Какой симптом не характерен для врожденной мышечной кривошеи у детей старше года?

а) характерное положение головы с наклоном в здоровую сторону, поворотом в больную
б) выраженное укорочение пораженной мышцы
в) выраженная асимметрия лица и черепа
г) напряжение пораженной мышцы
д) сколиоз шейного отдела позвоночника
Правильный ответ: а

46. Какой симптом не характеризует асимметрию лица при кривошее?

а) Фелькера

б) Тренделенбурга

в) «обратной запятой»
г) «серпа»
д) Эрлахера

Правильный ответ: б

47. Незамеченная вовремя болевая контрактура приводящих мышц при лечении врожденного вывиха с помощью шины Виленского может привести к:
а) асептическому некрозу головки бедренной кости

б) шоку

в) разрыву капсулы

г) скручиванию бедра

д) нарушению кровообращения в стопах

Правильный ответ: г

48. Наиболее точно дисплазию тазобедренного сустава выявляет рентгенологическая схема у детей 1 года жизни, разработанная:
а) Рейнбергом
б) Радулеску
в) Хингельрейнером

г) Омбреданом

д) Путти
Правильный ответ: в

49. По снятии гипсовой повязки после оперативного лечения врожденного вывиха бедра применяются:
а) пассивные физические упражнения
б) активные физические упражнения
в) грязелечение
г) водные процедуры
д) все перечисленное верно

Правильный ответ: д

50. Спондилоэпифизарная дисплазия обусловлена:
а) нарушением развития эпифиза, в том числе и эпифизарных зон позвонков

б) системным нарушением развития мышечной ткани
в) аномалией развития почек
г) нарушением процессов оссификации
д) нейроэндокринными нарушениями

Правильный ответ: а

51. К прогностическим признакам прогрессирования сколиоза не относится:
а) нестабильность кривизны позвоночника

б) большая степень кривизны у детей дошкольного и раннего школьного возраста

в) отсутствие менструального цикла у девочек – подростков с начальными формами сколиоза

г) отсутствие или начало появления теста Риссера (0-1) у подростков при кривизне II-III степени

д) фиксированная сколиотическая деформация позвоночника
Правильный ответ: д

52. У девочек подростков 14-16 лет со сколиозом II степени благоприятным прогностическим признаком следует считать все, кроме:

а) установившийся менструальный цикл

б) тест Риссера IV-V

в) индекс стабильности 1,0

г) тест Риссера II 

д) фиксированная сколиотическая кривизна

Правильный ответ: г

53. Рентгенологическое обследование при сколиозе включает: 1) фасную проекцию, 2) боковую проекцию, 3) рентгенограмму таза, 4) рентгенограмму черепа, 5) компьютерную томографию:
а) все перечисленное
б) все перечисленное, кроме 4 и 5
в) все перечисленное, кроме 5
г) все перечисленное, кроме 4
д) все перечисленное, кроме 3

Правильный ответ: г

54. Больным сколиозом показано плавание стилем:
а) кроль
б) баттерфляй
в) брасс
г) любым стилем
д) плавание противопоказано
Правильный ответ: в

55. Признак Риссера при сколиозе связывается:

а) со степенью клиновидной деформации позвонков

б) с возрастом больного, при котором деформация стабилизируется

в) со степенью стабильности основной деформации позвоночника

г) с остеопорозом тел позвонков на вершине искривления с выпуклой стороны

д) со стадией оссификации эпифизов крыльев подвздошных костей

Правильный ответ: д

56. Консервативное лечение косолапости начинают:
а) с рождения

б) через 1 месяц после рождения 

в) через 3 месяца после рождения 

г) через полгода после рождения 

д) в возрасте 1 года

Правильный ответ: а

57. У кого чаще бывает врожденная мышечная кривошея?

а) у мальчиков

б) у девочек

в) только у мальчиков

г) только у девочек

д) одинаково часто у девочек и мальчиков

Правильный ответ : б

58. Каковы показания к оперативному лечению врожденной мышечной кривошей?

а) нарастающая асимметрия лица и черепа
б) нарушение полей зрения и изменение слуха
в) нелеченная или безуспешно леченная врожденная мышечная кривошея у ребенка 2 и более лет
г) развившийся сколиоз шейного отдела позвоночника
д) нарастающие боли в области шеи
Правильный ответ: в

59. При каком виде кривошеи оперативное лечение не производится?

а) паралитической
б) спастической
в) десмогенной
г) оссальной на почве добавочных клиновидных позвонков
д) миогенной
Правильный ответ: г

60. Из перечисленных заболеваний следствием незрелости органов и тканей растущего организма является:
а) дисплазия тазобедренного сустава
б) врожденная косорукость
в) амниотические перетяжки
г) патологический вывих бедра
д) болезнь Клиппеля-Фейля

Правильный ответ: а

61. Лечение дисплазии тазобедренного сустава начинается:
а) с рождения

б) в возрасте 1 месяца
в) в возрасте 1-2 месяцев
г) в возрасте 3 месяцев
д) после 3 месяцев

Правильный ответ: а

62. Нагрузка на оперированную конечность при врожденном вывихе бедра разрешается через:
а) 2 месяца
б) 3 месяца

в) 6 месяцев
г) 1 год
д) 1,5 года
Правильный ответ: б
63. Рентгенологические признаки спондилоэпифизарной дисплазии проявляются:
а) изменением эпифизов всех трубчатых костей (уплощены), неправильным соотношением шейного отдела позвоночника и основания черепа

б) полупозвонками, нарушением количества позвонков в шейном отделе
в) костными выростами вблизи ростковых зон
г) сращением нескольких позвонков между собой, фиброзными анкилозами в суставах

Правильный ответ: а

64. Консервативное лечение косолапости начинают:
а) с рождения

б) через 1 месяц после рождения 

в) через 3 месяца после рождения 

г) через полгода после рождения 

д) в возрасте 1 года

Правильный ответ: а

65. Укажите величину деформации позвоночника при сколиозе, не имеющую отношения к классификации В.Д. Чаклина:
а) I ст. до 10 градусов

б) II ст. от 10 до 30 градусов

в) III ст. от 30 до 50 градусов

г) IV ст. свыше 50 градусов

д) V ст. более 90 градусов
Правильный ответ: д

66. Наиболее объективным и доступным методом измерения торсии позвонков является:
а) клинический метод с помощью аппарата Шультеса
б) рентгенографический метод по величине отклонения остистых отростков
в) рентгенографический метод – по величине смещения корня дужки от боковой поверхности позвонка на вершине деформации
г) рентгенографический – по расстоянию от остистого отростка до сторон тела позвонка
д) по измерению наклона тубуса рентгеновского аппарата, необходимого для получения правильной передне-задней проекции вершинного позвонка
Правильный ответ: в

67. После операции дискотомии необходимо:
а) наложение среднего гипсового корсета на 6 месяцев
б) наложение высокого гипсового корсета на 6 месяцев
в) соблюдение постельного режима в течение 6 месяцев с последующим наложением высокого гипсового корсета
г) наложение высокого гипсового корсета с последующей редрессацией искривления в корсете, иммобилизация 6 месяцев
д) проведение интенсивного консервативного лечения сколиотической деформации (лечебная гимнастика, массаж, электростимуляция)
Правильный ответ: б

68. Консервативное лечение косолапости включает все, кроме:
а) мягкое бинтование
б) массаж и ЛФК
в) редрессацию
г) гипсовые повязки
д) применение шины по Виленскому

Правильный ответ: д

69. С какой стороны чаще бывает врожденная мышечная кривошея?

а) левосторонняя
б) правосторонняя
в) двусторонняя
г) одинаково часто

Правильный ответ: б

70. С какого возраста показано оперативное лечение кривошеи?

а) до 1 года
б) с 1 года
в) в 2-3 года
г) не ранее 4-х лет
д) только после 5-6 лет
Правильный ответ: в

71. В основе остеохондропатии лежит:
а) дисфункция созревания
б) дисфункция роста
в) механическое воздействие
г) дистрофические изменения ангионевротического характера
д) тератогенное воздействие

Правильный ответ: г

72. Наиболее целесообразным методом лечения дисплазии тазобедренного сустава в раннем периоде является:
а) консервативный (по Лоренцу)

б) гипсовые повязки
в) функциональные шины
г) оперативный
д) все верно
Правильный ответ: в

73. При врожденном ложном суставе большеберцовой кости целесообразно:
а) наложение аппарата для компрессионно-дистракционного остеосинтеза
б) резекция участка псевдоартроза с аутопластикой
в) резекция с аллопластикой
г) резекция с пластикой на сосудистой ножке в условиях стабильной фиксации

д) консервативное лечение

Правильный ответ: г

74. Назовите традиционные средства консервативного лечения патологии позвоночника, не имеющие отношения к лечению сколиоза?
а) гипсовая корригирующая кроватка

б) корсет без головодержателя

в) корсет с головодержателем типа Мильвоки

г) аппарат для тренировки пояснично-подвздошной мышцы

д) корсет с упором в рукоятку грудины
Правильный ответ: д

75. Найдите ошибку врача-ортопеда в алгоритме организации лечения больного сколиозом:
а) клиническое обследование

б) рентгенологическое обследование

в) определение степени деформации позвоночника

г) настойчивая рекомендация только оперативного лечения
д) направление для консультации к специалисту-вертебрологу

Правильный ответ: г

76. В вертикальном положении позвоночника по сравнению с горизонтальным торсия позвонков при сколиотической деформации:
а) увеличивается
б) уменьшается
в) остается неизменной
г) может и увеличиться и уменьшиться
д) исчезает
Правильный ответ: в

77. Показанием к оперативному лечению при искривлении позвоночника является:
а) высокая стабильность первичного искривления позвоночника

б) стабилизация деформации под действием консервативной терапии

в) прогрессирование деформации на 5 градусов в год

г) прогрессирование искривления более 10 градусов в год и если угол деформации больше 30 градусов при большом потенциале роста

д) настойчивые просьбы больного и его родителей
Правильный ответ: г

78. Патологическая установка стопы при врожденной косолапости слагается из:
а) приведения, супинации и подошвенного сгибания

б) отведения, супинации и подошвенного сгибания
в) приведения, пронации и тыльного сгибания
г) отведения, пронации и фиксации стопы в среднем положении
д) эквинусной установки стопы

Правильный ответ: а

79. Какой признак не характерен для врожденной мышечной кривошеи в периоде новорожденности и первых месяцев жизни?

а) наличие опухолевидного образования в области грудино-ключично-сосцевидной мышцы

б) наклон головы в сторону пораженной мышцы, поворот в здоровую

в) выраженный сколиоз шейного отдела позвоночника

г) ограничение объема движений в шейном отделе

д) напряжение пораженной мышцы в положении коррекции
Правильный ответ: в

80. Какие оперативные вмешательства не применяются по поводу врожденной мышечной кривошеи?

а) рассечения ножек пораженной грудино-ключично-сосцевидной мышцы в дистальном их отделе

б) иссечение фиброзно-измененного участка ножек пораженной грудино-ключично-сосцевидной мышцы

в) удлинение укороченной грудино-ключично-сосцевидной мышцы

г) укорочение грудино-ключично-сосцевидной мышцы противоположной стороны

д) рассечение пораженной мышцы в проксимальном отделе

Правильный ответ: г

81. В основе патогенеза врожденного вывиха бедра у детей лежит:
а) дисфункция роста
б) дисфункция созревания
в) родовая травма
г) внутриутробная инфекция
д) онкогенное воздействие
Правильный ответ: б

82. Клиническая симптоматология врожденного вывиха бедра у детей старше 2-х лет включает:
а) хромоту
б) укорочение конечности
в) положительный симптом Тренделенбурга
г) большой вертел выше линии Розер-Нелатона
д) все перечисленное

Правильный ответ: д

83. Какая операция при диспластическом коксоартрозе не относится к внесуставным операциям?

а) деторсионно-варизирующая остеотомия бедренной кости

б) корригирующая остеотомия бедра

в) неполная остеотомия таза по Пембертону

г) остеотомия таза по Солтеру

д) открытое вправление головки бедра в сочетании с корригирующей остеотомией бедра и созданием навеса

Правильный ответ: д

84. Ортопедическое лечение конской стопы у детей раннего возраста включает:
а) удлинение ахиллова сухожилия
б) артродез
в) ношение ортопедической обуви
г) удлинение задней большеберцовой мышцы
д) лишь консервативное лечение

Правильный ответ: д

85. По современным представлениям в программу курса консервативного лечения сколиоза можно включить все, кроме:

а) лечебная физкультура
б) массаж мышц спины
в) гипсовые корсеты
г) мануальная терапия
д) тренировка пояснично-подвздошной мышцы
Правильный ответ: в

86. В клинической практике наиболее часто встречается:
а) врожденный сколиоз
б) паралитический сколиоз
в) диспластический (идиопатический) сколиоз
г) рахитический сколиоз
д) неврогенный сколиоз

Правильный ответ: в

87. Активная коррекция позвоночника при локализации сколиоза в верхнегрудном и грудном отделах позвоночника включает упражнения:
а) подъем рук вверх со стороны выпуклости дуги искривления

б) подъем рук вверх со стороны вогнутости дуги искривления

в) отведение руки в сторону до горизонтали  со стороны вогнутости дуги искривления

г) отведение руки в сторону до горизонтали  со стороны выпуклости дуги искривления

д) правильно все

Правильный ответ: б

88. Консервативное лечение косолапости продолжается до:
а) 6 месяцев
б) 1 года
в) 2,5-3 лет
г) 5-летнего возраста
д) исправления элементов косолапости

Правильный ответ: б

89. Какие изменения не происходят в грудино-ключично-сосцевидной мышце?

а) жировое перерождение мышечных волокон

б) фиброзное перерождение мышечных волокон

в) рубцовое перерождение и отставания в росте

д) потеря эластичности

Правильный ответ: а

90. В каком положении фиксируют голову ребенка после операции по поводу врожденной мышечной кривошеи?

а) в среднем положении

б) в прежнем положении до заживления раны

в) в положении легкой коррекции

г) в положении возможной гиперкоррекции

д) в среднем положении с умеренным переразгибанием в шейном отделе позвоночника

Правильный ответ: г

91. Этиологическим фактором врожденного вывиха бедра (дисплазии) является:
а) воспалительный процесс
б) травматический фактор
в) дисплазия

г) неправильное положение плода в утробе матери
д) нарушение обменных процессов
Правильный ответ: в

92. После двухлетнего возраста при различных формах дисплазии тазобедренного сустава наиболее целесообразно применение:
а) гипсовой повязки
б) вытяжения
в) функциональных шин
г) компрессионно-дистракционных аппаратов
д) хирургического лечения (внесуставные или внутрисуставные вмешательства)

Правильный ответ: д

93. К рентгенологическим признакам диспластического коксоартроза относится все, кроме:

а) уплощение вертлужной впадины

б) увеличение ацетабулярного индекса (до 50-55 градусов)

в) увеличение угла вертикального наклонения (до 45-70 градусов)

г) формирование coxa vara

д) формирование coxa valga

Правильный ответ: г

94. Лечение плоско-вальгусной стопы включает:
а) этапные гипсовые повязки
б) лонгеты из полевика, ЛФК, массаж, электростимуляция мышц

в) ношение ортопедической обуви
г) ЛФК, массаж
д) лечения не требует
Правильный ответ: б

95. В методику ортопедического обследования больных сколиозом не входит:

а) осмотр и определение клинических признаков сколиоза

б) определение индекса стабильности деформации позвоночника

в) рентгенография позвоночника

г) спирометрия

д) УЗИ брюшной полости
Правильный ответ: д

96. Степень сколиотической деформации позвоночника по классификации В.Д. Чаклина определяется следующими показателями:
а) I - до 5°, II - до 25°, III - до 80°, IV - свыше 80°

б) I - до 10°, II - до 30°, III - до 50°, IV - свыше 50°
в) I - до 5°, II - до 25°, III - до 40°, IV - свыше 40°
г) I - до 15°, II - до 35°, III - до 75°, IV - свыше 75°
д) I - до 5°, II - до 20°, III - до 100°, IV - свыше 100°

Правильный ответ: б

97. Профилактические осмотры детей необходимо начинать в:
а) начальных классах общеобразовательных школ
б) детских садах, яслях
в) старших классах общеобразовательных школ
г) институтах, профтехучилищах, при поступлении на работу
д) горвоенкоматах
Правильный ответ: б

98. При выраженной слабости мышечно-связочного аппарата при сколиозе противопоказаны все перечисленные виды упражнений, кроме упражнений на:
а) увеличение стабильности позвоночника

б) увеличение мобильности позвоночника

в) растяжение позвоночника

г) увеличение гибкости позвоночника

д) увеличение статических нагрузок

Правильный ответ: а

99. Оперативное лечение при врожденной косолапости, как правило, начинают с:
а) 6-месячного возраста
б) 12-месячного возраста
в) 9-летнего возраста
г) 5-летнего возраста
д) 10-летнего возраста

Правильный ответ: б

100. Когда следует начинать консервативное лечение врожденной мышечной кривошеи?

а) сразу после рождения
б) на 2-3-й неделе жизни
в) когда ребенок начинает держать голову
г) когда появится асимметрия лица
д) в возрасте 3-4-х месяцев
Правильный ответ: б

101. Чем не фиксируют голову после операции по поводу врожденной мышечной кривошеи?

а) воротник Шанца

б) ортопедический чепчик
в) гипсовый головодержатель
г) съемный головодержатель
д) вытяжение на петле Глиссона

Правильный ответ : б

102. Наиболее часто врожденный вывих бедра (дисплазия) бывает:
а) у девочек
б) у мальчиков
в) одинаково часто
г) все верно

д) все неверно

Правильный ответ: а

103. При консервативном лечении больных с дисплазией (вывихом) тазобедренного сустава наибольшие осложнения дает:
а) метод Лоренца

б) этапное гипсование
в) функциональный метод
г) компрессионно-дистракционный метод
д) вытяжение
Правильный ответ: а

104. Что не является показанием к оперативному лечению диспластического коксартроза?

а) дислокационное укорочение конечности
б) ограничение подвижности в суставе
в) неустраненный первичный и вторичный подвывих
г) подъем температуры тела по вечерам до субфебрильных цифр
д) недоразвитие (или отсутствие) верхнего края вертлужной впадины
Правильный ответ: г

105. Ведущим фактором в развитии врожденной деформации позвоночника является:
а) сращение или раздвоение ребер
б) аномалия развития лопаток и крестца
в) изолированное сращение тел позвонков
г) увеличение или уменьшение числа позвонков
д) все вышеперечисленное

Правильный ответ: д

106. Диспластическая природа сколиотической болезни подтверждается следующей сопутствующей патологией, кроме:

а) болезнь Марфана

б) нефроптоз

в) миопия

г) гарголизм

д) гигрома подколенной ямки
Правильный ответ: д

107. Наиболее доступным и простым методом измерения угла искривления деформации позвоночника является:
а) метод Абальмасовой
б) метод Кобба
в) метод Фергюсона
г) метод Кона
д) метод Масловского

Правильный ответ: б
108. Оздоровительно-гигиеническое значение плавания при сколиозе состоит:

а) в укреплении скелетной мускулатуры

б) в разгрузке позвоночника

в) в повышении подвижности грудной клетки, улучшении функции сердечно-сосудистой и дыхательной систем

г) в совершенствовании терморегуляции, закаливании организма

д) все перечисленное

Правильный ответ: д

109. У детей в возрасте 1-3 лет наиболее эффективно оперативное лечение при врожденной косолапости на:

а) сухожилиях
б) сухожильно-связочном аппарате
в) костях стопы
г) суставах
д) все верно

Правильный ответ: б

110. Что не входит в комплекс консервативного лечения врожденной мышечной кривошеи у детей первого года жизни?

а) массаж здоровой и пораженной стороны

б) пассивная корригирующая гимнастика и элементов активной гимнастики

в) физиолечение (грелка, УВЧ, форез с KJ)

г) вытяжение на наклонной плоскости

д) фиксация достигнутого положения головы

Правильный ответ: г
111. Каков срок фиксации гипсовой повязкой после операций по поводу мышечной кривошеи?

а) 1 неделя (до снятия швов)

б) 2 недели

в) 3 недели

г) 4 недели

д) 5 недель

Правильный ответ: г

112. При консервативном лечении дисплазии (вывиха) тазобедренного сустава наиболее часто встречается осложнение:
а) асептический некроз головки бедра

б) парез седалищного нерва
в) тугоподвижность в суставе и анкилоз
г) все перечисленное верно
д) все неверно

Правильный ответ: а

113. Назовите причину диспластического коксоартроза:
а) травма
б) перенесенный неспецифический гнойный процесс в суставе
в) дисплазия вертлужной впадины и врожденный подвывих бедра
г) специфическое поражение сустава
д) ревматоидный моноартрит тазобедренного сустава
Правильный ответ: в

114. К клинике начальных форм прекоксартроза у детей до 7 лет относится все, кроме:

а) незначительная хромота
б) острые внезапные боли в суставе
в) утомляемость после ходьбы
г) нарастающие ноющие боли в суставе
д) ограничение активных форм поведения ребенка
Правильный ответ: б

115. Абсолютным показанием к оперативному лечению радиоульнарного синостоза является:
а) нет абсолютных показаний

б) резко выраженная пронационная или супинационная установка предплечья
в) лучевая косорукость
г) локтевая косорукость
д) нарушение функции локтевого сустава

Правильный ответ: а

116. Назовите показания к оперативному лечению сколиотической деформации:
а) искривление позвоночника II степени у подростка 15-16 лет

б) искривление позвоночника II степени у ребенка 8-9 лет

в) искривление позвоночника I степени
г) искривление позвоночника III-IV степени у  взрослых

д) искривление позвоночника III-IV степени, быстропрогрессирующее у детей школьного возраста
Правильный ответ: д

117. Для грудного сколиоза характерны: 1) асимметрия лопаток, 2) реберный горб, 3) абсолютное укорочение нижней конечности, 4) асимметрия треугольников талии, 5) перекос таза

а) все перечисленное
б) все перечисленное, кроме 2, 4, 5
в) все перечисленное, кроме 3, 4, 5
г) все перечисленное, кроме 1 и 3
д) все перечисленное, кроме 3 и 5
Правильный ответ: д

118. Профилактика сколиоза заключается: 1) в раннем выявлении, 2) в раннем оперативном лечении, 3) в раннем консервативном лечении, 4) в ограничении физической нагрузки с раннего возраста

а) верно 1, 3
б) все перечисленное
в) все перечисленное, кроме 4
г) все перечисленное, кроме 2 и 3

д) все перечисленное, кроме 3 и 4
Правильный ответ: а

119. Задачи ЛФК при нарушении осанки включают:
а) укрепление мышц разгибателей позвоночника, мышц живота

б) укрепление мышц сгибателей позвоночника

в) укрепление мышц тазового дна

г) укрепление мышц, поддерживающих свод стопы

д) правильно все

Правильный ответ: а






