
Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение 

высшего образования «Донецкий государственный медицинский университет имени 

М. Горького» Министерства здравоохранения Российской Федерации 
 

 

 

Принято решением Ученого совета 

ФГБОУ ВО ДонГМУ Минздрава России 

От «24» марта 2026г. Протокол № 3 

 

 

 

 

 

 

 

 

ПРОГРАММА ВСТУПИТЕЛЬНОГО ИСПЫТАНИЯ ДЛЯ 

ПОСТУПАЮЩИХ НА ОБУЧЕНИЕ ПО ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫМ 

ПРОГРАММАМ ВЫСШЕГО ОБРАЗОВАНИЯ – ПРОГРАММАМ 

ОРДИНАТУРЫ ПО СПЕЦИАЛЬНОСТИ 

31.08.51 ФТИЗИАТРИЯ 

(2026 год приема) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Донецк 2026 



2  

ВВОДНАЯ ЧАСТЬ 

Вступительное испытание проводится в форме компьютерного тестирования (далее - 

тестирование). 

Тестирование проводится с использованием тестовых заданий, комплектуемых для каждого 

поступающего автоматически.  

Общее количество тестовых заданий составляет - 80 штук, время отводимое поступающему на 

их решение – 60 минут. 

Результат тестирования формируется автоматически с указанием процента правильных ответов 

от общего количества тестовых заданий. 

Результат тестирования в баллах (1 балл равен 1 проценту) отражается в протоколе заседания 

экзаменационной комиссии, подписываемом в день завершения тестирования. 

Минимальное количество баллов, подтверждающее успешное прохождение тестирования, 

составляет 70 баллов  

 
ФОРМИРОВАНИЕ СПИСКОВ ПОСТУПАЮЩИХ  

Не позднее трех рабочих дней со дня завершения тестирования Университет формирует по 

каждому конкурсу списки поступающих. В списки поступающих не включаются лица, набравшие 

менее минимального количества баллов по результатам тестирования, и лица, отозвавшие 

документы, необходимые для поступления. 

Списки поступающих ранжируется по следующим основаниям: 

− по убыванию суммы конкурсных баллов (суммы экзаменационных баллов и баллов за 

индивидуальные достижения); 

− при равенстве суммы конкурсных баллов – по убыванию суммы экзаменационных баллов, 

начисленных по результатам вступительного тестирования; 

− при равенстве суммы экзаменационных баллов, начисленных по результатам вступительного 

испытания, – по убыванию балла за первичную аккредитацию специалиста.  

 

ОБРАЗЦЫ ВСТУПИТЕЛЬНЫХ ТЕСТОВЫХ ЗАДАНИЙ 

1. Наиболее информативной уточняющей методикой при подозрении на деструкцию 

легочной ткани является 

А. Обзорная рентгенография ОГК 

Б. УЗИ легких 

В. СКТ 

Г. Рентгенография по Флейшнеру 

 

2. Для проведения профилактического осмотра используют флюорографию с (в годах) 
А. 15 

Б. 18 

В. 20 
Г. 25 

 

3. Основное место в лечении больного с впервые выявленным туберкулезом принадлежит 

А. Этиотропной терапии  

Б. Патогенетической терапии 

В. Коллапсотерапевтическому лечению 

Г. Хирургическому лечению 

 

4. Противотуберкулезным препаратом, ухудшающим зрение, является 

А. Этамбутол 

Б. Изониазид 

В. Рифампицин 

Г. Бедаквилин 
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5. Витамин, который нужно назначить для профилактики побочного действия изониазида 

А. В6 

Б. А 

В. Е 

Г. С 

6. Больному туберкулезом с множественной лекарственной устойчивостью и хронической 

болезнью почек противопоказан 

А. Амикацин 

Б. Клофазимин 

В. Этионамид 

Г. Циклосерин 

 

7. Способом введения вакцины БЦЖ является 

А. Пероральный 

Б. Внутримышечный 

В. Внутрикожный 

Г. Подкожный 

 

8. Верифицировать диагноз туберкулеза легких позволяет 

А. Биопсия легких 

Б. Компьютерная томография ОГК 

В. Бронхоскопия 

Г. Торакоскопия 

 

9. Экстренная помощь при напряженном пневмотораксе включает 

А. Пункцию полости плевры с аспирацией воздуха 

Б. Применение кардиотонических средств 

В. Искусственную вентиляцию легких 

Г. Внутривенное введение адреномиметиков 

 

10. При подозрении на туберкулез у больного обязательным обследованием является 

исследование мокроты на 

А. КУБ 

Б. вторичную флору 

В. аспергиллы 

Г. атипичные клетки 

 

11. У ребенка выявлена гиперергическая реакция на пробу Манту с 2 ТЕ, которая проявляется 

наличием 

А.  Инфильтрата 5 мм с везикулой 

Б. Гиперемии диаметром 22 мм 

В.  Инфильтрата 15 мм 

Г. Гиперемии диаметром 13 мм 

 

12. К препаратам 2-го ряда относится 

A. Левофлоксацин 

Б. Изониазид 

B. Пиразинамид 

Г. Рифампицин 

 

13. К препаратам 1-го ряда относится 

A. Левофлоксацин 

Б. Изониазид 

B. Бедаквилин 

Г. Амикацин 
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14. Из схемы лечения больного туберкулезом с зарегистрированной кардиотоксической реакцией 

необходимо исключить 
А. Циклосерин 

Б. Протионамид 

В. Линезолид 

Г. Бедаквилин 

15. Клинической формой туберкулеза, которая относится к остропрогрессирующим и часто 

приводит к гибели пациента, является 

А. Инфильтративный туберкулез 

Б. Казеозная пневмония 

В. Очаговый туберкулез 

Г.  Туберкулома 

 

16. Химиопрофилактика туберкулеза проводится 

А. Всем новорожденным 

Б. Лицам, находящимся в контакте с бактериовыделителем 

В. Медицинским работникам 

Г. Лицам, работающим с детьми дошкольного возраста 

 

17. Заключительная дезинфекция проводится в 

А. Очаге туберкулеза до госпитализации больного 

Б. Палате противотуберкулезного учреждения 

В. Очаге туберкулеза после госпитализации больного 

Г. Квартире, где проживает больной с бактериовыделением 

18. Исследование, в котором нуждается больной с жалобами на нестерпимую головную боль, 

светобоязнь, рвоту, не приносящую облегчения 

А. Анализ мокроты на КУБ 

Б. Фибробронхоскопия 

В. Люмбальная пункция 

Г. Рентгенография черепа 

 

19. Больного туберкулезом с устойчивостью возбудителя к препаратам первого ряда необходимо 

лечить по режиму лечения  туберкулеза 

А. МЛУ 

Б. преШЛУ 

В. ШЛУ 

Г. Чувствительного 

 

20. Реакция на пробу Манту с 2 ТЕ ППД-Л считается положительной при наличии    мм и более 

А.  Инфильтрата (папулы) 5 

Б.  Гиперемии диаметром 10 

В.  Гиперемии диаметром 17 

Г.   Инфильтрата (папулы) 3 

 

21. Противотуберкулезный препарат 2 ряда, который используется в лечении пациентов с 

изониазид-устойчивым туберкулезом 

А. Циклосерин 

Б. Левофлоксацин 

В. Бедаквилин 

Г. Линезолид 

 

22. Характерной жалобой при остром диссеминированном туберкулезе является 

А. Одышка 
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Б. Кровохарканье 

В. Боль в грудной клетке 

Г. Боль в горле при глотании 

 

23. Температура у больного туберкулезом повышается 

А. на протяжении всего дня 

Б. в обеденное время 

В. в утренние часы 

Г. в вечерние часы 

 

24. Жалобы больного на выраженную общую слабость, потливость, повышение температуры тела 

до 37,5С свидетельствуют о (об)  синдроме 

А. Диспептическом 

Б. Бронхо-легочном 

В. Интоксикационном 

Г. Общемозговом 

 

25. Сомнительная реакция на пробу Манту проявляется наличием 

А. Гиперемии любых размеров 

Б. Везикулы любых размеров 

В. Папулы 5 мм и больше 

Г. Уколочной реакции 

 

26. Особенностью туберкулеза у детей раннего возраста является 

A. Наличие контакта с больным туберкулезом взрослым 

Б. Интактность лимфатической системы 

B. Наличие выраженной клиники 

Г. Быстрое течение процесса 

 

27. У больных очаговым туберкулезом легких при осмотре обычно отмечают 

А. Дистрофические изменения кожи 

Б. Расширенные межреберные промежутки 

В. Дефицит массы тела 

Г. Отсутствие видимых патологических изменений 

 

28. Наименее чувствительным методом обнаружения возбудителя туберкулеза в патологическом 

материале является 

А. Световая микроскопия 

Б. Посев на жидкую питательную среду 

В. Посев на твердую питательную среду 

Г. Молекулярно-генетический (GeneXpert) 

 

29. Результат микроскопического исследования 1+ означает, что обнаружено 

А. 10-99 КУМ на 100 полей зрения 

Б. 1-10 КУМ на 1 поле зрения 

В. Более 10 КУМ в 1 поле зрения 

Г. 1-9 КУМ на 100 полей зрения 

30. Результат микроскопического исследования 3+ означает, что обнаружено 

А. 10-99 КУМ на 100 полей зрения 

Б. 1-10 КУМ на 1 поле зрения 

В. Более 10 КУМ в 1 поле зрения 

Г. 1-9 КУМ на 100 полей зрения 

 


