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	ФАКУЛТЕТ „ОБЩЕСТВЕНО ЗДРАВЕ” – ЦЕНТЪР ЗА ДИСТАНЦИОННО ОБУЧЕНИЕ

	КАТЕДРА “ОБЩЕСТВЕНОЗДРАВНИ НАУКИ”



ТЕСТ ПО
 „МЕДИЦИНСКА ЕТИКА И ДЕОНТОЛОГИЯ“

ЗА СТУДЕНТИ ОТ МУ – ПЛЕВЕН 
МЕДИЦИНСКИ КОЛЕЖ
СПЕЦИАЛНОСТ „РЕНТГЕНОВ ЛАБОРАНТ”

ТЕМА 1: ТЕОРИИ И ПРИНЦИПИ. ИСТОРИЯ
1. Хедонизмът е:

А. Съвременна западна теория

Б. Съвременна източна теория 

В. Класическа теория*
2. Кой е правилният липсващ термин в следващото твърдение: „Етичната теория .................................................. решава настоящия морален проблем като го сравнява с подобен минал проблем, при който е било взето ясно разумно решение.“

А. Принципализъм

Б. Казуистика*
В. Персонализъм

Г. Деонтология

Д. Утилитаризъм

3. Утилитаризмът е:

А.
Съвременна западна теория*
Б.
Съвременна източна теория 

В.
Класическа теория
4. Кое от изброените не е основен етичен принцип:

А.
Принцип на благодеянието
Б.
Принцип на справедливостта
В
Принцип на уважение към автономността
Г.
Принцип за ненанасяне на вреда
Д.
Принцип на конфиденциалността*

5. Кой е правилният липсващ термин в случая: „Когато определяме едно човешко действие като правилно, ако то носи добри последици за мнозинството, ние прилагаме етичната теория .............................................“

А. Персонализъм

Б. Принципализъм

В. Интерпретативна етика

Г. Утилитаризъм*

Д. Хедонизъм

6. Кой е правилният липсващ термин в следното твърдение: „….............................................. като доминираща етична теория представлява приложение на основните етични принципи за разрешаване на различни проблеми в клиничната практика и живота изобщо.“

А. Казуистика

Б. Деонтология

В. Принципализъм*

Г. Етика на справедливостта

Д. Утилитаризъм

7. Кой принцип на биоетиката изисква да гледаме на пациентите като на способни да вземат решения за себе си?

А. Благодеяние

Б. Справедливост

В. Уважение на автономността*

Г. Ненанасяне на вреда

8. Кой принцип на биоетиката изисква да не се дискриминира пациента по немедицински характеристики като пол, възраст, религия, етнос, социален статус?
А. Благодеяние

Б. Справедливост

В. Уважение на автономността*

Г. Ненанасяне на вреда

ТЕМА 2: КОНФИДЕНЦИАЛНОСТ

9. В коя от посочените ситуации има задължение за разкриване на информация, касаеща пациента:

А.
Остро заразно заболяване
Б.
Лекарят е в ролята на експерт, призован от съдебните органи

В.
Има съмнение за криминален характер на случая

Г.
Всички от посочените ситуации*
10. В коя от посочените ситуации има задължение за разкриване на информация, касаеща пациента:

А.
При запитване от работодателя

Б.
При обаждане по телефона на лице, което не е член на лекуващия екип

В.
Има съмнение за криминален характер на случая*

Г.
При запитване от роднина без знанието на пациента

Д.
При запитване от журналисти
11. Определете степента на нарушение на тайната в следния случай: „"Телефонът в отделението звъни и дежурната сестра се обажда. Питат я за здравното състояние на пациента Г.И. Тя познава пациента и дава сведения за състоянието му. След като затваря телефона нейна колежка я пита кой е звънил. Провелата разговора сестра не може да отговори."

А.  Няма нарушение на конфиденциалността 

Б.  Незначително нарушение на конфиденциалността*

В.  Значително нарушение на конфиденциалността 

Г.  Тежко нарушение на конфиденциалността

12. Определете степента на нарушение на тайната в следния случай: "Жена с обилен маточен кръвоизлив и тежко общо състояние е приета в акушеро-гинекологично отделение. При разпитването на пациентката дежурният лекар установява данни за криминален аборт. Лекарят уведомява съответните органи за криминалния характер на аборта."

А.  Няма нарушение на конфиденциалността*

Б.  Незначително нарушение на конфиденциалността

В.  Значително нарушение на конфиденциалността

Г.  Тежко нарушение на конфиденциалността
13. В каква степен е нарушена конфиденциалността в описания случай: “Пациент, боледувал преди 2 месеца от вирусен хепатит посещава стоматолог. Стоматологичната сестра разпознава в него свой познат и знаейки за заболяването му, предупреждава лекаря да вземе допълнителни мерки за безопасност.”

А. Няма нарушение на конфиденциалността*
Б. Незначително нарушение на конфиденциалността

В. Значително нарушение на конфиденциалността

Г. Тежко нарушение на конфиденциалността

14. Определете степента на нарушение на тайната в следния случай: На седяща психиатрична визитация се обсъжда пациент. Предложени са данни за психичния статус на пациента, семейната и професионалната среда, съобщени са също паспортни данни и данни за социалното му положение.
А. Няма нарушение на конфиденциалността.*

Б. Незначително нарушение на конфиденциалността.

В. Значително нарушение на конфиденциалността. 

Г. Тежко нарушение на конфиденциалността. 

15. Определете степента на нарушение на тайната в следния случай: По време на посещение при семейния си лекар, пациент вижда оставени на видно място изследвания. От любопитство той ги разглежда и установява, че са на негова съседка и се касае за изследвания за бременност, които се оказват положителни.
А. Няма нарушение на конфиденциалността.

Б. Незначително нарушение на конфиденциалността.

В. Значително или тежко нарушение на конфиденциалността.*

16. Определете степента на нарушение на тайната в следния случай: По време на вечеря в дома си акушерка разказва на съпруга си за пациентките, преминали на преглед през деня, като идентифицира някои от тях.
А. Няма нарушение на конфиденциалността.

Б. Незначително нарушение на конфиденциалността.

В. Значително или тежко нарушение на конфиденциалността.*
17. В коя от посочените ситуации има задължение за разкриване на конфиденциална информация:

А. При запитване от работодател.

Б. При запитване от застраховател.

В. При съмнение за криминално деяние.*

18. В коя от посочените ситуации има задължение за разкриване на конфиденциална информация:

А. При обаждане по телефона на лице, което не е член на лекуващия екип.

Б. За нуждите на съдебна експертиза или медицинска трудоспособност.*

В. При запитване от работодател.

19. Определете степента на нарушение на тайната в следния случай: Посетител на пациент в болница вижда оставена история на заболяване на леглото на съседния пациент, който в момента не е в стаята. От чисто любопитство посетителят прочита информацията в историята на заболяването.
А. Няма нарушение на конфиденциалността.

Б. Незначително нарушение на конфиденциалността.
В. Значително нарушение на конфиденциалността.

Г. Тежко нарушение на конфиденциалността.*

ТЕМА 3: ИНФОРМИРАНО СЪГЛАСИЕ

20. Кое от посоченото е пример за “компетентен пациент”:

А. Психично болен

Б. 6-годишно дете

В. Наркоман с остра психотична реакция

Г. 40 - годишен мъж диабетик* 

Д. Пациент в кома

21. Кое от изброеното не е изискване за валидност на информираното съгласие:

А.
Подробна и пълна предварителна информация

Б.
Пациентът да е компетентен

В.
Доброволност

Г.
Опазване на професионалната тайна*

22. Може ли да се започне лечение без наличие на информирано съгласие в следния случай: “20-годишен пациент с умерена степен на умствено изоставане отказва спешна коремна операция по повод на перфорирала язва на стомаха.”

А.
Операцията може да се извърши без съгласието на пациента *

Б.
Операцията не може да се извърши без съгласието на пациента

33. Може ли да започнете лечение без наличие на информирано съгласие в следния случай: “55-годишен мъж с рак на дебелото черво отказва химиотерапия.”

А.
Лечението може да се извърши без съгласието на пациента

Б.
Лечението не може да се извърши без съгласието на пациента *

34. Кое от изброеното е аргумент в полза на информираното съгласие?


А. Болестния процес ограничава автономността на пациента


Б. Уважение на автономността на пациента *


В. Информираността е непълна във всички случаи

35. При непълнолетен пациент (14-18 години) в ежедневната клинична практика информирано съгласие се взема от:

А. Само пациента

Б. От пациента и единия му родител*

В. От пациента и двамата му родители

36. При непълнолетен пациент (14-18 години), на който предстои включване в експеримент, информираното съгласие се взема от:

А. Само пациента

Б. От пациента и единия му родител

В. От пациента и двамата му родители*

37. При малолетен пациент (под 14 години) в ежедневната клинична практика информирано съгласие се взема от:

А. Само единия родител*

Б. От пациента и единия му родител

В. От пациента и двамата му родители

Г. Само пациента

Д. Двамата родители

38. При малолетен пациент (под 14 години), на който предстои включване в експеримент, информираното съгласие се взема от:

А. Само единия родител

Б. От пациента и единия му родител

В. От пациента и двамата му родители

Г. Само пациента

Д. Двамата родители*

39. Дейности в полза на здравето на пациента без информираното му съгласие могат да бъдат извършвани, ако са налице следните обстоятелства:

А. Непосредствено е застрашен живота на пациента

Б. Физическото и психическото му съгласие не позволяват изразяване на информирано съгласие

В. Невъзможно е да се получи своевременно информирано съгласие от законния представител

Г. И трите условия трябва да са изпълнени*

40. Пациент може да откаже по всяко време предложена медицинска помощ или продължаване на започната медицинска дейност:

А. Вярно*

Б. Невярно

41. При отказ на законен представител от медицинска помощ на пациент, чиито живот е застрашен, животоспасяващо лечение може да се осъществи след решение на:

А. Лекуващия лекар еднолично

Б. Ръководителя на лечебното заведение*

В. Лекарски консилиум
42. Ако пациент или негов законов представител не е в състояние или откаже да удостовери с подпис отказ от лечение, то се удостоверява с подпис на:

А. Лекуващия лекар

Б. Независим свидетел

В. Лекуващия лекар и свидетел*

Г. Ръководителя на лечебното заведение 

ТЕМА 4: МОДЕЛИ НА ВЗАИМООТНОШЕНИЯ

43. Модел на взаимоотношения лекар - пациент, основан на баланса между принципа на уважение към автономността и принципа на благодеяние:

А. Модел на партньорство* 

Б. Патернализъм

В. Автономен модел

44. Патернализмът като модел на взаимоотношения между медицинският професионалист и пациента се основава на:

А.
Принцип на благодеянието*

Б.
Принцип на справедливостта

В
Принцип на уважение към автономността

Г.
Принцип за ненанасяне на вреда

45. В кой от посочените случаи Патернализмът е оправдан:

А.
Тежко пострадал при автомобилна катастрофа пациент в безсъзнание*

Б.
20-годишен пациент с наднормено тегло и фамилна обремененост за повишено кръвно налягане, не спазващ диета

В.
25-годишна неомъжена жена, отказваща да извърши аборт

Г.
60-годишен пациент с изострен хроничен бронхит, отказващ хоспитализация

46. Автономният модел на взаимоотношения между медицински професионалист и пациент се основава на:

А.
Принцип на благодеянието

Б.
Принцип на справедливостта

В.
Принцип на уважение към автономността*

Г.
Принцип за ненанасяне на вреда

47. Модел на взаимоотношения, при който лекарят е в ролята на експерт, а ценностите на пациента са ясни и стабилни.

А.  Обсъждащ модел

Б.  Обяснителен модел

В.  Информативен модел*

Г.  Патернализъм  

48. Модел на взаимоотношения, при който лекарят може да предложи на пациента различни ценности и алтернативни гледни точки.

А.  Обсъждащ модел*

Б.  Обяснителен модел 

В.  Информативен модел 

Г.  Патернализъм  

49. Модел на взаимоотношения с пациента, при който решенията се вземат еднолично от лекаря.

А.  Обсъждащ модел

Б.  Обяснителен модел

В.  Информативен модел

Г.  Патернализъм*
50. Модел на взаимоотношения, при който лекарят оказва помощ на пациента в изясняването на ценностите му.

А.  Обсъждащ модел

Б.  Обяснителен модел* 

В.  Информативен модел 

Г.  Патернализъм  

ТЕМА 5: ПРАВА НА ПАЦИЕНТА

51. Пациент недоволен от оказваната му медицинска помощ желае да смени общопрактикуващия си лекар. Това му е отказано.

А.
Има нарушение*

Б.
Няма нарушение 

52. След болнично лечение пациент е изписан без да му бъде предоставена информация за последващото извънболнично лечение.

А.
Има нарушение*

Б.
Няма нарушение

53. Съгласно Ревизираната декларация от Лисабон, ако законният представител на некомпетентния пациент забрани лечение, което по мнението на лекаря е в най-добър интерес на пациента, лекарят може да оспори това решение пред съответна правна институция.

А. Вярно*

Б. Невярно

54. Общопрактикуващ лекар отказва да поеме грижата за нов пациент със хронично заболяване и го насочва към друг колега, тъй като не е убеден, че ще може да го лекува с достатъчно внимание, а и трябва да се грижи максимално добре за пациентите, които вече е поел.

А. Има нарушение на правата на пациента

Б. Няма нарушение на правата на пациента* 

55. В следващия казус преценете има ли нарушение на правата на пациента според Декларацията от Лисабон. Млада семейна двойка има проблеми с възпроизводството. Налага се да се използва донор. Семейството дава съгласието си и оплождането е извършено успешно. Ражда се здраво дете и родителите са щастливи. Една от съседките на семейството обаче работи в лабораторията, където е извършена процедурата. Тя разпознава съседите си и споделя това със своя приятелка.

А. Има нарушение на правата на пациента.*
Б. Няма нарушение на правата на пациента.
56. Кой е правилният липсващ термин в следното твърдение: Всеки пациент има правото на ………………………………… в здравните грижи, при което лекарят има задължение да сътрудничи в координацията на необходимите медицински грижи с другите здравни професионалисти, лекуващи пациента.
А. Приемственост*

Б. Компетентност

В. Учтивост

57. Кое от посочените права на пациента според Декларацията от Лисабон засяга всеки един човек независимо дали е пациент или не?

А. Религиозна помощ

Б. Медицински грижи от добро качество

В. Здравно обучение*

58. Кой е правилният липсващ термин в следното твърдение: Хуманните терминални грижи и облекчението на страданието на пациента е проява на уважение на правото …………………………………….. съгласно Ревизираната Декларация от Лисабон.
А. Право на информация

Б. Право на лично достойнство*

В. Право на конфиденциалност

59. Според кое право на пациент от Декларация от Лисабон наследниците на пациента могат да получат право на достъп до информация, която би ги информирала за здравните рискове за тях?

А. Право на конфиденциалност*

Б. Право на информация

В. Право на самоопределение

60. В следващия казус преценете има ли нарушение на правата на пациента според Декларацията от Лисабон. Пациент, лежащ във вътрешно отделение, е поканен да участва в клинично изпитване на нов медикамент. След като са му обяснени всички предимства и рискове от приложението на медикамента, пациентът отказва да бъде включен в експеримента. След няколко дни пациентът забелязва отчетлива промяна в отношението на лекуващия лекар - от вежлив и отзивчив той се превръща във вечно зает формалист и дори понякога се налага други колеги да обслужват пациента.

А. Има нарушение на правата на пациента.*
Б. Няма нарушение на правата на пациента.
ТЕМА 6: РЕПРОДУКЦИЯ

61. Кой е правилният липсващ термин в следващото твърдение: „Според ................................................. теория човешкият ембрион е личност  от момента на оплождането“

А. Pro-life

Б. Pro-choice
В. Концепционална *

62. Кое от изброеното е етичен проблем при използването на сурогатна майка:

А.
Майката-заместител може да откаже да предаде детето в резултат на развито майчино чувство.

Б.
Биомеханичен подход към жената като “машина за възпроизводство”

В.
Семейството, “поръчало” детето може да откаже да го приеме при наличието на малформации

Г.
Всички посочени *
63. Кое от посоченото представлява етичен проблем свързан с изкуственото осеменяване с участието на дарител?

А. Възникване на неравенство в родителския статус

Б. Всеки човек има право да знае биологичните си родители

В. Нарушаване „тайнството” при създаване на нов живот

Г. Необходимост от съгласие на двамата съпрузи

Д. Всичко от гореизброеното *
64. Теория за аборта, според която бременната е завършена личност и може автономно да реши дали да прекрати бременността.

А.  Концепционална теория

Б.  Теория за „раждането на мозъка”

В.  Рго-life теория

Г.  Рго-choice теория *
65. Кое от изброеното не е аргумент против предварителното определяне на пола на плода?

А. Недопустимо е да се прилага медицински метод за немедицински цели

Б. Дава се възможност на двойки с няколко деца от един пол да имат дете и от другия пол *

В. Изкривява се естественото съотношение между половете

66. Кой от следните методи за асистирана репродукция е средство на избор при тежък мъжки стерилитет и желание на двойката за биологично бащинство?


А. Изкуствено осеменяване II тип


Б. ICSI *

В. Класическа ин-витро фертилизация

67. Според Становището на Световната медицинска асоциация за асистираните репродуктивни технологии лекарите могат да бъдат въвличани в избора на пол, само когато това се използва за избягване на сериозно генетично заболяване, свързано с пола.


А. Вярно *


Б. Невярно

68. Кое от посоченото не представлява етичен проблем свързан с изкуственото осеменяване с участието на дарител:

А.    Определяне на подходяща фаза на менструалния цикъл за извършване на процедурата*
Б.
Нарушаване “тайнството” при създаване на нов живот

В.
Възникване на неравенство в родителския статус

Г.
Необходимост от съгласие на двамата съпрузи

Д.
Всеки човек има право да знае биологичните си родители

69. 19-годишна жена, след извършен аборт по желание, настоява за стерилизация. Как оценявате от етична гледна точка желанието й?

А. Етично приемливо

Б. Етично неприемливо* 

70. Кое от изброеното е етично недопустимо поведение към „излишните ембриони”?

А. Използването им за експерименти за целите на терапевтичния

клонинг 
Б. Използването им за експерименти за целите на репродуктивния

Клонинг*
В. Замразяването им за бъдеща употреба от двойката генетични родители
ТЕМА 7: ТЕРМИНАЛНО БОЛНИ И ЕВТАНАЗИЯ
71. Въпреки, че медицинската етика отхвърля активната евтаназия, тя не се разглежда от закона у нас като престъпление.

А.
Вярно

Б.
Не вярно *
72. Определете вида медицинска намеса в края на живота в следния случай: "Млада пациентка болна от левкемия отказва специфично лечение и приема единствено обезболяващи и сънотворни медикаменти. Лекуващият лекар подозира, че тя не взема медикаментите, а ги събира с цел в определен момент да сложи край на живота си. Въпреки тези си подозрения, когато пациентката го запитва за дозата, която би била достатъчна за предизвикване на смърт, той й я казва."

А.  Активна доброволна евтаназия
Б.  Асистирано самоубийство *
В.  Пасивна доброволна евтаназия
Г.  Пасивна недоброволна евтаназия
73. Медицинска сестра, работеща в онкологично отделение, се грижи за 28-годишен пациент с метастатичен рак на костите със силни болки. Този пациент е един от нейните любими, когото тя познава от предишни хоспитализации за провеждане на химиотерапия и много му съчувства. В тийнейджърска възраст пациентът е бил хероинов наркоман, поради което показва изключително висок толеранс към морфина, използван за справяне с болката в случая. Сестрата разбира опасността от спиране на дишането под влияние на високите дози морфин, но в същото време иска да облекчи силните му болки. Ако настъпи смърт при прилагането на поредната доза морфин, как бихте класифицирали случая?

А.   Асистирано самоубийство

Б.   Действие с двоен ефект *

В.   Активна доброволна евтаназия

Г.   Пасивна недоброволна евтаназия

74. През 1969г. американската психоложка Елизабет Къблър–Рос издава труд „За смъртта и умирането“, в който описва фазите на психологична реакция, през които преминават терминално болните след като им бъде съобщена диагнозата и прогнозата. Какво е правилното подреждане на тези фази?

А. отричане, депресия, гняв, сделка, приемане

Б. отричане, гняв, приемане, сделка, депресия

В. отричане, гняв, сделка, депресия, приемане *

75. Медицинска сестра работеща в неонатология присъства на раждането на дете с тежки, но съвместими с живота малформации, което се нуждае от дихателна реанимация. Детето е приведено в отделението за интензивни грижи, но след кратка консултация акушер-гинекологът и неонатологът решават, че е безсмислено да започват реанимация. Основните им съображения са увредеността на детето и твърде младата възраст на бащата и майката, които не биха се справили с грижите за едно толкова увредено дете, а имат възможност за друго здраво дете. Определете характера на лекарските действия:

А. Активна доброволна евтаназия

Б. Активна недоброволна евтаназия

В. Пасивна доброволна евтаназия

Г. Пасивна недоброволна евтаназия*
76. Коя от изброените характеристики на добрата смърт е абстрактна:

А. Позитивен ефект върху семейството* 

Б. Смърт в собствения дом

В. Смърт без болка

77. Коя от изброените характеристики на добрата смърт не е абстрактна:

А. Навременна смърт* 

Б. Внезапна смърт
В. Естествена смърт

78. „Действие с двоен ефект“ е етичен проблем в грижите за терминално болните, свързан с тълкуването на принципа:

А. Уважение на автономността

Б. Благодеяние*

В. Справедливост

79. Възможността терминално болния да изготви документ „предварителна воля“ произлиза от принципа:

А. Уважение на автономността*

Б. Благодеяние

В. Справедливост

80. Определете вида медицинска намеса в края на живота в следния случай: " Медицинска сестра се грижи за 48-годишен пациент с рак на пикочния мехур, чернодробна цироза, сърдечна недостатъчност и пневмония, чийто живот се поддържа чрез респиратор. По време на едно дежурство сестрата спира респиратора на пациента, в резултат на което той умира. По-късно тя споделя със своя колежка, че пациентът и без това е щял да почине след броени часове, а и това неговото не било вече живот, тъй като на практика медицинските работници били безпомощни в случая."

А. Активна доброволна евтаназия
Б.  Пасивна недоброволна евтаназия
В. Пасивна доброволна евтаназия
Г. Активна недоброволна евтаназия*
ТЕМА 8: ЕКСПЕРИМЕНТИ И ТРАНСПЛАНТАЦИЯ
81. При участие в експеримент, участникът не може да оттегли веднъж даденото си съгласие.

А.
Вярно

Б.
Не вярно *

82. Кое от посочените изисквания за участие в експеримент е вярно:

А.
Информираното съгласие на участниците не е необходимо

Б.
Целта на експеримента е подобряване на диагностичните, терапевтични и профилактичните процедури *

В.
Участникът не може да оттегли веднъж даденото си съгласие

83. Съгласно Декларацията от Хелзинки плацебо може да се използва в клинични експерименти, когато не съществува ефективно лечение.

А. Вярно *

Б. Невярно

84. Кое от изброеното за етичната комисия не е вярно?

А. Включват се представители от различни възрастови групи и от двата пола

Б. Функциите на комисията се изчерпват с оценка на етичните аспекти на изследователските протоколи преди започването на експеримента *

В. Включват се специалисти от различни области
85. Кое от посочените изисквания за участие в експеримент не е вярно:

А. Целта на експеримента е подобряване на диагностичните, терапевтични и профилактични процедури

Б. Отказът на пациент да участва в експеримент не трябва да повлияе върху качеството на по-нататъшното му лечение

В. За извършването на експерименти с участието на хора не е нужно решение на етична комисия* 

Г. Информираното съгласие на участниците е необходимо

86. Кои от посочените лица не са членове на ранима популация за участие в експерименти:

А.
Затворници

Б.
Психично недееспособни

В.
Войници

Г.
Здрави деца

Д.
Здрави доброволци* 

87. Кое от изброеното не е етичен критерий за избиране на реципиента сред списъка на чакащите:

А.
Тежест на медицинската потребност

Б.
Медицинска вероятност за успех на трансплантацията

В.
Платежоспособност на пациента *

Г.
Продължителност на времето на чакане
88. Според Закона за трансплантация на органи, тъкани и клетки жив донор може да бъде само лице, което е съпруг, осиновител/осиновен или роднина на реципиента по права или съребрена линия до четвърта степен.

А.
Вярно *

Б.
Не вярно
89. При кой вид трансплантация съществуват опасения у реципиента за променено само възприемане:

А. Ксенотрансплантация *

Б. Алотрансплантация

В. Изотрансплантация

90. Коя дефиниция за смърт на донора е залегнала в законодателството за трансплантацията?

А. Биологична смърт

Б. Клинична смърт

В. Мозъчна смърт *
91. В екипа установяващ смъртта на донора и екипа осъществяващ трансплантацията могат да бъдат включени едни и същи лекари.
А.
Вярно

Б.
Не вярно* 

92. Какъв тип съгласие за донорство след смъртта е постановено в българския Закон за трансплантация на органи, тъкани и клетки?

А. Приживе декларирано съгласие

Б. Предполагаемо съгласие

В. Приживе декларирано несъгласие*
ТЕМА 9: ДЕОНТОЛОГИЯ
93.  Законът за здравето предвижда наказания за медицински лица, които са отказали да окажат спешна медицинска помощ на лице в критично за живота му състояние:

А.
Вярно*
Б.
Не вярно

94.  При кое от посочените действия липсва характеристиката „обществена опасност“ или тя е незначителна:

А.
Нарушение*
Б.
Престъпление

95. Какво наказание постановява Наказателният Кодекс на РБългария за лекар, който съзнателно нарушава установения ред за предписване на наркотични вещества:
А.
Лишаване от свобода.

Б.
Глоба.

В.
Лишаване от права.

Г.
Всичко от горепосоченото.*
96.  При извършване на незаконен (криминален) аборт може да се наложи наказание лишаване от свобода до 5 години:

А.
Вярно.*
Б.
Невярно.

97.  Кое от посочените изисквания към принудителното лечение не е вярно:

А.
Възможно най-малки ограничения на личната свобода.

Б.
Стандартът на грижи е различен от този на другите пациенти.*
В.
Принудителното лечение не трябва да превишава обема, необходим за конкретното лечение.

98. Към коя група медицински действия се отнася диспансеризацията на рискови групи.

А.
Задължителни медицински действия*
Б.
Принудителни медицински действия

99.  Кое от посоченото е уважителна причина за неотзоваване при спешни случаи. 

А.
Край на работното време.

Б.
Липса на специални познания в дадена медицинска област.

В.
Невъзможност да се отиде до болния поради физически препятствия.*
100.  Кое от изброеното не се тълкува „незаконна медицинска практика“?
А. Използване на неутвърдени методи за лечение*

Б. Практикуване от студенти, които не са завършил

В. Практикува се от лице, което няма никаква медицинска подготовка

101.  Документ, който има вид, че представлява конкретно писмено изявление на друго лице, а не на това, което действително го е съставило е:
А. Документ с невярно съдържание

Б. Неистински документ*

В. Нито едно от двете

102.  Длъжностно лице, което в кръга на службата си състави официален документ, с който удостоверява неверни обстоятелства или изявления, подлежи на наказание според Наказателния кодекс, само ако документът е бил използван:
А. Вярно

Б. Невярно*
103.  Може ли да се отнеме право на практикуване при повторно нарушение на медицинските стандарти?

А. Да*

Б. Не

104.  При спешни ситуации рисковите действия на медицинският работник са правомерни от юридическа гледна точка, когато са в условията на крайна необходимост.
А. Вярно*

Б. Невярно

105.  Как се нарича действие, при което деецът предвижда резултата от своето действие (или бездействие), схваща правното му значение, не желае настъпването на вредоносен резултат, но лекомислено се надява, че този резултат няма да настъпи или той ще успее да го предотврати:
А. Самонадеяност*

Б. Немарливост
Настройки на теста (назначават се от преподавателите)

Табл. Настройки на теста, описан по-горе

	Брой на случайно генерирани въпроси 
	30 въпроса

	Време за отваряне на теста
	15.06.2020 – 15:00

	Време за затваряне на теста
	15.06.2020 – 16:00

	Време за решаване на теста
	30 мин. 

	Брой разрешени опити за теста
	един

	Парола за достъп до теста*
	Test-RL-2020

	Да се показва ли грешните
	ДА

	Да се показва ли верните 
	ДА


Табл. 4. Скала за оценяване на тестовете по дисциплината
	Ниво на успеваемост
	Оценка

	90 – 100 %
	6.00

	80 – 89 %
	5.00

	70 – 79 %
	4.00

	60 – 69 %
	3.00

	0 – 59 %
	2.00


Табл. 5. Съдържание на тестовете

	Име на теста
	Категории в банката с въпроси: брой случайно избрани въпроси

	ТЕМА 1: Теории, Принципи, История
	ТЕМА1 въпроси от 1 до 8

	ТЕМА 2: Конфиденциалност
	ТЕМА2 въпроси от 9 до 19

	ТЕМА 3: Информирано съгласие 
	ТЕМА3 въпроси от 20 до 42 

	ТЕМА 4: Модели на Взаимоотношения 
	ТЕМА4 въпроси от 43 до 50

	ТЕМА 5: Права на пациента
	ТЕМА5 въпроси от 51 до 60

	ТЕМА 6: Репродукция
	ТЕМА 6 въпроси от 61 до 70

	ТЕМА 7: Терминално болни
	ТЕМА 7 въпроси от 71 до 80

	ТЕМА 8: Експерименти.Трансплантация
	ТЕМА 8 въпроси от 81 до 92

	ТЕМА 9: Деонтология
	ТЕМА 9 въпроси от 93 до 105

	Изпитен тест
	ТЕМА1:3, 
ТЕМА2:3,
ТЕМА3:5,
ТЕМА4:2,
ТЕМА5:3,
ТЕМА6:3,
ТЕМА7:3,
ТЕМА8:4,
ТЕМА9:4.


* Паролата може да се използва за тестове, по които се провежда сем. изпит. В този  случай теста е достъпен след въвеждане на зададената парола от страна на обучаемия
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