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1. Хвора 65-ти рокiв скаржиться на висип, сильний бiль у пiдлопатковiй дiлянцi 

справа. Об’єктивно: на шкiрi в пiдлопатковiй дiлянцi справа розмiщенi лiнiйно 

рожево-червонi набряклi вогнища, дещо iнфiльтрованi, з чiткими межами. На 

поверхнi вогнищ згрупованi везикули з прозорим вмiстом. Поставте дiагноз: 

A. Оперiзувальний лишай (Herpes Zoster) 

B. Дерматит Дюрiнга 

C. Бешиха 

D. Алергiчний дерматит 

E. Iмпетиго 

 

2. У студента 18-ти рокiв на шкiрi розгинальних поверхонь кiнцiвок та 

волосистої частини голови спостерiгається розсiяний папульозний висип 

яскраво-червоного кольору, розмiром вiд 1,0 до 5,0 см у дiаметрi, поверхня 

якого у центрi вкрита срiблястими лусочками. Застосовуючи метод 

зiшкрiбування, можна виявити симптом ”стеарiнової плями”, ”термiнальної 

плiвки” та ”кров’яної роси”. 

Який попереднiй дiагноз Вам здається найiмовiрнiшим? 

A. Псорiаз 

B. Червоний плескатий лишай 

C. Вторинний сифiлiс 

D. Папульозно-некротичний туберкульоз шкiри 

E. Атопiчний дерматит 
 

3. У доношеної дитини на 3-тю добу життя на рiзних дiлянках шкiри 

виявляються еритема, ерозивнi поверхнi, трiщини, лущення епiдермiсу. 

Немовля виглядає нiби ошпарене окропом. Виявлено позитивний симптом 

Нiкольського. Загальний стан дитини тяжкий. Виражений  неспокiй, 

гiперестезiя, фебрильна температура. Найiмовiрнiший дiагноз у цьому випадку: 

A. Ексфолiативний дерматит 

B. Флегмона новонародженого 

C. Псевдофурункульоз Фiгнера 

D. Пухирчатка новонародженого 

E. Мiкотична еритема 
 

4. У юнака 16-ти рокiв на тлi пiдвищеної сальностi шкiри обличчя, верхньої 

частини спини, передньої поверхнi грудей, множиннi комедони, перiодично 

з’являються фолiкулярнi вузлики, пустули. Суб’єктивних вiдчуттiв немає. Який 

найбiльш iмовiрний дiагноз? 

A. Звичайнi вугри 

B. Вторинний сифiлiс 

C. Вульгарний сикоз 

D. Фурункульоз 

E. Рожевi вугри 

 

 

5. Робiтник заводу з виготовлення цементу, стаж роботи 21 рiк, надiйшов зi 

скаргами на виражене свербiння шкiри. Пiдчас огляду на рiзних дiлянках шкiри 

визначалися полiморфнi висипи. Спочатку вони з’явилися на шкiрi кистей i 

пальцiв рук, передплiччях, обличчi, а за останнi пiв року розповсюдилися й на 

iншi дiлянки. Мiсцями є елементи везикуляцiїi попрiлостi. Пiдчас перебування у 



вiдпустцi цi прояви зникали. Шкiрна проба з хромом дала позитивний 

результат. Який найбiльш iмовiрний дiагноз? 

A. Професiйна екзема 

B. Обмежений нейродермiт 

C. Мiкробна екзема 

D. Професiйна кропивниця 

E. Себорейна екзема 

 

6. Хворий скаржиться на гнiйнi видiлення з пенiсу вранцi перед сечовидiленням, 

рiзi, полакiурiю. Визначена пiурiя при проведенi трьох стаканної проби в  

першiй порцiї сечi. Поставте дiагноз: 

A. Уретрит 

B. Цистит 

C. Пiєлонефрит 

D. Простатит 

E. Баланопостит 

 

7. Дитинi 3-х рокiв у зв’язку iз захворюванням на гостру респiраторну вiрусну 

iнфекцiю (ГРВI) призначено: бiсептол, парацетамол, назоферон. На третiй день 

стан дитини погiршився: з’явилися бiль у горлi, стоматит, кон’юнктивiт, 

гiперсалiвацiя, болючi плями темно-червоного кольору на шиї, обличчi, грудях 

та кiнцiвках, потiм на мiсцi плям з’явились пухирi. Спостерiгалося ураження 

слизових оболонок навколо рота та ануса. Який попереднiй дiагноз? 

A. Синдром Стiвенса-Джонсона 

B. Атопiчний дерматит 

C. Вiтряна вiспа 

D. Сироваткова хвороба 

E. Бульозний дерматит 

 

8. Хворий 22-х рокiв звернувся до лiкаря зi скаргами на появу бiлих плям на тлi 

засмаглої шкiри. На шкiрi тулуба множиннi гiпопiгментованi плями, при 

пошкрябуваннi спостерiгається муковидне лущення. Проба Бальцера позитивна. 

Яке захворювання можна припустити? 

A. Висiвкоподiбний лишай 

B. Вiтiлiго 

C. Склеродермiя 

D. Лейкодерма 

E. Рожевий лишай 
 

9. Хвора 25-ти рокiв скаржиться на наявнiсть декiлькох щiльних, болючих 

вузлiв у правiй пахвовiй дiлянцi, пiдвищення температури тiла до 38oC, 

загальну слабкiсть. Хворiє 3 доби. Локально: в правiй пахвовiй дiлянцi є три 

вузлоподiбних утворення, якi пiдвищуються над поверхнею шкiри, розмiрами 

вiд 0,5 смдо 1,5 см в дiаметрi, рiзко болючi при пальпацiї, з чiткими контурами, 

шкiра над ними багрово-синюшного вiдтiнку, пiдняття верхньої кiнцiвки 

обмежене через бiль. Поставте дiагноз: 

A. Гнiйний гiдраденiт 

B. Абсцес 

C. Карбункул 

D. Фурункул 

E. Гнiйний лiмфаденiт 
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1. Батьки дитини 6-ти мiсяцiв скаржаться на наявнiсть нальоту в порожнинi рота 

у дитини. Об’єктивно: слизова оболонка порожнини рота гiперемована, вкрита 

бiлим нальотом, що нагадує зсiле молоко, налiт легко знiмається. Що являється 

збудником даного захворювання? 

A. Гриби роду Candida 

B. Вiрус простого герпеса 

C. Паличка Лефлера 

D. Вiрус Коксакi 

E. Вiрус Епштейна-Барра 
 

2. Хвора 30-ти рокiв скаржиться на незначне печiння та сухiсть нижньої губи. 

Хвора скусує лусочки з губ. Хворiє понад 10 рокiв. При оглядi лусочки сiрого 

кольору, розташованi на губi вiд лiнiї Клейна до середини червоної облямiвки 

вiд кута до кута рота. Лусочки мiцно прикрiпленi у центрi та дещо вiдстають по 

периферiї, при насильному вiдторгненнi їх ерозiї не з’являються. Назвiть 

найбiльш iмовiрний дiагноз: 

A. Ексфолiативний хейлiт 

B. Червоний вовчак 

C. Метеорологiчний хейлiт 

D. Алергiчний хейлiт 

E. Екзематозний хейлiт 

 

3. Хворий, каменяр за фахом, скаржиться на свербiж, печiння, болiснiсть губ, 

що з’являються влiтку i зникають у решту пору року. Хворiє впродовж 3-х 

рокiв. Об’єктивно: червона облямiвка нижньої губи гiперемована, набрякла, на 

нiй пухирцi, ерозiї дiаметром 2 мм, болiснi пiд час пальпацiї, кiрки, трiщини. 

Який дiагноз найбiльш iмовiрний? 

A. Актинiчний хейлiт, ексудативна форма 

B. Контактний алергiчний хейлiт 

C. Метеорологiчний хейлiт 

D. Екзематозний хейлiт, ексудативна форма 

E. Ексфолiативний хейлiт, ексудативна форма 

 

4. Дiвчинка 6-ти рокiв захворiла два днi тому, пiсля прийому парацетамолу з 

приводу ГРВI. Захворювання розпочалося гостро з пiдвищення температури 

тiла до 39,8oC. Об’єктивно: на шкiрi обличчя виявленi плямисто-папульознi 

висипання у виглядi ”кокард”. Червона облямiвка губ набрякла, гiперемована, 

вкрита масивними коричневими нашаруваннями i трiщинами, що кровоточать. 

Кон’юнктивiт. На набряклiй i гiперемованiй слизовiй оболонцi порожнини рота 

численнi ерозiї, покритi фiбринозним нальотом, рiзко болiснi пiд час пальпацiї. 

Визначте найбiльш iмовiрний дiагноз: 

A. Синдром Стiвенса-Джонсона 

B. Багатоформна ексудативна еритема 

C. Гострий герпетичний стоматит 

D. Хронiчний рецидивуючий афтозний стоматит 

E. Пухирчатка 
 

5. Хвора 42-х рокiв скаржиться на рiзке збiльшення губ, свербiж, вiдчуття 

напруги. Свiй стан хвора пов’язує з використанням нової губної помади. 

Об’єктивно: губи дуже збiльшенi, напруженi, пiд час пальпацiї цупкi,  

еластичної консистенцiї, безболiснi, регiонарнi лiмфовузли не змiненi. Який 

найбiльш iмовiрний дiагноз? 



A. Контактний алергiчний хейлiт 

B. Метеорологiчний хейлiт 

C. Ексфолiативний хейлiт 

D. Гландулярнийхейлiт 

E. Актинiчний хейлiт 
 

6. Хворий 26-тирокi в, скаржитьсяна сильний бiль у ротi, пiдвищення 

температури тiла до 39oC, нездужання. Хворiє в продовж декiлькох рокiв, 

захворювання має сезонний характер. Об’єктивно: губи вкритi геморагiчними 

кiрками, нагiперемованiй танабряклiй слизовiй щiк,дна порожнини рота - ерозiї 

з фiбринозним нальотом. Симптом Нiкольського-негативний. Гiперсалiвацiя. 

Регiональний лiмфаденiт. Який найбiльш iмовiрний дiагноз? 

A. Багатоформна ексудативна еритема 

B. Гострий герпетичний стоматит 

C. Хронiчний рецидивуючий афтозний стоматит 

D. Акантолiтична пухирчатка 

E. Вторинний сифiлiс 

 

7. Дитина 14-ти рокiв скаржиться на су хiсть i лущення губ, особливо в осiнньо- 

зимовий перiод. Об’єктивно: червона облямiвка губ суха, iнфiльтрована, вкрита 

численними лусочками. Шкiра губ ущiльнена, пiгментована, визначається 

посилення її малюнка, лущення, атакож радiальнi трiщини. Водночас, 

вiдзначається сухiсть, лiхенiзацiя i екскорiацiя шкiри обличчя. Визначте 

попереднiй дiагноз: 

A. Атопiчний хейлiт 

B. Ексфолiативний хейлiт 

C. Актинiчний хейлiт 

D. Метеорологiчний хейлiт 

E. Контактний алергiчний хейлiт 

 

8. Хворий вiком 28-ми рокiв скаржиться на наявнiсть безболiсної виразки в ротi, 

яка не зникає пiсля самолiкування. Об’єктивно: реґiонарнi лiмфатичнi вузли з 

лiвого боку збiльшенi, безболiснi. На слизовiй оболонцi лiвої щоки округла 

виразка дiаметром 1см з пiднятими краями та хрящоподiбним iнфiльтратом в 

основi. Поверхня виразки м’ясо червоного кольору, пальпацiя неболюча. 

Встановiть найбiльш iмовiрний дiагноз: 

A. Первинний сифiлiс 

B. Рак 

C. Вторинний сифiлiс 

D. Туберкульозний вовчак 

E. Декубiтальна виразка 

 

9. Чоловiк 36-ти рокiв скаржиться на свербiж, почервонiння, наявнiсть висипки 

на губах та шкiрi. Об’єктивно: червона облямiвка губ, прилегла шкiра та 

куточки рота гiперемованi, набряклi. На їх фонi визначаються дрiбнi пухирцi з 

серозним ексудатом, деякi зливаються мiж собою, деякi зруйнованi i вкрити 

кiрочками. Наявне мокнуття. Який найбiльш iмовiрний дiагноз? 

A. Гострий екзематозний хейлiт 

B. Актинiчний хейлiт, ексудативна форма 

C. Контактний алергiчний хейлiт 

D. Хронiчний рецидивуючий герпес 

E. Ексфолiативний хейлiт, ексудативна форма 
 

10. При об’єктивному оглядi дитини 10-ти рокiв було виявлено незначну 

гiперемiю, iнфiльтрацiю, сухiсть всiєї поверхнi червоної облямiвки губ. 



Архiтектонiка губ порушена. Вiдмiчається сухiсть та стягнутiсть губ, особливо 

вхолодну пору року. Визначте попереднiй дiагноз: 

A. Метеорологiчний хейлiт 

B. Атопiчний хейлiт 

C. Алергiчний хейлiт 

D. Ексфолiативний хейлiт 

E. Мiкробний хейлiт 

 

11. Хлопчику 10-ти рокiв пiд час лiкування пульпiту методом вiтальної 

екстирпацiї було проведено знеболення. Через декiлька хвилин хворий вiдчув 

свербiж шкiри, вiдчуття страху, нудоту, гострий бiль за грудниною. 

Вiдмiчається блiдiсть шкiри, холодний пiт, набряк слизової оболонки по типу 

Квiнке. Пульс частий, слабкого наповнення. Свiдомiсть збережена. Який 

найбiльш iмовiрний дiагноз? 

A. Анафiлактичний шок 

B. Колапс 

C. Набряк Квiнке 

D. Напад епiлепсiї 

E. Непритомнiсть 

 

12. До лiкаря-стоматолога хiрурга звернулися батьки 17-рiчного пiдлiтка зi 

скаргами на новоутворення на верхнiй губi злiва, яке з’явилось кiлька мiсяцiв 

тому. Об’єктивно: бородавкоподiбне розростання на нiжцi, чiтко вiдмежоване 

вiд оточуючих тканин. Поверхня горбиста, крупнозерниста, за своїм виглядом 

нагадує ”цвiтну капусту”. Який попереднiй дiагноз? 

A. Папiлома 

B. – 

C. Бородавчастий передрак 

D. Шкiрний рiг 

E. Фiброма 

 

13. У пацiєнта 48-ми рокiв на слизовiй оболонцi щоки виявленi бородавчастi, 

щiльнi, сiрувато-бiлi розростання, що пiдіймаються над прилеглими тканинами, 

оточенi дiлянками ороговiння сiрувато-бiлого кольору, якi не зiшкрiбаються. 

Встановiть попереднiй дiагноз: 

A. Верукозна лейкоплакiя 

B. Ерозивна лейкоплакiя 

C. Хвороба Боуена 

D. Еритроплазiя Кейра 

E. Папiломатоз 
 

14. Чоловiк 78-ми рокiв скаржиться на болючу виразку впорожнинi рота, яка не 

загоюється протягом 2-х мiсяцiв. Хворий курить. Об’єктивно: наслизовiй 

оболонцi правої щоки неглибока виразка з горбистим дном, нерiвними краями, 

розмiром до 1,5см. По периферiї жовтуватi зернинки. Пальпацiя болiсна, 

консистенцiя м’яка. Регiонарнi лiмфовузли збiльшенi, болючi, утворюють 

пакети. Який попереднiй дiагноз? 

A. Туберкульозна виразка 

B. Ракова виразка 

C. Декубiтальна виразка 

D. Трофiчна виразка 

E. Сифiлiтична виразка 

 
 

15. Пацiєнт 63-х рокiв скаржиться на множиннi болiснi висипання у порожнинi 

рота, на шкiрi обличчя i тулуба, пiдвищення температури. За 3-4 днi до 



висипань вiдзначалося печiння, апотiм рiзкий бiль, що нагадує прострiл. 

Пацiєнт приймає цитотоксичнi препарати з приводу лейкемiї. При оглядi на 

червонiй облямiвцi i слизовiй оболонцi губ, язика i щоки справа виявленi 

множиннi афти, розташованi у виглядi ланцюжка, з обiдками гiперемiї, не 

схильнi до злиття, рiзко болiснi при пальпацiї. На шкiрi обличчя справа 

визначаються еритематознi плями, везикули i ерозiї. Поставте попереднiй 

дiагноз: 

A. Оперiзувальний лишай 

B. Токсикоалергiчний дермато-стоматит 

C. Багатоформна ексудативна еритема 

D. Вторинний сифiлiс 

E. Хронiчний рецидивуючий герпес 
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