
ГАСТРО 

1. У пацієнта, хворого на виразкову хворобу шлунка, з'явились блювання 

"кавовою гущею", слабкість. Пацієнт блідий, Ps-100/хв., слабкого наповнення 

і напруження, АТ- 80/40 мм рт.ст. Що має зробити медична сестра? 

 

A. Покласти міхур з льодом на поперекову ділянку 

B. Покласти гірчичник на ділянку серця 

C. *Покласти міхур з льодом на епігастральну ділянку 

D. Покласти гірчичники на потилицю 

E. Покласти грілку на епігастральну ділянку 

 

2. Характерною ознакою якого захворювання є напад гострого болю в правому 

підребер'ї з іррадіацією в праве плече та поява нудоти і блювання? 

A. Хронічний гастрит 

B. Виразкова хвороба 

C. *Жовчно-кам'яна хвороба 

D. Цироз печінки 

E. Хронічний гепатит 

 

3. Пацієнтка 42-х років скаржиться на розпираючий біль у животі, відсутність 

випорожнень впродовж 3 діб. У своїй дієті дотримується обмежень, 

побоюючись загострення хвороби. Лікар призначив їй очисну клізму. 

Скільки води і якої температуринеобхідно підготувати для постановки 

очисної клізми? 

 

A. 150 мл, температура 37oC 

B. 2 л, температура 30oC 

C. 0,5 л, температура  35oC 

D. 1,5 л, температура 37oC 

E. *1,5 л, температура 28oC 

 

4. Пацієнт 45-ти років поступив в стаціонар зі скаргами на гіркоту в роті, 

особливо вранці, ниючий біль у правому підребер'ї, нудоту, здуття живота. 

Хворіє на хронічний холецистит. Яку дієту слід призначити пацієнту? 

 

A. № 9 

B. № 10 

C. *№ 5 

D. № 7 

E. № 1 

 

5. Жінка скаржиться на загальну слабкість, запаморочення, миготіння "мушок" 

перед очима; виглядає блідою. В анамнезі: геморой, який супроводжується 

періодичними кровотечами. Що у хворої? 



 

A. Цироз печінки 

B. Виразкова хвороба 

C. *Постгеморагічна анемія 

D. Тромбоцитопенічна пурпура 

E. Гіпертонічна хвороба 

 

6. Хворий 52 років, скаржиться на слабкість, зниження апетиту, свербіж шкіри, 

біль у правому підребір’ї. В анамнезі вірусний гепатит С. Об’єктивно: 

іктеричність шкіри та слизових оболонок, телеангіоектазії, живіт збільшений 

за рахунок асциту, печінка на 5см нижче реберної дуги, край її гострий, 

болючий. Про яке захворювання можна подумати? 

A. *Цироз печінки 

B. Хронічний гепатит 

C. Жовчнокам’яну хворобу 

D. Панкреатит 

E. Рак печінки 

 

7. Жінка 28-ми років знаходиться на диспансерному обліку з діагнозом: 

хронічний гастрит типу А. Звернулася до сімейної медсестри за 

рекомендацією лікувальної мінеральної води. Яка мінеральна вода найбільш 

доцільна? 

 

A. *Миргородська 

B. Боржомі 

C. Свалява 

D. Поляна Квасова 

E. Лужанська 

 

8. Пацієнту хірургічного відділення 49-ти років з атонічним закрепом лікар 

призначив гіпертонічну клізму. Який розчин повинна застосувати медична 

сестра для цієї клізми? 

 

A. 5% розчин глюкози 

B. 10% розчин кальцію хлориду 

C. *25% розчин магнію сульфату 

D. 0,9% розчин натрію хлориду 

E. 2% розчин новокаїну 

 

9. Хворий знаходиться на лікуванні у гастроентерологічному відділенні. Два 

роки тому діагностована виразкова хвороба шлунку. Вранці самопочуття 

хворого різко погіршилось, з'явилися нудота, блювання "кавовою гущею". 

Яке ускладнення виникло у пацієнта? 

 

A. Стеноз воротаря 



B. Перфорація виразки 

C. Кишкова непрохідність 

D. *Шлункова кровотеча 

E. Харчове отруєння 

 

10. Хворий 52-х років скаржиться на слабкість, зниження апетиту,свербіж шкіри, 

біль у правому підребер'ї. В анамнезі вірусний гепатит С. Об'єктивно: 

іктеричність шкіри та слизових оболонок, телеангіоектазії, живіт збільшений 

за рахунок асциту, печінка на 5 см нижче реберної дуги, край її гострий, 

болючий. Про яке захворювання можна подумати? 

 

A. Хронічний гепатит 

B. Рак печінки 

C. Панкреатит 

D. Жовчнокам'яна хвороба 

E. *Цироз печінки 

 

11. На І етапі сестринського обстеження медсестра виявила чинники, які 

зумовили розвиток хронічного коліту у пацієнта. Який з них належить до 

ендогенних? 

 

A. Психоемоційний стресс 

B. Нерегулярне харчування 

C. Гіподинамія 

D. *Перенесена дизентерія 

E. Вживання великої кількості рідини 

 

12. До приймального відділеннямашиною швидкої допомогидоставлено пацієнта 

з шлунково-кишковою кровотечею. Три години тому було блювання у 

вигляді "кавової гущі". Суб'єктивно: почуваєсебе задовільно, може рухатись 

самостійно. Як транспортувати пацієнта до відділення стаціонару? 

 

A. На кріслі-каталці 

B. *На каталці, лежачи 

C. Самостійно у супроводі медичної сестри 

D. Самостійно без супроводу 

E. На ношах двома санітарами 

 

13. Пацієнт 42-х років госпіталізований у гастроентерологічне відділення з 

діагнозом: хронічний гастрит типу В. Вкажіть препарат, який доцільно 

застосувати для зниження секреції соляної кислоти: 

 

A. Ретаболіл 

B. Регідрон 

C. Раунатин 



D. Реланіум 

E. *Ранітидин 

 

14. Хворий 60-ти років скаржиться на затримку випорожнень та невідходження 

газів впродовж трьох діб, нудоту, блювання шлунковим вмістом, постійний 

розпираючий біль по всьому животу. Об'єктивно: живіт здутий, симптом 

Щоткіна-Блюмберга позитивний на всьому протязі, при аускультації є "шум 

плескоту" та "шум падаючої краплі". Який найбільш імовірний діагноз? 

 

A. Перфоративна виразка шлунку 

B. Гострий панкреатит 

C. Рак шлунку 

D. *Гостра механічна кишкова непрохідність 

E. Гострий апендицит 

 

15. Медсестра під час проведення шлункового зондування тонким зондом 

помітила у шлунковому вмісті значну кількість крові. Які її першочергові дії? 

A. *Припинити зондування 

B. - 
C. Зробити перерву 

D. Поставити грілку на живіт 

E. Продовжити зондування 

 

16. Швидкою допомогою до лікарні доставлено пацієнта П. 50-ти років зі 

скаргами на біль у животі, блювання після вживання алкоголю. При 

обстеженні виявлено високий показник діастази в аналізі сечі. Про яке 

захворювання свідчать ці дані? 

A. Гострий холецистит 

B. Жовчнокам'яна хвороба 

C. Проривна виразка шлунку 

D. *Гострий панкреатит 

E. Гострий апендицит 

 

17. Чоловік 35 років скаржиться на нудоту, блювання, біль оперізуючого 

характеру, слабкість. Такий стан розвинувся після вживання алкоголю та 

гострої, жирної їжі. Під час огляду: шкіра бліда, язик обкладений сірим 

нальотом, живіт болючий в епігастрії, у більшій мірі зліва. Яке дослідження 

найбільш інформативне для встановлення діагнозу? 

A. Копрологічне дослідження 

B. *Аналіз сечі та крові на діастазу 

C. Аналіз калу на приховану кров 

D. Загальний аналіз сечі 

E. Аналіз крові на цукор 

 



18. Жінка 28-ми років перебуває на диспансерному обліку з діагнозом: 

хронічний гастрит типу А. Звернулася до сімейної медсестри, щоб їй 

порекомендували лікувальну мінеральну воду. Яка мінеральна вода найбільш 

доцільна в даному випадку? 

A. *Миргородська 

B. Боржомі 

C. Лужанська 

D. Свалява 

E. Поляна Квасова 

 

19. Пацієнтка В. 52-х років хворіє на жовчнокам'яну хворобу. Після порушення 

дієти виник інтенсивний біль у правому підребер'ї. Які засоби долікарської 

допомоги допоможуть зменшити біль? 

A. Міхур з льодом на праве підребер'я 

B. Ножні ванни 

C. *Грілка на ділянку правого підребер'я 

D. Гірчичник на грудну клітку 

E. Банки на грудну клітку 

 

20. До приймального відділення машиною швидкої допомоги доставлено 

пацієнта з шлунково-кишковою кровотечею. Три години тому було блювання 

у вигляді "кавової гущі". Суб'єктивно: почуває себе задовільно, може 

рухатися самостійно. Як транспортувати пацієнта до відділення стаціонару? 

A. Самостійно у супроводі медичної сестри 

B. *На каталці, лежачи 

C. На ношах двома санітарами 

D. Самостійно без супроводу 

E. На кріслі-каталці 

 

21. В терапевтичному відділенні лікується пацієнт Л. 39 років з хронічним 

колітом. Від яких чинників буде залежати стан пацієнта при проведенні 

медсестринського процесу? 

A. Професіоналізму медичної сестри 

B. Взаємодії медсестри і родичів пацієнта 

C. *Взаємодії медичної сестри і пацієнта 

D. Взаємодії медсестри і лікаря 

E. Взаємодії медсестри і старшої медсестри 

 

22. Медсестринська діагностика перфоративної виразки шлунку базується на 

таких головних ознаках (тріада Мондора): 

A. *''Кинджальний'' біль, ''дошкоподібний'' живіт, виразковий анамнез 

B. Головний біль, запаморочення, загальна слабкість 

C. Нудота, блювання, затримка випорожнення 

D. Зниження АТ, тахікардія, втрата свідомості 

E. Кровотеча, зяяння країв рани, порушення функції 



 

23. У хворого раптово виникли загальна слабкість, блювота у вигляді кавової 

гущі, чорні випорожнення. До якого обстеження медсестра повинна 

підготувати даного хворого? 

A. Зондування шлунку 

B. Рентгенографія шлунку 

C. *Езофагогастродуоденофіброскопія 

D. Промивання шлунку 

E. Ректороманоскопія 

 

24. Медична сестра, пояснюючи пацієнту принципи і режим раціонального 

харчування, звернула його увагу на те, що останній прийом їжі має бути не 

пізніше ніж: 

A. *За 2-2,5 години до сну 

B. За 4 години до сну 

C. За 0,5 годин до сну 

D. За 1,5 години до сну 

E. За 1 годину до сну 

 

25. Пацієнт скаржиться на часті носові кровотечі, болі в правому підребір'ї, 

втрату апетиту. При огляді – істеричність шкіри та слизових, судинні 

"зірочки", на передній черевній стінці - "голова медузи". Яку патологію 

можна припустити? 

A. *Цироз печінки 

B. Холецистит 

C. Коліт 

D. Вірусний гепатит 

E. Виразкова хвороба 

 

26. В приймальне відділення швидкою допомогою доставлена хвора 42-х років зі 

скаргами на біль в епігастральній ділянці, нудоту, блювання, слинотечу, 

головний біль, різку загальну слабкість. Із анамнезу: 2 години тому вживала 

недоброякісну їжу. Визначте першочергове медсестринське втручання: 

A. Введення спазмолітиків 

B. Дати випити розчин содової води 

C. Заспокоїти пацієнтку, дати теплу грілку 

D. *Промивання шлунка 

E. Дати випити шлунковий сік 

 

27. Медсестра складає план догляду за пацієнтом, якому лікар визначив 

попередній діагноз: хронічний коліт. До якого лабораторного дослідження 

повинна підготувати пацієнта медична сестра? 

A. Аналіз крові на ревмопроби 

B. *Аналіз калу на копрограму 

C. Аналіз крові на залишковий азот 



D. Аналіз сечі на глюкозу 

E. Аналіз харкотиння 

 

28. У жінки 50-ти років після вживання смаженої їжі та алкоголю з'явився 

сильний оперізуючий біль у верхній половині живота, що супроводжується 

нудотою, багаторазовим блюванням, яке не приносить полегшення. Про що 

може подумати медична сестра? 

A. Гострий холецистит 

B. Виразкова хвороба шлунка 

C. *Гострий панкреатит 

D. Ентероколіт 

E. Виразковий езофагіт 

 

29. При обстеженні пацієнта 48-ми років медична сестра виявила скарги на 

відсутність апетиту, відразу до м'ясної їжі та рибних страв, відчуття важкості 

в епігастрії, нудоту, втрату маси тіла. При пальпації живота відмічається 

болісність в епігастральній ділянці, палькується пухлиноподібне утворення. 

Яке захворювання запідозрить медсестра? 

A. Хронічний ентероколіт 

B. *Рак шлунка 

C. Холецистопанкреатит 

D. Виразкова хвороба шлунка 

E. Хронічний гастрит 

 

30. Хворий 71-го року поступив на лікування в терапевтичне відділення. 

Скаржився на часті носові кровотечі, свербіж шкіри, кровоточивість, судинні 

зірочки на шкірі. Про яку патологію можна подумати? 

A. Холецистит 

B. Вірусний гепатит 

C. *Цироз печінки 

D. Виразкова хвороба 

E. Ентероколіт 

 

31. Хворий геріатричного відділення знаходиться на ліжковому режимі. З метою 

профілактики розвитку гіпостатичної пневмонії медсестра повинна включити 

в план догляду: 

A. Зміну білизни 

B. Догляд за порожниною рота 

C. Профілактику пролежнів 

D. Вимірювання тиску 

E. *Дихальна гімнастика 

 

32. Медична сестра проводить шлункове зондування з застосуванням 

парентерального подразника. Для отримання максимальної (стимульованої) 

секреції вона використає: 



A. 25% розчин магнію сульфату 

B. 10% розчин хлориду натрію 

C. 75 ОД інсуліну 

D. 5 ОД пітуітрину 

E. *0,1% розчин гістаміну 

 

33. Хвора 39-ти років скаржиться на гострий, ''кинджальний'' біль у животі, різку 

загальну слабість. Захворіла раптово після фізичного навантаження. В 

анамнезі - виразкова хвороба дванадцятипалої кишки. Об'єктивно: обличчя 

бліде, шкіра вкрита холодним потом, живіт дошкоподібний. Яке ускладнення 

розвинулося у хворої? 

A. Пілоростеноз 

B. *Перфорація 

C. Малігнізація 

D. Пенетрація 

E. Шлункова кровотеча 

 

34. Пацієнту із загостренням хронічного холециститу унаслідок зневоднення 

лікар призначив ректальне введення 5% розчину глюкози та розчин Рінгера. 

Що необхідно зробити медсестрі перед виконанням цієї процедури? 

A. Зробити сифонну клізму 

B. Дати 50 мл рицинової олії 

C. *Зробити очисну клізму 

D. Дати 100 мл відвару ромашки 

E. Дати таблетки активованого вугілля 

 

35. У пацієнтки 43-х років загострення хронічного холециститу, скарги на 

ниючий біль у 37,5oC, правому підребер'ї, відрижку повітрям, гіркоту в роті, 

температуру тіла - слабкість. Яку проблему пацієнтки слід вважати 

пріоритетною? 

A. Відрижка повітрям 

B. *Ниючий біль у правому підребер'ї 

C. Підвищення температури тіла 

D. Слабкість 

E. Гіркота в роті 

 

36. Хвора 25-ти років скаржиться на нудоту, відрижку повітрям, відчуття 

тяжкості в епігастрії, проноси. Під час огляду: язик обкладений білим 

нальотом, живіт болючий в епігастральній ділянці. Яке дослідження є 

найбільш інформативним? 

A. Дуоденальне зондування 

B. *рН-метрія 

C. Загальний аналіз сечі 

D. Загальний аналіз крові 

E. Копрологічне дослідження 



 

37. Хворому на хронічний коліт, із схильністю до закрепів, призначили дієту 

№3. Який із зазначених продуктів НЕ РЕКОМЕНДОВАНО включати до 

харчового раціону? 

A. Пісне м'ясо 

B. Висівковий хліб 

C. Річкова риба 

D. Копчена ковбаса 

E. *Бобові 

 

38. В приймальне відділення районної лікарні поступив хворий зі скаргами на 

тупий постійний біль оперізувального характеру, нудоту, блювання. Які 

залежні дії медичної сестри для уточнення діагнозу? 

A. Виконати дуоденальне зондування 

B. Взяти кал для копрограми 

C. Підготувати пацієнта до ректороманоскопії 

D. *Взяти сечу на діастазу 

E. Підготувати пацієнта до колоноскопії 

 

39. В приймальне відділення швидкою допомогою доставлена хвора 42 років зі 

скаргами на біль в епігастральній ділянці, нудоту, блювання, сли-нотечу, 

головний біль, різку загальну слабкість. Із анамнезу відомо, що вона 2 години 

тому вживала недоброякісну їжу. Визначте першо-чергове медсестринське 

втручання: 

A. *Промиєте шлунок 

B. Введете спазмолітики 

C. Дасте випити шлунковий сік 

D. Заспокоїте пацієнтку, дасте теплу грілку 

E. Дасте випити розчину содової води 

 

40. Пацієнт А., 37 років, потрапив у відділення зі скаргами на нудоту, блювання, 

біль в епігастрії, відрижку, пронос. Даний стан пов’язує з вживанням 

недоброякісної їжі. Встановлено діагноз: “Гострий гастрит”. Які 

першочергові дії медсестри? 

A. Призначити дієту 

B. * Промити шлунок 

C. Призначити ліжковий режим 

D. Вввести спазмолітині ліки 

E. Призначити проти блювотні ліки 

 

41. Який препарат призначають хворим на хронічний панкреатит з метою 

замісної терапії? 

A. Атропін 

B. Алахол 

C. *Фестал 



D. Но-шпу 

E. Папаверин 

 

42. Ви берете участь в обстеженні пацієнта на хронічний панкреатит. Вкажіть, до 

якого обстеження його треба підготувати? 

A. Фіброгастроскопії 

B. Дуоденального зондування 

C. Холецистографії 

D. *Аналізу сечі на діастазу 

E. Колоноскопії 

 

43. Пацієнт госпіталізований з підозрою на виразкову хворобу шлунка і 

дванадцятипалої кишки. До якого додаткового методу обстеження необхідно 

медичній сестрі підготувати пацієнта? 

A. Ректороманоскопія 

B. *Гастродуоденоскопія 

C. Колоноскопія 

D. Іригоскопія 

E. УЗД органів черевної порожнини 

 

44. Найбільш інформативним методом діагностики хронічного гастриту є: 

A. * Фіброгастродуоденоскопія 

B. Рентгенологічне дослідження шлунка 

C. Ультразвукове обстеження органів травлення 

D. Копрологічне дослідження 

E. – 

 

45. Пацієнт з підозрою на хронічний гастрит знаходиться на обстеженні. Назвіть 

сучасний метод визначення секреторної функції шлунка: 

A. - 
B. Дуоденальне зондування 

C. * Інтрагастральна Рh - метрія 

D. Фіброгастродуоденоскопія 

E. Копрологічне дослідження 

 

46. Пацієнт скаржиться на відсутність апетиту, переважно до м’ясної їжі, 

відчуття тяжкості в надчеревній ділянці, нудоту, втрату маси тіла на 5 кг. 

Об’єктивно: блідість шікри, пальпація надчервної ділянки болісна. У калі 

позитивна реакція на приховану кров. До якого дослідження м/с повинна 

підготувати пацієнта? 

A. Дослідження промивних вод шлунка 

B. Рентгенологічне дослідження шлунка 

C. УЗД органів черевної порожнини 

D. *Гастрофіброскопія з прицільною біопсією 

E. Комп’ютерна томографія шлунка 



 

47. Хворий знаходиться на лікуванні у терапевтичному відділенні з діагнозом: 

“Гострий гастрит”. Яку з перерахованих проблем пацієнта можна вважати 

приоритетною? 

A. *Біль в епігастральній ділянці 

B. Неприємний присмак у роті 

C. Загальна слабість 

D. Біль голови 

E. Відсутність аппетиту 

 

48. Хворий знаходиться на лікуванні у гастроентерологічному відділенні з 

діагнозом “Хронічний холецистит”. Яку з перерахованих проблем пацієнта 

можна вважати пріоритетною? 

A. * Ниючий біль в правому підребер’ї 

B. Дратівливість 

C. Відрижка повітрям 

D. Закрепи 

E. – 

 

49. Пацієнтка страждає хронічним гепатитом. Лікар призначив медикаментозне 

лікування. Які із призначених препаратів відносяться до гепатопротекторів? 

A. Тималін, тимоген 

B. * Карсіл, силібор 

C. Преднізолон, дексаметазон 

D. Рибоксин, кокарбоксилаза 

E. Рифампіцин, метранідазол 

 

 

50. У пацієнта з жовчнокам’яною хворобою виник інтенсивний біль у правому 

підребер’ї  який іррадіює у праве плече, лопатку, нудота, повторне 

блювання. Це свідчить про: 

A. Гострий апендицит 

B. Ниркову кольку 

C. *Печінкову кольку 

D. Гострий панкреатит 

E. Виразкову хворобу шлунка 

 

51. Хворий 40 років скаржиться на нудоту, блювання, печію, відчуття важкості в 

епігастральній ділянці. Ознаками якого синдрому є вказані проблеми? 

A. * Шлункової диспепсії 

B. Кишкової диспепсії 

C. Астено-вегетативний синдром 

D. Інтоксикаційний синдром 

E. Больовий синдром 

 



52. У пацієнта підозра на жовчнокам’яну хворобу. Яке дослідження найбільш 

інформативне для уточнення діагнозу? 

A. * УЗД 

B. Фіброгастродуоденоскопія 

C. Колоноскопія 

D. рН –метрія 

E. Іригоскопі 

 

53. Хворому на виразкову хворобу шлунка призначено рентгеноскопію шлунка. 

Яку із контрастних речовин використовують? 

A. * Барієву суміш 

B. Верографін 

C. Холевіт 

D. Іопогност 

E. Урографін 

 

54. У пацієнта на рак шлунку в термінальній стадії скарги: біль у надчеревній 

ділянці, втрата апетиту, схуднення, загальна слабкість. Яка потенційна 

проблема може виникнути у пацієнта? 

A. Голодний біль 

B. Блювання, яке приносить полегшення 

C. * Шлункова кровотеча 

D. Тенезми 

E. Оперізуючий біль у животі 

 

55. Хворий скаржиться на тупий біль у надчеревній ділянці відразу після їди, 

бурчання та метеоризм, проноси. Який засіб використає медсестра за 

призначенням лікаря для усунення метеоризму 

A. Но-шпу 

B. * Активоване вугілля 

C. Папаверин 

D. Алохол 

E. Левоміцетин 

 

56. Хворий скаржиться на неприємний присмак у ротовій порожнині, печію, 

нудоту, блювання, біль у надчеревній ділянці. Напередодні споживав 

недоброякісну їжу. Об’єктивно: язик обкладений сіро-білим нальотом. При 

пальпації – помірна розлита болючість у надчеревній ділянці. Що запідозрить 

медична сестра? 

A. Хронічний гастрит 

B. * Гострий гастрит 

C. Печінкова коліка 

D. Виразкова хвороба шлунка 

E. Гострий панкреатит 

 



57. До дільничного лікаря звернувся пацієнт. У нього виявлені такі проблеми: 

загальна слабкість, стомлюваність, зниження працездатності, зменшення 

апетиту, відраза до м’яса, відчуття тяжкості в надчеревній ділянці, втрата 

ваги 5 кг за місяць. При обстеженні: блідість та сухість шкіри. Для якого 

захворювання характерні дані ознаки? 

A. *Раку шлунка 

B. Виразкової хвороби шлунка 

C. Хронічного гепатиту 

D. Цирозу печінки 

E. Хронічного гастриту 

 

58. Пацієнтці 40 років, яка знаходиться у гастроентерологічному відділенні з 

підозрою на хронічний холецистит, призначено дослідження жовчного 

міхура. До якого медичного обстеження медсестра підготує пацієнтку? 

A. цистоскопії 

B. колоноскопії 

C. ФГДС 

D. Іригоскопії 

E. *дуоденального зондування 

 

59. Медсестра складає план догляду за пацієнтом на виразкову хворобу шлунка у 

період загострення. Які незалежні медсестринські втручання потрібно 

включати до плану? 

A. Промити шлунок 

B. Застосувати анальгетики 

C. Провести шлункове зондування 

D. - 
E. *Провести бесіду про дотримання дієти 

 

60. У відділення поступив пацієнт з підозрою на малігнізацію виразки шлунку. 

Які проблеми виявить медсестра при обстеженні? 

A. *Зниження апетиту, відразу до м’яса 

B. Підвищення АТ, збільшення ЧДР 

C. Лихоманку, біль в попереку 

D. Нудоту, зміну кольору сечі 

E. Виразки на слизовій оболонці рота 

 

61. У хворого Н., 27 р. з’явились болі в епігастрії, що виникають через 1,5-2 год 

після прийому їжі, голодні, нічні болі, нудота. Яке захворювання можна за 

підозрити? 

A. Виразкову хворобу шлунка 

B. Рак шлунка 

C. *Виразкову хворобу 12 - палої кишки 

D. Панкреатит 

E. Холецистит 



 

62. На лікуванні в терапевтичному відділенні знаходиться пацієнт зі скаргами на 

біль в гастродуоденальній ділянці через 2-3 год. після прийому їжі, 

періодичний “голодний” нічний біль. Який з препаратів застосовується для 

лікування пацієнта з данною патологією? 

A. Панангін 

B. Дігоксин 

C. * Омепразол 

D. Анальгін 

E. Фестал  

 

63. В гастроентерологічному відділенні на лікуванні перебуває пацієнт з 

діагнозом хронічний холецистит. Лікар призначив пацієнтові жовчогінний 

препарат. Який препарат повинна приготувати медична сестра згідно листка 

призначення? 

A. *Холахол 

B. Анальгін 

C. Ампіцилін 

D. Баралгін 

E. Дігоксин 

 

64. У Пацієнта 42, жовчо – кам’яна хвороба, яка проявилася печінковою 

колькою. До якого інструментального методу дослідження згідно з листком 

призначення має підготувати медична сестра пацієнта: 

A. *УЗД 

B. Гастроскопії 

C. Іригоскопії 

D. Колоноскопії 

E. Рентгенографії шлунка 

 

65. Пацієнтка 45 років скаржиться на періодичний ниючий біль у надчеревній 

ділянці, який з’являється через 40-60 хв після їди. Який медсестринський 

діагноз? 

A. Пекучий біль 

B. Метеоризм 

C. *Ранній біль 

D. Голодний біль 

E. Біль навколо пупка 

 

66. Медична сестра має провести бесіду серед пацієнтів гастроентерологічного 

відділення на тему: „Профілактика хронічних гастритів”. На яке питання їй 

слід звернути особливу увагу? 

A. Споживання їжі, багатої на жири, вуглеводи 

B. поживання їжі, багатої на клітковину 

C. Надання переваги молочно-рослинній дієті 



D. - 
E. *Дотримання режиму і вимог раціонального харчування 

 

67. Пацієнт звернувся зі скаргами на біль в епігастральній ділянці. Із анамнезу 

відомо, що чотири години тому з’їв сумнівної якості м’ясо. Діагностовано 

гострий гастрит. Що в першу чергу повинна зробити медична сестра при 

реалізації четвертого етапу медсестринського процесу? 

A. Заспокоїти пацієнта 

B. Ввести знеболювальні препарати 

C. *Промити шлунок 

D. Ввести адсорбуючі препарати 

E. Ввести антибіотики 

 

68. Яка дієта призначається хворому при хронічному панкреатиті ? 

A. *№ 5П 

B. № 9 

C. № 1 

D. № 7 

E. № 10 

 

69. Основні клінічні синдроми виразкової хвороби дванадцятипалої кишки: 

A. гіпертензивний, інтоксикаційний, больовий 

B. набряковий, дизуричний, сечовий 

C. інтоксикаційний, набряковий, анемічний 

D. гіпертермічний, больовий, інтоксикаційний 

E. *астеновегетативний, больовий, диспептичний 

 

70. Який з перелічених методів обстеження є найважливішим в діагностиці раку 

шлунка? 

A. дослідження калу на приховану кров 

B. дослідження шлунковоі секреції з гістаміном 

C. * гастродуоденоскопія з цитологічним дослідженням матеріалу 

D. дослідження шлункової секреції за допомогою “Ацидотеста” 

E. рентгенологічне дослідження 

 

71. Хворому на хронічний гепатит призначають дієту: 

A. *№ 5 

B. № 7 

C. 10 

D. № 9 

E. № 1 

 

72. В якому випадку спостерігається мелена? 

A.  -  
B. Хронічний коліт 



C. *Кровотеча з виразки шлунку Гастрит типу А 

D. Гемороїдальна кровотеча 

E. Хронічний гепатит 

 

73. При запаленні жовчного міхура відмічаються патологічні зміни в порції 

жовчі: 

A. -  
B. Порції А 

C. Порції С 

D. Порції А і С 

E. *Порції  

 

74. Що є найчастішою причиною виникнення виразкової хвороби ? 

A. *Хелікобактерія 

B. Спадковість 

C. Порушення харчування 

D. Астенічна конституція 

E. Зловживання алкоголю 

 

75. Який симптом найбільш типовий для виразкової хвороби дванадцятипалої 

кишки? 

A. Відрижка повітрям, їжею, зригування 

B. *Біль натще та через 1,5-3 год. після їди 

C. Нудота, блювання 

D. Блювання "кавовою гущею" 

E. Закрепи, метеоризм 

 

76. Який з перелічених препаратів найбільш ефективний упри наданні 

невідкладної допомоги хворому з шлунково- кишковою кровотечею ? 

A. Вікасол 

B. *Дицинон 

C. Хлористий кальцій 

D. Глюконат кальцію 

E. Аскорбінова кислота 

 

77. На стаціонарне лікування поступила пацієнтка зі скаргами на інтенсивний 

біль у правому підребер’ї з іррадіацією в праву лопатку, ключицю,  плече, 

нудоту та блювання, здуття живота, підвищену температуру, остуду. Яка з 

проблем є пріоритетною? 

A. Нудота, блювання   

B. *Біль у правому підребер’ї   

C. Метеоризм   

D. Гіркота та сухість у роті   

E. Гарячка   

 



78. Хвора, 39 років, скаржиться на гострий, “кинджальний” біль у животі, різку 

загальну  слабість. Захворіла раптово після фізичного навантаження. В 

анамнезі – виразкова хвороба дванадцятипалої кишки. Під час огляду: 

обличчя бліде, шкіра вкрита холодним потом, живіт дошкоподібний. Яке 

ускладнення розвинулося у хворої? 

A. *Перфорація 

B. Шлункова кровотеча   

C. Пенетрація 

D. Малігнізація 

E. Пілоростеноз 

 

79. Медична сестра, навчаючи пацієнта методиці тюбажу (сліпого зондування), 

рекомендує вживати натще один із жовчогінних засобів: 

A. Відвар подорожника   

B. Відвар ромашки   

C. Розчин кальцію хлориду   

D. Розчин гідрокарбонату натрію   

E. *Мінеральну воду без газу   

 

80. Пацієнтка перебуває на лікуванні в гастроентерологічному відділенні з 

приводу виразкової хвороби. Лікар призначив дослідження калу на 

приховану кров. Які харчові продукти необхідно виключити з раціону 

пацієнта з метою підготовки до дослідження? 

A. Чорний хліб   

B. Солодощі   

C. Молоко   

D. Каші   

E. *М’ясо  

 

81. У пацієнта на цироз печінки  розвинувся асцит. До якого втручання повинна 

підготувати пацієнта медична сестра? 

A. *Абдомінальна пункція   

B. Стернальна пункція   

C. Плевральна пункція   

D. Люмбальна пункція 

E. – 

 

82. У пацієнта з жовчнокам’яною хворобою виник інтенсивний біль у правому 

підребер’ї , який іррадіює у праве плече, лопатку, нудота, повторне 

блювання. Це свідчить про:   

A. *Печінкову кольку   

B. Гострий апендицит   

C. Ниркову кольку   

D. Гострий панкреатит   

E. Виразкову хворобу шлунка   



 

83. Пацієнт скаржиться на тупий біль у правому підребер’ї, відчуття гіркоти в 

роті, схуднення. При огляді: “судинні” зірочки на грудях, печінкові долоні, 

“голова медузи” на передній стінці живота, асцит. Який патологічний стан 

імовірний у пацієнта?   

A. Хронічний гастрит   

B. *Цироз печінки    

C. Виразкова хвороба шлунка   

D. Виразкова хвороба дванадцятипалої кишки   

E. Рак шлунка   

 

84. У відділення поступив пацієнт з підозрою на малігнізацію виразки шлунку. 

Які проблеми виявить медсестра при обстеженні?    

A. Підвищення АТ, збільшення ЧДР   

B. Лихоманку, біль в попереку   

C. *Зниження апетиту, відразу до м’яса 

D. Нудоту, зміну кольору сечі   

E. Виразки на слизовій оболонці рота   

 

85. Хворому з загостренням хронічного панкреатиту сестра медична повинна 

зібрати сечу:   

A. На загальноклінічний аналіз сечі    

B. За Нечипоренком    

C. На бактеріологічне дослідження    

D. *На діастазу 

E. За Зимницьким   

 

86. У пацієнта виразкова хвороба дванадцятипалої кишки. Який основний 

медсестринський діагноз: 

A. *Голодний біль 

B. Ранній біль   

C. Біль довкола пупка   

D. “Кинджальний” біль 

E. Колькоподібний біль   

 

87. У пацієнта діагностовано хронічний панкреатит в стадії загострення. Лікар 

призначив повний голод. Скільки часу медична сестра має контролювати 

дотримання пацієнтом даної вимоги? 

A. *2-3 дні 

B. 6 год.   

C. 12 год.   

D. 24 год.   

E. 5-6 днів   

 


