- Autodidakticky test ¢. 3 /2011

VdZeni ¢tendfi, na strdnkdch Interni mediciny pro praxi se v kazdém ¢isle setkdvdte s autodidaktickym testem, ktery ovéri,
jak peclivé jste procetli publikované cldnky. Test se skiddd ze 20 otdzek, na kaZdou existuje alespori jedna sprdvnd odpovéd,

feseni najdete na jeho konci. Sprdvné odpovédi na otdzky jsou v souladu s informacemi v prislusnych ¢ldncich. Pfejeme Vdm

hodné zdbavy a predevsim pocit uspokojeni z vysledku.

1 Podezienina nedostatek riistového hormonu
v dospélosti signalizuje:
a) jednordzové zméfend hladina rdstového hormonu
b) reflex Achillovy slachy
) hladina vazebné bilkoviny pro IGF-1 (IGB-1 BP3)
d) IGF-|

2 Dikazem nedostatku riistového hormonu
v dospélosti je:

a

b

C

d

-

chybéni nejméné 3 hypofyzarnich hormont
test s klomifefenem

glykemicka krivka

inzulinovy tolerancni test

3 Velikost substitucni davky ristového hormonu
v dospélosti se fidi podle:

hladiny IGF-1

hladiny rGstového hormonu

podle rychlosti rlistu dospélého

vysledkd méfeni kostni denzity

-

a
b
C
d

4 Zavazné febrilni kfece u déti jsou:

=

a
b
C
d

od pUl roku do Sesti let ditéte
generalizované s bezvédomim
parcidlni bez poruchy védomf
vdzané na hore¢naté onemocnént

5 Neni-limozno zajistit i. v. vstup, je alternativou podani
diazepamu v piipadé probihajiciho zadchvatu podani:
a) intramuskuldrni
b) subkutanni
) rektaIni
d) perorélni

6 Chemoreceptory jsou pfitomny:
a) v pontu, mozecku a tepnach
b) na povrchu prodlouzené michy, v karotickych tepnach
a aortadlnim oblouku
) v hypofyze, hypothalamu a prodlouzené mise
d) v dychacich svalech

7 Prirespiracni kompenzaci metabolické acidézy
mulzZeme pozorovat:

-

a
b
C
d

Kussmaulovo dychanf
Biotovo dychani
Cheyne-Stokesovo dychanf
hypoventilaci

= — =
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8 Jaka je optimalni jednotliva davka samotného
paracetamolu per os u osob nad 60 kg?
a) 059
b)1g
c) 325 mg
d) 15 mg/kg

O Jaklze zvysit analgetickou Gcinnost
paracetamolu?
a) kombinaci s opiodnim analgetikem
b) urychlenim vstrebani paracetamolu
¢) kombinaci s diuretikem
d) kombinaci s nesteroidnim antirevmatikem/
antiflogistikem

10 Vyberte spravné tvrzeni:
a) syndrom neklidnych nohou (RLS) je ¢astéjsi u muzU
b) RLS je ¢asté onemocnéni, s prevalenci
v Evropé 5-10%
@) RLS je autosomalné dédicné onemocnént
d) pfi diagnostice RLS je nutna pfitomnost 4 zakladnich
kritérii a polysomnografie

sekundarného syndromu neklidnych nohou?

a) hypercholesterolemie
b) renélni selhani

) diabetes mellitus 2. typu
d) sideropenie

12 V1écbéRLS je Iékem 1. volby:
a) gabapentin
b) tramadol
) clonazepam
d) dopaminergni preparéty (agonisté dopaminu
a L-DOPA)

13 Vyberte nespravné tvrzeni o periodickych pohybech
koncetin ve spanku (PLMS)
a) PLMS se vyskytuji u 80% pacientt s RLS
b) PLMS mohou vyvolat néktera antidepresiva
c) PLMS je diagnostikovéno na zékladé 4 diagnostickych
kritérif
d) PLMS diagnostikujeme na zékladé aktigrafie



14 Které z nasledujicich tvrzeni neni pravdivé:

a) bolest u kriticky nemocnych je ve vétsiné pripadd
multifaktorialnf

b) podavéni pethidinu je zatizeno minimem
nezaddoucich ucinkd

) dostatecnd analgezie je spojena s nizsim vyskytem
nozokomiélnich infekcf

d) ondansetron muze snizovat analgeticky Ucinek
paracetamolu

15 Pro analgetika plati:
a) nejpotentnéjsim opioidem je alfentanil
b) silné opioidy maji tzv. stropovy efekt
c) tramadol vykazuje dobry Ucinek u neuropatické bolesti
d) parekoxib je vhodné analgetikum pro pacienty po
revaskularizaci myokardu

16 Specifickym koznim symptomem dyslipidemie
muze byt:
a) retikulohistiocytdza
b) tuberdzni xantom
Q) lipomatdza
d) eruptivni xantomatéza

17 V 1écbé hypertonika se srdecnim selhanim:

a) nelze kombinovat ACE-I a ARB pro vysoké riziko
nezddoucich ucinkd
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b) nema kombinace ACE-I a ARB Zadny vyznam, obé skupiny
funguji podobné

c) kombinace ACE-l a ARB je smysluplna za predpokladu
peclivé monitorace kalemie a ledvinovych funkci

d) kontrola krevniho tlaku se pfidanim ARB k zavedené
terapii ACE-| zésadné nezlepsi

18 Blokatory imidazolinovych receptor( v terapii
hypertonika se srde¢nim selhanim:

a) jsou vyhodné pro svou sympatolytickou aktivitu

b) Ize podavat jen nemocnym s tachykardif

Q) lze podavat jen pfi intoleranci betablokatoru

d) nelze doporucit, zvysujf mortalitu nemocnych s CHSS

19 Pii samoléceni zacpy v téhotenstvi mGizeme
pacientkam doporucit:
a) laktulézu
b) pikosulfat
) glycerinové ¢ipky
d) nélev ze sennovych lusk

20 Pii samoléceni prGjmi, u nichz mame podezieni
na infekéni etiologii, je kontraindikovano podavani:
a) probiotik
b) loperamidu
) cloroxinu
d) carbo medicinalis
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