Тестовое задание для врачей эндокринологов 

#1

Что называется "холодным" узлом в щитовидной железе?

@

а: узел, который в повышенном количестве поглощает радиоактивный изотоп

б: гипоэхогенный узел по результатам ультразвукового исследования

в: узел, который не поглощает изотоп

#2

Какие симптомы характерны для гипокальциемии:

@

а: симптом Хвостека

б: симптом Труссо

в: симптом Вейса

г: все перечисленные

#3

В развитии ожирения имеют значение все перечисленные алиментарные факторы, кроме:

@

а: переедания

б: питания в основном во второй половине суток

в: избыточного употребления легкоусвояемых углеводов

г: избыточного употребления клетчатки

д: избыточного употребления животных жиров

#4

Ожирение может развиться при всех перечисленных поражениях ЦНС и гипоталамуса, кроме:

@

а: разрушения вентролатерального ядра гипоталамуса опухолью

б: нейроинфекции

в: черепно-мозговой травмы

г: метастаз злокачественных опухолей в гипоталамус

#5

Для синдрома гиперпролактинемического гипогонадизма характерно все перечисленное, кроме:

@

а: равномерного отложения жира

б: галактореи

в: аменореи

г: повышенного уровня пролактина

д: увеличенного уровня гонадотропинов

#6 

Диетотерапия ожирения предусматривает все перечисленное, кроме:

а: ограничения легкоусвояемых углеводов

б: включения растительных жиров

в: многократного 3-4 -разового питания

г: питания 1-2 раза в сутки

д: малокалорийного, но значительного по объему питания (женщинам не менее 1200 ккал/сут, мужчинам не менее 1500 ккал/сут)

#7

Целевые показатели контроля липидного обмена у больных сахарным диабетом:

@

а: Общий холестерин менее 4,5 ммоль/л, триглицериды менее 1,7 ммоль/л

б: Общий холестерин менее 6,5 ммоль/л, триглицериды менее 2,7 ммоль/л

в: Общий холестерин менее 5,5 ммоль/л, триглицериды менее 1,9 ммоль/л

#8

Гормоны,  не вырабатываемые гипофизом:

@

а: соматотропный гормон;

б: лютеинизирующий гормон;

в: паратгормон;

г: тиреотропный гормон;

д: пролактин;

#9

Что не относится к клиническим признакам диффузного токсического зоба:

@

а: тахикардия; 

б: экзофтальм;

в: запоры;

г: миопатия;

#10

Побочное действие тиреостатических препаратов за исключением:

@

а: струмогенный эффект;

б: миотония;

в: кожная сыпь;

г: агранулоцитоз;

д: лейкопения;

#11

Что не относится к показаниям к применению I-131 при диффузном токсическом зобе:

а: детский, подростковый возраст;

б: тяжелая форма с необратимыми изменениями внутренних органов;

в: рецидивы токсического зоба после субтотальной резекции щитовидной железы;

г: диффузный токсический зоб средней и тяжелой форм при отсутствии эффекта 

от лечения тиреостатиками 

д: тиреотоксический психоз;

#12

Показания к хирургическому лечению у больных с диффузным токсическим зобом, 

за исключением:

@

а: токсический зоб больших размеров с синдромом сдавления окружающих тканей;

б: узловые и загрудинные формы токсического зоба;

в: возраст старше 40 лет;

г:токсический зоб, осложненный мерцательной аритмией, частые рецидивы;

#13

Что не относится к характерным жалобам больных с гипотиреозом:

@

а: сонливость;

б: зябкость;

в: поносы;

г: снижение памяти;

д: сухость кожи;

#14

Препараты, фармакологически блокирующие стероидогенез при болезни Иценко-Кушинга, кроме:

@

а: дифенин;

б: парлодел;

в: хлодитан;

г: кортизол; 

#15

Избыток альдостерона в организме проявляется следующими симптомами, кроме:

@

а: парастезиями и псевдопараличами;

б: артериальной гипертензией;                  

в: никтурией, полиурией, щелочной реакцией мочи;

г: гипонатриемией;

д: гипокалиемией;

#16

Клинические признаки первичного гипокортицизма, кроме:

@

а: снижение концентрации кортизола крови;

б: гипогликемия;

в: снижение концентрации в моче 17-КС и 17-ОКС;

г: снижение концентрации адренокортикотропного гормона в крови;

д: гипохлоремия;

#17

Клинические признаки Аддисонического криза, кроме:

@

а: артериальная гипотензия;

б: абдоминальный синдром;

в: гиперсаливация;

г: рвота,тошнота;

д: диарея;

#18

Лекарственные препараты для лечения хронической надпочечниковой

недостаточности, за исключением:

@

а: кортизона ацетат;

б: гидрокортизон;

в: фторхинолоны;

г: преднизолон;

#19

Клинические и лабораторные признаки гиперальдостеронизма, кроме:

@

а: миоплегия;

б: артериальная гипотензия;

в: полиурия,никтурия;

г: гипокалиемия

#20

Лабораторные признаки первичного гиперальдостеронизма, кроме:

@

а: повышение  концентрации альдостерона в плазме крови;

б: гипокалиемия;

в: гипогликемия;

г: понижение концентрации ренина крови;

#21

Не характерно для гипопаратиреоза:

@

а: судороги симметричных групп мышц;

б: парестезии;

в: артралгии;

г: гипокальциемия, гиперфосфатемия;

#22

Не характерно для гипопитуитаризма:

@

а: гипотермия;

б: артериальная гипертензия;

в: аменорея;

г: гипогликемия;

#23

Метод лечения синдрома Конна:

@

а: диета с увеличенным содержанием натрия, калия;

б: терапия спиронолактоном;

в: терапия дексаметазоном;

г: адреналэктомия;

#24

Клинические признаки феохромоцитомы при преобладании секреции норадреналина, кроме:

@

а: потливость;

б: брадикардия;

в: гипергликемия;

г: артериальная гипертензия;

д: все перечисленное

#25

При исследовании крови натощак при инсулиноме часто выявляют все перечисленное, кроме:

@

а: Повышения  уровня иммунореактивного инсулина

б: Повышения уровня проинсулина

в:  Снижения уровня С-пептида

г: Повышения уровня С-пептида

д: Снижения уровня гликемии ниже 50 мг%(2,7 ммоль/л)

#26

Глюкагонома клинически характеризуется всем перечисленным , кроме:

@

а: Снижения массы тела

б: Наличия сахарного диабета 2 типа

в: Анемии

г: Некротической мигрирующей эритемы

д: Повышения массы тела

#27

К гормональным  антагонистам  инсулина относятся перечисленные гормоны, 

кроме:

@

а: Гормона роста 

б: Антидиуретического гормона

в: Пролактина

г: Адренокортикотропного гормона

д: Адреналина

#28

Инсулинорезистентность развивается в результате перечисленного, кроме:

@

а: Снижения тканевой чувствительности к инсулину

б: Повышения количества и аффинности рецепторов к инсулину

в: Появления антител к рецепторам или инсулину

г: Разрушения инсулина протеолитическими  ферментами

д: Связывания иммунными комплексами инсулина

#29

Этиологическими факторами гипергликемической комы являются все перечисленные, кроме:

@

а: Прекращения введения или уменьшения дозы вводимого инсулина

б: Присоединения инфекции и других заболеваний

в: Хирургических вмешательств

г: Передозировки инсулина

д: Стрессовых ситуаций

#30

Клиническими проявлениями диабетической прекомы являются все перечисленные симптомы, кроме:

@

а: Резкой слабости, вялости, сонливости

б: Потери аппетита, тошноты, рвоты

в: Желудочно-кишечных болей

г: Повышения аппетита

д: Полидипсии, полиурии

#31

Кетоацидотическая кома отличается от гиперосмолярной на основании определения всего перечисленного, за исключением:

@

а: Запаха ацетона изо рта

б: Наличия неврологической симптоматики

в: Гликемии

г: Характера дыхания

д: Кетоновых тел

#32

О наличии гиперлактацидемической комы свидетельствует все перечисленное,

 кроме:

@

а: Наличия кетоза

б: Отсутствия запаха ацетона в выдыхаемом воздухе

в: Отсутствия кетоза

г: Повышения содержания молочной кислоты

д: Высокой гипергликемии

#33

Лечебные мероприятия при диабетической коме включают все перечисленное,

 кроме:

@

а: Немедленной госпитализации

б: Устранения нарушений углеводного  и липидного обмена

в: Борьба с дегидратацией

г: Режим введения инсулина и его дозы остаются прежними

#34

При введении больших доз инсулина при диабетической коме может возникнуть все перечисленное, кроме:

@

а: Гипогликемического состояния

б: Отека мозга

в: Гипокалиемии

г: Гиперкалиемии

д: Гиперосмолярности

#35

Начальная доза внутривенного введения инсулина короткого действия в час при лечении диабетической комы на 1 кг массы тела  составляет:

@

а: 100 ед/час

б: 50 ед/час

в: 25 ед/час

г: 2-4 ед/час

д: 0,1-0,2 ед/час

#36

Клиническая симптоматика гиперлактацидемической комы проявляется всем перечисленным, кроме:

@

а: тошноты, рвоты

б: Выраженной артериальной гипотонии

в: олигурии вплоть до анурии

г: Повышения температуры тела

д: Дыхания Куссмауля, одышки

#37

Лечение гиперлактацидемической комы включает все перечисленное, кроме:

а: Внутривенного введения 2-5% раствора бикарбоната под контролем рН крови и уровня калия в крови

б: Введения больших доз инсулина

в: Оксигенотерапии

#38

Клиническая симптоматика гиперосмолярной комы проявляется всем перечисленным, кроме:

@

а: Гипертонии

б: Признаков дегидратации

в: Различных неврологических нарушений

г: Нарцшений функции сердечно- сосудистой системы

д: Одышки

#39

Лечение гиперосмолярной комы заключается в назначении всего перечисленного, 

кроме:

@

а: Гипертонических растворов

б: 0,45% раствора  хлористого натрия

в: Хлористого калия

г: Инсулинотерапии

д: Устранения причины коматозного состояния

#40

Гипогликемическая  кома при сахарном диабете может развиваться вследствие всех перечисленных причин, кроме:

@

а: Передозировки вводимого инсулина

б: Недостаточного приема белков

в: Недостаточного приема углеводов при введении обычной дозы инсулина

г: Недозированной физической нагрузки

д: Ухудшения функции печении и почек 

#41Гипогликемическая кома характеризуется всем перечисленным, кроме:

@

а: Быстрого развития коматозного состояния

б: Медленного развития комы

в: Тонических и клонических судорог

г: Понижения температуры тела

д: Тахикардии

#42

При гипогликемической  коме проводят всю перечисленную терапию, кроме:

@

а: Струйного внутривенного введения 40% раствора глюкозы (40-60 мл)

б: Подкожного введения 0,5-1 мл 0,1% раствора адреналина

в: Подкожного,внутривенного или внутримышечного введения 1-2 мл глюкагона

г: Внутривенного или внутримышечного введения гидрокортизона (150-200 мг)

д: Внутривенного введения раствора Рингера

#43

Сахарный диабет часто выявляется при всех следующих эндокринных заболеваниях, кроме :

@

а: синдрома Симмондса 

б: акромегалии 

в: болезни Иценко - Кушинга 

г: феохромоцитомы 

д: ожирения 

#44

К факторам риска по диабету 2 типа относится все перечисленное, кроме:

@

а: Наследственной предрасположенности к сахарному диабету

б: Патологической беременности (крупный мертворожденный плод и т.д.) 

в: Гипертонической болезни

г: Ожирения

д: Детей, рожденных с массой тела 3 кг

#45

Абсолютная недостаточность инсулина может быть при всем перечисленном, кроме:

@

а: Опухолей поджелудочной железы

б: Острого панкреатита

в: Аутоиммунного поражения поджелудочной железы

г: Внепанкреатических факторов

#46

Патогенез сахарного диабета 2 типа обусловлен всем перечисленным, кроме: 

@

а: Деструкция бета-клеток

б: Нарушения рецепторного аппарата бета-клеток

в: Гормональных антагонистов инсулина

г: Негормональных антагонистов инсулина

д: Снижения количества рецепторов к инсулину

#47

Нарушения жирового обмена при сахарном диабете характеризуется всем перечисленным, кроме:

@

а: Дислипидемии

б: Жировой инфильтрации печени

в: Гиперкетонемии и кетонурии

г: Повышения уровня триглицеридов

д: Снижения уровня ЛПНП

#48

К продуктам с высоким гликемическим индексом относятся:

@

а: Молоко, кефир

б: Мясо, сыр

в: Картофельное пюре, мед, виноград

г: Зеленый горошек, морковь

д: Фасоль макароны

#49

Общими показаниями к назначению инсулина больным сахарным диабетом являются все, кроме:

@

а: Сахарного диабета 1 типа

б: Значительной прибавки в весе

в: Кетоацидоза, диабетической комы

г: Оперативного вмешательства

д: Беременности и лактации

#50

Феномен "утренней зари" характеризуется всем перечисленным, кроме:

@

а: Нормогликемии в 22.00: и 3.00 часа ночи

б: Гипергликемии в 5-6.00 часов утра

в: Чаще встречается в пожилом возрасте

г: Обусловлен выбросом контринсулярных гормонов в утренние часы

д: Чаще встречается у молодых

#51

Гипергликемия в ранние утренние часы может быть обусловлена всем, кроме:

@

а: Недостаточной дозы продленного инсулина на ночь

б: Недостаточной дозы короткого инсулина, введенного перед ужином

в: Постгипогликемической гипергликемии

г: Феномена "утренней зари"

д: Синдрома "вечернего заката "

#52

К аналоговым инсулинам не относится:

@

а: Хумалог

б: Ново Рапид

в: Хумулин Р

г: Апидра

д: Лантус

#53

Показанием к госпитализации больных сахарным диабета 1 типа не является:

@

а: Дебют сахарного диабета

б: Наличие липогипертрофий в местах введения инсулина

в: Диабетический кетоацидоз

г: Ургентные состояния: инфекции, интоксикации, показания к операции

д: Прогрессирование сосудистых осложнений

#54

Суточная потребность в инсулине на килограмм массы тела в дебюте сахарного диабета составляет:

@

а: 0,7 - 0,8

б: 0,2- 0,5

в: 0,6 - 1

г: 1,5 - 2

д: 1,5 - 3

#55

Суточная потребность в инсулине на килограмм массы тела в период пубертата при сахарном диабета составляет:

@

а: 1,5 - 2,0 

б: 0,2 - 0,5

в: 0,7 - 0,8

г: 0,6 - 1 

д: Менее 0,5

#56

Патогенез диабетической микроангиопатии обусловлен всем перечисленным, кроме: 

а: Нарушения обмена полисахаридов (гликогена или мукополисахаридов в базальной мембране капилляров и соединительной ткани сосудистой стенки

б: Понижения проницаемости сосудистой стенки для белков плазмы

в: Отложения иммунных комплексов в базальной мембране

г: Ухудшения кровотока, ведущего к гипоксии и ухудшению питания эндотелия

#57

Наименее часто атеросклеротические изменения при сахарном диабете выявляются в сосудах:

@

а: Коронарных

б: Головного мозга

в: Почек 

г: Нижних конечностей

д: Селезенки

#58

К подгруппе лиц с потенциальными нарушениями толерантности к глюкозе относятся все перечисленные контингенты, кроме: 

@

а: Однояйцевых близнецов

б: Лиц, оба родителя которых больны сахарным диабетом

в: Женщин, с привычными выкидышами, многоводием

г: Лиц с нормальным ИМТ, без сахарного диабета в анамнезе

д: Женщин, родивших живого или мертвого ребенка с массой тела 4,5 кг и более

#59

Кожные проявления при диабете часто характеризуются наличием всего перечисленного, кроме:

@

а: Диабетического пузыря

б: Фурункулеза, карбункулеза

в: Диабетической эпидермофитии

г: Отсутствия витилиго

д: Контрактуры Дюпюитрена

#60

Диабетическая вегетативная кардиопатия характеризуется всем перечисленным, кроме:

@

а: Постоянной тахикардии

б: Непостоянной тахикардии

в: Фиксированного сердечного ритма

г: Ортостатической гипотонии

д: Безболевого инфаркта миокарда

#61

Механизм действия препаратов сульфонилмочевины:

@

а: Стимуляция секреции инсулина

б: Снижение продукции глюкозы печенью

в: Снижение инсулинорезистентности периферических тканей

г: Замедление всасывания углеводов в кишечнике

д: Подавление секреции глюкагона

#62

Особенностями клинического течения инфаркта миокарда при сахарном диабете является все перечисленное, кроме:

а: Развития распространенных инфарктов

б: Наличия сердечной недостаточности

в: Частых тромбоэмболических осложнений

г: Уменьшения процента летальности в остром периоде

д: Нетипичной клиники инфаркта со слабо выраженным или отсутствующим болевым синдромом

#63

Причиной диабетической гангрены могут быть все перечисленные факторы, кроме: 

@

а: Микротравм

б: Гипогликемии

в: Вросшего ногтя

г: Отморожения

д: Инфицированной мозоли

#64

Для 2 стадии диабетической ретинопатии характерно все перечисленное, кроме:

@

а: Кровоизлияния в сетчатку

б: Очагов помутнения сетчатки

в: Новообразования сосудов

г: Микроаневризм

д: Извитости сосудов

#65

Для периферической диабетической нейропатии характерно все перечисленное, кроме:

а: Снижения сухожильных рефлексов

б: Снижения силы мышц в кистях и стопах

в: Отсутствия гиперэстезии

г: Болезненности икроножных мышц при давлении

д: Снижения холодовой, тепловой, болевой и вибрационной чувствительности по типу перчаток и носков

#66

Для диабетической энцефалопатии характерно все перечисленное, кроме: 

@

а: Неврастении

б: Психоастении

в: Истерии

г: Ослабления памяти

д: Адекватного поведения

#67

Диабетическая гастропатия клинически характеризуется всем перечисленным, кроме:

@

а: Изменения моторики желудка

б: Снижения секреторной функции желудка

в: Повышения кислотообразующей функции желудка

г: Малосимптомного течения гастрита

д: Малосимптомного течения язвенной болезни желудка

#68

Выбор схемы инсулинотерапии зависит от:

@

а: Степени исходной гипергликемии

б: Необходимой скорости снижения гликемии

в: Индивидуального целевого уровня гликемии

г: Образа жизни больного

д: Всего вышеперечисленного

#69

Диагностика пиелонефрита у больных сахарным диабетом включает все перечисленные исследования, кроме:

@

а: Анализа мочи по Нечипоренко

б: Анализа мочи на бактериурию

в: Посева мочи на чувствительность к антибиотикам

г: Анализа мочевого осадка

д: Пробы Реберга

#70

Уровень лактата в крови при лактацидемической коме:

@

а: Менее 2,5 ммоль/л

б: Более 4,0 ммоль/л

в: 1,0 ммоль/л

г: 2,0 ммоль/л

#71

Для сахарного диабета характерна перечисленная патология мочевыделительной системы, кроме:

@

а: Цистита

б: Пиелита

в: Пиелонефрита

г: Абсцесса, карбункула почки

д: Врожденных дефектов мочевыделительной системы

#72

Для функционального состояния половых желез у женщин при тяжелой форме сахарного диабета характерно все перечисленное, кроме:

@

а: Эндометритов

б: Бесплодия

в: Самопроизвольных абортов

г: Преждевременных родов

д: Сохраненного менструального цикла у большинства больных

#73

Проба с внутривенным введением глюкозы проводится в перечисленных случаях, кроме:

@

а: Гипотиреоза

б: Хронического панкреатита

в: Отсутствия нарушения всасывания глюкозы в кишечнике

г: Хронического холецистита 

д: Заболеваний, сопровождающихся стеатореей

#74

Определение гликозилированного гемоглобина при сахарном диабете позволяет врачу провести все перечисленное, кроме:

а: Оценки эффективности проводимой в течение 2-3 месяцев терапии

б: Проведения необходимой коррекции лечебных мероприятий

в:  Выявления скрытых форм диабета 

г: Оценки уровня глюкозы в крови лишь за короткий период времени (не более 2-3 дней)

#75

Показаниями к началу заместительной почечной терапии у больных сахарным диабетом и ХПН является все перечисленное, кроме:

@

а: скорость клубочковой фильтрации менее 15 ммоль/л

б: Калий сыворотки   более 6,5 ммоль/л

в: Прибавки массы тела

г: Тяжелой гипергидратации с риском развития отека легких

д: Нарастания белково-энергетической недостаточности

#76

Основными профилактическими мероприятиями при сахарном диабете и его осложнениях являются все перечисленные, кроме:

а: Максимального устранения нарушений углеводного, липидного, белкового и водно-солевого обменов

б: Предупреждения возникновения или прогрессирования диабетической микроангиопатии, атеросклероза

в: Поддержания идеальной массы тела

г: Нормализации кровяного давления

д: Назначения физических упражнений вне зависимости от уровня гликемии

#77

Самоконтроль при сахарном диабете включает все перечисленное, кроме:

@

а: Определения гликемии

б: Определения глюкозурии, кетонурии

в: Ведения дневника регистрации результатов анализов

г: Контроль за массой тела и артериальным давлением

д: Самостоятельной отмены без согласования с врачом сахароснижающих средств

#78

Гипогликемия у больного сахарным диабетом может быть вызвана всем, кроме:

@

а: Введением неадекватно большой дозы инсулина

б: Приемом алкоголя

в: Приемом препаратов сульфонилмочевины

г: Приемом бигуанидов 

#79

Сцинтиграфия служит основным способом выявления:

@

а:  Токсической аденомы щитовидной железы 

б: Подострого тиреоидита

в:Зоба Хашимото

г:Диффузного токсического зоба

д: Рака щитовидной железы

#80

Наиболее информативным методом для выявления рака щитовидной железы является:

@

а: Сцинтиграфия щитовидной железы

б:Пальпаторное исследование

в: Тонкоигольная аспирационная биопсия щитовидной железы 

г:Ультразвуковое исследование щитовидной железы

д: Компьютерная томография щитовидной железы

#81

Больная 40 лет жалуется на зябкость, сонливость, запоры. При объективном исследовании обнаружено увеличение щитовидной железы и заподозрен первичный гипотиреоз. Для подтверждения данного диагноза наиболее информативно:

@

а: Проведение сцинтиграфии щитовидной железы

б: Определение уровня тиреотропного гормона

в: Определение уровня кальция  в крови

г: Определение Т3

д: Определение Т4 

#82

Симптом Кохера - это:

@

а: сокращение мышц лица при постукивании молоточков по лицу.

б: редкое мигание.

в: широкое раскрытие глазной щели.

г: появление полоски склеры между краями века и радужки при взгляде вниз.

д: появление полоски склеры между краями  века и радужки при взгляде вверх.

#83

При тиреотоксикозе захват радиоактивного йода-131

@

а: повышенный

б: не изменнный

в: сниженный

#84

Для диагностики гипотиреоза наиболее информативно:

@

а: УЗИ щитовидной железы

б: сканирование щитовидной железы

в: исследование гормонов крови

г: пункционная биопсия ткани щитовидной железы

д: определение титра антител к тиреоглобулину

#85

Захват радиоактивного 131-йода при гипотиреозе:

@

а: сниженный

б: повышенный

в: не измененный

#86

Для профилактики эндемического зоба целесообразно йодировать:

@

а: конфеты, торты

б: сахар, крупы

в: растительное масло, маргарин

г: поваренную соль

#87

При морбидном ожирении индекс массы тела (в кв м) более:

@

а: 20.

б: 30.

в: 40.

г: 50.

д: 60.

#88

Дыхание при ожирении:

@

а: ослабленное везикулярное

б: усиленное везикулярное

в: жесткое

г: патологическое бронхиальное

д: амфорическое

#89

Болезнь Иценко-Кушинга развивается при патологии:

@

а: гипофиза

б: надпочечников

в: поджелудочной железы

г: половых желез

#90

Гестационный сахарный диабет это:

@

а: сахарный диабет 1 типа, развившийся до беременности

б: диабет и нарушение толерантности к глюкозе, развившиеся во время беременности

в: сахарный диабет 2 типа, возникший до беременности

#91

Хроническая передозировка инсулина характеризуется:

@

а: большой суточной потребностью в инсулине

б: лабильным течением заболевания

в: значительными колебаниями гликемии в течение суток

г: постоянным чувством голода

д: все вышеперечисленное

#92

 Какой признак не является клиническим проявлением синдрома Тернера?:

@

а: Низкорослость.

б: Лимфостаз.

в: сердечно-сосудистые аномалии.

г: гипосмия.

#93

 Какой из признаков не характерен для синдрома Клайнфельтера?

@

а: высокорослость

б: нарушение развития яичек

в: гинекомастия

г:  отсутствие хроматиновых телец.

#94

 С какими из следующих эндокринных нарушений как правило не связано нарушение менструального цикла?

@

а: гипокальциемия

б: синдром поликистозных яичников

в: пангипопитуитаризм

г: гиперпролактинемия.

д: нервная анорексия.

#95

 Фолликулостимулирующий гормон :

а: стимулирует овуляцию и лютеинизацию зрелого фолликула у женщин

б: у мужчин является тестикулярным интерстициальным стимулирующим гормоном

в: оба ответа правильны

г: ни один не верен

#96

 Содержание каких яичниковых гормонов повышается в постменопаузальный период?

@

а: Эстрадиол

б: Тестостерон, андростендион

в: Прогестерон

#97

Какова физиологическая роль андрогенов в женском организме?

@

а: анаболический эффект

б: половое оволосение

в: сальные железы

г: регуляция секреции гонадотропинов

д: все перечисленное.

#98

Особенности течения сахарного диабета у беременных женщин проявляются всем перечисленным, кроме:

а) Первой половины беременности (до 20 недель), характеризующейся обычным течением сахарного диабета

б) Повышенной потребностью в инсулине в первой половине беременности.

в) Ухудшения течения диабета с 16-20 недели беременности.

г) Более стабильного течения диабета, начиная с 35-36 недели беременности (уменьшение потребности в инсулине)

д) Потребности в инсулине, которая меняется в зависимости от сроков беременности.

#99

Для диагностики кардиальной автономной нейропатии используют все пробы, кроме:

@

а: Ортостатическая

б: Проба Вальсальвы

в: Проба с динамометром

г: Проба с курантилом

#100

Синдром Сомоджи проявляется всем, кроме:

@

а: Лабильного течения диабета

б: Кетоацидоза

в: Частых гипогликемических реакций.

г: Прибавки в весе.

д: Отсутствия потливости.
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