Тема: Сифилис вторичный.

1. Эритематозную ангину дифференцируют с

2.Папулы на коже при сифилисе дифференцируют с

3. Сифилитическую  лейкодерму дифференцируют с

4. Широкие кондиломы дифференцируют с

5. Для вторичного рецидивного сифилиса  наиболее характерны высыпания

6. Розеолезные высыпания при вторичном свежем сифилисе необходимо дифференцировать с

7. Папулы на слизистой оболочке полости рта при сифилисе дифференцируют с

8. Очаговое сифилитическое облысение дифференцируют с

9. Для вторичного рецидивного сифилиса характерно

10. При вторичном сифилисе необходимо исследование ликвора для
11. Наиболее характерная клиническая картина для вторичного скрытого сифилиса 

13. У женщины появилась охриплость. На слизистой оболочке щеки, миндалинах – безболезненные папулезные высыпания серовато-белого цвета с эритематозным венчиком вокруг. На коже несколько папул синюшно-красного цвета, группируются в виде кольца. В межягодичной области, мокнущие эрозированные узелки. Ваш диагноз

14. Папулы при вторичном сифилисе подразделяются на милиарные, лентикулярные и нумулярные, так как

15. К врачу обратился пациент с жалобами на общую слабость, недомогание, повышение температуры до 37,3є. На боковых поверхностях грудной клетки большое количество беспорядочно расположенных мелких пятен розового цвета - они не сливаются, не шелушатся. На головке полового члена безболезненная овальная эрозия с плотным основанием в стадии эпителизации. Паховые лимфатические узлы увеличены, достигают размера грецкого ореха. Они безболезненны, неспаяны с подлежащими тканями, плотноэластической консистенции. Ваш диагноз
16. Скрытый сифилис называется скрытым вследствие

17. при вторичном рецидивном сифилисе выявляется 
18.Характерная особенность  позднего скрытого сифилиса

19. Наличие на языке элементов с гладкой блестящей поверхностью, розово-синюшного цвета, неправильных или овальных очертаний,  наиболее характерно для

20. «Волнообразное» течение вторичного периода сифилиса обусловлено

21. Папулезный сифилид на слизистой оболочке полости рта прежде всего дифференцируют с 

21. во вторичном периоде сифилиса выделяют следующие периоды 

22. Больного беспокоит сыпь на коже туловища, очаговые выпадения волос в области в\ч головы, бровей, ресниц. При осмотре выявлена бледная, симметричная, розеолезно-папулезная сыпь на боковых поверхностях туловища, папулы ладоней и подошв, широкие кондиломы вокруг анального отверстия. На в\ч головы имеются мелкие множественные участки, где волосы отсутствуют полностью, поредение бровей и ресниц. Серологические реакции - РМП, РИФ, РИБТ резко положительные. Ваш диагноз

23.Заболевание, с которым необходимо проводить дифференциальный диагноз папулезного сифилиса

24.наиболее типичная локализация широких кондилом при вторичном рецидивном сифилисе 

25. Патогномоничный признак вторичного рецидивного сифилиса

26. Для вторичного рецидивного сифилиса характерно

27. Вторичный период сифилиса начинается с развития

28. «Бляшки скошенного луга» образуются вследствие

29. Для вторичного свежего сифилиса характерно сочетание

30. Больной 30-ти лет жалуется на сыпь в области боковых поверхностей туловища. В анамнезе случайная половая связь 14 недель назад. При осмотре: в области головки полового члена имеются остатки твердого шанкра, увеличены паховые лимфатические узлы справа. На туловище и конечностях розеолезно-папулезная сыпь, обильная, симметричная, яркая. Серологические реакции - РМП, РИФ, РИБТ резко положительны. Ваш диагноз

31. «Бляшки скошенного луга» (сифилид вторичного периода сифилиса) возникают на

32. Начальный этап вторичного сифилиса называют сифилисом

33. «Бляшковидный сифилид» - папулезные проявления сифилиса

34. розеолезную сыпь вторичного свежего сифилиса прежде всего следует дифференцировать с
