Основы гигиенического воспитания.
Вопрос № 1.
Выберите полное определение понятия «гигиеническое воспитание»:
1. теория и практика оформления, сохранения и укрепления здоровья индивида
2. закономерности влияния факторов среды на здоровье людей
3. совокупность образовательных, воспитательных, агитационных и пропагандистских мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, профилактику заболеваний, сохранение и укрепление здоровья, повышение трудоспособности людей, продление их активной жизни
4. вид санитарно-противоэпидемических мероприятий
5. совокупность мероприятий, направленных на привитие населению гигиенических навыков, воспитание правильного отношения к собственному здоровью и здоровью окружающих
Вопрос № 2
Индивидуальная беседа, как форма гигиенического воспитания, это:
1. Сообщение специалистом гигиенической информации, представление рекомендаций в отношении стиля жизни, профилактики заболеваний, а также обмен мнениями между собеседниками
2. Сообщение специалистом гигиенической информации инструктивного характера с целью нормализации гигиенического поведения в определенных условиях труда и быта
3. Сообщение специалистом советов по профилактике заболеваний или проведению здорового образа жизни
4. Верно все перечисленное
5. Нет верного ответа
Вопрос № 3. 
Индивидуальный инструктаж, как форма гигиенического воспитания, это:
1. Сообщение специалистом гигиенической информации, представление рекомендаций в отношении стиля жизни, профилактики заболеваний, а также обмен мнениями между собеседниками
2. Сообщение специалистом гигиенической информации инструктивного характера с целью нормализации гигиенического поведения в определенных условиях труда и быта
3. Сообщение специалистом советов по профилактике заболеваний или проведению здорового образа жизни
4. Верно все перечисленное
5. Нет верного ответа
Вопрос № 4. 
Индивидуальное телефонное консультирование, как форма гигиенического воспитания, это:
1. Сообщение специалистом гигиенической информации, представление рекомендаций в отношении стиля жизни, профилактики заболеваний, а также обмен мнениями между собеседниками
2. Сообщение специалистом гигиенической информации инструктивного характера с целью нормализации гигиенического поведения в определенных условиях труда и быта
3. Сообщение специалистом советов по профилактике заболеваний или проведению здорового образа жизни
4. Верно все перечисленное
5. Нет верного ответа
Вопрос № 5. 
К групповым формам гигиенического воспитания и обучения относятся:
1. Групповая беседа, дискуссия
2. Беседа за «круглым столом»
3. Организация клубов здоровья
4. Практические занятия
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 6. 
Выберите наиболее полное и правильное определение термину «метод гигиенического воспитания»:
1. Способы применения отдельного средства или совокупности средств в определенной последовательности для осуществления процесса гигиенического воспитания
2. Способы управления познавательной деятельностью и практической деятельностью отдельного человека, группы лиц, направленные на формирование гигиенической культуры
3. Способы применения совокупности средств в определенной последовательности для осуществления процесса гигиенического воспитания
4. Способы управления познавательной деятельностью и практической деятельностью группы лиц, направленные на формирование гигиенической культуры
5. Способ управления познавательной деятельностью и практической деятельностью отдельного человека, группы лиц, направленные на формирование гигиенической культуры
Вопрос № 7.
К компонентам гигиенической культуры относится:
1. знания
2. умения
3. навыки
4. убеждения и ценностные ориентации, связанные со здоровьем
5. верно все перечисленное
Вопрос № 8. 
К методам гигиенического воспитания относятся:
1. Информационно-рецептивный метод
2. Репродуктивный метод
3. Метод проблемного изложения материала
4. Эвристический
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 9. 
Информационно-рецептивный метод гигиенического воспитания заключается в:
1. Постановке пропагандистом-воспитателем перед обучаемыми лицами научно-познавательных и практических задач, в раскрытии логики поиска их решений
2. Сообщении специалистом готовой информации гигиенического характера обучаемым лицам, которые усваивают её на уровне восприятия и запоминания
3. В организации специалистом воспроизведения имеющихся знаний со стороны обучающихся лиц как на теоретическом, так и на практическом уровнях
4. В постановке специалистом перед обучаемым лицами научно-познавательных и практических задач, в раскрытии логики поиска и организации самостоятельного решения этих задач обучаемыми.
5. Нет верного ответа
Вопрос № 10. 
Метод проблемного изложения информации при гигиеническом воспитании заключается в:
1. Постановке пропагандистом-воспитателем перед обучаемыми лицами научно-познавательных и практических задач, в раскрытии логики поиска их решений
2. Сообщении специалистом готовой информации гигиенического характера обучаемым лицам, которые усваивают её на уровне восприятия и запоминания
3. В организации специалистом воспроизведения имеющихся знаний со стороны обучающихся лиц как на теоретическом, так и на практическом уровнях
4. В постановке специалистом перед обучаемым лицами научно-познавательных и практических задач, в раскрытии логики поиска и организации самостоятельного решения этих задач обучаемыми
5. Нет верного ответа 
Вопрос № 11. 
Репродуктивный метод гигиенического воспитания заключается в:
1. Постановке пропагандистом-воспитателем перед обучаемыми лицами научно-познавательных и практических задач, в раскрытии логики поиска их решений
2. Сообщении специалистом готовой информации гигиенического характера обучаемым лицам, которые усваивают её на уровне восприятия и запоминания
3. В организации специалистом воспроизведения имеющихся знаний со стороны обучающихся лиц как на теоретическом, так и на практическом уровнях
4. В постановке специалистом перед обучаемым лицами научно-познавательных и практических задач, в раскрытии логики поиска и организации самостоятельного решения этих задач обучаемыми
5. Нет верного ответа 
Вопрос № 12. 
Эвристический метод гигиенического воспитания заключается в:
1. Постановке пропагандистом-воспитателем перед обучаемыми лицами научно-познавательных и практических задач, в раскрытии логики поиска их решений
2. Сообщении специалистом готовой информации гигиенического характера обучаемым лицам, которые усваивают её на уровне восприятия и запоминания
3. В организации специалистом воспроизведения имеющихся знаний со стороны обучающихся лиц как на теоретическом, так и на практическом уровнях
4. В постановке специалистом перед обучаемым лицами научно-познавательных и практических задач, в раскрытии логики поиска и организации самостоятельного решения этих задач обучаемыми
5. Нет верного ответа 
Вопрос № 13. 
Выберите наиболее полное и правильное определение термину «средства гигиенического воспитания»:
1. Способы применения отдельного средства или совокупности средств в определенной последовательности для осуществления процесса гигиенического воспитания
2. Способы управления познавательной деятельностью и практической деятельностью отдельного человека, группы лиц, направленные на формирование гигиенической культуры
3. Способы реализации методов гигиенического воспитания, основанные на речи, изображении, действии, а также реальные предметы и приспособления, имеющие отношение к гигиенической тематике 
4. Способы управления познавательной деятельностью и практической деятельностью группы лиц, направленные на формирование гигиенической культуры
5. Способ управления познавательной деятельностью и практической деятельностью отдельного человека, группы лиц, направленные на формирование гигиенической культуры
Вопрос № 14. 
Выберите наиболее полное и правильное определение термину «содержание гигиенического воспитания»:
1. Способы применения отдельного средства или совокупности средств в определенной последовательности для осуществления процесса гигиенического воспитания
2. Способы управления познавательной деятельностью и практической деятельностью отдельного человека, группы лиц, направленные на формирование гигиенической культуры
3. Способы реализации методов гигиенического воспитания, основанные на речи, изображении, действии, а также реальные предметы и приспособления, имеющие отношение к гигиенической тематике 
4. Совокупность медицинских знаний, способствующих здоровью и предназначенных для усвоения и практического применения индивидом, группой лиц, социальной общностью
5. Способ управления познавательной деятельностью и практической деятельностью отдельного человека, группы лиц, направленные на формирование гигиенической культуры
Вопрос № 15. 
Выберите наиболее полное и правильное определение термину «форма гигиенического воспитания»:
1. Это способы применения отдельного средства или совокупности средств в определенной последовательности для осуществления процесса гигиенического воспитания
2. Способ применения отдельного средства или совокупности средств в определенной последовательности для осуществления процесса гигиенического воспитания
3. Способы применения отдельного средства для осуществления процесса гигиенического воспитания
4. Способы применения совокупности средств в определенной последовательности для осуществления процесса гигиенического воспитания
5. Способ применения совокупности средств в определенной последовательности для осуществления процесса гигиенического воспитания
Вопрос № 16. 

     Гигиеническое воспитание и обучение включает в себя разделы, посвящённые:

1. Государственному регулированию в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека.

2. Санитарно-эпидемиологическим и гигиеническим требованиям к различным организациям.

3. Профилактике инфекционных и неинфекционных заболеваний

4. Формированию здорового образа жизни.
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 17.
Каким приказом утверждена инструкция о порядке проведения профессиональной гигиенической подготовки и аттестации должностных лиц и работников организаций, деятельность которых связана с производством, хранением, транспортировкой и реализацией пищевых продуктов и питьевой воды, воспитанием и обучением детей, коммунальным и бытовым обслуживанием населения.
1. Приказ МЗ РФ № 348

2. Приказ МЗ РФ № 555

3. Приказ МЗ РФ № 229

4. Приказ МЗ РФ № 302

5. Приказ МЗ РФ № 480
Вопрос № 18. 

Профессиональная гигиеническая подготовка для должностных лиц организаций, деятельность которых связана с производством, хранением, транспортировкой и реализацией мясо-молочной и кремово-кондитерской продукции, детского питания, питания дошкольников проводится при приёме на работу и в дальнейшем с периодичностью:
1. 2 раза в год

2. 1 раз в год

3. 1 раз в 2 года

4. 1 раз в 3 года

5. 3 раза в год

Вопрос № 19. 

Профессиональная гигиеническая подготовка для должностных лиц организаций, деятельность которых не связана с производством, хранением, транспортировкой и реализацией мясо-молочной и кремово-кондитерской продукции, детского питания, питания дошкольников проводится при приёме на работу и в дальнейшем с периодичностью:

1. 2 раза в год

2. 1 раз в год

3. 1 раз в 2 года

4. 1 раз в 3 года

5. 3 раза в год

Вопрос № 20. 

Профессиональная гигиеническая подготовка может проводиться:
1. на базе организаций, имеющих лицензию на образовательную деятельность, осуществляющих профессиональную гигиеническую подготовку и аттестацию работников
2. непосредственно в организациях, деятельность которых связана с производством, хранением, транспортировкой и реализацией пищевых продуктов и питьевой воды, воспитанием и обучением детей, коммунальным и бытовым обслуживанием населения.

3. в любом образовательном учреждении

4. правильные ответы 1 и 2

5. правильные ответы 1 и 3

Вопрос № 21. 

Каким приказом утвержден журнал регистрации результатов профессиональной гигиенической подготовки и аттестации должностных лиц и работников организаций
1. Приказ МЗ РФ № 348

2. Приказ МЗ РФ № 555

3. Приказ МЗ РФ № 229

4. Приказ МЗ РФ № 302

5. Приказ МЗ РФ № 480

Вопрос № 22. 

Каким приказом утвержден образец штампа для внесения результатов гигиенической аттестации в личную медицинскую книжку
1. Приказ МЗ РФ № 348

2. Приказ МЗ РФ № 555

3. Приказ МЗ РФ № 229

4. Приказ МЗ РФ № 302

5. Приказ МЗ РФ № 480

Вопрос № 23. 
К декретированному контингенту относятся:

1. Работники предприятий торговли, в том числе продовольственных рынков, включая оптовые;

2. Работники торговли парфюмерно-косметическими (гигиена полости рта) и табачными изделиями;

3. Работники предприятий общественного питания (столовых, буфетов, ресторанов, баров, кафе, пищеблоков всех учреждений и организаций);

4. Работники кремово-кондитерских цехов, производств, детских молочных кухонь;
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 24. 

К декретированному контингенту относятся:

1. Работники предприятий пищевых отраслей промышленности, баз и складов для хранения и реализации продовольственных товаров;

2. Работники транспортных предприятий и частные лица, занятые перевозкой продовольственных товаров на всех видах транспорта;

3. Работники учебно-воспитательных учреждений (общеобразовательных школ, детских домов, профессионально-технических училищ, техникумов, школ-интернатов, лицеев, колледжей) и др.;

4. Работники сезонных детских и подростковых оздоровительных учреждений (перед началом работы);
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 25. 

К декретированному контингенту относятся:

1. Работники детских дошкольных учреждений (ясли, сады, дома-ребёнка, школы- интернаты, детские санаторные круглогодичные оздоровительные учреждения);

2. Медицинские работники родильных домов (отделений), детских больниц (отделений), отделений патологии новорожденных, отделений для недоношенных;

3. Работники предприятий по санитарно-гигиеническому обслуживанию населения независимо от форм собственности (бани, душевые, сауны, парикмахерские, косметические салоны, прачечные, химчистки, пункты приема белья);

4. Горничные, уборщицы, администраторы, заведующие этажами гостиниц, общежитий;
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 26. 

К декретированному контингенту относятся:

1. Работники бассейнов и водолечебниц, отпускающие процедуры, спортивно-оздоровительных учреждений;

2. Работники аптек, фармацевтических предприятий (заводы, фабрики и т.д.), занятые изготовлением, фасовкой и реализацией лекарственных средств;

3. Работники водопроводных сооружений, имеющие непосредственное отношение к подготовке воды, а также лица, обслуживающие водопроводные сети;

4. Учащиеся средних специальных и высших учебных заведений перед началом и в период прохождения практики на предприятиях, учреждениях, работники которых подлежат медицинским обследованиям.
5. Верно все перечисленное
Основы социальной гигиены и организации здравоохранения и госсанэпидслужбы.
Вопрос № 27. 
Предпосылками для проведения реформ в службе санитарно-эпидемиологического надзора явились:

1.экономический кризис в стране
2.проведение административно-политических реформ, направленных на разделение законодательной, судебной и исполнительной властей
3.слабая нормативно-правовая основа организации надзора
4.верно 1 и 2
5.верно 2 и 3
Вопрос № 28. 
Основными направлениями реформы санитарно-эпидемиологической службы явились:
1.укрупнение и централизация имеющихся учреждений
2.разделение функций на надзорную и исполнительную
3.решение вопросов правового регулирования
4.верно 1 и 2
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 29. 
Основное направление деятельности Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека:
1.организационное
2.непосредственное осуществление надзора на территории
3.административно-хозяйственное обеспечение деятельности центров
4.верно 1и 3
5.верно 1 и 2
Вопрос № 30. 
В структуре Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека имеются следующие управления:
1.санитарного надзора
2.эпидемиологического надзора
3.контроля особо опасных инфекций
4.верно 1 и 2
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 31. 
Основными задачами центров санитарно-эпидемиологического надзора (до реформирования) были:
1.обеспечение надзора за соблюдением санитарного законодательства
2.представление информационно-аналитических материалов по вопросам санэпидблагополучия в органы исполнительной власти
3.профилактика инфекционных и массовых неинфекционных заболеваний
4.верно 1,2 и 3
5.верно 1 и 3
Вопрос № 32. 
Основными задачами территориальных отделов управлений Роспотребнадзора являются:
1.обеспечение надзора за соблюдением санитарного законодательства
2.организация социально-гигиенического мониторинга на территории
3.проведение лабораторно-инструментальных исследований.
4.верно 1,2 и 3
5.верно 1 и 2
Вопрос № 33. 
Установите соответствие в финансировании органов и учреждений Роспотребнадзора Управления Роспотребнадзора в субъекте РФ:
1.федеральный бюджет
2.внебюджетные источники
3.региональный бюджет
4.верно 2 и 3
5.верно 1 и 2
Вопрос № 34. 

Установите соответствие в финансировании органов и учреждений Роспотребнадзора, Центров Гигиены и Эпидемиологии:
1.федеральный бюджет
2.внебюджетные источники
3.региональный бюджет
4.верно 2 и 3
5.верно 1 и 2 
Вопрос № 35.
Вопросы санитарно-эпидемиологического нормирования, разработки санитарных правил, их утверждения и введение в действие изложены в следующей главе Закона «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения» (№52):
1.общие положения
2.права и обязанности граждан, индивидуальных предпринимателей
и юридических лиц в области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения
3.государственное регулирование в области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения
4.санитарно-эпидемиологические требования обеспечения безопасности среды обитания для здоровья человека
5.санитарно-противоэпидемические (профилактические) мероприятия
Вопрос № 36 

Санитарно-эпидемиологическое благополучие населения обеспечивается:
1.мерами по привлечению к ответственности за нарушение санитарного законодательства РФ в области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения
2.проведением социально-гигиенического мониторинга
3.лицензированием видов деятельности, представляющих потенциальную опасность для человека
4.проведением государственного санитарно-эпидемиологического нормирования
5.всем вышеперечисленным
Вопрос № 37. 

Согласно Закону «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения» граждане имеют право на:
1.благоприятную среду обитания, факторы которой не оказывают вредного воздействия на здоровье человека
2.получать информацию о санитарно-эпидемиологической обстановке, качестве и технологиях изготовления продуктов и товаров
3.осуществлять общественный контроль за выполнением санитарных правил
4.вносить в органы государственной власти, органы местного самоуправления, органы, осуществляющие государственный санитарно-эпидемиологический надзор, предложения об обеспечении санитарно-эпидемиологического благополучия населения
5.все вышеперечисленное
Вопрос № 38. 

Законом «О защите прав юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при осуществлении государственного контроля (надзора) и муниципального контроля» устанавливается:
1.порядок проведения мероприятий по контролю, осуществляемых органами государственного контроля (надзора)
2.права юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при проведении государственного контроля (надзора), меры по защите их прав и законных интересов
3.обязанности органов государственного контроля (надзора) и их должностных лиц при проведении мероприятий по контролю
4.верно 1 и 2
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 39. 

В соответствии с законом «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения» граждане РФ имеют право на:
1.общественный контроль за выполнением санитарных правил
2.благоприятную среду обитания, факторы которой не оказывают вредного воздействия на человека
3.информацию о санитарно-эпидемиологической обстановке
4.возмещение в полном объеме вреда, причиненного их здоровью или имуществу вследствие нарушения другими гражданами, индивидуальными предпринимателями и юридическими лицами санитарного законодательства
5.все вышеперечисленное
Вопрос № 40. 

Санитарно-эпидемиологическое благополучие населения обеспечивается посредством:
1.профилактики заболеваний
2.проведения социально-гигиенического мониторинга
3.государственного санитарно-эпидемиологического нормирования
4.мер по гигиеническому воспитанию и обучению населения и пропаганде здорового образа жизни
5.всего вышеперечисленного
Вопрос № 41. 

Организация и про ведение государственного планового и внепланового контроля юридических лиц и индивидуальных предпринимателей представлены в Законе:
1.«О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения» (№52-ФЗ)
2.«О защите прав юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при осуществлении государственного контроля (надзора) и муниципального контроля» (№294-ФЗ)
3.«О защите прав потребителей» (№2300-1)
4.Кодексе РФ об административных правонарушениях (№ 195-ФЗ);
5.Трудовом кодексе
Вопрос № 42. 

Защита прав юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при проведении федеральными органами исполнительной власти, власти субъектов РФ государственного контроля (надзора) представлена в Законе:
1.«О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения»
2.«О защите прав потребителей»
3.«О защите прав юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при осуществлении государственного контроля (надзора) и муниципального контроля»
4.«Об административных правонарушениях»
5.«О лицензировании отдельных видов деятельности»
Вопрос № 43. 

Цели производственного контроля представлены в статье Закона:
1.«О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения» (№52-ФЗ)
2.«О защите прав юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при осуществлении государственного контроля (надзора) и муниципального контроля» (№294-ФЗ)
3.«О защите прав потребителей» (№2300-1)
4.Кодексе РФ об административных правонарушениях (№195-ФЗ)
5.Трудовом кодексе
Вопрос № 44 

Кто является главным государственным санитарным врачом РФ:
1.главный государственный ветеринарный инспектор
2.главный врач ФБУЗ «Федеральный центр гигиены и эпидемиологии» Роспотребнадзора
3.руководитель Управления Роспотребнадзора по субъекту РФ
4.начальник Департамента Министерства здравоохранения и социального развития РФ
5.руководитель Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав
потребителей и благополучия человека
Вопрос № 45 

Специалисты Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека являются:
1.муниципальными служащими
2.гражданскими служащими
3.военными служащими
4.врачами
5.служащими
Вопрос № 46 

Территориальным органом, уполномоченным от имени Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека осуществлять надзор, в субъектах РФ является:
1.Министерство здравоохранения субъекта РФ
2.ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии» в субъекте РФ
3.Управление Роспотребнадзора по субъекту РФ
4.Правительство субъекта РФ
5Управление Росздравнадзора по субъекту РФ
Вопрос № 47 

Орган государственного контроля (надзора) проводит в плановом порядке контроль деятельности юридического лица или индивидуального предпринимателя не более чем:
1.1 раз в год
2.1 раз в 2 года
3.1 раз в 3 года
4.по определению суда
5.один раз в квартал
Вопрос № 48

Основанием для внеплановой проверки юридического лица являются:
1.контроль исполнения предписаний об устранении выявленных нарушений
2.ежемесячный контроль производственной среды или выпускаемой продукции хозяйствующими объектами
3.обращения граждан с жалобами на нарушения их прав и интересов действиями (бездействиями) иных юридических лиц и (или) индивидуальных предпринимателей, связанные с невыполнением или обязательных требований.
4.верно 2 и 3
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 49

Территориальное управление Роспотребнадзора и Центр гигиены и эпидемиологии осуществляют взаимодействие по следующим направлениям:
1.лицензирование отдельных видов деятельности
2.социально-гигиенический мониторинг
3.проведение эпидемиологического расследования в очаге инфекционного заболевания
4.верно 2 и 3

5.верно 1 и 2

Вопрос № 50
Производственный контроль осуществляется:
1.сотрудниками ЦГиЭ
2.специалистами Территориальных управлений Роспотребнадзора
3.индивидуальными предпринимателями и юридическими лицами
4.гражданами и общественными организациями
5.все вышеперечисленное
Вопрос № 51 

Территориальные управления Роспотребнадзора и Центры гигиены и эпидемиологии составляют следующие планы:
1.основных организационных мероприятий на год
2.проведения плановых проверок юридических лиц и индивидуальных предпринимателей на год
3.основные направления деятельности на год
4.верно 1 и 3
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 52
В полномочия ТУ Роспотребнадзора при проверке соблюдения юридическими лицами, индивидуальными предпринимателями и гражданами санитарного законодательства и законодательства в области защиты прав потребителей входят:
1.проведение санитарно-эпидемиологических экспертиз, лабораторных и инструментальных исследований
2.организация и проведение мероприятий по надзору
3.принятие мер по результатам проверок
4.верно 1,2 и 3
5.верно 2 и 3
Вопрос № 53. 

В функции ТУ Роспотребнадзора по рассмотрению обращений, заявлений и жалоб юридических лиц, индивидуальных предпринимателей и граждан входят:
1.прием, регистрация обращений, заявлений и жалоб
2.проведение внеплановых мероприятий по надзору
3.оформление предписаний и контроль их исполнения
4.оформление протокола об административном правонарушении;
5.все вышеперечисленное
Вопрос № 54

При проведении внепланового контроля специалистом ТУ Роспотребнадзора выявлены нарушения правил продажи детского питания и оформлен документ:
1.протокол о временном запрете деятельности
2.протокол об административном правонарушении
3.протокол о приостановлении деятельности
4.верно 1 и 2
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 55

Территориальное управление Роспотребнадзора и ЦГиЭ осуществляют взаимодействие по следующим направлениям:
1.социально-гигиенический мониторинг
2.привлечение к административной ответственности
3.проведение санитарно-гигиенических и противоэпидемических мероприятий, направленных на предупреждение, выявление и ликвидацию последствий чрезвычайных ситуаций
4.верно 1 и 3
5.верно 2 и 3
Вопрос № 56 

Государственный санитарно-эпидемиологический надзор - это:
1.деятельность по предупреждению, обнаружению, пресечению нарушений законодательства РФ в области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения
2.разработка санитарно-противоэпидемических мероприятий
3.проведение санитарно-эпидемиологических расследований, направленных на установление причин возникновения и распространения
инфекционных заболеваний и массовых не инфекционных заболеваний
4.производственный контроль
5.проведение лабораторных исследований
Вопрос № 57

Для проведения санитарно-эпидемиологических исследований предпринимателю необходимо:
1.обратиться с заявлением в ЦГиЭ
2.обратиться с заявлением в Управлении Роспотребнадзора
3.обратиться с заявлением в лабораторию, аккредитованную в Системе аккредитации лабораторий, осуществляющих санитарно-эпидемиологические исследования, испытания;
4.верно 1 и 3
5.верно 1 и 2 
Вопрос № 58 

Как часто выполняются ЦГиЭ лабораторные исследования по обеспечению надзорных мероприятий, осуществляемых Управлением Роспотребнадзора на безвозмездной основе:
1.один раз в полгода
2.один раз в год
3.один раз в два года
4.один раз в три года
5.в соответствии с планом мероприятий
Вопрос № 59 

Санитарно-эпидемиологическая экспертиза - это:
1.деятельность ФС РПН и ее территориальных органов, ЦГиЭ, а также других аккредитованных организаций по установлению вредного воздействия на человека факторов среды обитания, определению степени этого воздействия и прогнозированию санитарно-эпидемиологической обстановки
2.деятельность ФС РПН и ее территориальных органов, ЦГиЭ, а также других аккредитованных организаций по установлению соответствия проектной и иной документации, объектов хозяйственной и иной деятельности, продукции, работ, услуг, государственным санитарно-эпидемиологическим правилам и нормативам
3.деятельность ЦГиЭ по подготовке документа, удостоверяющего соответствие (несоответствие) государственным санитарно-эпидемиологическим правилам и нормативам
4.совместная деятельность ФС РПН и ее территориальных органов, ЦГиЭ, а также других аккредитованных организаций по установлению вредного воздействия на человека факторов среды обитания
5.подготовка документа, удостоверяющего исследование по сертификации
Вопрос № 60 

Управления Роспотребнадзора и ЦГиЭ осуществляют взаимодействие по следующим направлениям:
1. социально-гигиенический мониторинг
2.прием и рассмотрение обращений, заявлений и жалоб юридических лиц, индивидуальных предпринимателей и граждан
3.проведение санитарно-гигиенических и противоэпидемических мероприятий, направленных на предупреждение, выявление и ликвидацию последствий
4.верно 1 и 2
5.верно 1 и 3
Вопрос № 61. 

В ЦГиЭ работают следующие сотрудники:
1.врачи по общей гигиене
2.химики-эксперты
3.государственные служащие
4.верно 1 и 2
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 62. 

Для исследования образцов продукции в ЦГиЭ предпринимателю необходимо:
1.подать заявление о проведении лабораторных исследований
2.оплатить счет за проведение исследований
3.ознакомиться с областью аккредитации ИЛЦ
4.верно 1 и 2
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 63. 

Задачами социально-гигиенического мониторинга являются:
1.гигиеническая оценка факторов среды обитания и здоровья населения
2.формирование государственной политики в области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения
3.установление причин возникновения и распространения инфекционных и массовых неинфекционных заболеваний (отравлений)
4.верно 1 и 3
5.верно 1 и 2
Вопрос № 64. 

Для формирования региональной политики в области охраны здоровья граждан требуется информация о факторах среды обитания и здоровья населения на уровнях:
1.федеральный
2.региональный
3.муниципальный
4.верно 2 и 3
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 65 

В Федеральный информационный фонд поступает информация о состоянии здоровья населения из:
1.органов исполнительной власти
2.Федеральной службы государственной статистики
3.Федеральной службы по гидрометеорологии и мониторингу окружающей среды
4.верно 1,2 и 3
5.верно 2 и 3
Вопрос № 66 

Информационный фонд социально-гигиенического мониторинга получает информацию о показателях:
1.состояния здоровья населения
2.состояния среды обитания человека
3.социально-экономического состояния территории
4.верно 2 и 3
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 67 

Факторы среды обитания, изучаемые в системе социально-гигиенического мониторинга:
1.социальные
2.химические
3.физические
4.биологические
5.все вышеперечисленное
Вопрос № 68 

Федеральный информационный фонд данных СГМ включает:
1.базу данных о состоянии здоровья населения
2.базу данных среды обитания человека
3.перечень нормативных и правовых актов
4.перечень методических документов в области анализа, прогноза
и определения причинно-следственных связей между состоянием здоровья населения и воздействием факторов среды обитания человека
5.все вышеперечисленное
Вопрос № 69 

При про ведении плановых мероприятий по надзору территориальными органами прокуратуры и Роспотребнадзора с привлечением экспертов ЦГиЭ в детском саду были выявлены факты нарушения санитарного законодательства. Кто из членов комиссии уполномочен составить протокол об административном правонарушении:
1.сотрудник прокуратуры
2.врач ЦГиЭ
3.специалист Управления Роспотребнадзора по субъекту РФ
4.директор детского сада
5.все вышеперечисленные
Вопрос № 70 

При проведении плановых мероприятий по надзору в городской больнице NQ2 был установлен факт нарушения санитарных правил, выразившийся в несоблюдении противоэпидемического режима в операционной, подтвержденный неудовлетворительными результатами микробиологических исследований воздуха. К какой ответственности специалистами Управлений Роспотребнадзора по субъектам РФ может быть привлечено должностное лицо (главный врач):
1.дисциплинарной
2.административной
3.уголовной
4.все вышеперечисленное верно
5.верно 1 и 2
Вопрос № 71 

При обжаловании протокола об административном правонарушении должностные лица организации могут обращаться:
1.в суд по месту жительства
2.суд по месту расположения хозяйствующего объекта
3.вышестоящую инстанцию
4.верно 1,2 и 3
5.верно 2 и 3
Вопрос № 72 

При проведении внепланового контроля должностным лицом Роспотребнадзора выявлено нарушение сроков реализации молочных продуктов в магазине № 1 и оформлен документ:
1.акт внеплановых мероприятий по надзору
2.протокол об административном правонарушении
3.предписание
4.верно 1 и 2
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 73 

Предупреждение - это вид наказания:
1.административной ответственности
2.дисциплинарной ответственности
3.уголовной ответственности
4.гражданско-правовой
5.все вышеперечисленное
Вопрос № 74

В какие сроки необходимо оформить протокол об административном правонарушении на должностное лицо предприятия:
1.в день выявления нарушений
2.не более 2 суток с момента выявления нарушения
3.не более 10 суток с момента выявления нарушения
4.верно 1 и 2
5.верно 2 и 3
Вопрос № 75 

Виды ответственности при нарушении Закона «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения», Закона «О защите прав потребителей», Закона «Об охране окружающей среды» должностными и юридическими лицами:
1.дисциплинарная
2.административная
3.уголовная
4.все вышеперечисленное верно
5.верно 1 и 3
Вопрос № 76 

При проведении производственного контроля директором ресторана «Мечта» К повару М. могут быть применены следующие виды дисциплинарной ответственности за нарушение санитарных норм и правил:
1.замечание
2.увольнение
3.выговор
4.верно 1 и 3
5.верно 1,2 и 3
Вопрос № 77

Основным законом, регулирующим дисциплинарную ответственность, является:
1.Кодекс РФ об административных правонарушениях
2.Трудовой кодекс (КЗОТ)
3.Уголовный кодекс
4.Уголовно-процессуальный кодекс
5.все выше перечисленное
Вопрос № 78

К оперативным показателям деятельности Роспотребнадзора относятся:
1.удельный вес взысканных штрафов
2.удельный вес учащихся, охваченных горячим питанием
3.удельный вес зарегистрированных объектов недвижимости и земельных участков
4.верно 1 и 3
5.верно 1 и 2
Вопрос № 79

Какие показатели характеризуют деятельность Роспотребнадзора по эффективности иммунизации населения:
1.выполнение утвержденного плана мероприятий по надзору (контролю)
2.уровень инфекционной заболеваемости инфекциями, управляемыми средствами специфической профилактики
3.повышение эффективности профилактики вертикального пути передачи БИЧ от матери к ребенку
4.удельный вес населения, охваченного комплексным контролем по факторам окружающей среды
5.все перечисленные
Вопрос № 80

Какие показатели характеризуют деятельность службы Роспотребнадзора по осуществлению социально-гигиенического мониторинга:
1.удельный вес мониторируемых показателей от числа регламентируемых к наблюдению (включенных в ФИФ)
2.удельный вес населения, охваченного комплексным контролем по факторам окружающей среды
3.удельный вес организаций, имеющих свидетельства о государственной регистрации на продукцию
4.верно 1,2 и 3
5.верно 1 и 2
Вопрос № 81 

Какие показатели входят в перечень «Конечные общественно значимые результаты»:
1.рождаемость
2.смертность
3.удельный вес населенных пунктов, обеспеченных водой надлежащего качества с централизованных систем водоснабжения
4.показатели достижения определенного уровня удовлетворенности граждан качеством и доступностью государственных услуг
5.все вышеперечисленные
Вопрос № 82 

Какая учетно-отчетная документация необходима для оценки эпидемиологической ситуации в населенных пунктах:
1.форма № 2 «Сведения об инфекционных и паразитарных заболеваниях»
2.форма № 26-07 «Сведения о работе органов и организаций Роспотребнадзора по разделу "Радиационная гигиена''
3.форма №23-06 «Сведения о вспышках инфекционных заболеваний»
4.верно 1 и 2
5.верно 1 и 3
Вопрос № 83 

Отличие метода "управления с помощью целей" от метода "программно-целевого планирования" при их использовании в "программах здоровья" заключается 

1.в акценте на эффективное обращение информации и нежесткости целей и средств 
2.в более высокой эффективности и экономичности 

3.в приложимости только к региональным проблемам 

4.верно 2 и 3 

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 84

Основной недостаток АГИС "Здоровье" заключается 

1.в отсутствии индивидуальных характеристик обследуемого контингента 

2.в отсутствии алгоритмов непараметрического анализа 

3.в отсутствии социально-экономических характеристик региона 
4.верно 1 и 2

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 85
Выберите группу показателей, которая характеризует агенты, непосредственно влияющие на организм человека 

1.микроклиматические характеристики, умственная нагрузка, эмоциональное 
напряжение, физические факторы среды 
2.условия (охраны) труда, физическая активность, курение, структура семьи, природные 

условия 

3.частота и длительность заболеваний, инвалидность, смертность, психический комфорт 

4.верно 1 и 2

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 86

Укажите группу показателей, характеризующих элементы формирования действующих на человека агентов 

1.микроклиматические характеристики, умственная нагрузка, эмоциональное 

напряжение, физические факторы среды 

2.условия (охраны) труда, физическая активность, курение, структура семьи, 
природные условия 

3.частота и длительность заболеваний, инвалидность, смертность, психический комфорт 

4.верно 1 и 3

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 87

Укажите, какая группа показателей определяет значительность эпидситуации и системы, ведущей наблюдение за ней 

1.общее число случаев заболевания, коэффициент летальности, смертность, потеря трудоспособности, медицинские расходы, эффективность мер профилактики 
2.популяция, включенная в сферу наблюдений, структура собираемой информации, источники информации, форма передачи и хранения информации 

3.простота, гибкость, чувствительность, достоверность, репрезентативность, современность

4.верно 2 и 3

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 88 

К группе показателей, определяющих компоненты и функционирование систем эпиднадзора, относится 

1.общее число случаев заболевания, коэффициент летальности, смертность, потеря трудоспособности, медицинские расходы, эффективность мер профилактики 

2.популяция, включенная в сферу наблюдений, структура собираемой информации, источники информации, форма передачи и хранения информации 
3.простота, гибкость, чувствительность, достоверность, репрезентативность, современность 

4.верно 1 и 3

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 89 

Укажите правильную последовательность действий при системном анализе проблем улучшения здоровья 

1.формулировка проблемы, сбор информации, идентификация системы, спецификация альтернатив, оценка альтернатив 
2.идентификация системы, сбор информации, формулировка проблемы, оценка альтернатив, специфика альтернатив 

3.формулировка проблемы, спецификация альтернатив, оценка альтернатив, сбор информации, идентификация системы 

4.сбор информации, идентификация системы, формулировка проблемы, спецификация альтернатив, оценка альтернатив

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 90

Пара следующих показателей: уровень детской смертности 15% о - уровень заболеваемости детей (количество заболевших на 100000 детей) представляет собой 

1.цель-критерий 
2.цель-цель 

3.критерий-цель 

4.критерий-критерий 

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 91 

Альтернатива решения задачи управления здоровьем - это 

1.другая цель управления 

2.дополнительные финансовые средства для решения задачи 

3.параллельное решение задачи двумя рабочими группами 

4.вариант решения задачи другими средствами 
5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 92 

Чтобы построить дерево целей при разработке целевой программы управления охраной здоровья, необходимо 

1.главную цель разбить на подцели первого уровня, каждую из целей первого уровня разбить на подцели второго уровня и т.д. 
2.перчислить желательные положительные эффекты программы и упорядочить их в виде дерева 

3.построить дерево иерархической системы управления программой и с каждым элементом этой системы соотнести его цель 

4.верно 2 и 3

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 93 

Под обратной связью понимают 

1.стрелочку, направленную к рассматриваемому элементу от какого-либо другого элемента 

2.совокупность влияний других элементов системы на рассматриваемый элемент 

3.замкнутую цепочку связей между элементами системы 
4.влияние рассматриваемого элемента на совокупность других элементов

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 94 

Определите правильное соотношение практической полезности различных методов, применяемых для структурного анализа сложных объектов в системе "среда-здоровье" (методы расположены в порядке убывания практической значимости) 

1.метод классификации, метод структурированных списков, метод блок-схем 

2.метод структурированных списков, метод блок-схем, метод классификации 

3.метод блок-схем, метод классификации, метод структурированных списков 
4.верно 1 и 2

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 95 

Системный анализ задачи управления здоровьем начинается 

1.с оценки кадровых возможностей решения задачи 

2.с анализа стоимости решения задачи 

3.с выработки альтернатив решения задачи 
4.с построения дерева целей 

5.все вышеперечисленное 

Вопрос № 96 

Основной причиной нарушений здоровья является 

1.действие вредных факторов внешней среды 

2.социально-экономическое неблагополучие 

3.патологические процессы в организме 

4.невозможность адаптации организма к среде обитания 
5.все вышеперечисленное 

Вопрос № 97 

Укажите определение здоровья, рекомендованное Всемирной Организацией Здравоохранения 

1."здоровье" - это состояние максимальной адаптированности организма к окружающей социальной и природной среде 

2."здоровье" - это состояние полного физического, душевного и социального благополучия 
3."здоровье" - это состояние полной реализации социальных и биологических потребностей индивида 

4."здоровье" – это отсутствие заболеваний и физических дефектов

5.нет правильного определения 

Вопрос № 98 

Для определения экспозиции при воздействии агента важны следующие характеристики 

1.величина и время воздействия 

2.частота и время воздействия 

3.величина, частота и время воздействия 
4.время воздействия

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 99 

Из количественных критериев уровня здоровья населения главным показателем здоровья нации является 

1.уровень детской смертности 

2.средняя продолжительность жизни 

3.ожидаемая продолжительность здоровой жизни 
4.трудовой потенциал населения 

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 100

Из перечисленных индикаторов можно включить в число базовых индикаторов здоровья 

1.число заболеваний гриппом 

2.смертность от рака легких 
3.доля лиц, имеющих белковой недостаточный рацион питания 

4.количество инвалидов I группы 

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 101 

К демографическим показателям не относится 

1.естественный прирост 

2.смертность 

3.возрастно-половой состав населения 

4.физическое развитие отдельных групп населения 
5.рождаемость 

Вопрос № 102

Наиболее рациональной формой организации массовых осмотров детей и подростков является 

1.осмотр всех детей педиатром и специалистами 

2.осмотр всех детей педиатром, а декретированных возрастов - специалистами 

3.осмотр всех детей педиатром с использованием скрининговых тестов 

4.проведение скрининговых обследований медсестрой, а выделенных детей - педиатром и специалистами 
5.осмотр всех детей специалистами 

Вопрос № 103 

Для прогнозирования состояния здоровья населения используются следующие методы 

1.копи - пара (опытного и контрольного районов) 

2.дисперсионный анализ 

3.регрессионный анализ 
4.экстраполяция 

5.все вышеперечисленные верно 

Вопрос № 104 

За какой период времени изучаются показатели заболеваемости населения для построения экстрапопуляционного прогноза и выявления трендов ее увеличения: 

1.1 год 

2.3 года 

3.5 лет 

4.8 лет 

5.10 лет и более 
Вопрос № 105

Для оценки специфического воздействия химических загрязнителей на организм используются показатели: 

1.ПДК 
2.ПДУ 

3.ПДД 

4.суммарный Р 

5.суммарный К 

Вопрос № 106 

Для оценки неспецифического воздействия химических загрязнителей на организм используются показатели: 

1.ПДК 
2.ПДУ 

3.ПДД 

4.суммарный Р 

5.суммарный К 

Вопрос № 107

Для санитарного ранжирования территорий по остроте проблемных ситуаций используются показатели: 

1.уровни загрязнения 

2.численность населения 

3.показатели здоровья 

4.верно 1 и 3

5.верно 1,2 и 3 
Вопрос № 108
Социально-гигиенический мониторинг - это 

1.система организационных, социальных, медицинских, санитарно-эпидемиологических, научно-технических, методологических и иных мероприятий; система организации сбора, обработки и анализа информации о факторах окружающей среды, определяющих состояние здоровья населения 

2.комплексная оценка и принятие оздоровительных мероприятий и гигиенических факторов, действующих на здоровье населения на федеральном, региональном и местном уровнях 

3.государственная система наблюдения, анализа, оценки и прогноза состояния здоровья населения и среды обитания человека, а также определения причинно-следственных связей между состоянием здоровья и воздействием факторов среды обитания
4.система организации сбора, обработки и анализа информации о факторах окружающей среды, определяющий состояние здоровья населения 

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 109

Основной целью социально-гигиенического мониторинга является 

1.получение достоверной и объективной информации об обеспечении санитарно-эпидемиологического благополучия населения 

2.обеспечение государственных органов, предприятий, 

учреждений, а также граждан информацией о состоянии окружающей среды и здоровья населения

3.установление, предупреждение и устранение или уменьшение факторов и условий вредного влияния среды обитания на здоровье человека 

4.подготовка предложений по обеспечению санитарно- эпидемиологического благополучия населения 

5.все вышеперечисленное верно 
Вопрос № 110
Информационный фонд социально-гигиенического мониторинга представляет 

1.базу данных наблюдения за обеспечением санитарно-эпидемиологического благополучия населения 

2.многолетние данные наблюдений за состоянием среды и здоровья, а также нормативные материалы и программные средства для выявления связей между этими состояниями 

3.совокупность баз данных, характеризующих здоровье населения, состояние среды обитания, социально-экономическое положение 

4.верно 1 и 3 

5.все вышеперечисленное верно 
Вопрос № 111

Органы управления регионального уровня для решения своих локальных задач могут пользоваться следующей информацией федерального уровня 

1.информацией о распределении финансовых ресурсов между регионами 2.сравнительными данными о здоровье населения России и других стран 

3.информацией о межрегиональных различиях в показателях состояния среды обитания человека и его здоровья 
4.верно 1 и 2

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 112

Вклад и значение для жителей региона вредных факторов, равномерно распределенных по территории региона, может быть оценен 

1.путем формирования репрезентативной выборки из жителей региона, проживающих в разных местах, и сравнительного анализа действия на них изучаемых факторов 

2.путем анализа межрегиональных различий на федеральном уровне 

3.путем длительных многолетних наблюдений за изменениями интенсивности вредных факторов 
4.верно 1 и 2

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 113 

Объем выборки (количество обследованных) должен превышать число факторов, принимаемых во внимание при организации социально-гигиенического мониторинга 

1.в 2-3 раза 

2.в 10-15 раз 
3.в30-50 раз 

4.в 5-8 раз

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 114 

Группа риска - это 

1.совокупность лиц, подверженных более высокому уровню действия вредного фактора 

2.совокупность лиц, обладающих более высокой чувствительностью к вредному фактору 

3.совокупность лиц, у которых можно ожидать наиболее сильные и неблагоприятные изменения здоровья 
4.верно 1 и 2

5.все вышеперечисленное верно 

Санитарно-гигиенические требования к организациям, деятельность которых связана с производством, хранением, транспортировкой, реализацией пищевых продуктов и воды, воспитанием и обучением детей, коммунальным и бытовым обслуживанием населения.
Вопрос № 115
Организации общественного питания не допускается размещать в:
1. отдельно стоящих зданиях
2. пристроенных к жилым и иного назначения зданиям
3. встроенно-пристроенных к жилым и иного назначения зданиям
4. нежилых этажах жилых зданий
5. частично нежилых этажах жилых зданий
Вопрос № 116
Организации общественного питания не допускается размещать в:
1. здании организаций торговли
2. зданиях общественного назначения
3. на территории промышленных и иных объектов для обслу​живания персонала
4. общежитиях, гостиницах – на жилых этажах
5. общежитиях, гостиницах – на нежилых этажах
Вопрос № 117
В организациях общественного питания запреща​ется принимать:
1. мясо всех видов сельскохозяйственных животных с клеймом и ветеринарным свидетельством
2. куриные яйца
3. продовольственное сырье и пищевые продукты без докумен​тов, подтверждающих их происхождение, качество и безопасность
4. пищевые продукты с истекшим сроком годности
5. верно 3,4
Вопрос № 118
При тепловой обработке мясных и рыбных изделий на выживаемость микроорганизмов не влияет:
1. продолжительность тепловой обработки
2. температура внутри изделия к концу обработки
3. исходная степень обсемененности микрофлорой сырья и по​луфабрикатов
4. способ тепловой обработки
5. содержание белка в продукте
Вопрос № 119
На предприятиях общественного питания не запреща​ется оставлять на следующий день:
1. салаты, винегреты
2. паштеты, студни, заливные блюд
3. соусы, напитки собственного производства
4. омлеты, картофельное пюре
5. мясные супы
Вопрос № 120
Оценка качества кулинарной продукции не включает определение:
1. массовой доли сахара
2. массовой доли влаги
3. общей кислотности
4. массовой доли поваренной соли
5. массовой доли сухих веществ
Вопрос № 121
Микробиологические показатели кулинарной про​дукции характеризуют соблюдение:
1. технологических требований производства
2. санитарно-гигиенических условий производства
3. условий хранения и реализации
4. условий транспортировки
5. все перечисленное верно
Вопрос № 122
В организациях общественного питания производ​ственный контроль за соблюдением санитарных правил не проводится на эта​пах и участках:
1. приемки сырья и пищевых продуктов
2. хранения сырья и продукции
3. технологического процесса приготовления кулинарной про​дукции
4. отпуска готовой продукции
5. реализации полуфабрикатов в магазине кулинарии
Вопрос № 123
В нежилых помещениях жилых зданий (кроме общежитий) допускается размещать организации общественного питания общей площа​дью не более:
1. 1500 м2
2. 1000 м2
3. 700 м2
4. 500 м2
5. 300 м2
Вопрос № 124
В нежилых помещениях жилых зданий (кроме общежитий) допускается размещать организации общественного питания общей площа​дью не более 700 м2 и числом посадочных мест не более:
1. 200
2. 150
3. 100
4. 75
5. 50
Вопрос № 125
На первом этаже общежития рабочих завода раз​мещение столовой на 100 посадочных мест:
1. не допускается
2. допускается
3. допускается по усмотрению учреждений Роспотребнадзора
4. допускается по разрешению дирекции завода
5. разрешается по разрешению органов управления
Вопрос № 126
Мусоросборники в организациях общественного питания должны очищаться при:
1. полном заполнении и ежедневном хлорировании
2. заполнении не более Ѕ объема и ежедневном хлорировании
3. полном заполнении и еженедельном хлорировании
4. заполнении не более 2/3 объема и ежедневном хлорировании
5. заполнении не более 3/4 объема и еженедельном хлорировании
Вопрос № 127
В организациях общественного питания не допус​кается использовать кухонную посуду:
1. из нержавеющей стали
2. алюминиевую
3. керамическую
4. стеклянную жаропрочную
5. эмалированную
Вопрос №128
В предприятиях общественного питания допуска​ется к приемке мясо:
1. условно годное
2. с признаками порчи
3. с наличием клейма
4. без клейма при наличии ветеринарного свидетельства
5. с наличием клейма и ветеринарного свидетельства
Вопрос № 129
В организациях общественного питания допускает​ся принимать:
1. водоплавающую птицу в непотрошеном виде
2. полупотрошеных кур
3. миражные яйца
4. продукцию домашнего изготовления
5. консервы без этикеток, с ржавчиной на поверхности банок
Вопрос № 130
Автотранспорт для перевозки пищевых продуктов должен иметь санитарный паспорт, выданный на срок не более чем:
1. 1 месяц
2. 3 месяца
3. 6 месяцев
4. 9 месяцев
5. 12 месяцев
Вопрос № 131
Маркировка разделочных досок в организациях общественного питания, не предусмотренная санитарным пра​вилами:
1. «студни»
2. «зелень»
3. «КО» (квашеные овощи)
4. «X» (хлеб)
5. «сельдь»
Вопрос № 132
В организациях общественного питания предпочти​тельным способом дефростации мяса является размораживание:
1. разрубленного на мелкие куски при комнатной температуре
2. воздушное - при температуре от плюс 16 до плюс 18°С
3. орошением мяса водой
4. погружением мяса в холодную воду
5. воздушное при температуре от 0 до плюс 8°С
Вопрос № 133
Наиболее рациональным способом дефростации птицы в организациях общественного питания является:
1. размещением у плит
2. воздушный при температуре от 0 до плюс 8°С
3. воздушный при комнатной температуре
4. погружением в холодную воду
5. разделкой тушек на куски
Вопрос № 134
Дефростация крупной рыбы, осетровых пород про​водится в организациях общественного питания способом:
1. воздушным на столах или в холодной воде с добавлением соли с температурой не выше плюс 12°С
2. в ваннах с теплой, часто сменяемой водой
3. в ваннах с подсоленной холодной водой в течение не более 3 часов
4. воздушным способом при комнатной температуре - разруб​ленной на куски
5. разрубленной на куски в подсоленной холодной воде
Вопрос № 135
Наиболее целесообразным с гигиенической точки зрения способом проведения влажного туалета мясных туш в организациях общественного питания является:
1. обмывание холодной проточной водой (плюс 10-12°С) с применением щетки и душевой насадки
2. обмывание теплой проточной водой (плюс 25°С) с примене​нием щетки и душевой насадки
3. обмывание теплой проточной водой (плюс 25°С из шланга с применением щетки)
4. обмывание проточной теплой водой (плюс 20-30°С) с при​менением щетки и душевой насадки, а затем - холодной водой (плюс 12-15°С)
5. обмывание проточной холодной водой (плюс 12-15°С) из шланга с применением щетки
Вопрос № 136
Минимальные потери витаминной и пищевой цен​ности очищенного картофеля обеспечиваются при следующих условиях и сроках хранения:
1. цельных клубней на воздухе при t не более плюс 5 °С - 3 часа
2. цельных клубней в воде в течение 3-4 часов
3. цельных клубней в холодной воде в течение 2-3 часов
4. нарезанных клубней в холодной воде в течение 2 часов
5. нарезанных клубней в теплой подсоленной воде не более 3 часов
Вопрос № 137
Наиболее важными с гигиенической точки зрения целями тепловой обработки являются:
1. обезвреживание от микроорганизмов и паразитов, сохране​ние пищевой ценности, высоких органолептических свойств, повы​шение их усвояемости
2. придание продуктам хороших органолептических свойств, повышение их усвояемости, сохранение пищевой ценности
3. обезвреживание от микробов, придание продуктам хороших органолептических свойств
4. сохранение пищевой ценности, органолептических свойств
5. эпидемиологическая безопасность продукции, сохранение пищевой ценности
Вопрос № 138
Наиболее высокая сохранность витамина С отме​чается при следующем способе тепловой обработки картофеля:
1. варка в воде
2. варка на пару
3. варка в кожуре
4. жареный во фритюре
5. картофельное пюре
Вопрос № 139
Минимальная температура внутри натуральных рубленых изделий из мяса и птицы, обеспечивающая их полную готовность в процессе тепловой обработки, составляет:
1. 70 °С
2. 75 °С
3. 80 °С
4. 85 °С
5. 90 °С
Вопрос № 140
Минимальная температура внутри изделий из кот​летной массы из мяса и птицы, обеспечивающая их полную го​товность в процессе тепловой обработки, составляет:
1. 80 °С
2. 85 °С
3. 90 °С
4. 95 °С
5. 100 °С
Вопрос № 141
В организациях общественного питания жарка из​делий во фритюре:
1. запрещена
2. может применяться только при наличии разрешения админи​страции
3. разрешена без ограничений
4. разрешена при условии выполнения особых требований
5. разрешена при применении растительных жиров
Вопрос № 142
Из перечисленных факторов наименьшее влияние на процессы окисления фритюрных жиров оказывает:
1. высокая температура фритюрного жира
2. наличие влаги в обжариваемом продукте
3. время воздействия на фритюрный жир
4. наличие во фритюре обуглившихся частиц продуктов
5. контакт горячего фритюрного жира с воздухом
Вопрос № 143
При входном контроле жиров, предназначенных для фритюрной жарки продуктов, содержание вторичных про​дуктов окисления в них не должно превышать:
1. 0,05 %
2. 0,1 %
3. 0,3 %
4. 0,5 %
5. 1,0%
Вопрос № 144
Фритюрный жир считается непригодным для даль​нейшего использования, если лаборатория дает заключение, что содержание в нем вторичных продуктов окисления превышает:
1. 0,3 %
2. 0,5 %
3. 1 %
4. 2 %
5. 3 %
Вопрос № 145
В качестве арбитражного метода определения сте​пени термического окисления жиров используют метод:
1. количественного определения вторичных продуктов терми​ческого окисления, нерастворимых в петролейном эфире
2. калориметрический
3. рефрактометрический
4. спектрофотометрический
5. органолептический
Вопрос № 146
В удостоверении качества и безопасности каждой партии кулинарной продукции, реализуемой вне предприятия общественного питания, должен быть указан срок годности дан​ной продукции, включающий в себя:
1. время пребывания на предприятии-изготовителе, транспор​тирования, хранения, реализации в объекте торговли и разумное время хранения и реализации у потребителя
2. время пребывания продукции на предприятии-изготовителе (с момента окончания технологического процесса)
3. время пребывания на предприятии-изготовителе и время транспортирования до места реализации
4. время пребывания на предприятии-изготовителе, время транспортирования и время хранения в месте реализации
5. время пребывания на предприятии-изготовителе, время транспортирования, хранения и реализации в объекте торговли
Вопрос № 147
На качество ручного мытья столовой посуды в орга​низациях общественного питания в наименьшей степени влияет:
1. температура моющего раствора
2. степень загрязнения посуды
3. концентрация моющего раствора
4. температура ополаскивающей воды
5. частота смены воды в моечных ваннах
Вопрос № 148
Показателем паспортного режима посудомоечной ма​шины, имеющим меньшую гигиеническую значимость, является:
1. температура моющей и ополаскивающей воды
2. продолжительность каждой операции
3. производительность
4. давление воды в форсунках
5. периодичность смены рециркуляционной воды
Вопрос № 149
Рекомендуемая кратность санитарно-бактериологического контроля за благополучными объектами обществен​ного питания предусматривает:
1. 2 раза в месяц
2. 1 раз в месяц
3. 1 раз в 2 месяца
4. 1 раз в 3 месяца
5. I раз в 4 месяца
Вопрос № 150
Для санитарно-бактериологических исследований в предприятиях общественного питания из перечисленных объ​ектов наименьший интерес представляет:
1. готовые блюда, кулинарные изделия
2. сырье и полуфабрикаты
3. технологическое оборудование, инвентарь, посуда
4. уборочный инвентарь
5. смывы с рук поваров, санитарная одежда
Вопрос № 151
Микробиологические показатели кулинарной про​дукции оцениваются группами микроорганизмов:
1. санитарно-показательными, потенциально-патогенными, патогенными
2. потенциально-патогенными
3. санитарно-показательными и потенциально-патогенными
4. патогенными
5. санитарно-показательными
Вопрос № 152
Обнаружение коагулазоположительных стафило​кокков в нормируемом количестве кулинарной продукции ука​зывает на:
1. нарушение условий и сроков хранения сырья
2. нарушение условий и сроков хранения готовой продукции
3. вторичное инфицирование за счет рук работников
4. вторичное инфицирование за счет носоглотки и рук работников
5. вторичное инфицирование за счет рук
Вопрос № 153
Санитарно-показательные, потенциально патоген​ные и патогенные микроорганизмы определяют:
1. всех блюдах
2. в эпидемиологически значимых блюдах
3. в блюдах, содержащих специфическую микрофлору
4. в салатах, гарнирах
5. в салатах, гарнирах, напитках, холодных супах
Вопрос № 154
Кишечную палочку определяют в: 
1. борщах
2. мясных полуфабрикатах
3. сосисках, сардельках
4. салатах, гарнирах
5. фритюрных жирах
Вопрос № 155
Предприятие общественного питания не может функционировать при отсутствии:
1. систем кондиционирования воздуха
2. холодной и горячей воды
3. центрального отопления
4. верно 2,3
5. все перечисленное верно
Вопрос № 156
В личные медицинские книжки работников предприятий общественного питания вносят данные о прохождении:
1. периодических медицинских осмотров и обследований
2. предварительного медицинского осмотра и результатов аттестации по итогам гигиенического обучения
3. предварительного и периодических медицинских осмотров и результатов аттестации по итогам гигиенического обучения
4. профилактических медицинских осмотров на базе участковых поликлиник
5. верно 3,4
Вопрос № 157
Объектами производственного контроля на предприятии общественного питания являются:
1. контрольные критические точки
2. опасные позиции травматизма этапы производства
3. начальный и конечный этапы производства
4. верно 1,2
5. все перечисленное верно
Вопрос № 158
В мясном цехе предприятия общественного питания особое внимание при организации производственного контроля следует уделять процессу:
1. дефростации
2. приготовления мелкокусковых полуфабрикатов
3. приготовление фарша и котлетной массы
4. приготовления полуфабрикатов из субпродуктов
5. все перечисленное верно
Вопрос № 159
Порционные и заправленные салаты, винегреты на предприятии общественного питания, выставляются:
1. на стол раздачи и должны быть реализованы в течение 0,5 часа
2. в охлаждаемый прилавок-витрину и должны быть реализованы в течение 1 часа
3. в охлаждаемый прилавок-витрину и должны быть реализованы в течение 2 часов
4. в охлаждаемый прилавок-витрину и должны быть реализованы в течение 3 часов
5. в охлаждаемый прилавок-витрину и должны быть реализованы в течение 4 часов
Вопрос № 160
Суточные пробы готовой продукции оставляются ежедневно в количестве:
1. двух порций каждого второго блюда и хранятся в отдельном холодильнике в течение суток
2. двух порций каждого первого блюда и хранятся в отдельном холодильнике в течение суток
3. одной порции каждого блюда и хранятся в отдельном холодильнике в течение двух суток
4. одной порции каждого второго блюда и хранятся в отдельном холодильнике в течение трех суток
5. верно 1,2
Вопрос № 161
Площадка мусоросборников должна располагаться на расстоянии от столовой не менее:
1. 25 м
2. 50 м
3. 10 м
4. 100 м
5. 200 м
Вопрос № 162
Температура горячей воды в точке разбора должна составлять быть не ниже:
1. 100 °C
2. 90 °C
3. 85 °C
4. 65 °C
5. 55 °C
Вопрос № 163
Уровень выпуска производственных стоков оборудуется:
1. выше уровня выпуска хозяйственно-фекальных стоков
2. ниже уровня выпуска хозяйственно-фекальных стоков
3. значения не имеет
4. верно 1,2
Вопрос № 164
Производственное оборудование и моечные ванны присоединяются к канализационной сети с воздушным разрывом от верха приемной воронки не менее:
1. 10 мм
2. 20 мм
3. 30 мм
4. 40 мм
5. 50 мм
Вопрос № 165
Прокладка внутренних канализационных сетей с бытовыми и производственными стоками проводится под потолком:
1. обеденных залов
2. производственных помещений
3. коридоров 
4. верно 2,3
5. верно 1,2
Вопрос № 166
Сливными трапами с уклоном пола к ним следует оборудовать:
1. моечные
2. дефростер
3. производственные цеха
4. верно 1,3
5. верно 1,2,3
Вопрос № 167
Кран со смесителем для забора воды, предназначенной для мытья полов, в тамбуре туалета для персонала следует предусматривать на уровне:
1. 0,9 м от пола
2. 0,8 м от пола
3. 0,7 м от пола
4. 0,6 м от пола
5. 0,5 м от пола
Вопрос № 168
Производственные, вспомогательные и санитарно-бытовые помещения оборудуются механической вентиляцией:
1. приточной
2. приточно-вытяжной 
3. вытяжной
4. значение не имеет
5. верно 1,3
Вопрос № 169
Автономными системами вытяжной вентиляции преимущественно с естественным побуждением оборудуются:
1. туалеты
2. производственные цеха
3. преддушевые
4. складские помещения
5. верно 1,2
Вопрос №м170
Тепловыми завесами для предотвращения попадания наружного воздуха в холодный период года не оборудуются:
1. загрузочная
2. гарманджа
3. моечные
4. экспедиции
5. вестибюли
Вопрос № 171
При привязке проекта предусматривается северо-западная ориентация окон в цехах:
1. холодных блюд и закусок
2. овощного 
3. кондитерского
4. верно 1,2
5. все перечисленное верно
Вопрос № 172
Стены производственных помещений отделываются облицовочной плиткой или другими материалами на высоту не менее:
1. 1,3 м
2. 1,4 м
3. 1,5 м
4. 1,6 м
5. 1,7 м
Вопрос № 173
Установка бактерицидных ламп рекомендуется в цехах:
1. мясном
2. для приготовления холодных блюд
3. кондитерском 
4. горячем
5. все перечисленное верно
Вопрос № 174
Мясной фарш хранят при температуре от +2 до +4 °С не более:
1. 2 ч.
2. 4 ч.
3. 6 ч.
4. 8 ч.
5. 10 ч.
Вопрос № 175
Рыбу размораживают на воздухе или в холодной воде с температурой не выше:
1. +12 град.C
2. +14 град.C
3. +16 град.C
4. +18 град.C
5. +20 град.C
Вопрос № 176
Медленное размораживание мяса проводится в дефростере при температуре:
1. от 0 до +2 град.C
2. от 0 до +4 град.C
3. от 0 до +6 град.C
4. от 0 до +8 град.C
5. от 0 до +10 град.C
Вопрос № 177
Салаты, винегреты в незаправленном виде хранят при температуре 4 +/- 2 град. C не более:
1. 2 ч.
2. 4 ч.
3. 6 ч.
4. 8 ч.
5. 10 ч.
Вопрос № 178
Очищенные картофель, корнеплоды и другие овощи во избежание потемнения, высушивания рекомендуется хранить в холодной воде не более:
1. 2 ч.
2. 4 ч.
3. 6 ч.
4. 8 ч.
5. суток
Вопрос № 179
При приготовлении начинки для пирожков и блинчиков фарш из предварительно отваренного мяса или ливера жарят на противне не менее:
1. 2-3 мин.
2. 4-5 мин.
3. 5-7 мин.
4. 7-10 мин.
5. 10-15 мин.
Вопрос № 180
На предприятиях общественного питания запрещается:
1. изготовление макарон по-флотски
2. использование простокваши-самокваса
3. использование полуфабрикатов
4. верно 1,2
5. верно 2,3
Вопрос № 181
Горячие блюда (супы, соусы, напитки) при раздаче должны иметь температуру не ниже:
1. 55 град. C 
2. 65 град. C
3. 75 град. C
4. 85 град. C
5. 95 град. С
Вопрос № 182
Вторые блюда и гарниры при раздаче должны иметь температуру не ниже:
1. 55 град. C 
2. 65 град. C
3. 75 град. C
4. 85 град. C
5. 95 град. С
Вопрос № 183
Холодные супы, напитки при раздаче должны иметь температуру не выше:
1. 14 град. C
2. 16 град. C
3. 18 град. C
4. 20 град. C
5. 25 град. С
Вопрос № 184
Готовые первые и вторые блюда могут находиться на мармите или горячей плите с момента изготовления не более:
1. 1-2 ч.
2. 2-3 ч.
3. 3-4 ч.
4. 4-5 ч.
5. 5-6 ч.
Вопрос № 185
Запрещается оставлять на следующий день:
1. картофельное пюре, отварные макароны
2. хлеб и хлебобулочные изделия
3. салаты, винегреты, паштеты
4. верно 1,3
5. все перечисленное верно
Вопрос № 186
Тушение – это: 
1. предварительно обжаривание и варка

2. предварительное обжаривание и последующая варка припусканием с

добавлением пряностей и приправ
3. варка с добавлением пряностей в плотно закрытой посуде

4. обжаривание

5. все вышеперечисленное верно

Вопрос № 187
Бланширование – это:
1. кратковременное /1-5 мин./ воздействие на продукты кипящей водой или паром
2. ошпаривание продуктов водой в течение 10 минут

3. нагревание продукта перед его тепловой обработкой

4. длительное воздействие на продукты кипящей водой

5. все вышеперечисленное верно

Вопрос № 188
Пассерование – это:
1. нагревание продукта без жидкости, в большом количестве жире

2. кратковременное обжаривание продукта до полуготовности в небольшом количестве жира 

3. кратковременная варка с последующим ополаскиванием

4. припускание предварительно обжаренного продукта

5. жарение предварительно отваренного продукта
Вопрос № 189
Наиболее разрушительному воздействию подвергается жир при:
1. периодически длительном жарении
2. непрерывном процессе жарения

3. охлаждении

4. окислении жира в присутствии света и кислорода

5. всех перечисленных процессах 

Вопрос № 190
Мытье столовой посуды ручным способом проводится в ванне:
1. односекционной 
2. двухсекционной
3. трехсекционной
4. четырехсекционной
5. значения не имеет
Вопрос № 191
Мытье столовой посуды во второй секции ванны проводится в воде с температурой не ниже:
1. 30 град. С
2. 40 град. C 
3. 50 град. С
4. 60 град. С
5. верно 1,2
Вопрос № 192
Ополаскивание столовой посуды в третьей секции ванны горячей проточной водой с температурой не ниже:
1. 35 град. С
2. 45 град. С
3. 55 град. С
4. 65 град. C 
5. 75 град. С
Вопрос № 193
Мытье кухонной посуды ручным способом проводится в ванне:
1. односекционной 
2. двухсекционной
3. трехсекционной
4. четырехсекционной
5. значения не имеет
Вопрос № 194
Основными задачами гигиенического обучения и воспитания в детских дошкольных учреждениях является:
1. Формирование развитие у детей культурных и гигиенических навыков, необходимых для человека в процессе его жизнедеятельности в обществе
2. Укрепление здоровья детей путем систематических физкультурных занятий, закаливания, подвижных игр
3. Формирование у детей основ позитивного, с точки зрения здоровья, поведения
4. Верно 1,2
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 195
Гигиеническое воспитание в детских дошкольных учреждениях предусматривает:
1. Оздоровительные процедуры для детей 
2. Формирование у детей навыков самообслуживания
3. Формирование нормального биологического ритма и динамических стереотипов путем строго режима дня
4. Формирование соответствующей обстановки, оборудования, необходимых для свободной игровой деятельности
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 196
Допускается ли размещение организаций коммунально-бытового назначения, оказывающих парикмахерские и косметические услуги на первых этажах жилых зданий:

1. Не допускается

2. Допускается

3. Допускается при наличии изолированного входа

4. Допускается при наличии автономной системы вентиляции

5. Допускается при наличии изолированного входа и автономной системы вентиляции

Вопрос № 197
Какое количество рабочих мест допускается организовывать в косметических кабинетах при условии изоляции их перегородками высотой 1,8-2,0 м. 

1. До 2 
2. До 3 

3. До 4
4. До 5
5. До 6
Вопрос № 198
Постижерные работы в парикмахерских должны проводиться в изолированном помещении, площадь которого в расчете на одно рабочее место составляет:

1. не менее 3 кв.м.

2. не менее 3,5 кв.м

3. не менее 4 кв.м.

4. не менее 4,5 кв.м.

5. не менее 5 кв.м.

Вопрос № 199
Температура воздуха в кабине солярия:

1. не более 24 С

2. не более 26 С

3. не более 28 С

4. не более 30 С

5. не более 32 С

Вопрос № 200
Температура воздуха в помещении, где размещена кабина солярия:

1. 14-20 С

2. 18-24 С

3. 20-26 С

4. 22-28 С

5. 24-30 С

Вопрос № 201
До сведения посетителей солярия должна быть доведена следующая информация:

1. о необходимости использовать специальные очки

2. об обязательном определении времени экспозиции с помощью таблиц с описанием фототипов человека

3. о соблюдении 48-часового интервала между двумя первыми сеансами

4. о канцерогенной опасности ультрафиолетового излучения

5. все вышеперечисленное 

Вопрос № 202
Площадь одного рабочего места в кабинете маникюра составляет:

1. 4 кв.м.

2. 5 кв.м.

3. 6 кв.м.

4. 7 кв.м.

5. 8 кв.м.

Вопрос № 203
Площадь одного рабочего места в кабинете педикюра составляет:

1. 4 кв.м.

2. 5 кв.м.

3. 6 кв.м.

4. 7 кв.м.

5. 8 кв.м.

Вопрос № 204
Для залов парикмахерского обслуживания кратность воздухообмена должна составлять:

1. приток 1, вытяжка - 2

2. приток 2, вытяжка - 4

3. приток – 2, вытяжка – 3

4. приток 3, вытяжка – 2

5. приток 4, вытяжка – 2

Вопрос № 205
Освещенность рабочей поверхности от системы общего освещения в косметологических кабинетах должна составлять:

1. 300 лк

2. 350 лк

3.400 лк

4. 450 лк

5. 500 лк

Вопрос № 206
Относительная продолжительность зрительной работы при направлении зрения на рабочую поверхность в парикмахерских залах должна составлять:

1. менее 60 %

2. менее 70 %

3.менее 75 %

4. менее 80 %

5. менее 85 %

Вопрос № 207
При устройстве открытых бассейнов по периметру участка предусматриваются ветро- и пылезащитные полосы древесных и кустарниковых насаждений шириной

1. не менее 10 м со стороны проездов местного значения и не менее 20 м - со стороны магистральных дорог

2. не менее 5 м со стороны проездов местного значения и не менее 20 м - со стороны магистральных дорог

3. не менее 5 м со стороны проездов местного значения и не менее 10 м - со стороны магистральных дорог

4.не менее 5 м со стороны проездов местного значения и не менее 30 м - со стороны магистральных дорог

5. не менее 15 м со стороны проездов местного значения и не менее 30 м - со стороны магистральных дорог

Вопрос № 208
Внутренняя планировка основных помещений бассейна должна соответствовать гигиеническому принципу поточности: продвижение посетителей осуществляется по функциональной схеме 

1. гардероб, раздевальня, ножная ванна, душевая, ванна бассейна

2. раздевальня, гардероб, душевая, ножная ванна, ванна бассейна

3. гардероб, раздевальня, душевая, ванна бассейна

4. гардероб, раздевальня, душевая, ножная ванна, ванна бассейна

5. гардероб, душевая, ножная ванна, ванна бассейна

Вопрос № 209
Душевые бассейнов устраиваются из расчета 1 душевая сетка на:

1. 2-х человек в смену.

2. 3-х человек в смену.

3. 4-х человек в смену.

4. 5-х человек в смену.

5. 6-х человек в смену.

Вопрос № 210
В раздевальнях бассейнов или смежных с ними помещениях устанавливаются сушки для волос (фены) для женщин из расчета 1 прибор на 

1.на 5 мест

2.на 10 мест

3.на 15 мест

4.на 20 мест

5.на 25 мест

Вопрос № 211
В раздевальнях бассейнов или смежных с ними помещениях устанавливаются сушки для волос (фены) для мужчин из расчета 1 прибор на 

1.на 5 мест

2.на 10 мест

3.на 15 мест

4.на 20 мест

5.на 25 мест

Вопрос № 212
Длина ножных ванн при входе к бассейну должна быть
1. не менее 1,4 м
2. не менее 1,6 м
3. не менее 1,8 м
4. не менее 2,0 м
5. не менее 2,2 м
Вопрос № 213
Глубина воды в выплывах при выходе из душевых в ванны открытых бассейнов должна составлять для взрослых:

1.0,7-0,8 м

2.0,8-0,9 м

3.0,9-1,0 м

4.1,0-1,5 м

5.более 1,5 м

Вопрос № 214
По характеру водообмена допускаются к эксплуатации следующие типы бассейнов:

1. бассейны рециркуляционного типа
2. бассейны проточного типа
3. бассейны с периодической сменой воды

4.верно 1 и 2

5. верно 1, 2 и 3

Вопрос № 215
Система подачи воды в ванны бассейна должна быть оборудована кранами для отбора проб воды для исследования по следующим этапам водоподготовки:

1. поступающей - в бассейнах всех типов;

2. до и после фильтров - в бассейнах рециркуляционного типа;

3. после обеззараживания перед подачей воды в ванну.

4. верно 1 и

5. верно 1, 2 и 3

Вопрос № 216
При рециркуляционном водообмене осуществляется очистка, обеззараживание воды и добавление непрерывно во время работы бассейна свежей водопроводной воды
1. не менее 30 литров на каждого посетителя в сутки.

2. не менее 40 литров на каждого посетителя в сутки.

3. не менее 50 литров на каждого посетителя в сутки.

4. не менее 60 литров на каждого посетителя в сутки.

5. не менее 100 литров на каждого посетителя в сутки.

Вопрос № 217
При рециркуляционном водообмене рециркуляционный расход на каждого посетителя при обеззараживании воды методом УФ-излучении должен быть не менее 
1. 1,2 м3/ч
2. 1,4 м3/ч
3. 1,6 м3/ч
4. 1,8 м3/ч
5. 2,0 м3/ч
Вопрос № 218
При рециркуляционном водообмене рециркуляционный расход на каждого посетителя при обеззараживании воды методом озонирования должен быть не менее 
1. 1,2 м3/ч
2. 1,4 м3/ч
3. 1,6 м3/ч
4. 1,8 м3/ч
5. 2,0 м3/ч
Вопрос № 219
При рециркуляционном водообмене рециркуляционный расход на каждого посетителя при обеззараживании воды методом хлорирования и бромирования должен быть не менее 
1. 1,20 м3/ч
2. 1,4 м3/ч
3. 1,6 м3/ч
4. 1,8 м3/ч
5. 2,0 м3/ч
Вопрос № 220
При хлорировании воды бассейна водородный показатель (рН) должен быть не более 

1. 7,2

2. 7,4

3. 7,6

4. 7,8

5.8,0

Вопрос № 221
Генеральная уборка бассейна с профилактическим ремонтом и последующей дезинфекцией проводится не реже

1.1 раза в месяц

2. 2 раза в месяц

3. 3 раз в месяц

4. 1 раза в 2 месяца

5. 1 раза в 3 месяца

Вопрос № 222
Какие бывают виды бассейнов:

1. спортивные

2. оздоровительные

3. детские учебные

4. охлаждающие

5. все вышеперечисленное

Вопрос № 223
Какова оптимальная температура воды в оздоровительных бассейнах с площадью зеркала вода более 400 кв.м. 

1.23-26

2.26-29

3.29-32

4.32-35

5.35-37

Вопрос № 224
Каково время полного водообмена в спортивных бассейнах с площадью зеркала вода более 1000 кв.м. 

1. более 6 часов

2. более 7 часов

3.более 8 часов

4. более 9 часов

5. более 10 часов

Вопрос № 225
Скорость движения воздуха в залах ванн бассейнов

1. не более 0,1 м/сек

2. не более 0,2 м/сек

3. не более 0,3 м/сек

4. не более 0,4 м/сек

5. не более 0,5 м/сек

Вопрос № 226
Температура воздуха в душевых кабинах бассейна должна составлять
1.23 С

2.24 С

3.25 С

4.26 С

5.27 С

Вопрос № 227
Мутность воды в ванне бассейна в процессе эксплуатации должна составлять
1.не более 1 мг/л

2. не более 2 мг/л

3. не более 3 мг/л

4. не более 4 мг/л

5. не более 5 мг/л

Вопрос № 228
Цветность воды в ванне бассейна в процессе эксплуатации должна составлять
1.не более 10 градусов

2. не более 15 градусов

3. не более 20 градусов

4. не более 25 градусов

5. не более 30 градусов

Вопрос № 229
Нормативный показатель количества общих колиформных бактерий в 100 мл воды в ванне бассейна
1. отсутствие 

2. не более 1

3. не более 2

4. не более 3

5. не более 4

Вопрос № 230
Нормативный показатель количества колифагов в 100 мл воды в ванне бассейна
1. отсутствие 

2. не более 1

3. не более 2

4. не более 3

5. не более 4

Вопрос № 231
Заболевания инфекционной природы, которые могут передаваться через воду плавательных бассейнов
1. аденовирусная фаринго-конъюнктивальная лихорадка

2. эпидермофития

3. вирусный гепатит А

4. коксаки инфекция

5.все вышеперечисленное

Вопрос № 232
Прачечные должны иметь следующие группы помещений
1. помещения для посетителей

2. санитарно-бытовые помещения

3. складские, офисные помещения и помещения мастерских

4. технические помещения

5. все вышеперечисленное

Вопрос № 233
Высота производственных помещений прачечных производительностью до 500 кг сухого белья в смену в одноэтажных зданиях от отметки пола до низа несущих конструкций на опоре должна быть
1. не менее 3,2 м

2. не менее 3,4 м

3. не менее 3,6 м

4. не менее 3,8 м

5. не менее 4,0 м

Вопрос № 234
Помещения приемки белья в прачечных должны состоять из следующих отделений
1. для ожидания посетителей

2. приема белья

3. сортировки и временного хранения грязного белья

4. верно 2 и 3

5.верно 1, 2 и 3

Вопрос № 235
К понятию «чистые» цеха прачечных относятся
1. гладильные цеха

2. упаковки чистого белья 

3. выдачи чистого белья

4.верно 1 и 3

5.верно 1, 2 и 3 

Вопрос № 236
Помещения подборки и временного хранения чистого белья оборудуются стеллажами, высотой не более 

1. 1,8 м

2. 2,0 м

3. 2,2 м

4. 2,4 м

5. 2,6 м

Вопрос № 237
Основные цеха прачечной включают в себя следующие кроме
1.цех приема белья

2.стиральный цех

3. ремонтно-механический цех

4. сушильно-гладильный цех

5. цех разборки, починки и упаковки белья

Вопрос № 238
Стиральный цех прачечной состоит из
1. зоны стирки, полоскания и отжима

2. зоны хранения стиральных материалов

3. зоны приготовление стиральных растворов

4. склада материального обеспечения

5. все вышеперечисленное 

Вопрос № 239
Допускается размещать организации, оказывающие парикмахерские и косметические услуги на любых этажах следующих общественных зданий
1. дома отдыха и санатории

2. интернаты

3. организации здравоохранения, предназначенные для постоянного проживания престарелых и инвалидов

4. центры социального обслуживания

5. все вышеперечисленное 

Вопрос № 240
Кабинеты, оказывающие парикмахерские и косметические услуги, которые необходимо размещать в отдельных помещениях
1. кабинет маникюра

2. массажный кабинет

3.косметический кабинет

4. солярий 

5. все вышеперечисленное 

Вопрос № 241
Выполнение в одном кабинете услуг маникюра и педикюра допускается при площади кабинета
1.более 7 кв.м.

2. более 8 кв.м.

3. более 9 кв.м.

4. более 10 кв.м.

5. более 12 кв.м.

Вопрос № 242
Формула для расчета необходимой площади помещения, где установлена кабина солярия, включает в себя следующие показатели
1.площадь, занимаемая самим аппаратом (согласно техническому описанию)

2. площадь зоны для раздевания

3.кратность воздухообмена помещения 

4. верно 1 и 2

5.верно 1, 2 и 3

Вопрос № 243
Площадь поста оператора в солярии должна составлять не менее
1.4 кв.м.

2.5 кв.м.

3.6 кв.м.

4.7 кв.м.

5.8 кв.м.

Вопрос № 244
Площадь раздевальни в солярии должна составлять не менее
1.2 кв.м.

2.3 кв.м

3.4 кв.м

4.5 кв.м

5.6 кв.м

Вопрос № 245
Площадь зеркала воды на 1 человека в оздоровительных бассейнах с общей площадью зеркала воды белее 400 кв.м.
1. не менее 6 кв.м.

2. не менее 7 кв.м.

3.не менее 8 кв.м.

4. не менее 9 кв.м.

5. не менее 10 кв.м.

Вопрос № 246
Ответственность за организацию и осуществление гигиенического обучения и воспитания детей, родителей, персонала несет
1. директор школы

2. начальник летнего оздоровительного лагеря

3. заведующий детским дошкольным учреждением

4. медицинский работник учреждения

5. верно все перечисленное

Вопрос № 247
В детских дошкольных учреждениях гигиеническое обучение и воспитание детей, родителей проводит
1. заведующий детским дошкольным учреждением

2. медицинский работник учреждения

3. воспитатель

4. верно 2,3

5. верно все перечисленное

Вопрос № 248
В средних общеобразовательных школах гигиеническое обучение и воспитание детей, родителей проводит
1. директор школы

2. медицинский работник учреждения

3. педагог

4. верно 2,3

5. верно все перечисленное

Вопрос № 249
В средних общеобразовательных школах гигиеническое обучение и воспитание учащихся складывается из
1. классной работы

2. внеклассной работы

3. внешкольной работы

4. верно 2,3

5. верно все перечисленное

Вопрос № 250
Планирование работы по гигиеническому обучению и воспитанию в детских и подростковых учреждениях основывается на следующих принципах
1. строгая дифференциация планов и программ в зависимости от контингента (дети, персонал, родители),

2. дифференциация по полу, 

3. учет профессиональной принадлежности (педагоги, воспитатели, технический персонал

4. верно 1,2

5. верно все перечисленное

Вопрос № 251
Планирование работы по гигиеническому обучению и воспитанию во всех звеньях лечебно-профилактической, оздоровительной сети детских и подростковых учреждений основывается на следующих принципах
1. строгая дифференциация планов и программ в зависимости от контингента (дети, персонал, родители),

2. дифференциация по полу, 

3. учет профессиональной принадлежности (педагоги, воспитатели, технический персонал

4. верно 1,2

5. верно все перечисленное

Вопрос № 252
Основными средствами формирования у населения гигиенического сознания, формирования здорового образа жизни являются
1. Пропаганда

2. Просвещение

3. Обучение 

4. Воспитание

5. верно все перечисленное

Вопрос № 253
Медицинские работники вносят свой вклад  в формирование у населения гигиенического сознания путем
1. Пропаганды

2. Просвещения

3. Обучения 

4. верно 2,3

5. верно все перечисленное

Вопрос № 254
Укажите средства массовой информации
1. кино
2. беседы врача в классе 

3. телевидение

4. памятка

5. верно 1,2,3

Вопрос № 255
Укажите малые формы пропаганды
1. радио
2. листовка 
3. памятка 
4. верно 2,3

5. телевидение
Вопрос № 256
Санитарное просвещение родителей должно начинаться
1. с 1 года жизни ребенка
2. в детском саду
3.  задолго до рождения ребенка
4. в школе
5. во внешкольных образовательных учреждениях
Вопрос № 257
Лучшая форма гигиенического воспитания
1. стенд

2. плакат 

3. беседа

4. фильм

5. лекторий

Вопрос № 258
Основные направления  гигиенического воспитания в ДОУ
1. Гигиеническое воспитание детей различных возрастных групп. 

2. Гигиеническая подготовка заведующих, воспитателей и технического персонала дошкольных учреждений. 

3. Гигиеническая подготовка медицинского персонала. 

4. Систематическая санитарно-просветительная работа с родителями.

5. верно все перечисленное

Вопрос № 259
Принципы гигиенического воспитания
1. дифференцированность

2. систематичность

3. преемственность

4. целенаправленность

5. верно все перечисленное

Вопрос № 260
В детских дошкольных учреждениях обязательно должен соблюдаться принцип                                                                  

1.возрастной комплектации групп                                        

2.зонирования территории                                               

3.групповой изоляции           

4.верно 1 и 3

5.верно 1,2 и 3                                        

Вопрос № 261
Обеспечение принципа групповой изоляции в детских дошкольных учреждениях достигается                                                   

1.наличием у каждой группы игровой площадки                            

2.наличием у каждой группы ячейки с полным набором помещений           

3.применением блочной композиции здания с отдельным входом   

4.применением зеленых насаждений в качестве разделителей  площадок    

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 262
Оптимальными с гигиенических позиций для детских дошкольных учреждений являются                                                                               

1.вместимость 280-320 мест                                             

2.радиус обслуживания до 0,3 км                                                              

3.внутриквартальное размещение                                         

4.верно 1 и 2 

5.верно 1,2 и 3

Вопрос № 263
При невозможности получить полную характеристику питания в детских дошкольных учреждениях питание детей оценивается                        

1.по калорийности                                                      

2.по содержанию витамина С                                             

3.по содержанию в рационе белков животного происхождения               

4.верно 1 и 3

5.верно 2 и 3 

Вопрос № 264
При гигиеническом обследовании этажности здания для детей и подростков исходят                                                           

1.из функциональных возможностей ведущих систем организма              

2.из необходимости связи здания с участком                             

3.из требований пожарной и сейсмической безопасности                   

4.верно 1 и 2                                         

5.верно 1,2 и 3                                            

Вопрос № 265
В детском дошкольном учреждении должны быть следующие санитарные документы                                                               

1.санитарный журнал, журнал (или списки работников)   медицинских обследований, личные санитарные книжки                                      

2.бракеражные журналы                                                  

3.журнал осмотра работников пищеблока на гнойничковые  заболевания      

4.верно 1и 3

5.верно 1,2 и 3                                                    

Вопрос № 266
Суточная двигательная активность дошкольника восполняется в большей мере во время                                                       

1.утренней гимнастики                                                  

2.занятий в спортивных секциях                                         

3.подвижных игр на воздухе                                             

4.занятий по физическому воспитанию по программе дошкольного учреждения

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 267
Физическое развитие детей и подростков зависит                                

1.от биологических факторов                                            

2.от социальных факторов                                               

3.от состояния здоровья                                                

4.верно 1 и 2

5.верно 1,2 и 3

Вопрос № 268
При оценке взаимного расположения НПО и СПО и базового предприятия определяющим является                                                           

1.время транспортно-пешеходной доступности базового предприятия        

2.размер санитарно-защитной зоны базового предприятия                  

3.возможность инсоляции участка и здания НПО и СПО                           

4.господствующее направление ветров                                    

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 269
Предельная учебная нагрузка для учащихся 5-8 классов составляет                                                                           

1.26 час                                                               

2.28 час                                                               

3.30 час                                                               

4.32 час                                                               

5.34 час                                                               

Вопрос № 270
Дос​та​точ​ность пло​ща​ди учеб​но-про​из​вод​ст​вен​ных мас​тер​ских про​фес​сио​наль​но​го учи​ли​ща оце​ни​ва​ет​ся с по​мо​щью
1.рас​че​та пло​ща​ди на 1 уча​ще​го​ся и срав​не​ния ее с нор​ма​тив​ной 

2.рас​че​та пло​ща​ди на 1 ра​бо​чее ме​сто и срав​не​ния ее с нор​ма​тив​ной 

3.уче​та дос​та​точ​но​сти ко​ли​че​ст​ва ра​бо​чих мест и со​блю​де​ния раз​ры​вов ме​ж​ду ни​ми 

4.уче​та дос​та​точ​но​сти ко​ли​че​ст​ва ра​бо​чих мест и со​блю​де​ния раз​ры​вов ме​ж​ду ни​ми с уче​том ви​да и га​ба​ри​тов обо​ру​до​ва​ния 

5.все вышеперечисленное верно
Вопрос № 271
Оп​ти​маль​ная ори​ен​та​ция для класс​ных ком​нат об​ще​об​ра​зо​ва​тель​ных школ, школ-ин​тер​на​тов
1.Се​вер 

2.За​пад 

3.Юго-За​пад 

4.Се​ве​ро-Вос​ток 

5.Юго-Вос​ток

Вопрос № 272
Ве​ду​щим ме​то​дом при изу​че​нии про​цес​са чте​ния (дви​же​ния глаз) яв​ля​ет​ся
1.оп​ре​де​ле​ние кри​ти​че​ской час​то​ты слия​ния све​то​вых мель​ка​ний 

2.элек​тро​оку​ло​гра​фия 

3.хро​но​реф​лек​со​мет​рия 

4.кор​рек​тур​ные про​бы 

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 273
Школь​ная ме​бель де​лит​ся на груп​пы с уче​том
1.воз​рас​та де​тей

2.по​ла де​тей

3.со​стоя​ния здо​ро​вья де​тей

4.дли​ны те​ла де​тей

5.все вышеперечисленно верно
Вопрос № 274
При пра​виль​ном рас​са​жи​ва​нии уча​щих​ся в клас​се учи​ты​ва​ет​ся
1.дли​на те​ла уча​ще​го​ся, со​стоя​ние ор​га​нов слу​ха и зре​ния, склон​ность к про​студ​ным за​бо​ле​ва​ни​ям 

2.дли​на те​ла уча​ще​го​ся, склон​ность к про​студ​ным за​бо​ле​ва​ни​ям, ус​пе​вае​мость 

3.дли​на те​ла уча​ще​го​ся, за​бо​ле​ва​ние ор​га​нов слу​ха и зре​ния, склон​ность к про​студ​ным за​бо​ле​ва​ни​ям, ус​пе​вае​мость, же​ла​ние уча​ще​го​ся

4.верно 1 и 2

5.верно 2 и 3 

Вопрос № 275
При длительной  работе с ПЭВМ наиболее выраженные изменения у детей и подростков отмечаются в состоянии
1.зрительного анализатора

2.слухового анализатора

3.иммунной системы

4.кроветворной системы

5.все вышеперечисленное верно 

Вопрос № 276
Для изучения умственной работоспособности детей старшего дошкольного возраста следует использовать
1.корректурную буквенную пробу

2.тест-арифметические вычисления

3.эргометрию

4.корректурную фигурную пробу

5.тест Векслера

Вопрос № 277
Ме​ро​прия​тия, на​прав​лен​ные на про​фи​лак​ти​ку пе​ре​утом​ле​ния, це​ле​со​об​раз​но проводить
1.в фа​зе вра​ба​ты​вания 

2.в фа​зе ус​той​чи​вой ра​бо​то​спо​соб​но​сти 

3.в фа​зе сни​же​ния ра​бо​то​спо​соб​но​сти – зо​не неполной ком​пен​са​ции 

4.в фа​зе сни​же​ния ра​бо​то​спо​соб​но​сти – зо​не ко​неч​но​го по​ры​ва 

5.в фа​зе сни​же​ния ра​бо​то​спо​соб​но​сти – зо​не про​грес​сив​но​го па​де​ния ра​бо​то​спо​соб​но​сти 

Вопрос № 278
Ос​нов​ным ме​то​дом изу​че​ния ор​га​ни​за​ции за​ня​тий  школьников яв​ля​ет​ся 


1.ис​сле​до​ва​ние ла​тент​но​го пе​рио​да зри​тель​но-мо​тор​ной ре​ак​ции до- и по​сле за​ня​тий 

2.ис​сле​до​ва​ние ум​ст​вен​ной ра​бо​то​спо​соб​но​сти с по​мо​щью кор​рек​тур​ных проб до и по​сле за​ня​тий 

3.ис​сле​до​ва​ние субъ​ек​тив​но​го со​стоя​ния с по​мо​щью тес​та САН(самочувствие, активность, настроение) до- и по​сле за​ня​тий 

4.хро​но​мет​раж уро​ка 

5.изу​че​ние вы​жи​вае​мо​сти зна​ний по​сле уро​ка 

Вопрос № 279
Определение готовности к систематическому обучению  в школе должно проводиться
1.однократно, непосредственно перед поступлением в школу 

2.однократно за год до поступления в школу

3.двукратно - за год до поступления и непосредственно перед поступлением в школу

4.двукратно - за 2 года до поступления и непосредственно перед поступлением в школу

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 280
Факторы, вызывающие напряжение функциональных систем организма ребенка при поступлении в школу
1.изменение динамического стереотипа

2.снижение двигательной активности

3.повышение статической нагрузки

4.усложнение дисциплинарных требований

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 281
Об​лег​чен​ным днем в рас​пи​са​нии учеб​ных за​ня​тий для уча​щих​ся первых клас​сов дол​жен быть
1.по​не​дель​ник

2.втор​ник

3.сре​да

4.чет​верг

5.пят​ни​ца

Вопрос № 282
Трудовая  деятельность подростков на постоянной основе разрешается
1.с 14 лет

2.с 15 лет

3.с 16 лет

4.с 18 лет

5.с 20 лет

Вопрос № 283
Труд подростков  на временных работах в свободное от учебы время допускается
1.с 13 лет

2.с 14 лет

3.с 15 лет

4.с 16 лет

5.с 18 лет

Вопрос № 284
Первая врачебно-профессиональная консультация должна быть проведена

1.при поступлении в школу

2.в 5-6 классе

3.в 8-9 классе

4.в 10-11 классе

5.при поступлении на работу или в начале профессионального обучения

Вопрос № 285
Гигиенически рациональным является непрерывная продолжительность учебных  занятий в школе  не более
1.2-3 недель

2.6-7 недель

3.10-12 недель

4.13-14 недель

5.15-16 недель

Вопрос № 286
По​ка​за​ни​ем к на​ча​лу физ​куль​тур​ных ми​нут на уро​ке яв​ля​ет​ся
1.20-я ми​ну​та 45 ми​нут​но​го уро​ка

2.30-я ми​ну​та 45 ми​нут​но​го уро​ка

3.по​яв​ле​ние пер​во​на​чаль​ных при​зна​ков утом​ле​ния у от​дель​ных уча​щих​ся

4.по​яв​ле​ние пер​во​на​чаль​ных при​зна​ков утом​ле​ния у боль​шин​ст​ва уча​щих​ся

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 287
Оценка эффективности физкультурного занятия для дошкольников проводится по показателям
1.моторной плотности занятия 

2.общей плотности занятия 

3.среднего уровня частоты сердечных сокращений 

4.верно 1 и 3

5.верно 1,2 и 3  

Вопрос № 288     
Ги​гие​ни​че​ски эф​фек​тив​ным для школь​ни​ков ос​нов​ной ме​ди​цин​ской груп​пы яв​ля​ет​ся урок физ​куль​ту​ры, ха​рак​те​ри​зую​щий​ся сле​дую​щи​ми по​ка​за​те​ля​ми
1.мо​тор​ная плот​ность – 60%, мак​си​маль​ный при​рост пуль​са – 50%, 

вос​ста​нов​ле​ние его к кон​цу уро​ка

2.мо​тор​ная плот​ность – 80%, мак​си​маль​ный при​рост пуль​са – 100%, 

вос​ста​нов​ле​ние его на 3-й ми​ну​те по​сле уро​ка 

3.мо​тор​ная плот​ность – 80%, при​рост пуль​са – 110%, вос​ста​нов​ле​ние его на 7-й ми​ну​те по​сле за​ня​тия 

4.мо​тор​ная плот​ность – 50%, при​рост пуль​са – 100%, вос​ста​нов​ле​ние его на 6-й ми​ну​те по​сле за​ня​тия 

5.все вышеперечисленное верно
Вопрос № 289
За​ня​тия с уча​щи​ми​ся под​го​то​ви​тель​ной груп​пы фи​зи​че​ско​го
вос​пи​та​ния ор​га​ни​зу​ют​ся: 

1.вме​сте с ос​нов​ной, по той же про​грам​ме, с той же нагрузкой, но без сда​чи нор​ма​тивов; 

2.вме​сте с ос​нов​ной, по той же про​грам​ме, но  со сни​же​нной  на​груз​кой и без сда​чи нор​ма​ти​вов 

3.вме​сте с ос​нов​ной, но по сво​ей про​грам​ме 

4.вне сет​ки рас​пи​са​ния, по сво​ей про​грам​ме 

5.все вышеперечисленное верно
  Вопрос № 290
При организации занятий в бассейне дошкольных образовательных учреждений рекомендуется
1.промежуток времени  между занятием и прогулкой должен быть не менее 50 минут

2.промежуток времени  между занятием и прогулкой  значения не имеет

3.холодовая нагрузка (проплывание под холодной струей, холодный душ) должна проводиться в начале занятия

4.посещение бассейна возможно только при наличии  разрешения педиатра

5.верно 1,3 и 4

Вопрос № 291
Для тренировки ключевых профессионально значимых функций учащимся, осваивающим профессии радиотехнического и электронного производства следует рекомендовать занятия такими видами спорта, как
1.баскетбол, настольный теннис

2.бег, лыжный спорт

3.спортивная гимнастика, акробатика

4.борьба вольная и классическая

5.велоспорт

Вопрос № 292
Био​ло​ги​че​ский воз​раст это:
1.пе​ри​од, про​жи​тый ре​бен​ком от ро​ж​де​ния до мо​мен​та об​сле​до​ва​ния 

2.со​во​куп​ность мор​фо-функ​цио​наль​ных свойств ор​га​низ​ма, 

за​ви​ся​щих от ин​ди​ви​ду​аль​но​го тем​па рос​та и раз​ви​тия 

3.пе​ри​од от за​ча​тия до мо​мен​та об​сле​до​ва​ния 

4.пе​ри​од от за​ча​тия до мо​мен​та ро​ж​де​ния 

5.все вышеперечисленное верно
Вопрос № 293
Од​но​род​ная ста​ти​сти​че​ская со​во​куп​ность дан​ных для рас​че​та стан​дар​тов фи​зи​че​ско​го раз​ви​тия от​би​ра​ет​ся по сле​дую​щим при​зна​кам
1.год ро​ж​де​ния, здо​ро​вье, пол, от​сут​ст​вие за​бо​ле​ва​ний в те​че​ние го​да, 

ме​сто жи​тель​ст​ва, со​ци​аль​ное по​ло​же​ние ро​ди​те​лей 

2.воз​раст, пол, ме​сто жи​тель​ст​ва, от​сут​ст​вие за​бо​ле​ва​ний в те​че​ние го​да, 

на​цио​наль​ность 

3.воз​раст, пол, эт​ни​че​ская груп​па, ме​сто жи​тель​ст​ва, здо​ро​вье 

4.здо​ро​вье, пол, год ро​ж​де​ния, на​цио​наль​ность ро​ди​те​лей, ме​сто жи​тель​ст​ва 

5.все вышеперечисленное верно
Вопрос № 294
Ме​то​д оцен​ки фи​зи​че​ско​го раз​ви​тия, при ко​то​ром наи​бо​лее пол​но учи​ты​ва​ет​ся взаи​мо​связь дли​ны те​ла, мас​сы те​ла и ок​руж​но​сти груд​ной клет​ки
1.ме​тод сиг​маль​ных от​кло​не​ний

2.ме​тод шкал рег​рес​сии

3.ме​тод цен​тиль​ных шкал

4.ме​тод рас​пре​де​ле​ния чис​лен​но​сти со​че​та​ния при​зна​ков 

5.все вышеперечисленное верно
 Вопрос № 295
Основные признаки здоровья ребенка
1.отсутствие на момент обследования болезней, нормальный уровень функций, гармоничное, соответствующее возрасту развитие,

2.нормальный уровень функций, гармоничное, соответствующее возрасту развитие

3.отсутствие на момент обследования болезней, нормальный уровень функций гармоничное, соответствующее возрасту развитие, гармоничное, соответствующее возрасту развитие

4.отсутствие на момент обследования болезней 

5.все вышеперечисленное верно
Вопрос № 296
Общей закономерностью изменения степени влияния биологических и социальных факторов на нервно-психическое развитие ребенка является
1.с возрастом уменьшение влияния биологических и увеличение влияния социальных факторов

2.с возрастом увеличение влияния  биологических и уменьшение влияния  социальных факторов

3.с возрастом увеличение влияния  и биологических и социальных факторов

4.с возрастом уменьшение влияния и  биологических и социальных факторов

5.степень влияния факторов  с возрастом практически не меняется

Вопрос № 297
Для определения длинников в антропометрических исследованиях у детей и подростков используется
1.ростомер

2.антропометр

3.толстотный циркуль

4.скользящий циркуль

5.калипер

Вопрос № 298
Для измерения диаметров в антропометрических исследованиях у детей и подростков используется
1.ростомер

2.антропометр

3.толстотный циркуль

4.скользящий циркуль

5.калипер

Вопрос № 299
От​меть​те, к ка​кой груп​пе здо​ро​вья от​но​сит​ся ре​бе​нок. При вра​чеб​ном ос​мот​ре ребенка   с уча​сти​ем спе​циа​ли​стов ди​аг​но​сти​ро​ва​но: брон​хи​аль​ная ас​т​ма в ста​дии кли​ни​че​ской и ла​бо​ра​тор​ной ре​мис​сии. Фи​зи​че​ское и пси​хи​че​ское раз​ви​тие со​от​вет​ст​ву​ет воз​рас​ту, гар​мо​нич​ное. За год, пред​ше​ст​во​вав​ший об​сле​до​ва​нию, пе​ре​нес 2 ОРВИ 
1.1-я груп​па 

2.2-я груп​па 

3.3-я груп​па 

4.4-я груп​па 

5.5-я груп​па 

Вопрос № 300
От​меть​те, к ка​кой груп​пе здо​ро​вья от​но​сит​ся ре​бе​нок. При вра​чеб​ном ос​мотр ре ребенка     с уча​сти​ем спе​циа​ли​стов хро​ни​че​ских за​бо​ле​ва​ний и мор​фо-функ​цио​наль​ных от​кло​не​ний не вы​яв​ле​но. Фи​зи​че​ское и пси​хи​че​ское раз​ви​тие со​от​вет​ст​ву​ет воз​рас​ту, гар​мо​нич​ное. За год, пред​ше​ст​во​вав​ший об​сле​до​ва​нию, пе​ре​нес 3 ОРВИ, ост​рую ка​та​раль​ную ан​ги​ну
1.1-я груп​па 

2.2-я груп​па 

3.3-я груп​па 

4.4-я груп​па 

5.5-я груп​па 

Вопрос № 301
От​меть​те, к ка​кой груп​пе здо​ро​вья от​но​сит​ся ре​бе​нок. При вра​чеб​ном ос​мот​ре ребенка с уча​сти​ем спе​циа​ли​стов ди​аг​но​сти​ро​ва​но: су​ту​ло​ва​тая осан​ка. Фи​зи​че​ское и пси​хи​че​ское раз​ви​тие со​от​вет​ст​ву​ет воз​рас​ту, гар​мо​нич​ное. За год, пред​ше​ст​во​вав​ший об​сле​до​ва​нию, пе​ре​нес 3 ОРВИ
1.1-я груп​па 

2.2-я груп​па 

3.3-я груп​па 

4.4-я груп​па 

5.5-я груп​па 

Вопрос № 302
Отметьте, к какой группе здоровья относится ребенок. При врачебном ос​мотре ребенка  с участием специалистов хронических заболеваний и морфо-функциональных отклонений не выявлено. Физическое и психиче​ское развитие соответствует возрасту, гармоничное. За год, предшество​вавший обследованию, перенес 2 ОРВИ, ветряную оспу
1.1-я группа

2.2-я группа

3.3-я группа

4.4-я группа

5.5-я группа

Вопрос № 303
Отметьте, к какой группе здоровья относится ребенок. При врачебном
осмотре ребенка   с участием специалистов диагностировано: хрониче​ский гастрит в стадии обострения. Физическое развитие отстает от возраста, дисгармоничное за счет дефицита массы тела. Психическое развитие соответствует возрасту, гармоничное. За год, предшествовавший обследованию, перенес 3 ОРВИ, парагрипп
1.1-я группа

2.2-я группа

3.3-я группа

4.4-я группа

5.5-я группа

Вопрос № 304
Вы​да​ча пред​пи​са​ний, ка​саю​щих​ся са​ни​тар​но-эпидемиологического бла​го​по​лу​чия дет​ско​го на​се​ле​ния, осу​ще​ст​в​ля​ет​ся
1.специалистами тер​ри​то​ри​аль​ных органов Рос​пот​реб​над​зо​ра 

2.со​труд​ни​ка​ми фе​де​раль​ных го​су​дар​ст​вен​ных уч​ре​ж​де​ний «Центр ги​гие​ны и эпи​де​мио​ло​гии»

3.ру​ко​во​ди​те​ля​ми уч​ре​ж​де​ний для де​тей и под​ро​ст​ков

4.ме​ди​цин​ски​ми ра​бот​ни​ка​ми уч​ре​ж​де​ний для де​тей и под​ро​ст​ков

5.все вышеперечисленное верно

Вопрос № 305
Вы​да​ча са​ни​тар​но-эпи​де​мио​ло​ги​че​ских за​клю​че​ний на пред​ме​ты дет​ско​го оби​хо​да осу​ще​ст​в​ля​ет​ся
1.специалистами тер​ри​то​ри​аль​ных органов Рос​пот​реб​над​зо​ра

2.со​труд​ни​ка​ми фе​де​раль​ных го​су​дар​ст​вен​ных уч​ре​ж​де​ний «Центр ги​гие​ны и эпи​де​мио​ло​гии»

3.ру​ко​во​ди​те​ля​ми уч​ре​ж​де​ний для де​тей и под​ро​ст​ков

4.ме​ди​цин​ски​ми ра​бот​ни​ка​ми уч​ре​ж​де​ний для де​тей и под​ро​ст​ков

5.все вышеперечисленное

Вопрос № 306
За​бо​ле​ва​ния де​тей, на​хо​дя​щих​ся в лет​них оз​до​ро​ви​тель​ных уч​ре​ж​де​ни​ях, ча​ще все​го про​ис​хо​дят при на​ру​ше​нии ги​гие​ни​че​ских тре​бований
1.по со​блю​де​нию ре​жи​ма дня

2.по ор​га​ни​за​ции фи​зи​че​ско​го вос​пи​та​ния

3.по ор​га​ни​за​ции тру​до​вой дея​тель​но​сти

4.по ор​га​ни​за​ции сна

5.по со​блю​де​нию са​ни​тар​но-про​ти​во​эпи​де​ми​че​ско​го ре​жи​ма пи​ще​бло​ка

Вопрос № 307
При реализации игрушек индивидуального пользования, прикладываемых к губам, соблюдаются следующие требования

1.  наличие демонстрационного образца, продажа игрушек в целой фабричной упаковке

2.  наличие демонстрационного образца, продажа игрушек в индивидуальной упаковке, в случае возврата (в связи с производственным дефектом) хранят игрушки в торговом зале в специальном ящике 

3.  наличие демонстрационного образца, продажа игрушек в целой фабричной упаковке, в случае возврата (в связи с производственным дефектом)   их временно хранят в специально отведенном помещении

4.  наличие демонстрационного образца, проданные игрушки назад не принимаются (кроме имеющих производственный дефект), такие игрушки отправляются предприятию-изготовителю

5. Верно все перечисленное

Вопрос № 308
Предложения по мероприятиям с целью снижения заболеваемости детей в детских дошкольных учреждениях должны быть оформлены в виде

1. постановляющей части акта обследования

2. плана-задания

3. комплексного плана

4.  пункта в плане работы Роспотребнадзора

5. Верно все перечисленное

Вопрос № 309
Возрастной период — это отрезок времени, в пределах которого

1.  процессы роста и развития завершены, а реакции на раздражители не отличаются

2.  процессы роста и развития, физиологические особенности организма тождественны, а реакции на раздражители однозначны

3.  физиологические особенности организма достоверно не различаются

4.  ребенок посещает детские учреждения одного типа

5. Верно все перечисленное

Вопрос № 310
Отметьте, к какой группе здоровья относится ребенок
При врачебном осмотре Волкова И. с участием специалистов диагностировано: хронический тонзиллит, декомпенсированная форма. Физическое и психическое развитие соответствует возрасту, гармоничное. За год, предшествовавший обследованию, перенес 4 острые фолликулярные ангины, грипп, паратонзиллярный абсцесс

1.  1-я группа

2.  2-я группа

3.  3-я группа

4.  4-я группа

5.  5-я группа

Вопрос № 311
Облегченным в расписании учебных занятий для учащихся старших классов должен быть

1.  понедельник

2.  вторник

3.  среда

4.  четверг

5.  пятница

Вопрос № 312
Для тренировки ключевых профессионально значимых функций учащимся, осваивающим профессии сборщика, слесаря-наладчика, следует рекомендовать занятия такими видами спорта, как

1.  легкая атлетика

2.  бокс

3.  баскетбол, настольный теннис

4.  борьба вольная и классическая

5.  тяжелая атлетика, культуризм

Вопрос № 313
Наиболее доступной и эффективной в детских дошкольных учреждениях является система закаливающих мероприятий, включающая

1.  воздушные ванны во время физкультурных занятий в зале и прогулок с подвижными играми, обливание ног, создание теплового комфорта путем соответствия одежды детей микроклимату помещений

2.  воздушные ванны во время физкультурных занятий в зале и прогулок, обливание 

3.  воздушные ванны во время физкультурных занятий на улице, прогулок с подвижными играми, обтирание

4.  воздушные ванны во время физкультурных занятий на улице, прогулок с подвижными играми, создание теплового комфорта 'путем соответствия одежды детей микроклимату в помещениях

5. верно все перечисленное

Вопрос № 314
Основными измерениями, которые необходимо провести для определения номера комплекта школьной мебели, являются

1.  высота сиденья и дистанция спинки

2.  высота заднего края крышки стола над полом и глубина сиденья

3.  высота заднего края крышки стола над полом и дистанция сиденья

4.  высота сиденья и высота заднего края крышки стола над полом

5.  дистанция спинки и дистанция сиденья

Вопрос № 315
 Что нужно учитывать при правильном рассаживании учащихся в классе?

1.  длину тела учащегося, состояние органов слуха и зрения, склонность к простудным заболеваниям

2.  длину тела учащегося, склонность к простудным заболеваниям, успеваемость

3.  длину тела учащегося, заболевание органов слуха и зрения, склонность к простудным заболеваниям, успеваемость, желание учащегося

4. верно 1,2

5. верно все перечисленное

Вопрос № 316
Заболевания детей, находящихся в летних оздоровительных учреждениях, чаще всего происходят при нарушении гигиенических рекомендаций

1.  по соблюдению режима дня

2.  по организации физического воспитания

3.  по организации трудовой деятельности

4.  по организации сна

5.  по соблюдению санитарно-противоэпидемического режима пищеблока

Вопрос № 317
Индивидуализирующий метод изучения физического развития детей и подростков — это

1. оценка физического развития индивидуума

2.  исследование физического развития одних и тех же групп детей в течение периода роста и развития

3.  исследование физического развития больших групп детей в относительно короткий срок

4.  однократное исследование физического развития детей

5. верно все перечисленное

Вопрос № 318
Основным биоритмологическим принципом рациональной организации учебной деятельности школьников является

1.  совмещение учебных занятий с фазами работоспособности ребенка каждого возрастного периода

2.  совмещение учебных занятий с временем биоритмологического оптимума их физиологических функций

3.  совмещение биоритмологического оптимума физиологических функций с временем занятий

4.  верно 1,2

5. верно все перечисленное

Вопрос № 319
Для тренировки ключевых профессионально значимых функций учащимся, осваивающим профессии оператора многоприборного пульта,  рекомендуют занятия такими видами спорта, как

1.  баскетбол, гандбол

2.  бег, лыжный спорт

3.  плавание

4.  борьба вольная и классическая

5.  велоспорт

Вопрос № 320
Суточная двигательная активность дошкольника восполняется в большей мере во время 

1.  утренней гимнастики 

2.  занятий в спортивных секциях

3.  подвижных игр на воздухе

4.  занятий по физическому воспитанию по программе дошкольного учреждения

5.  верно все перечисленное

Вопрос № 321
Приемка летнего оздоровительного учреждения проводится Роспотребнадзором

1.  в начале летнего оздоровительного сезона

2.  перед выездом каждой смены

3.  в начале летнего оздоровительного сезона и в случае изменения санитарно-эпидемиологической обстановки в нем

4. верно 1,2

5. верно все перечисленное

Вопрос № 322
При оценке физического развития по шкалам регрессии за меру изменчивости массы и окружности грудной клетки принимается

1. среднее квадратическое отклонение (сигма)

2.  частное квадратическое отклонение (сигма регрессии)

3.  коэффициент корреляции

4.  средние величины массы и окружности грудной клетки уравновешены с внешней средой и отсутствуют болезненные изменения

5. верно все перечисленное

Вопрос № 323
Лечебно-профилактическая работа медицинского персонала в оздоровительном лагере не включает

1.  проведение амбулаторного приема

2.  проведение профилактических прививок

3.  наблюдение за состоянием здоровья детей

4.  контроль за санитарным состоянием помещений, организацией питания

5.  работу по гигиеническому воспитанию детей и подростков

Вопрос № 324
Генерализирующий метод изучения физического развития детей и подростков — это

1. оценка физического развития индивидуума

2.  исследование физического развития одних и тех же групп детей в течение периода роста и развития

3.  исследование физического развития больших групп детей в относительно короткий срок

4.  исследование физического развития детей в генеральной совокупности

5. верно все перечисленное

Вопрос № 325
Вид материала, предусмотренного программой трудового обучения, с которым школьникам предстоит работать на уроках труда, выбирается в первую очередь с учетом

1.  экономических показателей (стоимость)

2.  историко-этнографических особенностей региона (использование опыта традиционных народных промыслов)

3.  прохождения основных разделов общеобразовательных дисциплин (природоведение, химия, физика, биология)

4.  величины физических усилий, требующихся для его обработки

5.  эстетических показателей (яркость, окраска, разнообразие форм)

Вопрос № 326
Ведущим методом при изучении процесса чтения (движения глаз) является

1.  определение критической частоты слияния световых мельканий

2.  электроокулография

3.  хронорефлексометрия

4.  корректурные пробы

5. верно все перечисленное

Вопрос № 327
Предложения по капитальному ремонту санитарно-технических сооружений летнего оздоровительного лагеря должны быть оформлены в виде

1.  постановляющей части акта обследования

2.  плана-задания

3.  комплексного плана

4.  пункта в плане работы Роспотребнадзора

5. верно все перечисленное

Вопрос № 328
Биологический возраст это

1.  период, прожитый ребенком от рождения до момента обследования

2.  совокупность морфо-функциональных свойств организма, зависящих от индивидуального темпа роста и развития

3.  период от зачатия до момента обследования

4.  период от зачатия до момента рождения

5. верно все перечисленное

Вопрос № 329
Оптимальным вариантом расписания для учащихся 1-го класса во вторник является

1.  физкультура, математика, чтение, русский язык

2.  чтение, русский язык, математика, физкультура

3.  математика, чтение, физкультура, русский язык

4.  математика, физкультура, русский язык, чтение

5.  верно все перечисленное

Вопрос № 330
Профессионально пригодный подросток — это подросток, который

1.  может успешно овладеть профессией во время обучения, отведенного программой  подготовки

2.  знает требования, предъявляемые профессией, и не имеет медицинских противопоказаний к работе и обучению

3.  может овладеть профессией за время обучения, совершенствоваться в ней при работе

4.  может овладеть профессией за время обучения, совершенствоваться и работать длительное время без ущерба для здоровья

5.  верно все перечисленное

Вопрос № 331
Занятия с учащимися подготовительной группы физического воспитания организуются

1.  вместе с основной, по той же программе, но без сдачи нормативов

2.  вместе с основной, по той же программе,но со снижением нагрузки и без сдачи нормативов

3.  вместе с основной, но по своей программе

4.  вне сетки расписания, по своей программе

5. освобождены от занятий

Вопрос № 332
Нагрузка на передний и задний отделы стопы ребенка распределяется равномерно при высоте каблука детской обуви

1.  1 см

2.  2см

3.  5 см

4.  8см

5.  отсутствие каблука

Вопрос № 333
Выдача предписаний, касающихся санитарно-эпидемиологического благополучия детского населения, осуществляется:  

1.  специалистами территориальных органов Роспотребнадзора

2.  сотрудниками федеральных государственных учреждений «Центр гигиены и эпидемиологии»

3.  руководителями учреждений для детей и подростков

4.  медицинскими работниками учреждений для детей и подростков

5.  Верно все перечисленное

Вопрос № 334
Производственный контроль соблюдения санитарных правил и нормативов в учреждениях для детей и подростков организуется: 

1.  специалистами территориальных органов Роспотребнадзора

2.  сотрудниками федеральных государственных учреждений «Центр гигиены и эпидемиологии»

3.  руководителями учреждений для детей и подростков

4.  медицинскими работниками учреждений для детей и подростков

5. Верно все перечисленное

Вопрос № 335
Санитарному надзору в отделе надзора за условиями воспитания и обучения Роспотребнадзора в соответствии с действующими нормативными документами не подлежат: 

1.  детские больницы

2.  плавательные бассейны

3.  детские дома

4.  детские сады

5.  детские кинотеатры

Вопрос № 336
 При осуществлении мероприятий по надзору за условиями реализации игрушек проводится:

1.  проверка наличия санитарно-эпидемиологического заключения на игрушку

2.  проверка своевременности прохождения работниками, связанными с реализацией игрушек, медицинских осмотров

3.  проверка наличия потребительской этикетки или вкладыша

4.  оценка конструкции игрушки

5.  верно1,2

Вопрос № 337
В соответствии с Федеральным законом «Осанитарно-эпидемиологическом благополучии населения» №52-ФЗ работникам учреждений для детей и подростков необходимо: 

1.  прохождение предварительных и периодических медицинских осмотров

2.  внесение данных о прохождении медицинских осмотров в личные медицинские книжки

3.  прохождение гигиенического обучения и аттестации

4.  проведение социально-гигиенического мониторинга состояния здоровья детского населения

5.  верно1,2,3

Вопрос № 338
Основаниями для проведения санитарно-эпидемиологического обследования учреждений для детей и подростков являются: (а,б,в,г,д)

1.  план проведения мероприятий по контролю территориального отдела Роспотребнадзора исполнения санитарного законодательства

2.  аварийные ситуации, массовые заболевания детей и подростков в учреждении

3.  обращения руководства детского учреждения

4. жалобы населения на нарушения условий обучения и воспитания детей и подростков

5. верно все перечисленное

Вопрос № 339
К элементам системы управления состоянием здоровья детей и подростков в связи с условиями среды обитания относятся: 

1.  сбор, обработка и анализ информации о состоянии здоровья в связи с условиями среды обитания

2.  углубленное изучение факторов среды обитания и состояния здоровья

3.  выявление количественных зависимостей между факторами среды обитания и характеристиками здоровья

4.  разработка и реализация мероприятий по оздоровлению среды обитания

5.  верно все перечисленное

Вопрос № 340
Мероприятия в рамках социально-гигиенического мониторинга в отношении детского и подросткового населения проводятся: 

1.  органами и учреждениями, уполномоченными осуществлять государственный санитарно-эпидемиологический надзор

2.  федеральными органами исполнительной власти

3.  органами местного самоуправления

4.  средствами массовой информации и общественными организациями

5. верно 1,2,3

Вопрос № 341
В настоящее время существуют отдельные санитарные правила для следующих типов оздоровительных учреждений для детей:

1.  загородных стационарных учреждений отдыха и оздоровления

2.  оздоровительных учреждений с дневным пребыванием детей в период каникул

3.  лагерей труда и отдыха

4.  детских санаториев

5. верно все перечисленное

Вопрос № 342
Специалисты отдела надзора за условиями воспитания и обучения Роспотребнадзора осуществляют госсанэпиднадзор за: 

1.  общеобразовательными учреждениями

2.  детскими кинотеатрами

3.  детскими библиотеками

4.  общежитиями профессиональных учреждений

5.  верно 1,3,4

Вопрос № 343
 Потребность в пищевых веществах и энергии у детей и подростков дифференцируется в зависимости от: 

1.  возраста

2.  пола

3. состояния здоровья

4.  физической активности

5.  все ответы верны

Вопрос № 344
Витаминизация готовых блюд в учреждениях для детей и подросткой осуществляется: 

1.  аскорбиновой кислотой, добавляемой в третьи блюда круглогодично

2.  аскорбиновой кислотой, добавляемой в третьи блюда в осенне-зимний период

3. аскорбиновой кислотой, добавляемой в холодные жидкие блюда круглогодично

4.  использованием витаминных напитков промышленного производства

5. верно3,4

Вопрос № 345
 В питании детских коллективов запрещено использовать: 

1.  макароны с мясным фаршем

2.  паштеты

3.  блинчики с мясом 

4.  яичницу-глазунью

5. все ответы верны

Вопрос № 346
Наиболее эффективным фактором оздоровления детей с избыточной массой тела является:

1. сбалансированное питание

2. оптимальная двигательная активность 

3. повышение статической нагрузки 

4. верно1,2

5. верно 1,2 и 3     

Вопрос № 347
Наиболее эффективным видом отдыха, восстанавливающим сниженную работоспособность детей, является:

1. прогулка на открытом воздухе

2. отдых по выбору

3. просмотр телепередач

4. чтение художественной литературы

5. работа на ПЭВМ

Вопрос № 348
 Определение уровня санитарно-гигиенического благополучия детских учреждений (ДУ) позволяет специалисту в области гигиены детей и подростков осуществлять всё кроме:

1. ранжирование ДУ по степени их благоустройства

2. прогнозирование риска повышенной заболеваемости детей организованных детских коллективов

3. индивидуальный подход к планированию профилактических мероприятий

4. верно1,2

5. верно 1,2 и 3     

Вопрос № 349
Здорового ребенка или подростка, имеющего функциональные отклонения   и  сниженную  сопротивляемость, по методике комплексной оценки следует  отнести к одной из ниже перечисленных групп:

1. 1 группе здоровья

2. 2-ой          -\\- 

3. 3-й            -\\-   

4.4-ой          -\\-    

5. 5-ой          -\\-

Вопрос № 350
Ведущим фактором, определяющим неравномерность темпа роста и развития в онтогенезе, является:

1. Генотип 

2.Экология   

3.Образ жизни 

4.Социальные условия 

5.Климатические условия

Профилактика инфекционных и неинфекционных заболеваний
Вопрос № 351
Расследование вспышек методом соответствия, в частности, предусматривает
1. выявление общего для большинства заболевших фактора риска

2. соответствие выводов по изучаемой ситуации выводам, сделанным в аналогичных ситуациях

3. оценка частоты встречаемости предполагаемого фактора риска у здоровых лиц

4. сравнение частоты встречаемости фактора риска у больных и здоровых

5. выявление наиболее часто встречаемого фактора риска
Вопрос № 352
Под "спорадической заболеваемостью" понимают заболевания
1. единичные 

2. групповые 

3. массовые

4. характерные для данной местности

5. характерные в данный момент времени

Вопрос № 353
Под "эпидемической  заболеваемостью" понимают заболевания
1. единичные 

2. выше усредненного уровня многолетней заболеваемости (ординара)

3. не характерные для данной местности

4. характерные для данной местности

5. характерные в данный момент времени

Вопрос № 354
Под эпидемическими инфекционными болезнями понимают
1. болезни, несвойственные данной местности

2. болезни, постоянно существующие на данной территории

3. вирусные болезни, распространяемые членистоногими

4. массовые заболевания

5. единичные
Вопрос № 355
В динамики годовых показателей заболеваемости периодичность характерна для
1. всех инфекционных болезней

2. всех неинфекционных болезней

3. всех болезней, независимо от их происхождения

4. большинства инфекционных болезней

5. для некоторых неинфекционных болезней

Вопрос № 356
Первое звено эпидемического процесса
1. восприимчивый организм

2. механизм передачи

3. источник инфекции

4. путь передачи

5. фактор передачи

Вопрос № 357
Только человек является источником инфекции и биологическим тупиком при
1. зоонозное

2. антропонозное

3. сапронозное

4. зооантропонозное

5. антропозоонозное

Вопрос № 358
Заболевания, при которых возбудители  локализуются на абиотических объектах окружающей среды 
1. зооантропонозные

2. зоонозные

3. антропонозные

4. сапронозные

5. антропозоонозное

Вопрос № 359
Заболевание, при котором основным биологическим хозяином возбудителя является только животное
1. зооантропонозное

2. зоонозное

3. антропонозное

4. сапронозное

5. антропозоонозное

Вопрос № 360
Основные составляющие эпидемического процесса 

1. три различных возбудителя

2. три взаимосвязанных звена

3. передача заболеваний от одного к другому

4. пути передачи

5. факторы передачи

Вопрос № 361
Фекально-оральный механизм передачи реализуется следующим фактором
1. пища

2. пот

3. кровь

4. воздух

5. медицинский инструментарий

Вопрос № 362
Больные с какими формами представляют главную опастность
1.  типичными

2. тяжелыми

3. манифестными 

4. легкими атипичными

5. бессимптомными

Вопрос № 363
Фекально-оральный механизм передачи реализуется следующим путём
1. через  кровососущих насекомых

2. контактно-бытовой

3. воздушно-пылевой

4. через нестерильные медицинские инструменты

5. воздушно-капельный
Вопрос № 364
Вспышки реализующиеся водным путём передачи характеризуются
1.заболеванием детей до 1 года

2. возникновением заболеваний по цепочке

3. коротким инкубационном периодом у заразившегося

4. связью с водоисточником


5. наличием переносчика
Вопрос № 365
Вспышки реализующиеся пищевым путём передачи характеризуются
1. возникновением заболеваний по цепочке 

2. выраженной сезонностью

3. коротким инкубационным периодом у заразившегося

4. связью с водоисточником 

5. наличием переносчика

Вопрос № 366
Для вспышки реализующейся пищевым путём передачи характерно
1. постепенное увеличение числа заболевших

2. все заболевания вызваны возбудителем одного серовара, фаговара, биовара

3. возникновением заболеваний по цепочке

4. максимальным инкубационном периодом у заразившихся

5. преимущественно заболевание детей до 1 года

Вопрос № 367
К профилактическим мероприятиям, направленным на первое звено эпидемического процесса относят
1. выявление бактерионосителей 

2. соблюдение личной гигиены

3. употребление доброкачественной воды

4. санитарно-просветительская  работа

5. дезинфекционные мероприятия

Вопрос № 368
К противоэпидемическим мероприятиям, направленным на второе звено эпидемического процесса относят
1. выявление  бактерионосителей

2. заключительная дезинфекция

3. иммунопрофилактика

4. госпитализация больных

5. санитарно-просветительская работа

Вопрос № 369
Противоэпидемические мероприятия, направленные на третье звено эпидемического процесса
1. текущая дезинфекция

2. соблюдение личной гигиены

3. изоляция больных 

4. санитарно-просветительская работа


5. выявление бактерионосителей

Вопрос № 370
В эпидемическом очаге в отношении источника инфекции выполняются следующие меры
1. госпитализация больного

2. вакцинопрофилактика

3. уничтожение членистоногих

4. дезинфекция

5. санитарно-просветительская работа
Вопрос № 371
Противоэпидемическое мероприятие, направленное на третье звено эпидемического процесса
1. дезинфекция

2. дератизация

3. иммунопрофилактика контактных

4. изоляция больных

5. выявление бактерионосителей

Вопрос № 372
Профилактические мероприятия направленные на водный путь передачи
1. соблюдение технологии приготовлении пищи

2. соблюдение сроков реализации продуктов

3. обеззараживание питьевой воды

4. соблюдение чистоты в квартире

5.стерилизация медицинского инструментария

Вопрос № 373
К профилактическим мероприятиям, оказывающим влияние на третье звено эпидемического процесса относят
1.дезинфекция

2. дератизация

3. вакцинация населения

4. выявление больных

5. госпитализация больных
Вопрос № 374
К инфекциям, управляемым в основном средствами иммунопрофи​лактики относят...

1. антропонозы с аэрозольным механизмом передачи

2. антропонозы с фекально-оральным механизмом передачи

3. антропонозы с трансмиссивным механизмом передачи

4. антропонозы с контактным механизмом передачи

5. антропонозы с вертикальным механизмом передачи
Вопрос № 375
К инфекциям, управляемым в основном санитарно-гигиеническими мероприятиями относят
1. антропонозы с аэрозольным механизмом передачи 

2. антропонозы с фекально-оральным механизмом передачи

3. антропонозы с трансмиссивным механизмом передачи

4. антропонозы с контактным механизмом передачи

5. антропонозы с вертикальным механизмом передачи
Вопрос № 376
Под механизмом передачи понимают
1. эволюционно выработанный механизм, обеспечивающий паразиту смену индивидуальных организмов специфического хозяина для поддержания биологического вида

2. перенос возбудителя из одного организма в другой с помощью элементов внешней среды

3. перенос возбудителя из одного организма в другой в конкретных условиях эпидемической обстановки с помощью элементов внешней среды или их сочетания

4. биотические факторы внешней среды, в которых происходит накопление возбудителя абиотические факторы внешней среды, в которых происходит накопление возбудителя

5. насекомые-переносчики возбудителей инфекционных заболеваний

Вопрос № 377
Под путями передачи понимают
1. эволюционно выработанный механизм, обеспечивающий паразиту смену индивидуальных организмов специфического хозяина для поддержания биологического вида

2. перенос возбудителя из одного организма в другой с помощью элементов внешней среды

3. перенос возбудителя из одного организма в другой в конкретных условиях эпидемической обстановки с помощью элементов внешней среды или их сочетания

4. биотические факторы внешней среды, в которых происходит накопление возбудителя абиотические факторы внешней среды, в которых происходит накопление возбудителя

5. насекомые-переносчики возбудителей инфекционных заболеваний

Вопрос № 378
Под факторами передачи понимают
1. элементы внешней среды, обеспечивающие перенос возбудителя из одного организма в другой

2. биотические факторы внешней среды, в которых происходит накопление возбудителя абиотические факторы внешней среды, в которых происходит накопление возбудителя

3. факторы внешней среды, в которых происходит накопление и перенос возбудителя из одного организма в другой

4. перенос возбудителя из одного организма в другой с помощью элементов внешней среды

5. условия внешней среда при которых возможен перенос возбудителя из одного организма в другой

Вопрос № 379
Понятие эпидемический очаг подразумевает
1. место пребывания источника инфекции с окружающей его территорией в тех пределах, в которых он способен в данной конкретной обстановке, при данной инфекции передавать заразное начало окружающим

2. территория, на которой осуществляется процесс взаимодействия популяции паразита и популяции хозяина

3. территория, на которой после отсутствия случаев инфекционных болезней в течение максимального инкубационного периода выявляется новый случай инфекционного заболевания

4. территория, на которой постоянно выявляются случаи какого-либо инфекционного заболевания

5. территория, на которой проживают люди, больные тем или иным инфекционным заболеванием

Вопрос № 380
Эпидемический процесс поддерживается при наличии
1. источника инфекции

2. механизма передачи

3. восприимчивого население

4. обязательного сочетания всего перечисленного выше, регулируемое социальными и природными факторами

5. социальных факторов

Вопрос № 381
Для инфекций с формированием длительного иммунитета параметры цикличности определяются
1. изменением условий жизни

2. естественными колебаниями иммунной прослойки

3. изменением природно-климатических условий

4. изменением активности механизма передачи

5. изменением вирулентности возбудителя

Вопрос № 382
Иммунная прослойка зависит от
1. количества лиц, имеющих только естественный напряженный иммунитет

2. количества лиц, имеющих только искусственный напряженный иммунитет

3. количества лиц, имеющих иммунитет независимо от его происхождения

4. количества лиц, имеющих только врожденный иммунитет

5.количества лиц, иммунизированных только в соответствии с Национальным календарем профилактических прививок

Вопрос № 383
В инкубационном периоде больной представляет эпидемиологическую опасность 
1. при брюшном тифе

2. при вирусном гепатите А

3. при сальмонеллезе

4. при иерсиниозе

5. при псевдотуберкулезе
Вопрос № 384
Под декретированной" группой населения понимают
1. группу лиц, в отношении которых противоэпидемические мероприятия проводят особым образом

2. группу населения, имеющая наибольший интенсивный показатель заболеваемости 

3. группу населения, среди которой отмечается наибольшее число заболеваний

4. коллектив, в котором зарегистрирован хотя бы один случай "особо опасной" инфекции

5. группу лиц, в отношении которых противоэпидемические мероприятия не проводятся

Вопрос № 385
Сезонные подъемы наблюдаются при
1. абсолютно всех инфекционных заболеваниях

2. всех неинфекционных заболеваниях

3. всех болезнях, независимо от их происхождения

4. большинстве инфекционных заболеваний

5. не характерны для инфекционных заболеваний

Вопрос № 386
В квартире больного дизентерией, оставленного дома текущую дезинфекцию назначает
1. врач-эпидемиолог

2. участковый врач

3. главный врач поликлиники

4. врач дезинфекционной станции

5. главная медсестра поликлиники. 

Вопрос № 387
Текущую дезинфекцию в квартирах больных острой дизентерией, оставленного дома назначает
1. врач-эпидемиолог

2. участковый терапевт

3. врач-инфекционист

4. врач дезинфекционной станции

5.  медицинская сестра
Вопрос № 388
Периодичность динамики годовых показателей заболеваемости характерна для
1) всех инфекционных болезней

2) всех неинфекционных болезней

3) всех болезней, независимо от их происхождения

4) большинства инфекционных болезней

5) паразитарных заболеваний

Вопрос № 389
Заболевание, при котором источником является только человек
1) зоонозное

2) антропонозное

3) сапронозное

4) зооантропонозное

5) антропозооноз

Вопрос № 390
Заболевания, возбудители которых являются свободноживущими в окружающей среде
1) зооантропонозные

2) зоонозные

3) антропонозные

4) сапронозные

5) антропозооноз

Вопрос № 391
Заболевание, при котором источником инфекции является только животное
1) зооантропонозное

2) зоонозное

3) антропонозное

4) сапронозное

5) антропозооноз

Вопрос № 392
Заболевание, при котором источником инфекции являются  животные и человек
1) зооантропонозное

2) зоонозное

3) антропонозное

4) сапронозное

5) антропосапроноз
Вопрос № 393
Какой фактор передачи возбудителя кишечных инфекций имеет наибольшее эпидемиологическое значение
1) детские игрушки

2) овощи

3) фрукты

4) дверные ручки

5) столовые приборы

Вопрос № 394
Контактно-бытовой путь передачи возбудителей характеризуется
1) возникновением заболеваний по цепочке

2) минимальным инкубационным периодом

3) преимущественным заболеванием взрослых лиц

4) связью с водоисточником

5) максимальным инкубационным периодом

Вопрос № 395
Водный тип вспышки характеризуется
1) заболеванием детей до 1 года

2) возникновением заболеваний по цепочке

3) коротким инкубационном периодом у заразившегося

4) связью с водоисточником

5) преимущественным заболеванием взрослых лиц

Вопрос № 396
Пищевой тип вспышки характеризуется
1) возникновением заболеваний по цепочке 

2) выраженной сезонностью

3) коротким инкубационном периодом у заразившегося

4) связью с водоисточником 

5) преимущественным заболеванием взрослых лиц

Вопрос № 397
Для пищевого типа вспышки характерно
1) постепенное увеличение числа заболевших

2) все заболевания вызваны возбудителем  одного серовара, фаговара, биовара

3) возникновением заболеваний по цепочке

4) максимальным инкубационном периодом у заразившихся

5) тяжесть течения болезни

Вопрос № 398
Профилактика водного пути передачи
1) соблюдение технологии приготовлении пищи

2) соблюдение сроков реализации продуктов

3) обеззараживание питьевой воды

4) соблюдение чистоты в квартире

5) употребление доброкачественных пищевых продуктов
Вопрос № 399
При передаче инфекции вшами происходит
1) механический перенос возбудителя

2) перенос возбудителя с его размножением и накоплением в организме переносчика

3) перенос возбудителя с его размножением и накоплением в организме переносчика, а также трансфазной и трансовариальной передачей среди переносчиков 

4) перенос, при котором возбудитель проходит цикл развития в организме переносчика

5) перенос возбудителя

Вопрос № 400
При передаче инфекции клещами происходит
1) механический перенос возбудителя

2) перенос возбудителя с его размножением и накоплением в организме переносчика

3) перенос возбудителя с его размножением и накоплением в организме переносчика, а также трансфазной и трансовариальной передачей среди переносчиков 

4) перенос, при котором возбудитель проходит цикл развития в организме переносчика

5) перенос возбудителя
Вопрос № 401
Сезонные подъемы характерны для
1) абсолютно всех инфекционных заболеваний

2) всех неинфекционных заболеваний

3) всех болезней, независимо от их происхождения

4) большинства инфекционных заболеваний

5) для паразитарных заболеваний

Вопрос № 402
К инфекциям, управляемым санитарно-гигиеническими мероприятиями относятся
1) брюшной тиф

2) гепатит В

3) коклюш

4) дифтерия

5) гепатит С
Вопрос № 403
Для годовой динамики заболеваемости брюшным тифом (не принимая во внимание отдельные территории и годы) наиболее характерна
1) летне-осенняя сезонность

2) осенняя сезонность

3) равномерность распределения заболеваемости по месяцам

4) зимняя сезонность

5) весеннее-летняя сезонность
Вопрос № 404
Целесообразно проводить иммуноглобулинопрофилактнку в эпидемических очагах вирусного гепатита А
1) при возникновении одного случая заболевания ВГА

2) при возникновении нескольких случаев ВГА

3) в определенный период года

4) в зависимости от уровня заболеваемости на данной территории и интенсивности эпидемических очагов в детских коллективах

5) всем лицам
Вопрос № 405
К мероприятиям, проводимым в отношении всех лиц, общавшихся с больным брюшным тифом, относят
1) бактериологическое исследование кала

2) бактериологическое исследование крови

3) бактериологическое исследование желчи

4) санитарную обработку

5) бактериологическое исследование рвотных масс
Вопрос № 406
Эпидемиология дизентерии Зонне  не определяется следующими свойствами S. Зоне
1) низкой вирулентностью по сравнению с другими видами Шигелл

2) высокой инфицирующей дозой

3) высокой скоростью размножения в молочных продуктах

4) способностью выделять экзотоксин

5) высокой устойчивостью во внешней среде по сравнению с другими видами Шигелл

Вопрос № 407
Больной шигеллезом наиболее заразен
1) в продромальном периоде

2) в разгар болезни

3) в начале инкубационного периода

4) в конце инкубационного периода

5) в период реконвалесценции

Вопрос № 408
С какими пищевыми продуктами чаще всего связаны вспышки дизентерии
1) колбаса

2) овощи

30 напитки

4) молочные продукты

5) торты и пирожные. 
Вопрос № 409
При реализации молочного фактора передачи признаками характерными для дизентерии служат
1) полиэтиологичность

2) большое количество тяжелых форм заболевания

3) низкий удельный вес бакподтверждения

4) эпидемический процесс растянут на 2-3 инкубационных периода. 

5) территориальная «привязанность»

Вопрос № 410
Продукты питания, чаще всего связаные вспышками дизентерии
1) колбаса

2) овощи

3) напитки

4) молочные продукты

5) торты и пирожные.

Вопрос № 411
Наибольшую опасность как источник инфекции при дизентерии представляют
1) бактерионосители  

2) реконвалесценты  

3) больные в период разгара заболевания  

4) домашние животные (кошки, собаки)  

5) птицы и насекомые

Вопрос № 412
Специфическая профилактика при дизентерии заключается во введении
1) химической вакцины  

2) живой вакцины  

3) убитой вакцины  

4) анатоксина  

5) не проводится

Вопрос № 413
Иммунитете после перенесенной дизентерии
1) антибактериальный стойкий  

2) антибактериальный непродолжительный  

3) антитоксический стойкий  

4) антитоксический непродолжительный  

5) не формируется  

Вопрос № 414
К вирусным гепатитам с фекально-оральным механизмом передачи относят
1) вирусный гепатит А

2) вирусный гепатит С

3) вирусный гепатит В

4) вирусный гепатит Д

5) вирусный гепатит F 

Вопрос № 415
Для профилактике ГЕ наиболее эффективным мероприятием является
1) изоляция больных из очага

2) обеспечение населения доброкачественен водой

3) дибазолопрофилактика

4) обеспечение доброкачественными продуктами питания

5) проведение профилактической дезинфекции в детских дошкольных учреждениях
Вопрос № 416
Иммуноглобулинопрофилактику в очагах вирусного гепатита А целесообразно проводить
1) при возникновении 1 случая заболевания ВГА

2) при возникновении нескольких случаев ВГА

3) в определенный период года

4) в зависимости от уровня заболеваемости на данной территории

5) среди определенных групп населения
Формирование здорового образа жизни.
Вопрос № 417
Необходимость разработки и реализации комплекса мер, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, продиктована всем кроме
1. Высокой заболеваемостью хроническими болезнями органов дыхания
2. Высокой заболеваемостью болезнями системы кровообращения и органов пищеварения
3. Высокой заболеваемостью новообразованиями
4. Наличием факторов риска смертности и заболеваемости
5. Модой на здоровый образ жизни среди прогрессивного населения 
Вопрос № 418
Лидирующими факторами риска смертности и заболеваемости граждан Российской Федерации являются
1. Артериальная гипертензия
2. Высокий уровень холестерина
3. Курение
4. Алкоголь 
5. Все вышеперечисленное
Вопрос № 419
Выберите правильную последовательность в порядке убывания доли вклада факторов риска в общую смертность граждан РФ
1. Алкоголь – несбалансированное питание – избыточный вес – табак
2. Табак – несбалансированное питание – избыточный вес – алкоголь
3. Несбалансированное питание – избыточный вес – алкоголь – табак
4. Избыточный вес – алкоголь – табак - несбалансированное питание
5. Табак – алкоголь – избыточный вес – несбалансированное питание
Вопрос № 420
Федеральными руководствующими документами для реализации комплекса мер, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации являются все кроме
1. Постановление Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
2. Приказ Минздравсоцразвития России №597н от 19.08.2009г. «Об организации деятельности центров здоровья по формированию здорового образа жизни у граждан РФ, включая сокращение потребление алкоголя и табака» 
3. Приказ Департамента здравоохранения г.Москвы и МГФОМС №1310/114 от 16.10.2009 (ред.от 14.10.2010) «Об организации деятельности центров здоровья»
4. Приказ Минздравсоцразвития России №302н «О мерах по реализации постановления Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
5. Приказ № 152н от 16 марта 2011 года «О мерах, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака» 
Вопрос № 421
 Основной целью деятельности центров здоровья является
1. Сохранение индивидуального здоровья граждан и формирования у них здорового образа жизни
2. Борьба с вредными привычками, в частности со злоупотреблением алкоголя и табакокурением у граждан РФ
3. Информационное обеспечение граждан о здоровом образе жизни
4. Сохранение индивидуального здоровья граждан, с целью улучшения популяционных показателей здоровья страны
5. Все верно кроме 1 ответа
Вопрос № 422
 Задачами центров здоровья является
1. Информирование населения о вредных и опасных для здоровья человека факторах
2. Пропаганда здорового образа жизни и формирование у граждан ответственного отношения к своему здоровью и здоровью своих близких
3. Обучение граждан гигиеническим навыкам и мотивирование их к отказу от вредных привычек, включающих помощь по отказу от потребления алкоголя и табака
4. Внедрение современных медико-профилактических технологий в деятельность государственных муниципальных учреждений здравоохранения и обучение медицинских специалистов и граждан эффективным методам профилактики заболеваний
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 423
Задачами центров здоровья является:
1. Динамическое наблюдение за группами риска развития неинфекционных заболеваний
2. Оценка функциональных и адаптивных резервов организма
3. Прогноз состояния здоровья, консультирование по сохранению и укреплению здоровья и разработка индивидуальных рекомендаций сохранения здоровья
4. Организация мониторинга показателей в области профилактики неинфекционных заболеваний и формировании здорового образа жизни
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 424
Консультирование в центрах здоровья специалистами включает следующие направления:
1. Коррекция питания
2. Коррекция двигательной активности и занятиями физкультурой и спортом
3. Коррекция режима сна
4. Коррекция условий быта, труда и отдыха
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 425
Должность руководителя центра здоровья имеет право занимать лицо, имеющее:
1. Высшее образование и сертификат специалиста по специальности «Организация здравоохранения и общественное здоровье»
2. Высшее медицинское образование и сертификат специалиста «Общая гигиена»
3. Высшее медицинское образование и сертификат специалиста по специальности «Организация здравоохранения и общественное здоровье»
4. Высшее медицинское образование и сертификат специалиста по специальности «Организация здравоохранения и общественное здоровье» и стаж работы в области здравоохранения не менее 10 лет
5. Все вышеперечисленное верно
Вопрос № 426
Оснащение центров здоровья осуществляется в соответствии с перечнем оборудования, приобретаемого для государственных и муниципальных учреждений здравоохранения в целях реализации мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан РФ, в соответствии с:
1. Постановлением Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
2. Приказом Минздравсоцразвития России №597н от 19.08.2009г. «Об организации деятельности центров здоровья по формированию здорового образа жизни у граждан РФ, включая сокращение потребление алкоголя и табака» 
3. Приказом № 152н от 16 марта 2011 года «О мерах, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака» 
4. Приказом Минздравсоцразвития России №302н «О мерах по реализации постановления Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
5. Приказом Департамента здравоохранения г.Москвы и МГФОМС №1310/114 от 16.10.2009 (ред.от 14.10.2010) «Об организации деятельности центров здоровья»
Вопрос № 427
Перечень специальностей, по которым будет осуществляться подготовка медицинских кадров для государственных учреждений здравоохранения субъектов Российской Федерации и учреждений здравоохранения муниципальных образований, участвующих в реализации мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан РФ, в соответствии с:
1. Постановлением Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
2. Приказом Минздравсоцразвития России №597н от 19.08.2009г. «Об организации деятельности центров здоровья по формированию здорового образа жизни у граждан РФ, включая сокращение потребление алкоголя и табака» 
3. Приказом Минздравсоцразвития России №302н «О мерах по реализации постановления Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
4. Приказом № 152н от 16 марта 2011 года «О мерах, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака» 
5. Приказом Департамента здравоохранения г.Москвы и МГФОМС №1310/114 от 16.10.2009 (ред.от 14.10.2010) «Об организации деятельности центров здоровья»
Вопрос № 428
Требования к организации деятельности центров здоровья, создаваемых на функциональной основе в государственных учреждениях здравоохранения и субъектов РФ и учреждениях здравоохранения муниципальных образований изложены в:
1. Постановлении Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
2. Приказе Минздравсоцразвития России №597н от 19.08.2009г. «Об организации деятельности центров здоровья по формированию здорового образа жизни у граждан РФ, включая сокращение потребление алкоголя и табака» 
3. Приказе Минздравсоцразвития России №302н «О мерах по реализации постановления Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
4. Приказе № 152н от 16 марта 2011 года «О мерах, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака» 
5. Приказе Департамента здравоохранения г.Москвы и МГФОМС №1310/114 от 16.10.2009 (ред.от 14.10.2010) «Об организации деятельности центров здоровья»
Вопрос № 429
Основными принципами реализации мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан РФ являются:
1. Пропаганда здорового образа жизни
2. Мотивирование граждан к личной ответственности за свое здоровье
3. Просвещение и информирование населения о вреде употребления табака и злоупотребления алкоголем
4. Содействие прекращению употребления табака и алкоголя
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 430
Формирование ответственного отношения к собственному здоровью, здоровью своих близких может осуществляться путем проведения:
1. Социальной коммуникационной кампании
2. Формирования культурных образцов здорового образа жизни специальными кампаниями социальной рекламы и акциями
3. Демонстрации культурных образцов, в том числе через искусство, кино и телевидение
4. Верно все кроме 1
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 431
Кампания программы по формированию приоритетов здорового образа жизни населения включает следующие мероприятия: 
1. Разработка фирменного стиля, атрибутики программы
2. Разработка и размещение видео- и аудиоролика на федеральных телевезионных каналах и радиостанциях
3. Разработка и размещение наружных рекламных носителей
4. Запуск интеграционного портала «Здоровая Россия», содержащего тестовые и навигационные программы, позволяющие пользователю оценить свое здоровье и ориентироваться в современных подходах здорового образа жизни
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 432
Кампания программы по формированию приоритетов здорового образа жизни населения включает следующие мероприятия: 
1. Организация работы бесплатной «горячей» телефонной линии по вопросам здорового образа жизни
2. Проведение интернет-кампаний
3. Проведение акций и мероприятий
4. Запуск интеграционного портала «Здоровая Россия», содержащего тестовые и навигационные программы, позволяющие пользователю оценить свое здоровье и ориентироваться в современных подходах здорового образа жизни
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 433
Деятельность центров, отделений (кабинетов) медицинской профилактики на территории РФ регламентируется следующим документом:
1. Приказом №455 Министерства здравоохранения РФ от 23 сентября 2003г. «О совершенствовании деятельности органов и учреждений здравоохранения по профилактике заболеваний в РФ»
2. Приказом Минздравсоцразвития России №302н «О мерах по реализации постановления Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
3. Приказом № 152н от 16 марта 2011 года «О мерах, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака» 
4. Постановлением Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
5. Приказом Департамента здравоохранения г.Москвы и МГФОМС №1310/114 от 16.10.2009 (ред.от 14.10.2010) «Об организации деятельности центров здоровья»
Вопрос № 434
Положение об организации деятельности республиканского, краевого, областного, окружного, городского центра медицинской профилактики регламентируется:
1. Приказом Минздравсоцразвития России №302н «О мерах по реализации постановления Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
2. Приказом №455 Министерства здравоохранения РФ от 23 сентября 2003г. «О совершенствовании деятельности органов и учреждений здравоохранения по профилактике заболеваний в РФ»
3. Приказом № 152н от 16 марта 2011 года «О мерах, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака» 
4. Постановлением Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
5. Приказом Департамента здравоохранения г.Москвы и МГФОМС №1310/114 от 16.10.2009 (ред.от 14.10.2010) «Об организации деятельности центров здоровья»
Вопрос № 435
Положение об организации деятельности отделений (кабинетов) медицинской профилактики регламентируется:
1. Приказом Минздравсоцразвития России №302н «О мерах по реализации постановления Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
2. Приказом №455 Министерства здравоохранения РФ от 23 сентября 2003г. «О совершенствовании деятельности органов и учреждений здравоохранения по профилактике заболеваний в РФ»
3. Приказом № 152н от 16 марта 2011 года «О мерах, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака» 
4. Постановлением Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
5. Приказом Департамента здравоохранения г.Москвы и МГФОМС №1310/114 от 16.10.2009 (ред.от 14.10.2010) «Об организации деятельности центров здоровья»
Вопрос № 436
Примерный табель оснащения республиканских, краевых, областных, окружных, городских отделений (кабинетов) медицинской профилактики регламентируется:
1. Приказом Минздравсоцразвития России №302н «О мерах по реализации постановления Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
2. Приказом №455 Министерства здравоохранения РФ от 23 сентября 2003г. «О совершенствовании деятельности органов и учреждений здравоохранения по профилактике заболеваний в РФ»
3. Приказом № 152н от 16 марта 2011 года «О мерах, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака» 
4. Постановлением Правительства РФ №413 от 18.05.2009г. «О финансовом обеспечении в 2009 году за счёт ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака»
5. Приказом Департамента здравоохранения г.Москвы и МГФОМС №1310/114 от 16.10.2009 (ред.от 14.10.2010) «Об организации деятельности центров здоровья»
Вопрос № 437
В соответствии с Приказом №455 Министерства здравоохранения РФ от 23 сентября 2003г. «О совершенствовании деятельности органов и учреждений здравоохранения по профилактике заболеваний в РФ» в центрах, отделениях (кабинетах) медицинской профилактики должны вестись следующие учетно-отчетные формы:
1. Отчетная форма №70 «Сведения о деятельности центра медицинской профилактики»
2. Учетная форма №038/у-02 «Журнал учета работы ЛПУ по медицинской профилактике» и Отчетная форма №70 «Сведения о деятельности центра медицинской профилактики»
3. Учетная форма №088/у-02 «Журнал учета работы ЛПУ по медицинской профилактике»
4. Отчетная форма №73 «Сведения о деятельности центра медицинской профилактики»
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 438
Центры здоровья осуществляют следующие функции:
1. Методическое, консультационное, образовательное обеспечение (все формы) для специалистов кабинетов (отделений) профилактики учреждений первичного звена медицинской помощи (ФАПы, поликлиники и др.)
2. Поддержание информационных ресурсов по эффективным, научно-обоснованным технологиям профилактики
3. Осуществление информационного обмена с системой социально-гигиенического мониторинга территориальных органов Роспотребнадзора
4. Адаптация к региональным условиям технологии индивидуальной, групповой и популяционной профилактики с учётом факторов риска
5. Верно все перечисленное 
Вопрос № 439
Центры здоровья осуществляют следующие функции:
1. Разработка предложений к стандарту индивидуальной профилактики и региональным программам
2. Организация и проведение комплекса профилактических мероприятий на индивидуальном, групповом и популяционном уровнях. 
3. Осуществление информационного обмена с системой социально-гигиенического мониторинга территориальных органов Роспотребнадзора
4. Адаптация к региональным условиям технологии индивидуальной, групповой и популяционной профилактики с учётом факторов риска
5. Верно все перечисленное 
Вопрос № 440
Показателями эффективности реализации мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни являются:
1. Охват населения профилактическими медицинскими осмотрами
2. Число посещение гражданами амбулаторно-поликлинических учреждений, сделанных с профилактической целью
3. Количество лиц, обратившихся в кабинеты медицинской профилактики, кабинеты здорового ребенка, центры здоровья 
4. Доля лиц, направленных в Центры здоровья из числа граждан II группы состояния здоровья, определенной во время дополнительной диспансеризации
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 441
Показателями эффективности реализации мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни являются:
1. Процент охвата индивидуальными профилактическими мероприятиями, направленными на снижение риска развития заболеваний, граждан II группы состояния здоровья, определенной во время дополнительной диспансеризации
2. Показатель заболеваемости ожирением среди населения разных возрастных групп
3. Число медицинских работников лечебно-профилактических учреждений, участвующих в проведении санитарно-профилактических мероприятий
4. Число медицинских работников, прошедших обучение по профилактическим мероприятиям
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 442
Показателями эффективности реализации мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни являются:
1. Число посещений портала «Здоровая Россия»
2. Число звонков на «горячую линию» по вопросам здорового образа жизни
3. Число медицинских работников лечебно-профилактических учреждений, участвующих в проведении санитарно-профилактических мероприятий
4. Число медицинских работников, прошедших обучение по профилактическим мероприятиям
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 443
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если охват населения профилактическими медицинскими осмотрами составляет не менее:
1. 88%
2. 95%
3. 55%
4. 99%
5. 30%
Вопрос № 444
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если число посещение гражданами амбулаторно-поликлинических учреждений, сделанных с профилактической целью, составляет не менее:
1. 4,5 на 1 жителя
2. 3,5 на 1 жителя
3. 2,5 на 1 жителя
4. 1,5 на 1 жителя
5. 1 на 1 жителя
Вопрос № 445
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если количество лиц, обратившихся в кабинеты медицинской профилактики, составляет не менее:
1. 25% от взрослого населения субъекта РФ
2. 20% от взрослого населения субъекта РФ
3. 10% от взрослого населения субъекта РФ
4. 7% от взрослого населения субъекта РФ
5. 3% от взрослого населения субъекта РФ
Вопрос № 446
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если количество детей до 1 года, родители которых, обратились в кабинеты здорового ребенка, составляет не менее:
1. 95% от взрослого населения субъекта РФ
2. 90% от взрослого населения субъекта РФ
3. 80% от взрослого населения субъекта РФ
4. 70% от взрослого населения субъекта РФ
5. 30% от взрослого населения субъекта РФ
Вопрос № 447
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если количество детей дошкольного возраста, родители которых, обратились в кабинеты здорового ребенка, составляет не менее:
1. 95% от взрослого населения субъекта РФ
2. 90% от взрослого населения субъекта РФ
3. 80% от взрослого населения субъекта РФ
4. 70% от взрослого населения субъекта РФ
5. 40% от взрослого населения субъекта РФ
Вопрос № 448
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если количество детей школьного возраста и подростков, родители которых, обратились в кабинеты здорового ребенка, составляет не менее:
1. 85% от взрослого населения субъекта РФ
2. 60% от взрослого населения субъекта РФ
3. 45% от взрослого населения субъекта РФ
4. 30% от взрослого населения субъекта РФ
5. 20% от взрослого населения субъекта РФ
Вопрос № 449
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если количество лиц, обратившихся в центры здоровья, составляет не менее:
1. 25% населения обслуживаемого региона
2. 20% населения обслуживаемого региона
3. 10% населения обслуживаемого региона
4. 5% населения обслуживаемого региона
5. 3% населения обслуживаемого региона
Вопрос № 450
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если доля лиц, направленных в Центры здоровья из числа граждан II группы состояния здоровья, определенной во время дополнительной диспансеризации, составляет не менее:
1. 85% 
2. 60% 
3. 50% 
4. 30% 
5. 20% 
Вопрос № 451
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если число медицинских работников лечебно-профилактических учреждений, участвующих в проведении санитарно-профилактических мероприятий, составляет не менее:
1. 85% 
2. 60% 
3. 50% 
4. 30% 
5. 20% 
Вопрос № 452
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если число медицинских работников, прошедших обучение по профилактическим мероприятиям, составляет не менее:
1. 45% 
2. 35% 
3. 25% 
4. 15% 
5. 10% 
Вопрос № 453
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если доля амбулаторно-поликлинических учреждений, имеющих кабинеты медицинской профилактики в общем числе амбулаторно-поликлинических учреждений составляет не менее:
1. 45% 
2. 40% 
3. 35% 
4. 30% 
5. 25% 
Вопрос № 454
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если число посещений портала «Здоровая Россия» составляет не менее:
1. 3 000 обращений в день
2. 2 500 обращений в день
3. 2 000 обращений в день
4. 1 500 обращений в день
5. 1 000 обращений в день
Вопрос № 455
Реализация мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни, считаются эффективными, если число звонков на 2горячую линию» по вопросам здорового образа жизни составляет не менее:
1. 300 обращений в день
2. 500 звонков в день
3. 200 звонков в день
4. 400 звонков в день
5. 100 звонков в день
Вопрос № 456
Согласно Приказа Минздравсоцразвития России №302н от 10 июня 2009г. осуществление подготовки медицинских кадров для государственных учреждений здравоохранения субъектов РФ и учреждений здравоохранения муниципальных образований, участвующих в реализации мероприятий, направленных ан формирование здорового образа жизни у граждан РФ проводится для:
1. 15 специальностей
2. 16 специальностей
3. 17 специальностей
4. 18 специальностей
5. 19 специальностей
Вопрос № 457
Контингентом граждан, получающим медицинские услуги в Центре здоровья являются лица:
1. Впервые обратившиеся в отчетном году для проведения комплексного обследования
2. Направленные ЛПУ по месту прикрепления и медицинскими работниками образовательных учреджений
3. Направленные врачом, ответственным за проведение дополнительной диспанзеризации работающих граждан с I и II группами здоровья
4. Направленные работодателем по заключению врача, ответственного за проведение углубленных медицинских осмотров с I и II группами здоровья
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 458
К поведенческим факторам риска развития неинфекционных заболеваний относится:
1. Курение
2. Избыточное потребление алкоголя
3. Нерациональное питание
4. Гиподинамия
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 459
К биологическим факторам риска развития неинфекционных заболеваний относится:
1. Гиперхолестеринемия
2. Артериальная гипертензия
3. Гиподинамия
4. Верно 1,2
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 460
В структуру Центров здоровья рекомендуют включать все кроме:
1. Кабинеты врачей,
2. Кабинет тестирования на аппаратно-программном комплексе (АПК),
3. Кабинеты инструментального и лабораторного обследования,
4. Кабинет (зал) лечебной физкультуры (ЛФК),
5. Кабинет оказания хирургической помощи
Вопрос № 461
В структуру Центров здоровья рекомендуют включать все кроме:
1. Кабинет платных медицинских услуг
2. Учебные классы (аудитории) Школы здоровья,
3. Кабинет стоматологического гигиениста;
4. Офтальмологический кабинет,
5. Кабинет динамического наблюдения и коррекции физического развития
Вопрос № 462
В перечень медицинских услуг, оказываемых Центром здоровья, входит:
1. Комплексное обследование граждан прошедших обучение 
2. Медицинская помощь в отказе от потребления табака
3. Медицинская помощь в отказе от потребления алкоголя
4. Медицинская помощь в организации рационального питания
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 463
В перечень медицинских услуг, оказываемых Центром здоровья, входит:
1. Медицинская помощью в оптимизации физической активности
2. Медицинская помощь в снижении избыточной массы тела
3. Динамическое наблюдение за пациентами группы повышенного риска развития неинфекционных заболеваний
4. Направление к участковым врачам и специалистам ЛПУ по месту жительства пациентов с высокими уровнями факторов риска, требующими медикаментозного вмешательства, и вновь выявленными заболеваниями
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 464
В перечень медицинских услуг, оказываемых Центром здоровья, входит:
1. Групповое обучение (школы здоровья, лекции, беседы) и индивидуальное консультирование граждан по вопросам ведения здорового образа жизни, гигиеническим навыкам
2. Информирование населения территории обслуживания, заинтересованных юридических и физических лиц о вредных и опасных для здоровья человека факторах внешней среды, факторам риска неинфекционных заболеваний
3. Методическая и практическая помощь в деятельности врачей и среднего медицинского персонала ЛПУ, расположенных в зоне ответственности по реализации мероприятий по формированию здорового образа жизни, проведению школ здоровья
4. Участие или оказание содействия в реализации мероприятий по формированию здорового образа жизни и снижения распространения факторов риска неинфекционных заболеваний прикрепленного населения, проводимых центром медицинской профилактики и другими организациями
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 465
В стандарт оснащения центров здоровья входит следующее оборудование:
1. АПК для скрининг-оценки уровня психофизиологического и соматического здоровья, функциональных и адаптивных резервов организма с комплектом оборудования для измерения параметров физического развития - 1 шт.
2. Система скрининга сердца компьютеризированная (экспресс-оценка состояния сердца по электрокардиографическим (ЭКГ) - сигналам от конечностей) - 1 шт.
3. Система ангиологического скрининга с автоматическим измерением систолического артериального давления (АД) и расчетом лодыжечного-плечевого индекса (ЛПИ) - 1 шт.
4. Аппарат для комплексной детальной оценки функций дыхательной системы (спирометр компьютеризированный) - 1 шт.
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 466
В стандарт оснащения центров здоровья входит следующее оборудование:
1. Биоимпедансметр для анализа внутренних сред организма (процентное соотношение воды, мышечной и жировой ткани) - 1 шт.
2. Экспресс-анализатор для определения общего холестерина (ХС) и глюкозы в крови (с принадлежностями) -1 шт.
3. Анализатор окиси углерода выдыхаемого воздуха с определением карбоксигемоглобина - 1 шт.
4. Оборудование для определения токсических веществ в биологических средах организма - 1 шт.
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 467
В стандарт оснащения центров здоровья входит следующее оборудование:
1. Анализатор котинина и других биологических маркеров в крови и моче - 1 шт.
2. Смокелайзер - 1 шт.
3. Кардиотренажер - 1 шт.
4. Пульсоксиметр (оксиметр пульсовой) -1 шт.
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 468
В стандарт оснащения центров здоровья входит следующее оборудование:
1. Комплект оборудования для зала ЛФК - 1 шт.
2. Комплект оборудования для наглядной пропаганды ЗОЖ - 1 шт.
3. Компьютер персональный – не менее 3 шт.
4. Рабочее место (кабинет) гигиениста стоматологического, в состав которого входит: установка стоматологическая - 1 шт., компрессор - 1 шт., пылесос-слюноотсос - 1 шт., пескоструйный аппарат - 1 шт.
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 469
В комплексное обследование в Центры Здоровья входит:
1. Измерение роста и веса
2. Тестирование на АПК для скрининг-оценки уровня психофизиологического и соматического здоровья, функциональных и адаптивных резервов организма
3. Скрининг сердца компьютеризированный (экспресс-оценка состояния сердца по ЭКГ-сигналам от конечностей)
4. Экспресс-анализ для определения общего холестерина и глюкозы в крови
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 470
В комплексное обследование в Центры здоровья входит:
1. Комплексная оценка функций дыхательной системы (спирометр компьютеризированный),
2. Проверка остроты зрения, рефрактометрия, тонометрия, исследование бинокулярного зрения, определение вида и степени аметропии, наличия астигматизма
3. Диагностика кариеса зубов, болезней пародонта, некариозных поражений, болезней слизистой оболочки и регистрация стоматологического статуса пациента
4. Пульсоксиметрия
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 471
В комплексное обследование в Центры здоровья входит:
1. Ангиологический скрининг с автоматическим измерением систолического артериального давления и расчетом лодыжечно-плечевого индекса
2. Биоимпедансметрия
3. Исследование на наличие наркотических средств, психотропных веществ и их метаболитов в биологических средах организма
4. Анализ котинина и других биологических маркеров в моче и крови
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 472
Комплексное обследование граждан проводится:
1. 1 раз в отчетном году
2. 2 раза в отчетном году
3. 3 раза в отчетном году
4. ежеквартально
5. ежемесячно
Вопрос № 473
Динамическое наблюдение граждан проводится:
1. по рекомендации врача
2. по желанию гражданина
3. 1 раз в отчетном году
4. каждые полгода
5. ежеквартально
Вопрос № 474
При обращении гражданина в Центр здоровья для обследования сотрудниками заполняется:
1. Отчетная форма №70 «Сведения о деятельности центра медицинской профилактики»
2. Учетная форма №038/у-02 «Журнал учета работы ЛПУ по медицинской профилактике» и Отчетная форма №70 «Сведения о деятельности центра медицинской профилактики»
3. Учетная форма №088/у-02 «Журнал учета работы ЛПУ по медицинской профилактике»
4. Отчетная форма №73 «Сведения о деятельности центра медицинской профилактики»
5. Паспортная часть «Карты центра здоровья» (учетная форма N 025-ЦЗ/у "Карта центра здоровья").
Вопрос № 475
В Центре здоровья измерение показателей физического развития, уровня психофизиологического и соматического здоровья, функциональных и адаптивных резервов организма проводится:
1. Медсестрой в течение 5-7 минут
2. Медсестрой в течение 3-5 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Врачом в течение 5-7 минут
5. Верно 2,4
Вопрос № 476
Оценка фактического питания с помощью компьютерной программы «Анализ состояния питания человека» (версия 1.2 ГУ Научноисследовательский институт питания РАМН, 2003-2005 гг.) проводиться:
1. Медсестрой в течение 10 минут
2. Медсестрой в течение 3-5 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Врачом в течение 5-7 минут
5. Верно 2,4
Вопрос № 477
Оценка функционального состояния сердца с помощью системы скрининга сердца компьютеризированной (экспресс-оценка состояния сердца по ЭКГ-сигналам от конечностей с помощью кардиовизора) проводится:
1. Медсестрой в течение 10 минут
2. Медсестрой в течение 3-4 минуты
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Врачом в течение 5-7 минут
5. Верно 2,4
Вопрос № 478
Экспресс-анализ общего холестерина и глюкозы в крови проводится:
1. Медсестрой в течение 10 минут
2. Медсестрой в течение 3-6 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Врачом в течение 5-7 минут
5. Верно 2,4
Вопрос № 479
Экспресс-анализ общего холестерина и глюкозы в крови проводится:
1. Медсестрой в течение 10 минут
2. Медсестрой в течение 3-6 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Врачом в течение 5-7 минут
5. Верно 2,4
Вопрос № 480
Содержание монооксида углерода в выдыхаемом воздухе с помощью смокелайзера определяется:
1. Медсестрой в течение 10 минут
2. Медсестрой в течение 3-6 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Медсестрой в течение 1-2 минуты
5. Верно 2,4
Вопрос № 481
Функция внешнего дыхания с помощью компьютеризированного спирометра определяется:
1. Медсестрой в течение 7-9 минут
2. Медсестрой в течение 3-6 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Медсестрой в течение 1-2 минуты
5. Верно 2,4
Вопрос № 482
Экспресс-оценка насыщения гемоглобина артериальной крови кислородом (сатурация), частоты пульса и регулярности ритма с помощью пульсоксиметра проводится:
1. Медсестрой в течение 7-9 минут
2. Медсестрой в течение 3-6 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Медсестрой в течение 1-2 минуты
5. Врачом в течение 10-12 минут
Вопрос № 483
Риск заболеваний артерий нижних конечностей с помощью системы ангиологического скрининга с автоматическим измерением систолического артериального давления и расчетом ЛПИ проводится:
1. Медсестрой в течение 7-9 минут
2. Медсестрой в течение 6-8 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Медсестрой в течение 1-2 минуты
Вопрос № 484
Состав тела (процентное соотношение воды, мышечной и жировой ткани) с помощью биоимпедансметра проводится:
1. Медсестрой в течение 7-9 минут
2. Врачом в течение 6-8 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Медсестрой в течение 3-4 минуты
5. Верно 2,4
Вопрос № 485
Экспресс-анализ содержания котинина, алкоголя, наркотических веществ в моче, слюне с помощью тест-полосок или анализатора для химико-токсикологических исследований проводится:
1. Медсестрой в течение 7-9 минут
2. Самим пациентом 5-7 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Медсестрой в течение 5-7 минут
5. Верно 2,4
Вопрос № 486
Экспресс-анализ содержания котинина, алкоголя, наркотических веществ в моче, слюне с помощью тест-полосок или анализатора для химико-токсикологических исследований проводится:
1. Медсестрой в течение 7-9 минут
2. Самим пациентом 5-7 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Медсестрой в течение 5-7 минут
5. Верно 2,4
Вопрос № 487
Проверка остроты зрения, рефрактометрия, тонометрия, исследование бинокулярного зрения, определение вида и степени аметропии, наличия астигматизма проводится:
1. Медсестрой в течение 7-10 минут
2. Медсестрой офтальмологической в течение 7-10 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Медсестрой в течение 5-7 минут
5. Верно 2,4
Вопрос № 488
Диагностика кариеса зубов, болезней пародонта, некариозных поражений, болезней слизистой оболочки и регистрация стоматологического статуса пациента проводится:
1. Медсестрой в течение 7-10 минут
2. Медсестрой в течение 7-10 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Гигиенистом стоматологическим в течение 15 минут
5. Стоматологом в течение 5-7 минут
6. Верно 2,4
Вопрос № 489
Диагностика кариеса зубов, болезней пародонта, некариозных поражений, болезней слизистой оболочки и регистрация стоматологического статуса пациента проводится:
1. Медсестрой в течение 7-10 минут
2. Медсестрой в течение 7-10 минут
3. Врачом в течение 6-8 минут
4. Гигиенистом стоматологическим в течение 15 минут
5. Стоматологом в течение 5-7 минут
6. Верно 2,4
Вопрос № 490
В должностные обязанности врача Центра здоровья входит:
1. Выявление факторов риска неинфекционных заболеваний пациента
2. Оценка функциональных и адаптивных резервов организма с учетом возрастных особенностей
3. Оценка фатального сердечно-сосудистого риска на ближайшие 10 лет с помощью шкалы SCORE
4. Оценка фактического питания пациента
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 491
В должностные обязанности врача Центра здоровья входит:
1. Проведение бесед по вопросам здорового образа жизни 
2. Составление индивидуальной программы оздоровления пациента 
3. Разработка рекомендаций гражданину динамическое наблюдение в Центре здоровья с проведением повторных обследований в соответствии с выявленными Факторами риска неинфекционных заболеваний
4. Назначение лекарственной терапии для коррекции выявленных факторов риска при неэффективности немедикаментозной терапии
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 492
Классификация избыточной массы тела и ожирения (ВОЗ*, 1998 г.) выделяет:
1. 3 категории – недостаточная масса тела, избыточная масса тела, нормальная масса тела
2. 4 категории - недостаточная масса тела, нормальная масса тела, избыточная масса тела, ожирение
3. 5 категорий - недостаточная масса тела, нормальная масса тела, избыточная масса тела, ожирение I-II степени
4. 6 категорий - недостаточная масса тела, нормальная масса тела, избыточная масса тела, ожирение I-III степени
5. Нет верного ответа
Вопрос № 493
Состояние питания по КЖС трицепса и ОМП зависит от пола и возраста и делится на:
1. Нормальное (90 -100%)
2. Легкое нарушение (90-80% от нормы)
3. Нарушение средней тяжести (80-70% от нормы)
4. тяжелое нарушение (<70% от нормы)
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 494
Калиперометрия проводится в следующих областях:
1. Трицепс
2. Бицепс
3. Лопатка
4. Верхнеподвздошная область
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 495
Для расчета «Силового индекса» (%) у пациента необходимо знать:
1. Массу тела, кг.
2. Силу сжатия кисти, кг.
3. Становую силу, кг
4. Верно 1,2
Вопрос № 496
«Силовой индекс» у женщин считается ниже среднего, если его значение составляет:
1. < 48 %
2. 48-50 %
3. < 65 %
4. 65-80 %
5. > 80 %
Вопрос № 497
«Силовой индекс» у женщин считается средним, если его значение составляет:
1. < 48 %
2. 48-50 %
3. 50-65 %
4. 65-80 %
5. > 80 %
Вопрос № 498
«Силовой индекс» у женщин считается выше среднего, если его значение составляет:
1. < 48 %
2. 48-50 %
3. > 50 %
4. > 60 %
5. > 80 %
Вопрос № 499
«Силовой индекс» у мужчин считается ниже среднего, если его значение составляет:
1. < 65 %
2. 65-80 %
3. 85-90 %
4. 90-95 %
5. > 95 %
Вопрос № 500
«Силовой индекс» у мужчин считается средним, если его значение составляет:
1. < 65 %
2. 65-80 %
3. 85-90 %
4. 90-95 %
Вопрос № 501
«Силовой индекс» у мужчин считается выше среднего, если его значение составляет:
1. < 48 %
2. 48-50 %
3. < 65 %
4. 65-80 %
5. > 80 %
Вопрос № 502
Выделяют четыре класса состояний здоровья на основании анализа данных вариабельности сердечного ритма: 
1. Удовлетворительная адаптация к условиям окружающей среды («зеленая группа»)
2. Напряжение механизмов адаптации
3. Неудовлетворительная адаптация к условиям окружающей среды («желтая группа»)
4. Срыв и поломка адаптационных механизмов («красная группа»)
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 503
Лодыжечно-плечевой индекс рассчитывается с целью: 
1. Выявления обструктивных заболеваний артерий нижних конечностей
2. Выявления обструктивных заболеваний артерий верхних конечностей
3. Выявления обструктивных заболеваний вен нижних конечностей
4. Выявления обструктивных заболеваний вен верхних конечностей
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 504
Выраженная степень обструкции кровотока, которая имеет клинические проявления в виде перемежающейся хромоты, наблюдается при значениях лодыжечно-плечевого индекса: 
1. <0,4
2. 0,4 до 0,9
3. 0,9-1,0
4. 1,1-1,2
5. >1,2
Вопрос № 505
Тяжелая ишемия конечности, наблюдается при значениях лодыжечно-плечевого индекса: 
1. <0,4
2. 0,4 до 0,9
3. 0,9-1,0
4. 1,1-1,2
5. >1,2
Вопрос № 506
Кальцинированность артерии нижних конечностей (артерия плохо поддается компрессии) наблюдается при значениях лодыжечно-плечевого индекса: 
1. <0,4
2. 0,4 до 0,9
3. 0,9-1,0
4. 1,1-1,2
5. >1,2
Вопрос № 507
Наиболее важными характеристиками внешнего дыхания являются:
1. Жизненная емкость легких (ЖЕЛ), индекс Тиффно
2. Форсированная жизненная емкость легких (ФЖЕЛ) 
3. Объем форсированного выдоха за 1-ю секунду (ОФВ1)
4. Максимальная скорость выдоха на уровне 75, 50 и 25% (МСВ75-25) ФЖЕЛ
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 508
Исследование функции внешнего дыхания считается приемлемым при соблюдении следующих условий:
1. Отсутствие артефактов: кашель (особенно на протяжении первой секунды форсированного выдоха), смыкание голосовых связок, преждевременное завершение дыхательного маневра или его прерывание, проведение дыхательного маневра не на максимальном уровне, утечка воздуха, закупорка загубника, наличие дополнительных дыхательных маневров
2. Отсутствие обратной экстраполяции (затянувшейся задержки на высоте максимального вдоха перед форсированным выдохом более 80 мс)
3. Длительность форсированного выдоха не менее 6 с или достижение фазы плато на выдохе
4. Верно 1,2
5. Верно 1,2,3
Вопрос № 509
Для получения максимально достоверных результатов при исследовании функции внешнего дыхания необходимо:
1. Воздержаться от приема препаратов, влияющих на сопротивление дыхательных путей - лекарств из группы бронходилататоров или неселективных бета-блокаторов Отсутствие обратной экстраполяции (затянувшейся задержки на высоте максимального вдоха перед форсированным выдохом более 80 мс)
2. Не курить, по меньшей мере, за 4 часа до исследования
3. Избегать тяжелой физической работы за сутки до процедуры
4. Исключить полноценный прием пищи за 2 часа до исследования 
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 510
Для получения максимально достоверных результатов при исследовании функции внешнего дыхания необходимо:
1. Воздержаться от приема препаратов, влияющих на сопротивление дыхательных путей - лекарств из группы бронходилататоров или неселективных бета-блокаторов Отсутствие обратной экстраполяции (затянувшейся задержки на высоте максимального вдоха перед форсированным выдохом более 80 мс)
2. Не курить, по меньшей мере, за 4 часа до исследования
3. Избегать тяжелой физической работы за сутки до процедуры
4. Исключить полноценный прием пищи за 2 часа до исследования 
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 511
Биоимпедансный анализ - метод оценки абсолютных и относительных значений компонентов состава тела позволяет определить следующие показатели:
1. Индекс массы тела
2. Жировая масса тела
3. Доля жировой массы в организме
4. Тощая безжировая масса организма
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 512
Биоимпедансный анализ - метод оценки абсолютных и относительных значений компонентов состава тела позволяет определить следующие показатели:
1. Удельный основной обмен
2. Основной обмен 
3. Активная клеточная масса
4. процентная доля активной клеточной массы 
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 513
Биоимпедансный анализ - метод оценки абсолютных и относительных значений компонентов состава тела позволяет определить следующие показатели:
1. Соотношение обхватов талии и бедер
2. Скелетно-мышечная масса тела 
3. Доля скелетно-мышечной массы в тощей массе 
4. Общая жидкость в организме 
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 514
Классификация степеней курения в зависимости от концентрации монооксида углерода в выдыхаемом воздухе и карбоксигемоглобина:
1. Отсутствие курения, легкое курение, умеренное курение, курение тяжелой степени
2. Отсутствие курения, умеренное курение, курение тяжелой степени
3. Отсутствие курения, легкое курение, курение тяжелой степени
4. Отсутствие курения, легкое курение (1 степень), легкое курение (2 степень), умеренное курение, курение тяжелой степени
5. Отсутствие курения, легкое курение (1 степень), умеренное курение, курение тяжелой степени (5 степеней)
Вопрос № 515
В программу комплексного обследования Центра здоровья не входит:
1. Оценка содержания глюкозы в крови
2. Определение содержания общего холестерина в крови
3. Определение уровня триглицеридов с целью расчета уровня холестерина липопротеинов низкой плотности по формуле Фридвальда 
4. Верно 1,2
5. Верно 1,3
Вопрос № 516
При выявлении уровня холестерина более 5,0 ммоль/л врач Центра здоровья рекомендует пациенту:
1. Диету с ограничением насыщенных жиров, проведение развернутого анализа крови на липиды натощак (с определением уровня холестерина липопротеинов низкой плотности, триглицеридов и холестерина липопротеинов высокой плотности) 
2. Диету с ограничением насыщенных жиров
3. Проведение развернутого анализа крови на липиды натощак (с определением уровня холестерина липопротеинов низкой плотности, триглицеридов и холестерина липопротеинов высокой плотности)
4. Диету с ограничением насыщенных жиров, проведение развернутого анализа крови на липиды натощак (с определением уровня холестерина липопротеинов низкой плотности)
5. Диету с ограничением насыщенных жиров, проведение развернутого анализа крови на липиды натощак (с определением уровня холестерина липопротеинов высокой плотности)
Вопрос № 517
Доля женщин, не отказывающихся от курения даже во время беременности, составляет:
1. 10%
2. 20%
3. 40%
4. 60%
5. 80%
Вопрос № 518
Оценка суммарного риска фатальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE проводится у следующих категорий лиц с:
1. Диагностированными сердечно-сосудистыми заболеваниями атеросклеротического генеза
2. Сахарным диабетом II и I типа при наличии микроальбуминурии
3. Очень высокими уровнями отдельных факторов риска (например, АГ III степени тяжести или уровенем общего ХС более 8 ммоль/л)
4. Хронической болезнью почек
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 519
Очень высокий риск фатальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE определяется у следующих лиц, имеющих:
1. Диагностированными сердечно-сосудистыми заболеваниями атеросклеротического генеза
2. Сахарный диабет II и I типа при наличии микроальбуминурии
3. Очень высокий уровень отдельных факторов риска (например, АГ III степени тяжести или уровнем общего ХС более 8 ммоль/л)
4. Хроническую болезнь почек
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 520
Очень высокий риск фатальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE определяется у следующих лиц, имеющих Риск SCORE:
1. > 10%
2. > 5% и < 10%
3. > 1% и < 5%
4. < 1%
5. 0%
Вопрос № 521
Высокий риск фатальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE определяется у следующих лиц, имеющих Риск SCORE:
1. > 10%
2. > 5% и < 10%
3. > 1% и < 5%
4. < 1%
5. 0%
Вопрос № 522
Умеренный риск фатальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE определяется у следующих лиц, имеющих Риск SCORE:
1. > 10%
2. > 5% и < 10%
3. > 1% и < 5%
4. < 1%
5. 0%
Вопрос № 523
Низкий риск фатальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE определяется у следующих лиц, имеющих Риск SCORE:
1. > 10%
2. > 5% и < 10%
3. > 1% и < 5%
4. < 1%
5. 0%
Вопрос № 524
При определении уровня риска фатальных сердечно-сосудистых осложнений в ближайшие 10 лет по шкале SCORE необходимо учитывать все кроме: 
1. Пол и возраст пациента
2. Курение
3. Значения систолического артериального давления пациента
4. Значения систолического и диастолического артериального давления пациента
5. Содержания общего холестерина в крови пациента
Вопрос № 525
Гигиенист стоматологический в Центре здоровья в ходе осмотра проводит диагностику:
1. Гигиены полости рта
2. Болезней слизистой оболочки и пародонта
3. Некариозных поражений
4. Кариеса зубов
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 526
Врач Центра здоровья при осмотре обязан:
1. Опрашивать каждого пациента в отношении курения (Курит ли пациент?) и, если пациент "не курит", то поощрять его поведение, а если – "курит" то, оценивать особенности курения (степень/тяжесть курения) и готовность бросить курить.
2. Рекомендовать бросить курить (аргументируя необходимость отказа от курения научно-обоснованными фактами о вреде курения с учетом анамнеза и настоящего состояния пациента). Твердый и аргументированный совет врача – важный фактор в деле прекращения курения пациентом.
3. Определять стратегию по прекращению курения: совет/беседа по изменению поведения, посещение Школы по отказу от курения, психотерапия, никотин-заместительная или другая лекарственная терапия.
4. Регистрировать и обновлять данные пациента по курению в медицинской карте при каждом визите пациента
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 527
Врач Центра здоровья проводит консультирование по рационализации питания и разъяснению пациенту следующих принципов здорового питания:
1. Качественной, количественной характеристики, сбалансированности питания, режима питания, безопасности и легкоусвояемости пищи
2. Качественной, характеристики, сбалансированности питания, режима питания, безопасности и легкоусвояемости пищи
3. Качественной, количественной характеристики, сбалансированности питания, режима питания, безопасности пищи
4. Качественной, количественной характеристики, режима питания, безопасности и легкоусвояемости пищи
5. Качественной, количественной характеристики, сбалансированности питания, безопасности и легкоусвояемости пищи
Вопрос № 528
В группу риска с гиподинамией входят лица, имеющие двигательную активность менее:
1. 60 мин./день
2. 40 мин./день
3. 30 мин./день
4. 20 мин./день
5. 10 мин./день
Вопрос № 529
Регулярная физическая активность уменьшает общую и кардиоваскулярную смертность более чем на:
1. 50%
2. 40%
3. 30%
4. 20%
5. 10%
Вопрос № 530
Аэробная умеренная физическая активность в течение 150 минут (2 часа 30 минут) в неделю снижает риск:
1. Преждевременной смерти 
2. Развития ишемической болезни сердца и инсульта
3. Артериальной гипертензии и сахарного диабета
4. Депрессии
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 531
Всем пациентам, ведущим малоподвижный образ жизни, рекомендуется ежедневная физическая активность в течение:
1. 10-15 мин./день
2. 15-20 мин./день
3. 20-30 мин./день
4. 30-40 мин./день
5. 40-50 мин./день
Вопрос № 532
Взрослые люди в возрасте 18-64 года для выполнения норм физической активности должны выполнять следующее:
1. Заниматься умеренной физической активностью средней интенсивности не менее 150 минут в неделю, или выполнять упражнения по аэробной физической активности высокой интенсивности 75 минут в неделю
2. Выполнение упражнений сериями продолжительностью не менее 10 минут
3. Постепенно увеличивать время выполнения упражнений аэробной физической активностью средней интенсивности до 300 минут в неделю или выполнять занятия аэробной физической активности высокой интенсивности до 150 минут в неделю
4. Выполнение силовых упражнений с задействованием основных групп мышц 2 и более дней в неделю
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 533
Пожилые люди старше 64 лет для выполнения норм физической активности должны выполнять следующее:
1. Заниматься аэробной физической активностью средней интенсивности не менее 150 минут в неделю, или выполнять упражнения высокой интенсивности 75 минут в неделю
2. Выполнение упражнений сериями продолжительностью не менее 10 минут
3. Выполнение упражнений аэробной физической активностью средней интенсивности до 300 минут в неделю или выполнять занятия аэробной физической активностью высокой интенсивности до 150 минут в неделю 
4. Выполнение силовых упражнений с задействованием основных групп мышц 2 и более дней в неделю
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 534
Абдоминальное ожирение диагностируется у мужчин, имеющих окружность талии более:
1. 54 см.
2. 64 см.
3. 74 см.
4. 84 см.
5. 94 см.
Вопрос № 535
Абдоминальное ожирение диагностируется у женщин, имеющих окружность талии более:
1. 50 см.
2. 60 см.
3. 70 см.
4. 80 см.
5. 90 см.
Вопрос № 536
Наличие избыточной массы тела и ожирения увеличивает риск развития артериальной гипертонии в:
1. 2 раза
2. 3 раза
3. 4 раза
4. 5 раз
5. 6 раз
Вопрос № 537
Наличие избыточной массы тела и ожирения увеличивает риск развития ишемической болезни сердца в:
1. 2 раза
2. 3 раза
3. 4 раза
4. 5 раз
5. 6 раз
Вопрос № 538
Наличие избыточной массы тела увеличивает риск развития сахарного диабета в:
1. 6 раз
2. 7 раз
3. 8 раз
4. 9 раз
5. 10 раз
Вопрос № 539
Наличие ожирения увеличивает риск развития сахарного диабета в:
1. 5 раз
2. 10 раз
3. 20 раз
4. 30 раз
5. 40 раз
Вопрос № 540
При небольшом избытке Массы тела продолжительность жизни в среднем сокращается:
1. от 3 до 5 лет
2. от 6 до 9 лет
3. от 10 до 13 лет
4. от 14 до 16 лет
5. от 17 до 19 лет
Вопрос № 541
При выраженном ожирении продолжительность жизни в среднем сокращается:
1. от 3 до 5 лет
2. от 6 до 9 лет
3. от 10 до 13 лет
4. от 14 до 16 лет
5. от 17 до 19 лет
Вопрос № 542
Основным принципом диетологического вмешательства при ожирении является:
1. Снижение калорийности пищевого рациона
2. Создание энергетического дефицита
3. Ограничение объёма употребляемой пищи
4. Верно 1,2
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 543
Умеренная степень энергетического дефицита характерна при ограничение калорийности диеты до:
1. 800 ккал/сутки
2. 1000 ккал/сутки
3. 1200 ккал/сутки
4. 1400 ккал/сутки
5. 1600 ккал/сутки
Вопрос № 544
Очень высокая степень энергетического дефицита характерна при ограничение калорийности диеты до:
1. 800 ккал/сутки
2. 1000 ккал/сутки
3. 1200 ккал/сутки
4. 1400 ккал/сутки
5. 1600 ккал/сутки
Вопрос № 545
При очень высокой степени энергетического дефицита снижение массы тела в неделю может составлять до:
1. 0,5-1,4 кг.
2. 1,5-2 кг.
3. 2,5-3,0 кг.
4. 3,5-4,0 кг.
5. 4,5-5,0 кг.
Вопрос № 546
При умеренной степени энергетического дефицита снижение массы тела в неделю может составлять до:
1. 0,5-1,4 кг.
2. 1,5-2 кг.
3. 2,5-3,0 кг.
4. 3,5-4,0 кг.
5. 4,5-5,0 кг.
Вопрос № 547
Недостатками использования диет с очень низкой калорийностью является:
1. Отсутствие формирования навыков рационального питания
2. Плохая переносимость таких диет
3. Частые побочные явления со стороны желудочно-кишечного тракта
4. Желчнокаменная болезнь
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 548
К немедикаментозным методам лечения артериальной гипертонии относятся:
1. Ограничение потребления поваренной соли
2. Увеличение потребления овощей и фруктов
3. Снижение массы тела и повышение физической активности
4. Ограничение потребления алкоголя и отказ от курения
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 549
Ограничение потребления поваренной соли, как одного из немедикаментозных методов лечения артериальной гипертонии, должно составлять до:
1. 1 г/сутки
2. 5 г/сутки
3. 8 г/сутки
4. 10 г/сутки
5. 12 г/сутки
Вопрос № 550
Увеличение потребления овощей и фруктов, как одного из немедикаментозных методов лечения артериальной гипертонии, должно составлять до:
1. 400 г/сутки
2. 500 г/сутки
3. 600 г/сутки
4. 700 г/сутки
5. 800 г/сутки
Вопрос № 551
Для лиц, имеющих гиперхолестеринемию, не рекомендуется использовать в питании либо крайне редко зерновые:
1. Любые крупы
2. Хлеб из муки тонкого помола
3. Блюда из макарон
4. Печенье, зерновые хлопья
5. Выпечка, кексы, пироги, круассаны
Вопрос № 552
Для лиц, имеющих гиперхолестеринемию, не рекомендуется использовать в питании либо крайне редко овощи:
1. Отварные 
2. Сырые
3. Тушеные с добавлением растительного масла
4. Овощи, приготовленные в животном масле или со сливками
5. Консервированные
Вопрос № 553
Для лиц, имеющих гиперхолестеринемию, не рекомендуется использовать в питании либо крайне редко:
1. Некалорийные сахарозаменители 
2. Сахароза, фруктоза 
3. Леденцы, мёд
4. Глюкоза, шоколад 
5. Все перечисленное верно
Вопрос № 554
Для лиц, имеющих гиперхолестеринемию, не рекомендуется использовать в питании либо крайне редко мясо и рыбу:
1. Жирная и нежирная рыба 
2. Домашняя птица без кожи 
3. Постные куски говядины, баранина, свинина, телятина 
4. Моллюски, морепродукты 
5. Сосиски, салями, бекон, ребрышки, хот-доги 
Вопрос № 555
Для лиц, имеющих гиперхолестеринемию, не рекомендуется использовать в питании либо крайне редко молочные продукты и яйца:
1. Обезжиренное молоко 
2. Обезжиренный йогурт 
3. Яичный белок 
4. Кефир, ряженка
5. Яичный желток
Вопрос № 556
При низком риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности < 1,8 ммоль/л стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов.
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
5. Немедленном назначении лекарств
Вопрос № 557
При низком риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности 1,8 до < 2,5 ммоль/л стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов.
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
Вопрос № 558
При низком риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности 2,5 до < 5,0 ммоль/л. стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов.
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
5. Немедленном назначении лекарств
Вопрос № 559
При низком риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности > 5,0 ммоль/л. стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов.
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
5. Немедленном назначении лекарств
Вопрос № 560
При умеренном риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности < 1,8 ммоль/л. стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
5. Немедленном назначении лекарств
Вопрос № 561
При умеренном риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности 1,8 до < 2,5 ммоль/л. стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
5. Немедленном назначении лекарств
Вопрос № 562
При умеренном риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности > 2,5 ммоль/л. стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
5. Немедленном назначении лекарств
Вопрос № 563
При высоком риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности < 1,8 ммоль/л. стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
Вопрос № 564
При высоком риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности 1,8 до < 2,5 ммоль/л. стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
5. Немедленном назначении лекарств
Вопрос № 565
При высоком риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности > 2,5 ммоль/л. стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
5. Немедленном назначении лекарств
Вопрос № 566
При высоком риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности > 2,5 ммоль/л. стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
5. Немедленном назначении лекарств
Вопрос № 567
При очень высоком риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности < 1,8 ммоль/л. стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
5. Немедленном назначении лекарств
Вопрос № 568
При очень высоком риске развития фетальных сердечно-сосудистых осложнений по шкале SCORE и содержании в крови пациента холестерина липопротеидов низкой плотности > 1,8 ммоль/л. стратегия профилактических мероприятий врача заключается в:
1. Снижение уровня липидов не требуется
2. Оздоровлении образа жизни
3. Оздоровлении образа жизни и возможное назначение лекарств, если не достигнут целевой уровень липидов
4. Оздоровлении образа жизни и немедленное назначение лекарств
5. Немедленном назначении лекарств
Вопрос № 569
Риск смерти у мужчин, страдающих сахарным диабетом, в сравнении со здоровыми мужчинами возрастает:
1. 2-3 раза
2. 3,5-4 раза
3. 4,5-5 раз
4. 5,5-6 раз
5. 6,5-7 раз
Вопрос № 570
Риск смерти у женщин, страдающих сахарным диабетом, в сравнении со здоровыми мужчинами возрастает:
1. 2-3 раза
2. 3,5-4 раза
3. 4,5-5 раз
4. 5,5-6 раз
5. 6,5-7 раз
Вопрос № 571
Лицам с низким (< 1 % по шкале SCORE) и умеренным (>1 % и < 5 % по шкале SCORE) кардиоваскулярным риском рекомендуется достичь характеристик, которые позволяют людям оставаться здоровыми:
1. Не курить и соблюдать принципы здорового питания, физическая активность - 30 мин умеренной физической нагрузки в день
2. Индекс массы тела< 25 кг/м2 и отсутствие центрального ожирения
3. Артериальное давление < 140/90 мм рт.ст.
4. Общий холестерин < 5 ммоль/л (< 190 мг/дл), холестерин липопротеидов низкой плотности <3 ммоль/дл (<115 мг/дл), глюкоза в крови < 6 ммоль/л (<110 мг/дл).
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 572
У лиц с высоким кардиоваскулярным риском необходимо достичь по следующим показателям следующие значения:
1. Артериальное давление <130/80 мм рт.ст., при отсутствии противопоказаний
2. Общий холестерин <4,5 ммоль/л (<175 мг/дл), предпочтительнее <4 ммоль/л (<155 мг/дл), при отсутствии противопоказаний
3. Холестерин липопротеины низкой плотности <2,5 ммоль/л (<100 мг/дл)
4. Уровень глюкозы в крови натощак < 6,0 ммоль/л (<100 мг/дл) и HbA1с < 6,5 %, при отсутствии противопоказаний
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 573
Значимость проблемы формирования здорового образа жизни обусловлена:
1. Невысоким ранговым местом здоровья в шкале жизненных ценностей населения
2. Эффективностью комплексной первичной профилактики среди населения
3. Существенным влиянием образа жизни на многие социальные процессы и характеристики общества, здоровье населения
4. Широким распространением вредных привычек среди населения, в том числе и среди подростков
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 574
Основными компонентами здорового образа жизни являются:
1. Соблюдение гигиенических норм и правил режима учебы, труда, отдыха, питания, оптимальный двигательный режим, отсутствие вредных привычек, высокая медицинская активность, правильное половое поведение, правильное экологическое поведение
2. Соблюдение гигиенических норм и правил режима учебы, труда, отдыха, питания, оптимальный двигательный режим, отсутствие вредных привычек, высокая медицинская активность, правильное экологическое поведение
3. Соблюдение гигиенических норм и правил режима учебы, труда, отдыха, питания, оптимальный двигательный режим, отсутствие вредных привычек, высокая медицинская активность, правильное половое поведение
4. Соблюдение гигиенических норм и правил режима труда, отдыха, питания, оптимальный двигательный режим, отсутствие вредных привычек, высокая медицинская активность, правильное половое поведение, правильное экологическое поведение
5. Соблюдение гигиенических норм и правил режима учебы, труда, отдыха, питания, оптимальный двигательный режим, отсутствие вредных привычек, правильное половое поведение, правильное экологическое поведение
Вопрос № 575
Здоровый образ жизни рассматривается как:
1. Медицинская, социально-экономическая, философская, педагогическая категория, личная проблема
2. Медицинская, социально-экономическая категория, личная проблема
3. Медицинская, социально-экономическая, педагогическая категория, личная проблема
4. Медицинская, социально-экономическая категория
5. Философская, педагогическая категория, личная проблема
Вопрос № 576
Направления работы ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии» по гигиеническому обучению и воспитанию населения в области здорового образа жизни заключается во всем, кроме:
1. Гигиеническом обучении профессиональных групп и декретированных контингентов
2. Пропаганде эколого-гигиенических знаний
3. Организации учёта профилактических осмотров населения
4. Профилактике неинфекционных заболеваний
5. Профилактике инфекционных заболеваний
Вопрос № 577
Путями снижения негативного влияния факторов риска на человека является все перечисленное, кроме:
1. Информирование населения о факторах риска его здоровью
2. Формирование мотивации к здоровому образу жизни
3. Улучшение условий природной среды
4. Улучшение условий социальной среды
5. Совершенствование больнично-поликлинической помощи населению
Вопрос № 578
К числу социально-значимых неинфекционных заболеваний относятся:
1. Болезни системы кровообращения
2. Злокачественные новообразования
3. Болезни опорно-двигательного аппарата
4. Верно 1,2
5. Верно 1,2,3
Вопрос № 579
Для развития среди населения здорового образа жизни наиболее эффективной формой его воспитания и обучения является:
1. Очная
2. Очно-заочная
3. Заочная
4. Верно все перечисленное
5. Нет верного ответа
Вопрос № 580
Формы воспитания и обучения детского и подросткового населения по вопросам здорового образа жизни может проводится в виде:
1. Лекций
2. Индивидуальных бесед
3. Информационных бюллетеней и проспектов
4. Тематических фильмов
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 581
Формы воспитания и обучения детского и подросткового населения по вопросам здорового образа жизни может проводится в виде:
1. Просмотра телепередач
2. Просмотра мультипликационных фильмов
3. Использования аудиовизуальных средств
4. Проведение научно-исследовательской работы 
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 582
Гигиеническое воспитание и обучение должны проводиться в процессе:
1. Воспитания и обучения в дошкольных и школьных общеобразовательных учреждениях
2. Профессиональной подготовки и аттестации должностных лиц и работников организаций, характер деятельности которых связан с производством, хранением, транспортировкой и реализацией пищевых продуктов и питьевой воды
3. Подготовки работников общеобразовательных учреждений путем включения в программу обучения разделов о гигиенических знаниях
4. Повышения квалификации работников общеобразовательных учреждений путем включения в программу обучения разделов о гигиенических знаниях
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 583
Работники детских и подростковых учреждений обязаны проходить гигиеническую подготовку по программе гигиенического обучения по следующим разделам:
1. Здоровье детского и подросткового населения, условия его формирования, показатели состояния здоровья индивидуума и коллектива
2. Гигиена режима дня и учебно-воспитательного процесса
3. Гигиена физического воспитания
4. Гигиена трудового воспитания
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 584
Работники детских и подростковых учреждений обязаны проходить гигиеническую подготовку по программе гигиенического обучения по следующим разделам:
1. Гигиена питания детей и подростков
2. Ответственность администрации детских учреждений за выполнение требований санитарных норм и правил
3. Гигиеническое обучение и воспитание, формирование здорового образа жизни детей и подростков
4. Медицинское и санитарно-эпидемиологическое обеспечение детей и подростков
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 585
К оздоровительным процедурам в детских дошкольных учреждениях в рамках гигиенического воспитания детей относится:
1. Пребывание на свежем воздухе, солнечные ванны
2. Купания
3. Физическое упражнения
4. Спокойный отдых
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 586
Выберите правильное определение термину «Здоровый образ жизни» 
1. Перечень мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья
2. Лечебно-физкультурный оздоровительный комплекс 
3. Индивидуальная система поведения, направленная на сохранение и укрепление здоровья 
4. Регулярные занятия физкультурой
5. Нет верного ответа
Вопрос № 587
В понятие рационального питания, как одного из компонента здорового образа жизни, входят следующие принципы:
1. Качественной и количественной характеристики пищи
2. Сбалансированности питания
3. Режима питания
4. Легкоусвояемости и безвредности пищи
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 588
В перечень вредных привычек, мешающих вести здоровый образ жизни входит:
1. Алкоголизм
2. Наркомания
3. Токсикомания
4. Интернет зависимость и чрезмерное увлечение азартными играми
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 589
В понятие «Рациональная организация быта» входит:
1. Разумный выбор места жительства
2. Положительный микроклимат в семье
3. Комфортные условия жилища
4. Культурный досуг
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 590
Соблюдение правил личной гигиены включает:
1. Мытье рук перед едой и после каждого загрязнении, чистка зубов
2. Контрастный душ утром и вечером, посещение бани 2-3 раза в месяц
3. Правильный подбор, хранения и содержание индивидуальной обуви, одежды
4. Верно все, кроме 3
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 591
При проведении противоалкогольного воспитания молодежи целесообразно руководствоваться следующими принципами:
1. Раннее начало противоалкогольной ориентации молодежи уже с начальных классов
2. Целенаправленность и преемственность в проведении противоалкогольного воспитания и противоалькогольной пропаганды
3. Планирование противоалкогольной работы в соответствии с фазами и стадиями формирования у детей установок в отношении употребления алкоголя
4. Учет в противоалкогольной работе психических особенностей разных возрастных групп учащихся
5. Верно все перечисленное 
Вопрос № 592
При проведении противоалкогольного воспитания молодежи целесообразно руководствоваться следующими принципами:
1. Раннее начало противоалкогольной ориентации молодежи уже с начальных классов
2. Целенаправленность и преемственность в проведении противоалкогольного воспитания и противоалькогольной пропаганды
3. Планирование противоалкогольной работы в соответствии с фазами и стадиями формирования у детей установок в отношении употребления алкоголя
4. Учет в противоалкогольной работе психических особенностей разных возрастных групп учащихся
5. Верно все перечисленное 
Вопрос № 593
При проведении противоалкогольного воспитания молодежи целесообразно руководствоваться следующими принципами:
1. Соответствие гигиенического и нравственного, эмоционального и содержательного аспектов в противоалкогольной ориентации учащихся
2. Организация полноценного досуга и повышение социально и гигиенически полезной активности детей
3. Комплексный подход к противоалькогольной работе
4. Личное участие старшеклассников и старшекурсников в противоалкогольной работе
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 594
Гигиеническое воспитание родителей школьников должно проводится по следующим разделам:
1. Как облегчить адаптацию первоклассника к школе
2. Режим дня школьника
3. Выбор профессии и здоровье
4. Гигиена полового воспитания
5. Верно все перечисленное 
Вопрос № 595
Гигиеническое воспитание родителей школьников должно проводится по следующим разделам:
1. Профилактика вредных привычек
2. Охрана нервно-психического здоровья
3. Физкультура и здоровье
4. Верно все кроме 1
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 596
Оценка состояния здоровья проводится по следующим критериям:
1. Отсутствие в момент обследования болезни
2. Физическое и нервно-психическое развитие
3. Функциональное состояние органов и систем
4. Общая резистентность организма
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 597
Оценка резистентности организма у учащихся проводится с учетом кратности в течение года:
1. Острой заболеваемости 
2. Хронической заболеваемости
3. Обострений хронических заболеваний
4. Острой заболеваемости только вирусной этиологии
5. Острой заболеваемости только бактериальной этиологии
Вопрос № 598
К часто болеющим детям относятся лица. имеющие в анамнезе за предшествующий год:
1. 4 острых заболеваний
2. 6 острых заболеваний
3. 1 острое заболевание продолжительностью 20 дней 
4. 1 острое заболевание продолжительностью более 25 дней 
5. Верно 1,4
Вопрос № 599
К основным принципам закаливания относится:
1. Проведение закаливающих процедур с учетом здоровья ребенка,
2. Постепенное увеличение интенсивности процедур
3. Систематичность и последовательность проведения закаливающих процедур
4. Комплексное воздействие закаливающих процедур
5. Верно все перечисленное
Вопрос № 600
К основным принципам закаливания относится:
1. Положительны реакции на проведение закаливающих мероприятий со стороны ребенка
2. Начало закаливающих мероприятий в теплое время года
3. Возобновление процедур после перерывов с такой интенсивности воздействий, которая была в начале закаливания, но с более быстрым нарастанием
4. Верно 1,3
5. Верно все перечисленное
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	1.
	3
	7.
	5
	13.
	3
	19.
	3
	25.
	5

	2.
	1
	8.
	5
	14.
	4
	20.
	4
	26.
	5

	3.
	2
	9.
	2
	15.
	1
	21.
	3
	
	

	4.
	3
	10.
	1
	16.
	5
	22.
	3
	
	

	5.
	5
	11.
	3
	17.
	3
	23.
	5
	
	

	6.
	2
	12.
	4
	18.
	2
	24.
	5
	
	


Основы социальной гигиены и организации здравоохранения и госсанэпидслужбы.
	27.
	5
	45.
	2
	63.
	4
	81.
	4
	99.
	3

	28.
	5
	46.
	3
	64.
	4
	82.
	5
	100.
	2

	29.
	4
	47.
	3
	65.
	4
	83.
	1
	101.
	4

	30.
	5
	48.
	5
	66.
	5
	84.
	3
	102.
	4

	31.
	4
	49.
	4
	67.
	5
	85.
	1
	103.
	3

	32.
	5
	50.
	3
	68.
	5
	86.
	2
	104.
	5

	33.
	1
	51.
	5
	69.
	3
	87.
	1
	105.
	1

	34.
	5
	52.
	5
	70.
	2
	88.
	2
	106.
	1

	35.
	3
	53.
	5
	71.
	4
	89.
	1
	107.
	5

	36.
	5
	54.
	4
	72.
	5
	90.
	1
	108.
	3

	37.
	5
	55.
	4
	73.
	1
	91.
	4
	109.
	5

	38.
	5
	56.
	1
	74.
	4
	92.
	1
	110.
	5

	39.
	5
	57.
	4
	75.
	4
	93.
	3
	111.
	3

	40.
	5
	58.
	5
	76.
	5
	94.
	3
	112.
	3

	41.
	2
	59.
	2
	77.
	2
	95.
	3
	113.
	2

	42.
	3
	60.
	5
	78.
	4
	96.
	4
	114.
	3

	43.
	1
	61.
	4
	79.
	2
	97.
	2
	
	

	44.
	5
	62.
	5
	80.
	5
	98.
	3
	
	


Санитарно-гигиенические требования к организациям, деятельность которых связана с производством, хранением, транспортировкой, реализацией пищевых продуктов и воды, воспитанием и обучением детей, коммунальным и бытовым обслуживанием населения.
	115.
	5
	163.
	1
	211.
	4
	259.
	5
	307.
	3

	116.
	4
	164.
	2
	212.
	3
	260.
	3
	308.
	3

	117.
	5
	165.
	5
	213.
	3
	261.
	5
	309.
	2

	118.
	5
	166.
	5
	214.
	5
	262.
	5
	310.
	5

	119.
	5
	167.
	5
	215.
	5
	263.
	5
	311.
	1

	120.
	5
	168.
	2
	216.
	3
	264.
	5
	312.
	4

	121.
	5
	169.
	1
	217.
	4
	265.
	5
	313.
	4

	122.
	5
	170.
	2
	218.
	3
	266.
	3
	314.
	4

	123.
	3
	171.
	4
	219.
	5
	267.
	5
	315.
	1

	124.
	5
	172.
	5
	220.
	4
	268.
	2
	316.
	5

	125.
	2
	173.
	3
	221.
	1
	269.
	2
	317.
	2

	126.
	4
	174.
	3
	222.
	5
	270.
	4
	318.
	2

	127.
	2
	175.
	1
	223.
	2
	271.
	5
	319.
	1

	128.
	5
	176.
	3
	224.
	3
	272.
	2
	320.
	3

	129.
	2
	177.
	3
	225.
	2
	273.
	4
	321.
	2

	130.
	3
	178.
	1
	226.
	3
	274.
	1
	322.
	2

	131.
	1
	179.
	3
	227.
	2
	275.
	1
	323.
	2

	132.
	5
	180.
	4
	228.
	3
	276.
	4
	324.
	3

	133.
	2
	181.
	3
	229.
	2
	277.
	3
	325.
	4

	134.
	4
	182.
	2
	230.
	1
	278.
	4
	326.
	2

	135.
	4
	183.
	1
	231.
	5
	279.
	3
	327.
	2

	136.
	3
	184.
	2
	232.
	5
	280.
	5
	328.
	2

	137.
	1
	185.
	4
	233.
	3
	281.
	3
	329.
	3

	138.
	3
	186.
	2
	234.
	5
	282.
	2
	330.
	4

	139.
	4
	187.
	1
	235.
	5
	283.
	2
	331.
	2

	140.
	3
	188.
	5
	236.
	3
	284.
	2
	332.
	2

	141.
	4
	189.
	1
	237.
	3
	285.
	2
	333.
	1

	142.
	2
	190.
	3
	238.
	5
	286.
	4
	334.
	3

	143.
	4
	191.
	2
	239.
	5
	287.
	4
	335.
	5

	144.
	3
	192.
	4
	240.
	5
	288.
	2
	336.
	5

	145.
	1
	193.
	2
	241.
	3
	289.
	2
	337.
	5

	146.
	1
	194.
	5
	242
	4
	290.
	5
	338.
	5

	147.
	2
	195.
	5
	243.
	3
	291.
	1
	339.
	5

	148.
	3
	196.
	5
	244.
	2
	292.
	2
	340.
	5

	149.
	2
	197.
	2
	245.
	3
	293.
	3
	341.
	5

	150.
	4
	198.
	4
	246.
	5
	294.
	4
	342
	5

	151.
	1
	199.
	3
	247.
	4
	295.
	3
	343.
	5

	152.
	4
	200.
	2
	248.
	4
	296.
	1
	344.
	5

	153.
	2
	201.
	5
	249.
	5
	297.
	2
	345.
	5

	154.
	3
	202.
	3
	250.
	5
	298.
	3
	346.
	4

	155.
	2
	203.
	5
	251.
	5
	299.
	3
	347.
	1

	156.
	3
	204.
	3
	252.
	5
	300.
	2
	348.
	3

	157.
	1
	205.
	5
	253.
	4
	301.
	2
	349.
	2

	158.
	3
	206.
	2
	254.
	5
	302.
	1
	350.
	1

	159.
	2
	207.
	2
	255.
	4
	303.
	4
	
	

	160.
	3
	208.
	4
	256.
	3
	304.
	1
	
	

	161.
	1
	209.
	2
	257.
	4
	305.
	1
	
	

	162.
	4
	210.
	2
	258.
	5
	306.
	5
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Формирование здорового образа жизни.
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	5
	523.
	4
	560.
	2
	597.
	1

	450.
	3
	487.
	2
	524.
	4
	561.
	2
	598.
	5

	451.
	4
	488.
	4
	525.
	5
	562.
	3
	599.
	5

	452.
	4
	489.
	4
	526.
	5
	563.
	3
	600.
	5

	453.
	2
	490.
	5
	527.
	1
	564.
	3
	
	


