Тема: Осмотр трупа на месте его обнаружения (происшествия)

Укажите один правильный ответ.

1. К осмотру трупа на месте его обнаружения в качестве специалиста в области судебной медицины могут быть привлечены все, кроме: 

1. Хирурга.

2. Терапевта. 

3. Акушера-гинеколога. 

4. Педиатра.

5. Провизора. 

2. Осмотр места происшествия и трупа на месте его обнаружения организует и проводит:

1. Следователь. 

2. Врач. 

3. Судебно-медицинский эксперт. 

4. Эксперт-криминалист. 

5. Кинолог. 

3. Различают следующие этапы осмотра места происшествия и трупа на месте его обнаружения:

1. Первичный.

2. Дополнительный. 

3. Следственный.

4. Основной.

5. Динамический.

4. Различают следующие этапы осмотра места происшествия и трупа на месте его обнаружения:

1. Первичный.

2. Статический. 

3. Следственный.

4. Основной.

5. Дополнительный.

5. Первым этапом осмотра места происшествия и трупа на месте его обнаружения является:

1. Первичный.

2. Дополнительный. 

3. Статический.

4. Основной.

5. Динамический.

6. Вторым этапом осмотра места происшествия и трупа на месте его обнаружения является:

1. Первичный.

2. Дополнительный. 

3. Статический.

4. Основной.

5. Динамический.

7. На каком этапе осмотра трупа на месте происшествия можно изменять положение тела?

1. Статическом.

2. Первичном.

3. Динамическом.

4. Дополнительном.

5. Верно все.

8. Проводится ли повторный осмотр места происшествия?
1. Да.

2. Нет.
9. Какой признак не является доказательным признаком биологической смерти?

1. Признак Белоглазова.

2. Отсутствие дыхания.

3. Трупные пятна.

4. Трупное окоченение.

5. Пятна Лярше.

10. Доказательными признаками биологической смерти являются:

1. Признак Белоглазова.

2. Трупное окоченение.

3. Трупные пятна.

4. Верно все.

5. Пятна Лярше.

11. Доказательными признаками смерти, устанавливаемыми на месте обнаружения трупа, являются все, кроме:

1. Снижения температуры тела ниже 28°С.

2. Признака Белоглазова.

3. Трупных пятен и трупного окоченения.

4. Снижения температуры тела ниже 20°С.

5. Ранних трупных изменений.
12. К ориентирующим признакам смерти не относятся:

1. Бледность кожных покровов.

2. Отсутствие тактильной, обонятельной чувствительности.

3. Отсутствие сознания, дыхания, пульса, сердцебиения.

4. Фибриллярные сокращения скелетных мышц.

5. Отсутствие реакции зрачков на свет и роговичного рефлексов.

13. Ориентирующими признаками смерти являются:

1. Отсутствие сознания, дыхания, сердцебиения и пульса.

2. Верно все.

3. Отсутствие реакции зрачков на свет.

4. Бледность кожных покровов.

5. Отсутствие тактильной и обонятельной чувствительности.

14. Расположение трупа относительно окружающих его предметов называется.

1. Положение.

2. Позиция.

3. Поза.

4. Размещение.

15. Расположение частей тела трупа относительно друг друга называется.

1. Положение.

2. Позиция.

3. Поза.

4. Размещение.

16. Для перемещения тела с изменением его положения нехарактерны:

1. Множественные параллельные царапины на теле.

2. Трупные пятна как на передней, так и на задней поверхностях тела.

3. Соответствие локализации трупных пятен позе трупа.

4. Отсутствие мышечного окоченения в отдельных группах мышц.

5. Несоответствие локализации трупных пятен позе трупа.

17. Для перемещения тела с изменением его положения характерны:

1. Множественные параллельные царапины на теле.

2. Трупные пятна как на передней, так и на задней поверхностях тела.

3. Несоответствие локализации трупных пятен позе трупа.

4. Отсутствие мышечного окоченения в отдельных группах мышц.

5. Верно все.

18. На изменение первоначального места нахождения тела и его позы при осмотре трупа могут указывать:

1. Следы волочения на теле.

2. Несоответствие ранних трупных изменений позе трупа.

3. Несоответствие позы трупа имеющимся на нем повреждениям и трупным изменениям.

4. Расчленение трупа.

5. Верно все.

19. Области головы, из которых берут образцы волос для сравнения?

1. Лобная.

2. Теменная.

3. Затылочная.
4. Височная.

5. Верно всё.

20. Трупные пятна в стадии гипостаза при осмотре трупа на месте обнаружения можно наблюдать, если с момента смерти прошло:

1. 2-3 часа. 

2. 4-12 часов. 

3. 12-24 часа. 

4. 24-36 часов. 

5. Более 36 часов. 

21. Трупные пятна в стадии стаза при осмотре трупа на месте происшествия можно наблюдать, если с момента смерти прошло:

1. 2-3 часа. 

2. 4-12 часов. 

3. 12-24 часа.

4. 24-36 часов. 

5. Более 36 часов.

22. Трупные пятна в стадии имбибиции при осмотре трупа можно наблюдать, если с момента смерти прошло:

1. 2-3 часа. 

2. 4-8 часов. 

3. 9-18 часа.

4. 18-24 часов. 

5. Более 24 часов.

23. Укажите минимальные сроки после наступления смерти, при которых нарушенное трупное окоченение не восстанавливается:

1. 20-24.

2. 10-12.

3. 5-6.

4. 1-3.

6. 14-18.

24. Укажите сроки после наступления смерти, при которых в случаях переворачивания трупа, происходит полное перемещение трупных пятен в новые нижележащие участки тела:

1.  более 3 суток.

2. 1,5 суток.

3. 6-8 часов.

4. 12-24 часов.

5. 24-32 часов.
25. В какой стадии развития трупные пятна при переворачивании трупа остаются на прежних местах, и образуются на новых нижерасположенных участках тела.

1. Гипостаза.

2. Стаза.

3. Имбибиции.

4. Аутолиза.

5. Гниения.

26. В какой стадии развития трупное пятно при надавливании динамометром не изменяет своего цвета?

1. Гипостаза.

2. Стаза.

3. Имбибиции.

4. Первичных проявлений.

27. Каков характер трупных пятен при быстрой смерти?

1. Синюшно-фиолетовые.

2. Не разлитые, в виде мелких островков.

3. Бледные, розовато-красные.

4. Ярко-красные.

5. Вишневые.

28. Каков характер трупных пятен при смерти от переохлаждения?

1. Синюшно-фиолетовые.

2. Не разлитые, в виде мелких островков.

3. Бледно-красные.

4. Ярко-красные.

5. Вишневые.

29. Каков характер трупных пятен при отравлении угарным газом?

1. Синюшно-фиолетовые.

2. Неразлитые, в виде мелких островков.

3. Бледные, розовато-красные.

4. Ярко-красные.

5. Вишневые.

30. Во внутренних органах аналогом трупных пятен, т.е. посмертным полнокровием нижележащих частей внутренних органов являются:

1. Аутолиз.

2. Стаз.

3. Гипостаз. 

4. Запах.

5. Жировоск.

31. К основным методам определения давности наступления смерти на месте обнаружения не относятся:

1. Реакция поперечно-полосатых мышц на механическое воздействие.

2. Термометрия тела трупа.

3. Исследование трупных пятен и мышечного окоченения.

4. Исследование ферментов во внутренних органах.

5. Определение возбудимости поперечно-полосатых мышц.

32. Основными методами  определения давности наступления смерти на месте обнаружения трупа являются:

1. Определение реакции поперечно-полосатых мышц на механическое воздействие.

2. Определение возбудимости поперечно-полосатых мышц.

3. Исследование трупных пятен и мышечного окоченения.

4. Термометрия тела трупа.

5. Верно все.

33. Какой фактор не влияет на выраженность мышечного окоченения? 

1. Степень развития мускулатуры. 

2. Причина смерти.

3. Поза человека в “момент” смерти. 

4. Давность наступления смерти.

5. Верно все.

34. Для быстро наступившей смерти характерен следующий признак:

1. Свертки крови с повышенным содержанием фибрина в сосудах.

2. Жидкая кровь в сосудах и полостях сердца.

3. Свертки крови в желудочках сердца.

4. Розовые трупные пятна.

5. Поза «калачиком».

35. Трупное окоченение достигает наибольшей выраженности: 

1. К концу 1-ых суток.

2. Через 5-6 часов.

3. Через 2-3 суток.

4. Через 8-12 часов.

5. Через 2-3 часа.

36. В какой максимальный срок посмертного периода сохраняются электромеханические мышечные реакции?

1. В первые 4 часа после смерти.

2. От 4 до 7 часов после смерти.

3. От 24 до 48 часов после смерти.

4. От 12 до 24 часов после смерти.

5. 8- 12 часов после смерти.

37. Реакция зрачков на введение раствора атропина и пилокарпина наблюдается:

1. Не более 1 часа после смерти.

2. До 5 часов после смерти.

3. От 24 до 48 часов после смерти.

4. До 20 часов после смерти.

5. До 1,5 суток после смерти.

38. Реакция потовых желез может быть выявлена:

1. Не более 1 часа после смерти.

2. До 5 часов после смерти.

3. От 24 до 48 часов после смерти.

4. До 20 часов после смерти.

5. До 1,5 суток после смерти.

39. Сокращение всей мускулатуры лица при воздействие электрическим током наблюдается:

1. До 2-3 часов после смерти.

2. До 8-10 часов после смерти.

3. До 10-12 часов после смерти.

4. До 12-14 часов после смерти.

5. До 14-16 часов после смерти.

40. На скорость развития гнилостных изменений не влияют следующие факторы:

1. Температура окружающей среды.

2. Причина смерти.

3. Степень выраженности подкожно-жирового слоя.

4. Предшествовавшее смерти лечение антибиотиками.

5. Пол.

41. При осмотре трупа на месте его обнаружения дифференциальную диагностику кровоподтеков от трупных пятен проводят по:

1. По локализации.

2. По степени распространенности.

3. По цвету.

4. По характеру изменения  интенсивности окраски при надавливании.

5. По виду тканей и крови  на секционном разрезе в области трупного пятна или кровоподтека.

42. Следователь проводит осмотр трупа на месте его обнаружения в присутствии:

1. Потерпевшего.

2. Врача специалиста в области судебной медицины.

3. Другого специалиста.

4. Свидетелей.

5. Верно все. 

43. Освидетельствованию  может быть подвергнут:

1. Обвиняемый.

2. Подозреваемый.

3. Потерпевший.

4. Верно все.

  

44. Изъять образцы биологического происхождения, у подозреваемого, для сравнительного исследования имеет право:

1. Врач - судебно-медицинский эксперт.

2. Средний медицинский работник Бюро судебно-медицинской экспертизы.

3. Следователь.

4. Потерпевший.

5. Верно все.

  

45. Органы следствия имеют право получить образцы для сравнительного исследования у:

1. Подозреваемого.

2. Обвиняемого.

3. Свидетеля.

4. Потерпевшего.

5. Верно все.

 

46. Вещественные доказательства в соответствии с УПК должны храниться:

1. При уголовном деле.

2. У следователя.

3. В бюро судебно-медицинской экспертизы.

4. У родственников погибших.

5. Верно все.

47. Ответственность судебно-медицинского эксперта за заведомо ложное заключение и разглашение данных предварительного следствия:

1. Уголовная.

2. Штраф.

3. Общественное порицание.

4. Дисциплинарного характера.

5. Административного характера.

48. Какие меры не применяются к судебно-медицинскому эксперту за отказ или уклонение от выполнения своих обязанностей?

1. Уголовного характера.

2. Административного характера.

3. Внесение дисциплинарных взысканий.

4. Штраф.

5. Общественное порицание.

49. Врач-специалист в области судебной медицины проводит работу на месте происшествия по:

1. Своей инициативе.

2. Указанию следователя.

3. Указанию оперативного работника милиции.

4. Указанию начальника бюро судебно-медицинской экспертизы.

5. Верно все.

50. На месте происшествия при отсутствии достоверных признаков смерти у пострадавшего врач-специалист в области судебной медицины обязан:

1. Вызвать полицию.

2. Лично произвести неотложную медицинскую помощь.

3. Участвовать только в осмотре места происшествия.

4. Оформлять протокол осмотра места происшествия.

5.Оказать помощь следователю в обнаружении и изъятии следов и других вещественных доказательств.
51. В соответствии со ст. 86 УПК  РФ  не имеет права собирать доказательства:

1. Лицо, производящее дознание.

2. Следователь.

3. Прокурор.

4. Эксперт.

5. Суд.

52. Видами доказательств, предусмотренных УПК являются:

1. Показания свидетелей.

2. Показания потерпевшего и обвиняемого.

3. Заключение эксперта.

4. Вещественные доказательства.

5. Верно все.

53. Согласно УПК, доказательства не могут быть представлены:

1. Подозреваемым.

2. Обвиняемым и его адвокатом.

3. Обвинителем.

4. Потерпевшим.

5. Экспертом.

54. В суд в качестве эксперта могут быть вызваны:

1. Лицо, обладающее высшим медицинским образованием и необходимым познанием для дачи заключения.

2. Эксперт соответствующего экспертного учреждения.

3. Иной специалист, назначенный лицом, производящим дознание.

4. Иной специалист, назначенный судом.

5. Верно все.

55. Согласно УПК, проведение судебно-медицинской экспертизы обязательно:

1. Для установления причины смерти и характера телесных повреждений.

2. Для определения характера и степени вреда, причиненного здоровью.

3. Для определения психического или физического состояния потерпевшего, когда возникает сомнение в его способности правильно воспринимать обстоятельства.

4. Для установления возраста обвиняемого, подозреваемого и потерпевшего.

5. Верно все.

56. Протокол осмотра места происшествия согласно ст.180 УПК составляет _____ в количестве ______ экземпляров:

1. Врач судебно-медицинский эксперт, трех.
2. Следователь, трех.

3. Следователь, двух.

4. Врач судебно-медицинский эксперт, двух.

5. Любой врач, трех.

57. В каких следственных действиях может участвовать судебно-медицинский эксперт в качестве специалиста?

1. В осмотре предметов и документов.

2. Верно все.

3. В осмотре трупа на месте происшествия (обнаружения).

4. При эксгумации трупа из места захоронения.

5. При освидетельствовании, в следственном эксперименте, допросах, обыске и выемке и при получении образцов для сравнительного исследования.

58. Укажите обязанности специалиста в области судебной медицины, вызванного для участия в следственных действиях:

1. Явиться по вызову и участвовать в производстве следственного действия.

2. Содействовать следователю в обнаружении, закреплении изъятых доказательств.

3. Давать пояснения по поводу выполняемых им действий.

4. Занести в протокол данные, связанные с обнаружением, закреплением и изъятием доказательств.

5. Верно все.

59. Укажите обязанности руководителя экспертного учреждения при получении постановления следователя о назначении судебно-медицинской экспертизы:

1. Поручить производство судебно-медицинской экспертизы одному или нескольким своим сотрудникам.

2. Разъяснить им права и обязанности, предусмотренные законодательством.

3. Предупредить об ответственности за отказ, уклонение от дачи заключения.

4. Предупредить их за дачу заведомо ложного заключения и получить от эксперта(ов) подписку.

5. Верно все.

60. Укажите обязанности руководителя экспертного учреждения при получении постановления следователя о назначении судебно-медицинской экспертизы:

1. Явиться по вызову и участвовать в производстве следственного действия.

2. Содействовать следователю в обнаружении, закреплении изъятых доказательств.

3. Поручить производство судебно-медицинской экспертизы одному или нескольким своим сотрудникам.

4. Дать пояснения по поводу выполняемых им действий.

5. Занести в протокол данные, связанные с обнаружением, закреплением и изъятием доказательств.

61. Какие категории законодательных актов и нормативных документов   регламентируют судебно-медицинскую экспертизу?

1. Приказ 346-н МЗ РФ.

2. Приказ 194-н МЗ РФ.

3. Областные.
4. Краевые.
5. Верно все.

62. Какие документы должны быть представлены следователем судебно-медицинскому эксперту судебно-биологического отделения вместе с образцами биологического происхождения, направляемыми для сравнительного исследования, являются:

1. Верно все.

2. Протокол об изъятии образцов для сравнительного исследования.

3. Постановление следователя на изъятие образцов для сравнительного исследования.

4. Препроводительное письмо с описью.

5. Постановление следователя о назначении суд.-мед. экспертизы вещественных доказательств.

63. Укажите, какой документ обязан оформить судебно-медицинский эксперт судебно-биологического отделения при исследовании биоматериала, поступившего из подразделения Бюро СМЭ:

1. Заключение эксперта.

2. Акт судебно-медицинского исследования.

3. Протокол судебно-медицинского исследования.

4. Результат зафиксировать в рабочем журнале.

5. Заключение эксперта по судебно-медицинской экспертизе вещественных доказательств.

 64. Персональный состав судебно-медицинских экспертов для производства экспертизы определяется.

1. Лицом, производящим дознание.

2. Следователем.

3. Судом.

4. Начальником бюро судебно-медицинской экспертизы.

5. Верно всё.

65. Вещественные доказательства биологического происхождения хранятся:

1. В канцелярии бюро.

2. У старшей медицинской сестры судебно-биологического отделения.

3. У врача судебно-медицинского эксперта судебно-биологического отдела, производящего экспертизу.

4. У заведующего (ей) судебно-биологическим отделением.

5. У следователя.

66. Предельные сроки производства судебно-медицинской экспертизы вещественных доказательств:

1. Определяются нормативными документами СМЭ РФ.

2. Более одного месяца.

3. Не более недели.

4. Один год.

5. Более года.

67. Биологические объекты в судебно-биологическом отделении по истечении сроков хранения могут быть уничтожены после?
1. Письменного акта начальника бюро.

2. Распоряжения начальника бюро.

3. Распоряжения заведующего судебно-биологическим отделением.

4. Распоряжения врача судебно-медицинского эксперта.

5. Верно все.

68. При осмотре трупа на месте его обнаружения используется:

1. Спиртовой термометр.

2. Резиновые перчатки.

3. Верно все.

4. Пилокарпин и атропин.

5. Скальпель и пинцеты.

69. Срок проведения экспертизы вещественных доказательств исчисляется с момента:

1. Поступления экспертизы в бюро СМЭ от правоохранительных органов.

2. Поступления экспертизы в судебно-биологическое отделение.

3. Получение экспертизы исполнителем от заведующего судебно-биологическим отделением.

4. Начала экспертизы исполнителем.

5. С момента осмотра места происшествия.

70. При производстве экспертизы вещественных доказательств судебно-медицинский эксперт обязан:

1. Принять вещественные доказательства oт заведующего судебно-биологическим отделением, от следователя или из канцелярии бюро.

2. Осуществить контроль за регистрацией экспертиз в судебно-биологическом отделении.

3. Провести исследование и записать результаты в рабочем журнале.

4. Составить и оформить заключение эксперта.

5. Верно все.

71. При исследовании пятен, подозрительных на кровь, на месте их обнаружения, устанавливают:

1. Наличие крови в обнаруженных пятнах подозрительных на кровь.

2. Видовая принадлежность. 

3. Группа крови.

4. Источник кровотечения (носовое, маточное и т.д.)

5. Пол человека.

72. Какой метод обнаружения пятен, подозрительных на кровь, следует применять на месте обнаружения трупа при его осмотре?

1. Хроматографический метод.

2. Спектральное исследование.

3. Эпимикроскопия.
4. Химические реакции.

5. Осмотр в ультрафиолетовых лучах.

73. Для обнаружения пятен крови допустимо проведение:

1. Осмотра невооруженным глазом при обычном и косо падающем освещении.

2. Осмотра в ультрафиолетовых лучах.

3. Осмотра с помощью лупы.

4. Пробы с перекисью водорода.

5. Верно все.

74. Проведение суправитальных реакций позволяет установить:

1. Причину смерти.

2. Давность наступления смерти.

3. Изменение положения тела.

4. Поверхность, на которой лежал труп.

5. Механизм наступления смерти.

75. Осмотр места обнаружения трупа является:

1. Экспертизой.

2. Первоначальным следственным действием.

3. Освидетельствованием.

4. Первичным исследованием трупа.

5. Необязательной процедурой.

76.Какой носит характер и в какой форме даётся ответ врача на месте обнаружения трупа?

1. Предварительный, устной.

2. Заключительный, письменной.

3. Заключительный, устной.

4. Предварительный, письменной.

5. Предварительный, свободной.

77. На месте обнаружения трупа врач-специалист в области судебной медицины не должен:

1. Оформлять протокол осмотра места происшествия.
2. Оказывать помощь следователю в обнаружении следов        и других вещественных доказательств.

3. Консультировать следователя по вопросам, связанным с осмотром трупа и последующим проведением судебно-медицинской экспертизы.

4. Давать пояснения по поводу выполняемых им действий.

5. Оказывать помощь следователю в изъятии следов и других вещественных доказательств.

78. Участвуя в осмотре трупа на месте обнаружения трупа, врач-специалист в области судебной медицины не должен:

1. Зафиксировать позу трупа.

2. Убедиться в отсутствии признаков жизни у потерпевшего.

3. Зафиксировать посмертные изменения.

4. Установить причину смерти потерпевшего.

5. Осмотреть и описать одежду на трупе.

79. При осмотре места обнаружения трупа врач-специалист в области судебной медицины может:

1. Произвести зондирование раневого канала.

2. Взять мазки из половых органов трупа женщины.

3. Определить наличие металлизации кожных покровов.

4. Провести предварительные пробы на наличие крови.

5. Иссечь края кожных ран для последующего проведения лабораторного исследования.

80. При описании раны в ходе осмотра трупа на месте его обнаружения врач-специалист в области судебной медицины должен отметить все, кроме:

1. Размеров раны.

2. Направления потеков крови.

3. Состояния концов и краев раны.

4. Глубины раневого канала.

5. Формы раны.

81. На месте обнаружения трупа врач-специалист в области судебной медицины не может осуществлять следующие манипуляции с одеждой трупа:

1. Снимать одежду.

2. Расстегивать одежду.

3. Разрезать одежду и обувь, с соответствующей запись в протоколе.

4. Смещать и приподнимать одежду.

5. Осматривать загрязнения и наложения на одежде.

82. При осмотре трупа на месте его обнаружения в случае колото-резаного повреждения, повлекшего смерть, необходимо:

1. Извлечь орудие из раны для передачи его следователю.

2. Полностью снять одежду с трупа для удобства осмотра.

3. Измерить длину раневого канала зондом.

4. Обмыть поверхность повреждения для удобства его описания.

5. Подробно описать повреждение и следы крови на трупе и одежде.

83. При осмотре трупа на месте его обнаружения в случае огнестрельного повреждения следует:

1. Извлечь пулю из раневого канала для передачи ее следователю.

2. Подробно описать повреждение и следы крови на трупе и одежде.
3. Зондировать раневой канал для определения его длины и направления.

4. Определить расстояние выстрела.

5. Установить давность наступления смерти.

84. При автотравме в протоколе осмотра трупа следует отразить следующие особенности:

1. Расстояние от трупа до автомобиля.

2. Отпечатки протектора на одежде трупа.

3. Расстояние от подошвенной поверхности стоп до повреждений.

4. Следы скольжения на подошвах обуви и одежды.

5. Верно все.

85. При столкновении автомобиля с пешеходом на одежде погибшего могут обнаруживаться:

1. Частицы лакокрасочного покрытия автомобиля.

2. Разрывы материала.

3. Следы-отпечатки радиатора автомобиля.

4. Следы-отпечатки фары. 

5. Верно все.

86. Обнаруженные на месте дорожно-транспортного происшествия следы и иные объекты должны быть:

1. Измерены.

2. Сфотографированы.

3. Верно все.

4. Взяты на лабораторное исследование.

5. Описаны.

87. Не допустимыми действиями в отношении следов и иных объектов, обнаруженных на месте дорожно-транспортного происшествия?

1. Измерение.

2. Фотографирование.
3. Исследование на месте происшествия.

4. Изъятие на лабораторные исследования.

5. Их описание.

88. С места дорожно-транспортного происшествия для лабораторного судебно-медицинского исследования целесообразно брать:

1. Осколки стекол. 

2. Смывы и подтёки пятен похожих на кровь с деталей автомобиля и дорожного покрытия.

3. Осколки фар.

4. Частицы лакокрасочного покрытия автомобиля.

5. Верно все.

89. Осмотр места железнодорожного происшествия предусматривает:

1. Наружный осмотр трупа.

2. Целенаправленный осмотр передней поверхности транспортного средства.

3. Осмотр участка железнодорожного пути.

4. Осмотр всего железнодорожного транспорта.

5. Верно все.

90. В случае железнодорожного происшествия труп может обнаруживаться:

1. Между рельсами.

2. Под откосом.

3. На бровке.

4. На междупутье.

5. Верно все.

91. При осмотре одежды погибшего в результате железнодорожного происшествия обнаруживают:

1. Полосу давления.

2. Верно все.

3. "Складчатое заглаживание".

4. Загрязнение антисептиками.

5. Загрязнение смазочными веществами.

92. Признаками волочения тела, обнаруженными на месте железнодорожного происшествия, являются:

1. Следы крови вне колеи.

2. Следы крови в колее.

3. Следы обтирания на верхних поверхностях шпал и балластного слоя пути.

4. Верно все.

5. Фрагменты головного мозга и обрывки внутренних органов, отломки костей в колее и вне ее.

93. При столкновении поезда с пешеходом на передней поверхности электровоза, тепловоза, головного вагона электропоезда обнаруживают:

1. Стертость пыле-грязевого слоя.

2. Верно все.

3. Следы крови.

4. Волосы.

5. Частицы одежды.

94. Обнаружение на месте железнодорожного происшествия разделенных частей тела, свидетельствует о воздействии:

1. Края сбрасывателя.

2. Колесного гребня (реборды).

3. Буферной тарелки.

4. Подножки сбрасывателя.

5. Верно все.

95. При наружном осмотре трупов лиц, погибших при падении воздушного судна на землю, обнаруживают:

1. Обширные грубые механические повреждения тела.

2. Отрывы отдельных частей тела.

3. Разрушение и выброс внутренних органов.

4. Вскрытие полостей тела.

5. Верно все.

96. При взрыве воздушного судна в воздухе во время полета на высоте 5-7 км его обломки, тела и останки погибших обнаруживают на площади:

1. До 5 квадратных километров.

2. До 10 квадратных километров.

3. До 40 квадратных километров.

4. До 80 квадратных километров.

5. До 50 квадратных километров.

97. Наличие первичных повреждений на трупах пилотов воздушного судна в результате воздействия деталей оборудования и предметов интерьера кабины позволяет устанавливать:

1. Посмертный характер телесных повреждений.

2. Местоположение погибших в кабине.

3. Верно все.

4. Скорость полета воздушного судна в момент столкновения.

5. Установление причины смерти.

98. На месте падения воздушного судна следует зафиксировать положение трупа каждого члена экипажа в кабине или среди отломков по отношению к:

1. Приборам.

2. Другим частям интерьера кабины.

3. Органам управления.

4. Друг к другу.

5. Верно все.

99. Наличие следов крови на подошвах обуви, носков, подошвенных поверхностях стоп погибшего могут свидетельствовать о:

1. Передвижении потерпевшего после причинения травмы.

2. Скорости передвижения потерпевшего.

3. О конкретном месте причинения травмы.

4. Механизме травмы.

5. Верно все.

100. В зоне действия взрывной волны на месте обнаружения трупа отмечают:

1. Верно все.

2. Части одежды погибших.

3. Части тела.

4. Обрывки мягких тканей.

5. Отломки костей.

101. На месте обнаружения трупа в теле и на одежде от взрыва обнаруживают:

1. Осколки взорвавшегося снаряда.

2. Детали снаряда.

3. Осколки окружающих предметов.

4. Части одежды погибших.

5. Верно все.

102. На месте обнаружения трупа, при смерти от механической асфиксии с полным повешеньем тела в протоколе фиксируют:

1. Расстояние от подошв до поверхности пола.

2. Расположение подставки относительно ног трупа.

3. Наличие на подставке наложений и следов от подошв обуви.

4. Верно все.

5. Следы от подставки на мягком грунте.

103. На месте обнаружения трупа при осмотре петли на шее трупа отмечают:

1. Локализацию петли.

2. Характеристику петли.

3. Количество витков.

4. Материал петли.

5. Верно все.

104.Что нельзя делать при осмотре трупа в случае смерти от механической асфиксии (повешении):

1. Измерять расстояние от подошвенных поверхностей стоп до пола.

2. Снимать петлю с шеи трупа, развязав узел.

3. Измерять высоту прикрепления петли

4. Описывать характер вязки узлов петли и в месте ее прикрепления.

5. Делать отпечатки  странгуляционной борозды.

105. При осмотре трупа на месте его обнаружения в случаях повешения отмечают все, кроме:

1. Локализации трупных пятен.

2. Цвета лица.

3. Наличия точечных кровоизлияний в серозных оболочках.

4. Положения век.

5. Положения языка.

106. Какие признаки не фиксируются при наружном осмотре трупа в случае смерти от удавления руками или петлей? 

1. Резко выраженный цианоз и одутловатость лица.

2. Жидкое состояние крови в полостях сердца.

3. Ущемление языка между зубами.

4. Экхимозы в соединительной оболочке век, слизистой оболочки преддверия рта.

5. Экхимозы на коже лица, белочных оболочках глаз.

107. На месте обнаружения трупа при осмотре петли на шее трупа в протоколе отмечают:

1. Плотность охвата шеи петлей.

2. Расположение туров относительно друг друга.

3. Наличие закруток петли.

4. Расположение и длину свободно свисающих концов петли.

5. Верно все.

108. Странгуляционная борозда на шее трупа может быть похожа на:

1. Естественные складки кожи на трупах детей и тучных людей.

2. Опрелость кожи у детей.

3. Бледные полосы на фоне цианоза от плотно прилегающего ворота рубашки, галстука.

4. Полосы давления от одежды за счет вздутия при гниении.

5. Верно все.

109. Под петлей на шее трупа могут быть обнаружены:

1. Мягкие подкладки из ткани.

2. Верно все.

3. Ущемленные волосы.

4. Части одежды.

5. Кончики пальцев рук трупа.

110. При утоплении мелкопузырчатая пена вокруг отверстий рта и носа сохраняется:

1. 2-3 суток.

2. 4-5 суток.

3. 6-10 суток. 

4. До суток.

5. 10-12 суток.

111. При осмотре трупа, извлеченного из воды, отмечают:

1. Бледность кожных покровов. 

2. Сморщивание кожи вокруг сосков и мошонки.

3. Наличие «гусиной кожи». 

4. Верно все.

5. Мацерацию кожных покровов.

112. Не относится к признакам прижизненного действия холода на организм, устанавливаемым при осмотре трупа на месте обнаружения?

1. Сморщивание больших половых губ у женщин.

2. Мелкие сосульки льда у отверстий носа, рта, замерзшие слезы на ресницах.

3. Признак Пупарева.

4. Ярко-красная окраска головки полового члена.

5. "Гусиная кожа" на животе, спине.

113.  При смертельной электротравме на токоведущих предметах могут обнаруживаться:

1. Волосы

2. Кровь.

3. Волокна материала одежды.

4. Верно все.

5. Частицы эпидермиса.

114. Признаком прижизненного действия пламени на лице, устанавливаемым при осмотре трупа на месте  его обнаружения является:

1. Закопченность лица.

2. Наличие копоти в носогубных складках и в области глаз.

3. Копоть в наружных слуховых проходах.

4. Верно все.
115. При осмотре трупа на месте его обнаружения в случае падении с высоты необходимо отразить:

1. Расстояние от трупа до основания перпендикуляра, опущенного из предполагаемого места падения.

2. Наличие крови возле трупа и ее количество. 

3. Характер поверхности, на которой лежит труп.

4. Характер повреждений и загрязнений одежды.
5. Верно все.

116. При осмотре трупа на месте его обнаружения в случае подозрения на отравление необходимо обратить внимание на:

1. Цвет трупных пятен.

2. Следы от инъекций.

3. Выраженность трупного окоченения.

4. Состояние зрачков.

5. Верно все.

117. При обнаружении пятна, похожего на кровь, на подкладке одежды необходимо:

1. Определить наличие или отсутствие крови с помощью реакции с перекисью водорода.

2. Осмотреть пятно в ультрафиолетовом свете.

3. Вырезать участок материала с пятном и направить для исследования.

4. Направить на исследование всю вещь.

5. Произвести соскоб с пятна.

118. При осмотре места обнаружения трупа обнаружен единичный волос на спинке кресла, аналогичный волос обнаружен на ковре. Как упаковать изъятые волосы?

1. Все вместе в один пакет.

2. В отдельные пакеты.

3. В отдельные пакеты (по типу упаковки аптечного порошка), на которых делают надпись, из какого именно места они изъяты.

4. Каждый отдельный пакет опечатывают сургучной печатью.

5. В отдельные пакеты без маркировки.

119. Исследование вещественных доказательств биологического происхождения на месте обнаружения трупа проводит:

1. Врач любой специальности.

2. Врач-специалист в области судебной медицины.

3. Следователь.

4. Судмедэксперт-биолог.

5. Верно все.

120. Объекты (образцы) биологического происхождения (кровь, волосы и т.д.) для сравнительного исследования на месте обнаружения трупа изымает:

1. Лицо, производящее дознание.

2. Следователь.

3. Прокурор.

4. Старший следователь.
5. Верно все.
121. Под «объектом исследования» следует понимать:

1. Одно пятно крови.

2. Одно пятно спермы.

3. Один волос.

4. Каждое место вещественного доказательства, из которого взят материал для отдельного исследования.

5. Верно все.

122. Время хранения в судебно-биологическом отделении крови, взятой судебно-медицинским экспертом из трупа лица, у которого было наружное кровотечение:

1. Один год.

2. Два года.

3. Два с половиной года.

4. Три года.

5. Пять лет.

123. Уничтожение объектов биологического происхождения по истечении сроков их хранения в судебно-биологическом отделении производится:

1. Заведующим судебно-биологическим отделением.

2. Комиссией из 3-х человек.

3. Судебно-медицинским экспертом.

4. Начальником бюро.

5. Следователем.

124. В статическую и динамическую фазы осмотра трупа на месте его обнаружения необходимо:

1. Описать трупные изменения.

2. Описать позу и положение трупа.

3. Описать имеющиеся на трупе повреждения.

4. Исследовать суправитальные реакции.

5. Верно все.

125. Целью динамического осмотра трупа на месте его обнаружения является описание:

1. Предметов и следов, находящихся под трупом.

2. Одежды трупа (включая нижнюю).

3. Отдельных частей трупа.

4. Повреждений, обнаруженных на трупе.

5. Верно все.

126. При исследовании мумифицированных трупов можно установить:

1. Наличие мумифицированных повреждений.

2. Точное время наступления смерти.

3. Пол, возраст, рост.

4. Патологические изменения внутренних органов.

5. Верно все.

127. От каких факторов зависит скорость охлаждения трупа?

1. Температуры окружающей среды.

2. Причины смерти.

3. Тип телосложения.

4. Одежды, имеющейся на трупе.

5. Верно все.

128. Что относится к ранним трупным изменениям?

1. Гниение.

2. Мумификация.

3. Торфяное дубление.

4. Аутолиз.

5. Жировоск.

129. На какие вопросы врач-специалист в области судебной медицины может ответить на месте обнаружения трупа:

1. Является ли место обнаружения трупа местом смерти?

2. Какова ориентировочная давность смерти?

3. Есть ли признаки изменения положения трупа после наступления смерти?

4. Какова возможная причина смерти?

5. Верно все.

130.На месте обнаружения трупа врач-специалист в области судебной медицины может ответить на следующие вопросы, кроме:

1. Является ли место обнаружения трупа местом смерти?

2. Какова ориентировочная давность смерти?

3. Кем нанесены травмы?

4. Какова возможная причина смерти?

5. Есть ли признаки изменения положения трупа после наступления смерти?

131. Какими принципами руководствуется врач-специалист в области судебной медицины при оказании помощи следователю в изъятии одежды?

1. Одежду необходимо изымать целиком.

2. Пятна крови на одежде необходимо предохранять от уничтожения.

3. Все изъятые предметы одежды упаковываются отдельно друг от друга.

4. Влажные предметы одежды высушиваются при комнатной температуре.

5. Верно все. 

132. Право собирать доказательства УПК  не предоставляет:

1. Лицу, производящему дознание.

2. Следователю.

3. Прокурору.

4. Эксперту.

5. Суду.

133. Следователь может вызвать судебно-медицинского эксперта судебно-биологического отделения в качестве специалиста для участия в первоначальных следственных действиях при:

1. Осмотре трупа.

2. Участии в освидетельствовании.

3. Обнаружении объектов биологического происхождения.

4. Изъятии объектов биологического происхождения.

5. Верно все.

134. При исследовании мумифицированных трупов можно установить все, кроме:

1. Наличия механических повреждений.

2. Точное время наступления смерти.

3. Пола, возраста, роста.

4. Патологических изменений костной системы.

5. Патологических изменений внутренних органов.

135. При исследовании мумифицированных трупов можно установить:

1. Наличие механических повреждений.

2. Патологические изменения внутренних органов.

3. Пол, возраст, рост.

4. Патологические изменения костной системы.

5. Верно все.

136. При исследовании мумифицированных трупов можно установить:

1. Давность смерти.

2. Причину смерти.

3. Верно все.

4. Характер повреждений.

5. Характер заболевания костей.

137. Наружный осмотр трупа на месте его обнаружения осуществляется с участием:

1. Врача-специалиста в области судебной медицины.

2. Врача любой специальности.

3. Иного специалиста.

4. Хирурга.

5. Верно все.

138. На месте обнаружения трупа описывают следующие признаки следов крови:

1. Цвет.

2. Вид следов.

3. Состояние.

4. Верно все.

5. Степень пропитывания объекта.

139. Необходимость в дополнительном осмотре возникает:

1.  При первоначальном неотложном следственном действии.

2. При получении в ходе расследования новых данных или новых вещественных доказательств.

3. При некачественно проведенном первичном осмотре.

4. При несвоевременно проведенном первичном осмотре.

5. Верно все.

140. Необходимость в повторном осмотре возникает при следующих обстоятельствах:

1. Это первоначальное неотложное следственное действие.

2. В ходе расследования были получены новые данные или вещественные доказательства.

3. Некачественно проведенный первичный осмотр.

4. Несвоевременно проведенный первичный осмотр.

5. Первоначально место происшествия осматривалось в неблагоприятных условиях.

141. На месте дорожно-транспортного происшествия подлежат обязательному осмотру?
1. Труп.

2. Автомобиль (автомо​били).

3. Участок дороги, где произошло ДТП.

4. Предметы, с которыми произошло столкновение.
5. Верно все.

142. Осмотр места происшествия начинают с периферии если:

1. На периферии находятся вещественные доказательства, которым угрожает уничтожение.

2. При подходе к центру с целью осмотра могут быть уничтожены следы, расположенные на периферии. 

3. Верно все.

4. Центр происшествия не определён.

143. В каких случаях необходимо снять одежду с трупа на месте его обнаружения?

1. При загрязнении одежды.

2. Для более удобного описания одежды.

3. Для удобства осмотра трупа.

4. С целью сохранения имеющегося на одежде отпечатка протектора. 

5. При наличии повреждений на одежде.

144. После наступления смерти зрачки _______, в среднем за 2 часа  они начинают _______ и вновь постепенно (в среднем за ___ часов) ________.

1. Расширяются; суживаться; 10-12; расширяются.

2. Расширяются; суживаться; 6; расширяются.

3. Суживаются; расширяются; 10-12; суживаются.

4. Суживаются; расширяются; 6; суживаются.

5. Расширяются; суживаются; 8-10; расширяются.

145. Какие меры принимаются  на месте происшествия, чтобы предотвратить высыхание ран на трупе?

1. Раны закрываются любой имеющейся тканью.

2. Рана закрывается пленкой.

3. Раны прикрываются увлажненной марлей.

4. Раны обрабатываются спиртом.

5. Не принимаются никакие меры.

146. В протоколе осмотра на месте происшествия должны быть освещены следующие вопросы:

1. Поза, положение трупа.

2. Верно все.

3. Повреждения.

4. Трупные явления и суправитальные реакции.

5. Одежда трупа.

147. Протокол осмотра места происшествия не включает:

1. Вводную часть об условиях осмотра.

2. Описательную часть.

3. Отметки об изъятии вещественных доказательств.

4. Оценку результатов осмотра.

5. Отметки о предполагаемом исследовании изъятых вещественных доказательств.

148. В протокол осмотра трупа на месте его обнаружения должно быть внесено все, кроме:

1. Сведений о температуре тела

2. Сведений о состоянии трупных пятен

3. Сведений о состоянии трупного окоченения

4. Сведений о давности наступления смерти.

5. Сведений о наличии повреждений.

149. В вводной части протокола осмотра трупа на месте его обнаружения не указывается:

1. Перечень лиц, участвующих в осмотре.

2. Точное время начала и конца осмотра.

3. Результаты осмотра.

4. Предварительные сведения об обстоятельствах происшествия.

5. Условия, в которых производился осмотр.

150. Описательная часть протокола осмотра трупа на месте его обнаружения содержит:

1. Отметки об изъятии вещественных доказательств.

2. Результаты осмотра.

3. Перечень лиц, участвующих в осмотре.

4. Предварительные сведения об обстоятельствах происшествия.

5. Отметку о направлении трупа на судебно-медицинское исследование.

151. Заключительная часть протокола осмотра трупа на месте его обнаружения содержит информацию:

1. Об объектах, изъятых с места осмотра.

2. Об упаковке изъятых объектов.

3. О направлении трупа на судебно-медицинское исследование. 

4. Верно все.

5. О приложениях к протоколу.

152. Медицинским маркером определения давности наступления смерти при осмотре трупа на месте его обнаружения являются:

1. Трупное окоченение.

2. Характер одежды пострадавшего.

3. Невынутые письма или газеты.

4. Информация от соседей.

5. Включенный или выключенный свет.

153. Отсутствие реакции зрачка на введение атропина и пилокарпина указывает на то, что смерть наступила:

1. Менее 8 часов назад.

2. 8-12 часов.

3. 4-6 часов.

4. Более 24 часов назад.

5. 14-18 часов.

154. Состояние трупного окоченения зависит от:
1. Причины смерти.

2. Степени кровопотери.

3. Всего перечисленного.
4. Температуры окружающей среды.

5. Наличие или отсутствие на трупе одежды.

155. Интенсивность трупных пятен зависит от:

1. Позы трупа в момент смерти.

2. Степени кровопотери.

3. Наличия тяжелых хронических заболеваний.

4. Влажности окружающей среды.

5. Силы и скорости ветра.

156. Цвет трупных пятен зависит от:

1. Причины смерти.

2. Температуры окружающей среды.

3. Влажности окружающей среды.

4. Давности смерти.

5. Верно все.

157. Температура трупа не зависит от:

1. Температуры окружающей среды.

2. Позы трупа в момент смерти.

3. Давности смерти.

4. Силы и скорости ветра.

5. Наличия или отсутствия на трупе одежды.

158. Развитию жировоска способствуют:

1. Влажная окружающая среда.

2. Хорошо проветриваемое место.

3. Сухая окружающая среда.

4. Хорошая вентиляция.

5. Верно все.

159. Развитию мумификации способствуют:

1. Влажная окружающая среда.

2. Отсутствие вентиляции.

3. Сухая окружающая среда.

4. Низкая температура.

5. Верно все.

160. Условиями образования дополнительных пятен от капель крови являются:

1. Артериальное кровотечение.

2. Удар по окровавленному предмету.

3. «Встряхивание» окровавленного предмета.

4. Падение капель крови на горизонтальную поверхность.

5. Верно все.

161. Что не является критерием утраты функции кровообращения?

1. Отсутствие сердечных шумов при аускультации в течение1-2 мин.

2. «Немая» электрокардиограмма.

3. Отсутствие сознания.

4. Отсутствие пульса на сонных артериях.

5. Верно все.

162. Для отсутствия функции дыхания характерно:

1. Отсутствие дыхательных шумов при аускультации.

2. Тупой звук при перкуссии грудной клетки.

3. Отсутствие сознания.

4. Отсутствие сердечных шумов.

5. Отсутствие пульса.

163. Вопросы, решаемые судебно-медицинским экспертом при дорожно-транспортном происшествии?

1.  Какие повреждения обнаружены на трупе.
2. Каков механизм образования этих повреждений.
3. Могли   ли   эти   повреждения   образоваться   от   удара   автомобилем.

4. Не  образовались  ли   повреждения   от   переезда   колесом.

5. Верно всё.

164. Розоватая окраска трупных пятен наблюдается при:

1. Скоропостижной смерти от сердечной недостаточности.

2. Отравлении оксидом углерода.

3. Отравлении цианистым калием.

4. Общем переохлаждении организма.

5. Смерти от асфиксии.

165. Серовато-коричневая окраска трупных пятен наблюдается при:

1. Скоропостижной смерти от сердечной недостаточности.

2. Отравлении оксидом углерода.

3. Отравлении бертолетовой солью.

4. Общем переохлаждении организма.

5. Смерти от асфиксии.

166. Судебно-медицинский эксперт, который проводил первичную экспертизу, проводить повторную судебно-медицинскую экспертизу:

1. Не может.

2. Обязан.

3. Не обязан.

4. По обстоятельствам.

5. Может.

167. Исследовательская часть заключения эксперта подписывается:

1. Судебно-медицинским экспертом.

2. Следователем.

3. Лицами среднего медицинского персонала.

4. Начальником бюро судебно-медицинской экспертизы.

5. Верно все.

168. Подменять "Заключение эксперта" или "Акт судебно-медицинской экспертизы" справками и выписками:

1. Разрешено.

2. Не разрешено.

3. Невозможно.

4. В зависимости от обстоятельств.

5. Возможно.

169. Одна должность судебно-медицинского эксперта судебно-биологического отделения бюро устанавливается из расчета:

1. На каждые 1750 объектов исследования в год.

2. На каждые 1750 видов исследований в год.

3. На каждые 1750 методов исследования в год.

4. На каждые 2000 объектов исследования в год.

5. На каждые 2000 методов исследования в год.

170. При обнаружении пятна, похожего на следы спермы, на подкладке одежды необходимо:

1. Определить наличие или отсутствие крови с помощью реакции перекисью водорода.

2. Осмотреть пятно в ультрафиолетовом свете.

3. Вырезать участок материала с пятном и направить для исследования.

4. Направить на исследование всю вещь.
5. Произвести соскоб с пятна.

171. В каких случаях отсутствует необходимость переноса на увлажненную марлю следов крови, если они обнаружены на:

1. Ламинированном полу.

2. Паркетном полу.

3. Топоре. 

4. На полированной поверхности шкафа.

5. На оконном стекле.

172. Осмотр трупа на месте его обнаружения, согласно ст. 178 УПК, организует и проводит:

1. Врач судебно-медицинский эксперт.

2. Прокурор.

3. Следователь.

4. Начальник бюро судебно-медицинской экспертизы.

5. Любой из вышеперечисленных.
173. Судебно-медицинский эксперт судебно-биологического отделения обязан оформить по проведенному исследованию заключение эксперта:
1.При наличии постановления правоохранительных органов о назначении экспертизы.

2.При наличии письменного отношения правоохранительных органов.

3.При наличии письменного отношения органов здравоохранения.

4. При наличии письменного отношения начальника бюро судебно-медицинской экспертизы.

5. Верно все.

174. Какие повреждения на трупе могут полностью исчезнуть?

1. Странгуляционная борозда (при сдавливании шеи жесткой петлей).

2. Ссадины.

3. Странгуляционная борозда (при сдавливании шеи полужесткой петлей).

4. «Фигуры молнии».

5. Верно все.

175. На месте обнаружения трупа на снегу были обнаружены пятна, подозрительные на кровь. Что с ними следует сделать:

1. Собрать в чистое блюдо на марлю и дать растаять.

2. Только сфотографировать.

3. Собрать в чистое блюдо и направить в лабораторию.

4. Собрать в пакет и направить в лабораторию.

5. Оставить без внимания.

176. Как упаковать волосы изъятые на месте обнаружения трупа?

1. Взять пинцетом со всех предметов и поместить в один пакет, заклеить и промаркировать.

2. Взять пальцами со всех предметов и поместить в один пакет без маркировки.

3. Взять пинцетом с каждого предмета и поместить в отдельные пакеты, заклеить и промаркировать.

4. Если волосы найдены на небольших предметах, они изымаются целиком.

5. Взять пинцетом с каждого предмета и поместить в отдельные пакеты без маркировки. 

177. Если после смерти глаза трупа полуоткрыты в течение 4-5 ч, то на роговицах и склерах соответственно глазной щели появляются:

1. Пятна Лярше.

2. Признак Белоглазова.

3. Кровоизлияния в склеру.

4. Расширенные сосуды глаза.

5. Экхимоз век.

178. Выработанное в процессе эволюции свойство биологических объектов разлагать гидролитическим  путем собственные структуры разного уровня, называется:

1. Гниением.

2. Трупным окоченением.

3. Трупными пятнами.

4. Жировоском.

5. Аутолизом.

179. Распад биологических тканей под влиянием микрофлоры: 

1. Некроз.

2. Аутолиз.

3. Гниение.

4. Жировоск.

5. Мумификация.

180. Любой врач обязан оказать помощь следователю в обнаружении и изъятии вещественных доказательств биологического происхождения:

1. Да.

2. Нет.
181. Для доказательства наступления смерти необходимо провести артериосекцию:

1. Да.

2. Нет.
182. Образование жировоска происходит в условиях пониженной влажности и недостатка кислорода:

1. Да. 

2. Нет.

183. Наиболее точно давность наступления смерти можно установить по степени охлаждения трупа:

1. Да. 

2. Нет.

184. При осмотре трупа на месте его обнаружения в случае смерти от действия низкой температуры необходимо описывать цвет трупных пятен:

1. Да. 

2. Нет.

185. При смерти от действия низкой температуры трупные пятна имеют буровато-коричневый цвет за счет образования метгемоглобина:

1. Да. 

2. Нет.

186. При осмотре следов, подозрительных на сперму, целесообразно применять источник ультрафиолетовых лучей:

1. Да. 

2. Нет.

187. Следы спермы в ультрафиолетовых лучах имеют характерное красновато-коричневое свечение:

1. Да. 

2. Нет.

188​​​. При осмотре трупа на месте его обнаружения необходимо смыть посторонние загрязнения и кровь с имеющихся повреждений:

1. Да. 

2. Нет.

189. При осмотре трупа на месте его обнаружения следует описать обнаруженные повреждения:

1. Да. 

2. Нет.

190. Влажную одежду со следами, подозрительными на кровь, следует высушить при комнатной температуре перед направлением на исследование:

1. Да. 

2. Нет.

191. При обнаружении пятен, похожих на кровь, на дверце платяного шкафа необходимо направить на исследование всю дверь целиком:

1. Да. 

2. Нет.

192. При осмотре трупа на месте его обнаружения следует зондировать повреждения с целью измерения длины раневого канала:

1. Да. 

2. Нет.

193. Электровозбудимость мимической мускулатуры является несомненным признаком  жизни:

1. Да. 

2. Нет.

194. Осмотр трупа на месте его обнаружения начинается со статической фазы:

1. Да. 

2. Нет.

195. Врач, участвующий в осмотре трупа на месте его обнаружения, имеет право отказаться от подписания протокола осмотра трупа:

1. Да. 

2. Нет.

196. Изменение формы зрачка при сдавлении глазного яблока является достоверным признаком наступившей биологической смерти:

1. Да. 

2. Нет.

197. При осмотре места происшествия врач обязан использовать пробу с перекисью водорода для обнаружения пятен, подозрительных на кровь:

1. Да. 

2. Нет.

198. В стадию гипостаза трупные пятна при переворачивании трупа полностью перемещаются:

1. Да. 

2. Нет.

199. Врач-хирург может быть привлечен следователем к осмотру трупа на месте его обнаружения:

1. Да. 

2. Нет.

200. Повышение температуры тела при жизни возможно: 

1. Да. 

2. Нет.
201. При описании колотого ранения на месте осмотра трупа нельзя измерять длину раневого канала зондом:

1. Да. 

2. Нет.

202. Трупное окоченение развивается в определенной последовательности:

1. Да. 

2. Нет.

203. В стадию стаза развития трупного пятна кровь в сосудах становится более вязкой за счет выхода плазмы в окружающие ткани:

1. Да. 

2. Нет.

204. В стадию имбибиции трупные пятна при переворачивании трупа не перемещаются за счет пропитывания ткани гемолизированной кровью:

1. Да. 

2. Нет.

205. К участию в осмотре трупа на месте его обнаружения следователь может привлечь любого врача:

1. Да. 

2. Нет.

206. В стадию имбибиции трупные пятна не изменяют цвет при надавливании динамометром:

1. Да. 

2. Нет.

207. Жировоск относится к поздним трупным изменениям:

1. Да. 

2. Нет.

208. Трупы, находящиеся в состоянии торфяного дубления, сохраняются неопределенно долгое время:

1. Да. 

2. Нет.

209. В динамическую фазу осмотра трупа на месте его обнаружения производится описание трупных изменений, повреждений и других особенностей:

1. Да. 

2. Нет.

210. Симптом Белоглазова является доказательством наступления биологической смерти:

1. Да. 

2. Нет.

211. Врач, участвующий в осмотре трупа на месте его обнаружения, имеет право отказаться от подписания протокола осмотра:

1. Да. 

2. Нет.

212. Протокол осмотра трупа на месте его обнаружения составляется следователем:

1. Да. 

2. Нет.

213. Трупное окоченение всегда развивается в нисходящей последовательности:

1. Да. 

2. Нет.

214. Вероятное время наступления смерти можно определить по трупным пятнам:

1. Да. 

2. Нет.

215. Определение давности наступления смерти может быть осуществлено с помощью суправитальных реакций:

1. Да. 

2. Нет.

216. Наступление смерти определяется окончательной остановкой сердечной деятельности:

1. Да. 

2. Нет.

217. Клиническая смерть является необратимым состоянием:

1. Да. 

2. Нет.

218. Средняя скорость охлаждения трупа зависит от внешних факторов и причины смерти:

1. Да. 

2. Нет.

219. Проведение дифференциальной диагностики между кровоподтеком и трупным пятном возможно:

1. Да. 

2. Нет.

220. Трупное окоченение, искусственно нарушенное в первые 12 ч после смерти, восстанавливается:

1. Да. 

2. Нет.

221. Для достоверного определения давности наступления смерти можно использовать феномен возникновения идиомускулярной опухоли:

1. Да. 

2. Нет.

222. Трупные пятна в стадию стаза при изменении положения трупа полностью перемещаются:

1. Да. 

2. Нет.

223. При изъятии пятна с частью предмета-носителя хорошо сохраняются форма пятна и характер его краев:

1. Да. 

2. Нет.

224. По УПК РФ предметы, которые служили орудиями, оборудованием или иными средствами совершения преступления или сохранили на себе следы преступления, определяют как:

1. Посторонние предметы. 

2. Материалы дела.  

3. Орудия убийства.

4. Вещественные доказательства. 

5. Объекты экспертизы.

225. Вместе с постановлением на экспертизу вещественных доказательств направляются:

1. Потерпевший и обвиняемый.

2. Материалы уголовного дела.

3. Труп.

4. Допрос свидетеля.

5. Копия протокола осмотра места происшествия и вещественные доказательства. 

226. Как выглядит под микроскопом поверхность поперечного сечения волоса, отделенного тупым лезвием:

1. Волнообразная.

2. Шероховатая.

3. Ступенеобразная.

4. Мелкобугристая.

5. Гладкая.

227. При малых количествах крови для ее обнаружения необходимо применить:

1. Проба с перекисью водорода.

2. Визуальный поиск.

3. Хроматографию.

4. Эмиссионный спектральный анализ.

5. Реакцию преципитации.

228. Следы, образуемые каплей крови после получения дополнительной кинетической энергии, называются:

1. Пропитывания.

2. Отпечатки.

3. Мазки.

4. Брызги.

5. Потеки.

229. На форму следов крови не оказывают влияния:

1. Жидкое состояние крови.

2. Количество крови.

3. Угол падания капли крови.

4. Размеры орудия травмы.

5. Верно все.

230. Трассы на подошвенной поверхности обуви свидетельствуют о:

1. Плохом качестве обуви.

2. Особенностях походки владельца.

3. Характере ДТП (направление действии силы).
4. Большой скорости движения  автомобиля.

5. О том, что в момент ДТП владелец обуви не двигался. 

231. Выявление копоти  при огнестрельном повреждении одежды, на месте происшествия, лучше всего проводить: 

1.  В свете фонаря.

2.  При ярком солнечном свете.

3.  В поляризованном свете.

4.  При искусственном косопадающем  свете.

5.  В инфракрасном свете.

232. При повреждении одежды острым орудием края повреждения:

1.  Относительно ровные.

2.  Неровные, с участками разлохмачивания и вытягивания нитей.

3. Не имеют характерных особенностей.

4. Позволяют идентифицировать орудие.

5. Имеют четко выраженный поясок обтирания. 

233. При повреждении одежды тупым твердым предметом с ограниченной площадью соударения возникают:

1. Относительно ровные края.

2. Эффект «пробойника».

3. Отпечатки, повторяющий форму орудия.

4. Множество недифференцированных следов.

5. Характерных следов не образуется.

234. Основные морфологические признаки следов крови, подлежащие изучению:

1. Форма (конфигурация).

2. Размеры.

3. Направление и взаимное расположение.

4. Цвет.

5. Все, вышеперечисленное.

235. Укажите практическую значимость макроскопического исследования следов крови, обнаруженных на месте происшествия:

1. Доказательства пребывания подозреваемого на месте происшествия.

2. Установление вероятного взаимного расположения потерпевшего и нападавшего в момент следообразования.

3. Выявление вероятного источника кровотечения.

4. Восстановление обстоятельств и механизма причинения телесных повреждений.

5. Все, вышеперечисленное.

236. Следами крови являются:

1. Лужа.

2. Капли.

3. Брызги.

4. Потеки.

5. Все, выше перечисленное.

237. Факторы, влияющие на форму и направление потеков крови:

1. Степень шероховатости поверхности.

2. Угол наклона следовоспринимающей поверхности.

3. Масса излившейся крови.

4. Температура следовоспринимающей поверхности.

5. Все, выше перечисленное.

238. Следы, образуемые падающей под действием силы тяжести кровью вертикально на горизонтальную поверхность:

1. Потеки.

2. Отпечатки.

3. Капли.

4. Мазки.

239. След, образующийся при соприкосновении покрытого кровью предмета с какой-либо поверхностью по касательной (тангенциально):

1. Лужа.

2. Мазок.

3. Брызги.

4. Отпечаток.

5. Потек.

240. След, образующийся при стекании большой массы или крупных капель крови под действием силы тяжести по вертикальной поверхности:

1. Потек.

2. Мазок.

3. Лужа.

4. Отпечаток.

5. Пятно.

241. Виды следовоспринимающих поверхностей предметов, в зависимости от их способности впитывать кровь:

1. Гигроскопичные.

2. Гладкие.

3. Шероховатые.

4. Жесткие.

5. Металлические.

242. Факторы внешней среды, влияющие на изменение цвета следов крови:

1. Температура среды.

2. Атмосферные осадки.

3. Солнечная радиация.

4. Гнилостные процессы.

5. Все, выше перечисленное.

243. Факторы, влияющие на форму пятен крови при падении капель под действием силы тяжести:

1. Угол падения капли.

2. Величина капли.

3. Угол наклона следовоспринимающей поверхности.

4. Расстояние между источником кровотечения и преградой.

5. Все, выше перечисленное.

244. Следы, образуемые каплей крови после получения дополнительной кинетической энергии:

1. Потеки.

2. Брызги.

3. Мазки.

4. Отпечатки.

5. Лужи.

245. Факторы, не влияющие на форму и направление следов от брызг крови:

1. Температура воздуха и следовоспринимающей поверхности.

2. Масса капли крови.

3. Угол встречи капли крови с преградой.

4. Расстояние от источника кровотечения до преграды.

5. Скорость движения капли.

246. Условия образования мазков крови:

1. Обтирание покрытых кровью рук преступника о поверхности.

2. Соприкосновение покрытого кровью предмета со следовоспринимающей поверхностью тангенциально.

3. Обтирание покрытых кровью орудий травмы о поверхности.

4. Перемещение покрытого кровью предмета по поверхности.

5. Все, выше перечисленное.

247. Условия возникновения отпечатков крови:

1. Статический контакт - соприкосновение покрытого кровью предмета со следовоспринимающей поверхностью по нормали.

2. Воздействие брызг крови по периферии отпечатка на следовоспринимающей. поверхности с образованием контуров тела человека, отдельных его частей и др.

3. Все, выше перечисленное.

248. Методы выявления невидимых или замытых следов крови на вещественных доказательствах:

1. Исследование с помощью раствора люминола.

2. Цветоделительная фотография.

3. Фотографирование в ИК-лучах.

4. Фотографирование в УФ-лучах.

5. Все, выше перечисленное.

249. Действия эксперта, не являющиеся обязательными при установлении механизма образования следов, подозрительных на кровь на месте происшествия:

1. Выявление следов.

2. Фотографирование.

3. Описание следов.

4. Определение вида, количества, формы, локализации и взаиморасположения обнаруженных следов.

5. Проведение эксперимента.

250. Укажите, какое исследование должно производиться после получения экспериментальных следов крови:

1. Спектральное.

2. Сравнительное.

3. Рентгенологическое.

4. Хроматографическое.

5. Бактериальное.

251. Химическое раздражение гладких мышц радужки глаза производится с помощью пилокарпина и адреналина?
1. Да.

2. Нет.
252.  1 % раствор пилокарпина гидрохлорида вводят в переднюю камеру глаза?
1. Да.

2. Нет.
253. К форменным элементам плазмы крови взрослого человека относятся:

1. Миелоциты.

2. Эмбриобласты.

3. Стволовые клетки.

4. Трофобласты.

5. Все, выше перечисленное.

254. Плазма крови содержит:

1. Альбумины.

2. Глобулины.

3. Фибриноген.

4. Все, выше перечисленное.

255. Для установления наличия крови используют методы:

1. Электрофоретический.

2. Спектральный.

3. Ферментный.

4. Инфракрасные лучи.

256. След, образующийся на горизонтальной поверхности при натекании большой массы крови под действием силы тяжести:

1. Потек.

2. Мазок.

3. Лужа (скопление).

4. Отпечаток.

5. Капля.

257. Объектами трасологических экспертиз являются:

1. Протокол осмотра места происшествия.

2. Фотоснимки с места происшествия.

3. Одежда с повреждениями.

4. Орудие травмы и следы на костях образовавшиеся от орудия травмы.

5. Все, выше перечисленное.

258. Объектами судебно-медицинских баллистических экспертиз  являются 

1. Колото-резаные раны на теле потерпевшего.

2. Огнестрельные ранения тела и повреждения одежды человека.

3. Протокол допроса подозреваемого.

4. Протокол допроса потерпевшего.

5. Протокол допроса свидетеля.

259. Объектами судебно-медицинских ситуационных экспертиз являются:

1. Материалы уголовных дел.

2. Заключения судебно-медицинских и иные экспертиз.

3. Материалы следственных и экспертных экспериментов.

4. Орудия травмы.

5. Все, выше перечисленное.

260. Инфракрасные лучи в судебно-медицинской практике используют для:

1. Выявления копоти выстрела на темных тканях и коже, залитых кровью.

2. Выявления плохо заметных следов крови.

3. Выявления неразличимой гнилостной венозной сети.

4. Выявления неглубоких кровоподтеков у живых лиц.

5. Все, выше перечисленное.

261. В судебной медицине рентгеновские лучи применяются для:

1. Обнаружения инородных объектов в трупе (пули, дробь, картечь, осколки острых орудий).

2. Определения входного или выходного характера огнестрельных переломов костей (по отложению металла по краям входных огнестрельных переломов).

3. Выявления электрометок в лоскутах кожи (по отложению металла).

4. Выявления переломов в труднодоступных для секции областях трупов и определения механизма их образования.

5. Все, выше перечисленное.

262. Какими принципами руководствуется врач-специалист в области судебной медицины при оказании помощи следователю в изъятии одежды:

1. Одежду необходимо изымать целиком.

2. Пятна крови на одежде необходимо предохранять от уничтожения.

3. Все изъятые предметы одежды упаковываются отдельно друг от друга.

4. Влажные предметы одежды высушиваются при комнатной температуре.

5. Все, выше перечисленное.

263. Вещественные доказательства в соответствии с УПК должны храниться:

1. У судебно-медицинского эксперта.

2. У следователя и (или) при уголовном деле.

3. В бюро судебно-медицинской экспертизы.

4. У родственников погибших.

5. Верно все.

264. При исследовании пятен, подозрительных на кровь, на месте их обнаружения, решаются вопросы:

1. Наличие крови.

2. Видовая принадлежность.

3. Группа крови.

4. Источник кровотечения: (носовое, маточное и т.д.)

5. Пол человека.

265. При обнаружении на месте происшествия пятен, предположительно биологической жидкости (пот, слюна, кровь и т.д.) на подкладке одежды необходимо:

1. Определить наличие или отсутствие крови с помощью реакции перекисью водорода.

2. Сделать смыв влажным ватным шариком, направить его на исследование.

3. Вырезать участок материала с пятном и направить для исследования.

4. Изъять и направить на исследование всю вещь целиком.

5. Произвести соскоб с пятна.

266. Что следует понимать под вещественным доказательством биологического происхождения?

1. Брюки с пылевым рисунком проектора колеса автомобиля.

2. Носовой платок с красно-коричневыми помарками, похожими на кровь.

3. Следы скольжения на подошвенной поверхности ботинка.

4. Лом со следами кирпича, обнаруженный у разрушенной стены склада.

5. Шинель с огнестрельным повреждением на поле.

267. Кем изымаются вещественные доказательства?

1. Судебно-медицинским экспертом.

2. Следователем.

3. Лаборантом.

4. Понятыми.

5. Судьей.

268. Капли крови на горизонтальной поверхности имеют ровные края. 

Какова высота падения?

1. До 1 метра.

2. 1-2 метра.

3. 2-3 метра.

4. Свыше 3 метров.

5. До 5 метров.

269. Капля крови на горизонтальной поверхности имеет зазубренные, неровные края с дополнительными мелкими брызгами вокруг. Какова высота ее падения?

1.  До 50 см.

2.  50-100 см.

3.  100 см.

4.  Свыше 100см.

5. До 30 см.

270. На стене обнаружены пятна крови в форме восклицательных знаков с суженой частью, направленной вниз. Каково направление полета капли крови?

1. Снизу вверх.

2. Сверху вниз.

3. Слева направо.

4. Справа налево.

5. Направление определить не возможно

271. Осмотр места железнодорожного происшествия включает?
1. Осмотр трупа.

2. Осмотр участка желез​нодорожного пути.

3. Осмотр железнодорожного транспорта, уча​ствовавшего в происшествии.

4. Осмотр частей тела, образовавшихся при травматической ампутации.
5. Верно всё.
272. Следы, подозрительные на кровь, обнаружены на полированной поверхности дверцы книжного шкафа. Как необходимо изъять и направить на исследование?

1. Сделать соскоб.

2. Выпилить часть предмета-носителя со следами.

3. Снять (смыть) на влажную марлю и высушить при комнатной температуре.

4. Изъять дверцу шкафа со следами.

5. Изъять все  вещественное доказательство. 

273. Следы, подозрительные на кровь, на ноже, обнаруженном при обыске у подозреваемого. Как необходимо изъять, направить?

1. Смыть на влажную марлю.

2. Сделать соскоб.

3. Растворить и впитать на фильтрованную бумагу.

4. Изъять нож, поместить в коробку от конфет или бумажный пакет, опечатать и подписать следователем и понятыми.

5. Достаточно сфотографировать, можно не изымать.

274. Следы, подозрительные на кровь, обнаружены на доске, длиной 4 метра, лежащей около строящегося склада. Как необходимо изъять и направить на исследование?

1. Сделать соскоб.

2.  Выпилить часть предмета-носителя со следами.

3.  Снять на влажную марлю.

4. Изъять всю доску с пятнами крови.

5. Растворить и впитать на фильтрованную бумагу.

275. Следы, подозрительные на кровь, обнаружены на зеркале, размером 80х170 см.

Как необходимо изъять и направить на исследование?

1.  Сделать соскоб.

2. Изъять зеркало целиком.

3. Снять на влажную марлю.

4. Растворить и впитать на фильтровальную бумагу.

5. С помощью стеклореза вырезать часть предмета-носителя со следами крови.

276. Следы, подозрительные на кровь, обнаружены на холсте картины (масло). Как необходимо изъять и направить на исследование?

1. Сделать соскоб.

2. Растворить и впитать на фильтровальную бумагу.

3. Вырезать часть предмета-носителя со следами.

4. Изъять картину целиком.

5. Снять на влажную марлю.

277. Достоверный метод установления наличия крови в пятне?

1. Визуальный.

2. Люминесцентный.

3. Спектральный.

4. Химический.

5. Бактериальный.

278. Как расценивать пятна, которые в ультрафиолетовых лучах дают свечение ярко-голубого цвета?

1. Пятна образованы спермой.

2. Пятна образованы минеральным маслом.

3. Пятна образованы слюной.

4. Пятна, подозрительные на сперму, и подлежат дальнейшему исследованию.

5. Пятна кала.

279. Какие методы для обнаружения спермы следует считать достоверными?

1. Морфологическое исследование.

2. Исследование в ультрафиолетовых лучах.

3. Микрокристаллическая реакция Флоранса.

4. Реакция с соком картофеля.

5. Реакция с йодом.

280. Из какой области головы берут образцы волос для сравнения?                                        1. Лобной, левой и правой теменной и затылочной областей головы.                                      2. Волосы лобной, височных, теменных и затылочной областей головы.                                3. Височных, теменных и затылочных областей головы.                                                           4. Лобной и затылочной областей головы.                                                                                  5. Теменных и височных областей головы.

281. Экспертиза вещественных доказательств биологического происхождения проводится:

1.  В судебно-химическом отделении.

2.  В судебно-биологическом отделении.

3.  В танатологическом отделе.

4.  В медико-криминалистическом отделении.

5. В отделении по исследованию живых лиц.
282. В судебной медицине и криминалистике под следами  ____________ понимают нахождение любого количества крови в окружающей среде вне организма человека или животного.

1. Крови.

2. Спермы.

3. Кала.

4. Мочи.

5. Ликвора.  

283. Кровь не люминесцирует, и поэтому выглядит в УФ-лучах темным ___________  пятном на фоне слегка светящейся ткани. 

1. Бархатистым.

2. Гладким.

3. Ровным.

4. Неразличимым.

5. Невидимым.  

284. При наличии крови в пятнах, гематопорфирин, образовавшийся при обработке пятна серной кислотой, под УФ-лучами даст  интенсивное _____________. 

1. Свечение.

2. Затемнение.

3. Побледнение.

4. Окрашивание.

5. Верно все.  

Установите соответствие:

	285. По постановлению судебно-следственных органов выдается?
	А. Акт судебно-медицинского исследования.

	286. По направлению органов дознания выдается?
	Б. Заключение эксперта (экспертиза трупа).

	287. По постановлению органов дознания выдается?
	В. Оба вида.



	288. По направлению судебно-следственных органов выдается?
	Г. Исследований не проводится.

	289. По направлению главного врача больницы выдается?
	


Установите соответствие
В отношении Акта судебно-медицинского исследования трупа
	290. Не разрешается употреблять специальные медицинские термины.
	А. Наружное и внутреннее исследование трупа.

	291.Разрешается употреблять специальные медицинские термины.
	Б. Судебно-медицинский диагноз.



	292. Изложение данных о состоянии органов носит описательный характер
	В. Оба типа.



	293. Текст акта должен быть подписан экспертом.


	Г. Ни то, ни другое.


294. К способу маскировки убийства под скоропостижную смерть относится все, кроме:
1. Предсмертной записки.

2. Устранения следов самозащиты на теле жертвы.

3. Устранения беспорядка на месте происшествия.

4. Придания трупу естественной позы.

5. Подкладывания рядом с трупом лекарственных веществ.

295. На месте обнаружения трупа выявлено огнестрельное повреждение в области груди, определите дистанцию выстрела?

1. В упор.

2. С близкой дистанции.

3. С неблизкой дистанции.

4. С дальней дистанции. 

5. С дистанции 100 метров. 
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296. На месте обнаружения трупа установлено огнестрельное повреждение в области лица, определите дистанцию выстрела?

1. В упор.

2. С близкой дистанции.

3. С неблизкой дистанции.

4. С дальней дистанции.

5. С дистанции 100 метров.
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297. На месте обнаружения трупа при утоплении был обнаружен признак:

1. Признак Крушевского.

2. Признак Свешникова.

3. Пятна Рассказова-Лукомского.

4. Признак Пупарева.

5. Симптом Белоглазова.
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298. Какова причина смерти у обнаруженного на пожаре трупа?

1. Действие низких температур.

2. Отравление СО.

3. Действие высоких температур.

4. Травма электрическим током.

5. Определить причину смерти невозможно.
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299. При осмотре трупа на месте его обнаружения было выявлено повреждение на шее в виде?

1. Стронгуляционной борозды.

2. Фигуры молнии.

3. Резаной раны.

4. Рваной раны.

5. Рубленной раны.
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300. При осмотре трупа на месте его обнаружения было выявлено повреждение на руке в виде?

1. Резаной раны.

2. Рваной раны.

3. Рубленной раны.
4. Входной электрометки.

5. Огнестрельного повреждения.
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Эталоны к тестам по теме

 Осмотр трупа на месте его обнаружения (происшествия)

	№ вопроса
	Ответ

	1
	5

	2
	1

	3
	5

	4
	2

	5
	3

	6
	5

	7
	3

	8
	1

	9
	2

	10
	4

	11
	1

	12
	4

	13
	2

	14
	1

	15
	3

	16
	3

	17
	5

	18
	5

	19
	5

	20
	2

	21
	3

	22
	5

	23
	2

	24
	3

	25
	2

	26
	3

	27
	1

	28
	3

	29
	4

	30
	3

	31
	4

	32
	5

	33
	3

	34
	2

	35
	1

	36
	5

	37
	5

	38
	4

	39
	1

	40
	5

	41
	1

	42
	2

	43
	4

	44
	3

	45
	5

	46
	2

	47
	1

	48
	5

	49
	2

	50
	2

	51
	4

	52
	5

	53
	5

	54
	5

	55
	5

	56
	3

	57
	2

	58
	5

	59
	5

	60
	3

	61
	5

	62
	1

	63
	2

	64
	5

	65
	3

	66
	1

	67
	1

	68
	3

	69
	1

	70
	5

	71
	1

	72
	5

	73
	5

	74
	2

	75
	2

	76
	1

	77
	1

	78
	4

	79
	4

	80
	4

	81
	1

	82
	5

	83
	2

	84
	5

	85
	5

	86
	3

	87
	3

	88
	2

	89
	5

	90
	5

	91
	2

	92
	4

	93
	2

	94
	2

	95
	5

	96
	2

	97
	2

	98
	5

	99
	1

	100
	1

	101
	5

	102
	4

	103
	5

	104
	5

	105
	4

	106
	2

	107
	5

	108
	5

	109
	2

	110
	1

	111
	4

	112
	1

	113
	4

	114
	2

	115
	5

	116
	5

	117
	4

	118
	3

	119
	2

	120
	5

	121
	5

	122
	4

	123
	2

	124
	5

	125
	5

	126
	5

	127
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