
• Хворий скаржиться на болі у правій клубовій
ділянці. При пальпації визначається рухлива,
м'яка, хвороблива кишка. Яку кишку пальпує
лікар?



• A. Порожню.

• B. Сигмоподібну.

• C. Поперечну ободову.

• D. Висхідну ободову.

• E. Сліпу. 



• Сліпу. 



• Хворий скаржиться на болі у верхньому
відділі пупкової ділянки. Пальпаторно
визначається рухлива хвороблива кишка.
Яку кишку пальпує лікар?



• A. Поперечно-ободову. 

• B. Порожню.

• C. Дванадцятипалу.

• D. Клубову.

• Е. Сигмоподібну ободову.



• Поперечно-ободову. 



• Під час оперативного втручання з приводу
ущемленої пупкової грижі в грижовому мішку
була виявлена кишка з відростками серозної
оболонки, які містять жирову тканину. Який
відділ кишки був ущемлений?



• A. Дванадцятипала кишка.

• B. Поперечна ободова кишка. 

• C. Порожня кишка.

• В. Клубова кишка.

• Е. Сліпа кишка.



• Поперечна ободова кишка.



• У хворого гострий апендицит, що за своєю
клінічною картиною схожий з печінковою
колькою. При якому положенні
червоподібного відростка це можливо?



• A. Низхідному.

• B. Медіальному.

• C. Висхідному. 

• D. Бічному.

• Е. Ретроцекальному.



• Висхідному. 



• У хворого об'єктивно клінічна картина
гострого апендициту: гострий ниючий біль у
правій поперековій ділянці. Який тип
розміщення апендикса можна припустити:



• A. Латеральний.

• B. Низхідний.

• C. Висхідний.

• D. Медіальний.

• Е. Ретроцекальний ретроперитонеальний. 



• Ретроцекальний ретроперитонеальний. 



• У хворого виявлено пухлину початкового
відділу товстої кишки. Визначте локалізацію
пухлини.



• А. саеcum

• В. соlоn аsсеndens

• С. соlоn sigmoideum

• D. соlоn descendens

• Е. rесtum



• саеcum



• Захворювання печінки і жовчного міхура
може симулювати апендицит при наступному
положенні червоподібного відростка:



• A. Висхідне  

• B. Низхідне

• C. Медіальне  

• D. Латеральне  

• E. Ретроцекальне  



• Висхідне  



• Постраждалий доставлений до хірургічного
відділення із проникаючим пораненням у
лівій бічній ділянці живота. Який відділ
кишки, найімовірніше, ушкоджений?



• A. Colon descendens

• B. Colon ascendens

• C. Colon transversus  

• D. Cecum

• Е. -



Colon descendens



• Під час оперативного втручання з приводу
защемленої пупкової грижі в грижовому
мішку було виявлено кишку з відростками
серозної оболонки, які містять жирову
тканину. Який відділ кишки був
защемлений?



• А. Поперечна ободова кишка

• В. Дванадцятипала кишка

• С. Порожня кишка

• D. Клубова кишка

• Е. Сліпа кишка



• Поперечна ободова кишка



• У хворого чоловіка пухлина задньої стінки
сечового міхура. Який комплект органів,
вірогідніше всього, може бути залучений в
процес?



• А. Пряма кишка, сім’яні міхурці, ампула 
сім’явиносної протоки

• В. Передміхурова залоза

• С. Пряма кишка, передміхурова залоза

• D. Чоловічий сечівник

• Е. Ампула сім’явиносної протоки



• Пряма кишка, сім’яні міхурці, ампула 
сім’явиносної протоки



• До лікарні звернувся хворий 52 років. При
обстеженні виявлено пухлину початкового
відділу товстої кишки. Визначте локалізацію
пухлини.



• А. соlоn descendens

• В. соlоn аsсеndens

• С. соlоn sigmoideum

• D. саеcum

• Е. rесtum



• саеcum



У хворого правостороння защемлена

пахвинна кила (грижа). У грижовому мішку

петля кишки, яка має поздовжні стрічки.

Відрізок якої кишки защемлене?



A.Сліпої

B.Сигмоподібної

C.Прямої.

D.Клубової.

E.Порожньої



A.Сліпої



Хворий, 27 років, страждає від нестерпного болю в

животі. Для уточнення діагнозу хворому

призначена лапаротомія, під час проведення якої

хірург розтинає передню черевну стінку і бачить

тонку і товсту кишки. Лікар відрізняє товсту кишку

від тонкої, тому що вона має все, крім:
.



A. Жирової оболонки.

B. Випинів.

C. Стрічок.

D. Чепцевих привісків.

E. Великого діаметру.



A. Жирової оболонки.



Під час оперативного втручання з

приводу резекції частини поперечної

ободової кишки хірург розтинає послідовно:



A. Серозну оболонку, підсерозний прошарок, м’язову

оболонку, підслизовий прошарок, слизову оболонку.

B. Підсерозний прошарок, м’язову оболонку, слизову

оболонку.

C.Серозну оболонку, м’язову оболонку, підслизовий

прошарок.

D.Підсерозний прошарок, м’язову пластинку слизової

оболонки, слизову оболонку.

E. Серозну оболонку, слизову оболонку, м’язову пластинку
слизової оболонки



A.Серозну оболонку, підсерозний прошарок,

м’язову оболонку, підслизовий прошарок,

слизову оболонку.



Класичним симптомом гострого аппендициту

є пальпаторна чутливість у точці Мак-Бернея, яка

розташована у присередній третині лінії, що

з’єднує:



A.Верхню передню клубову ость з пупком

B.Верхню передню клубову ость та

лобковий симфіз

C.Нижню передню клубову ость з пупком

D.Нижню передню клубову ость та

лобковий симфіз

E.Праву та ліву передні клубові ості



A.Верхню передню клубову ость з 

пупком


