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1. Dermatom je:

a) kozny region inervovany jednym
periférnym nervom

b) kozny region urceny na zéklade cievneho
zasobenia

) kozny regién urceny na zaklade
elektromyografického vysetrenia

d) kozny region senzitivne inervovany
vldknami jedného nervového
korena

2. Klinicky relevantna dermatomova

mapa je:

a) tzv. kompozitnd mapa z roku 2008
vytvorend na zaklade viacerych dovtedy
publikovanych prac

b) mapa podla Keegana a Garretta z roku
1948 vytvorena na zaklade hypestézie
sposobenej kompresiou nervového
korena pri hernii disku

c) mapa zalozend vylu¢ne na pitevnych
nélezoch

d) mapa zalozend vylucne na
zaklade vyskytu herpetickych
eflorescencii

......... 2 kredity
......... 1 kredit
......... 0 kreditov

Informacia pre lekarnika

Informacia pre lekara

Oznacte spravnu odpoved!

3. Usporiadanie molekuly kobalaminu je
podobné molekule:

a) bilirubinu

b) hému

¢) kyseliny deoxycholovej

d) cysteinu

4. Aka je standardna zasoba
vitaminu B, , dospelého ¢loveka:
a) 1 rok

b) 2-5 mesiacov

¢) 2-5 rokov

d) 10 rokov

5. Aké su patofyziologické dosledky

karencie vitaminu B_, (vyber spravnu

kombinaciu):

a) neuropsychiatrické, hematologické
a gastrointestinalne priznaky

b) hepatologické a neuropsychiatrické
priznaky

¢) gastrointestindlne a respiracné
priznaky

d) hematologické a respiracné
priznaky

6. Akou formou anémie sa prejavuje
deficiencia vitaminu B ,:

a) hyperchromna

b) mikrocytarna

¢) makrocytarna

d) normocytarna

7. Aka je optimalna peroralna liecba

pacientov s deficitom vitaminu B :

a) 1.-8. tyzden 1 000 ug denne, nasledne
1000-2 000 pg 1x tyzdenne

b) 250 ug denne

c) 1 000 pg mesacne

d) 500 ug denne

8. Aku antikoagulacnu liecbu odporucaju

v prvej linii americké i eurépske Odporuicania

pre prevenciu nahlej cievnej mozgovej pri-

hody u chorych s predsierovou fibrilaciou:

a) liecbu warfarinom

b) zapocat liecbu warfarinom a po troch
mesiacoch prejst na lie¢bu priamymi
peroralnymi antikoagulanciami

¢) lie¢bu priamymi peroralnymi
antikoagulanciami

d) je to na rozhodnuti lekéra



9. Velké randomizované klinické studie,

porovnavajuce antikoagula¢nu liecbu

v prevencii nahlych cievnych mozgovych

prihod u chorych s predsienovou

fibrilaciou, preukazali:

a) rovnaku ucinnost liecby pri warfarine a pri
priamych peroralnych antikoagulanciach
a tiez vyssiu bezpecnost liecby
warfarinom

b) rovnaku bezpecnost liecby warfarinom
ako pri lie¢be priamymi peroralnymi
antikoagulanciami, ale nizsiu u¢innost
liecby warfarinom

¢) podobnu ucinnost liecby warfarinom
ako je to pri liecbe priamymi peroralnymi
antikoagulanciami, ale lepsiu
bezpecnost liecby priamymi peroralnymi
antikoagulanciami, nez je to pri lie¢be
warfarinom

d) vyssiu bezpecnost liecby warfarinom
oproti lie¢be priamymi peroralnymi
antikoagulanciami a rovnaku ucinnost
lie¢by warfarinom ako pri liecbe
priamymi peroralnymi antikoagulanciami

10. Aky je nazov najvacsej (poctom
zaradenych pacientov) observacnej
studie, ktora porovnavala ucinnost

i bezpecnost liecby priamymi
peroralnymi antikoagulanciami oproti
liecbe warfarinom v prevencii nahlych
cievnych mozgovych prihod u pacientov
s predsienovou fibrilaciou

a) ARISTOTELES

b) ARISTOPHANES

c) ARCHIMEDES

d) ARISTEDES

= L=

11. Odkaz observacnej studie

ARISTOPHANES pre klinicka prax:

a) warfarinova liecba oproti liecbe
apixabanom, dabigatranom
a rivaroxabanom lepsie redukovala
vyskyt nédhlych cievnych mozgovych
prihod/prihod systémovej embolizacie

b) liecba apixabdnom, dabigatranom
a rivaroxabanom oproti lie¢be
warfarinom lepsie redukovala
vyskyt nahlych cievnych mozgovych
prihod/prihod systémovej embolizacie

¢) liecba apixabanom, dabigatranom
a rivaroxabanom redukovala vyskyt
nahlych cievnych mozgovych
prihod/prihod systémovej embolizacie
podobne ako liecba warfarinom

d) lie¢ba apixabanom, dabigatranom a riva-
roxabanom redukovala vyskyt nahlych
cievnych mozgovych prihod/prihod sys-
témovej embolizacie podobne ako lie¢ba
warfarinom, ale z hladiska bezpec¢nosti
liecby mala liecba apixabdanom a dabi-
gatranom nizsi vyskyt krvacani oproti
liecbe warfarinom, zatial ¢o lie¢ba rivaro-
xabanom mala vyssi vyskyt krvécani v po-
rovnani s lie¢bou warfarinom

12. Od roku 2016 je hlaseny najvyssi
pocet pripadov kliestovej encefalitidy
(KE) na Slovensku:

a) v Nitrianskom a Trenc¢ianskom kraji

b) v Banskobystrickom a Trencianskom kraji
¢) v Tren¢ianskom a Zilinskom kraji

d) v Banskobystrickom a Zilinskom kraji
13. Najvyssi pocet pripadov KE hlasi
pravidelne kazdy rok:

a) Litva

b) Ceska republika

¢) Nemecko

d) Finsko

14. Podla poslednej vyrocnej spravy
Eurdpskeho centra pre prevenciu

a kontrolu prenosnych ochoreni

v roku 2020 bolo hlasenych

3 817 pripadov KE:

a) z 24 krajin EU/EHP

b) z 18 krajin EU/EHP

¢) z 12 krajin EU/EHP

d) zo 7 krajin EU/EHP

= — = —

15.V Rakusku sa dlhodobo udrzuje
zaockovanost:

a) 40-50 %

b) 80-90 %

c) 60-70 %

d) 50-60 %

16. Medzi typy citlivosti, ktoré
zabezpecuju tenké nervové vlakna, patri:
a) termicka a algicka citlivost

b) tlakova a vibracna citlivost

¢) vsetky typy citlivosti

d) proprioceptivna citlivost

17. Klinicka diagnostika (diabetickej
polyneuropatie) DPN sa urci na zaklade:
a) pritomnosti symptémov DPN
b) pritomnosti symptoémov a priznakov DPN
(klinického vysetrenia)
¢) elektromyografie
d) kvantitativneho testovania citlivosti
a autonémnych funkcif

18. Adjuvantna farmakoterapia bolesti
chrbta zahria:

a) masdze a rehabilitacie

b) vysokodéavkované vitaminy B, + B, + B,
) opioidové analgetika

d) nesteroidové antiflogistika

19. Pre neuropaticku bolest neplati:

a) nie je efekt nesteroidovych
antiflogistik

b) zhorsuje sa v pokoji a v noci

¢) vznika pri poskodeni nervového systému,
napr. periférneho nervu

d) vznika pri akitnom pretazeni
svalovo-kibového aparatu

20. Medzi cervené vlajky pri liecbe
bolesti chrbta patri:

a) chudnutie

b) vyskyt ochoreni chrbtice v rodine
¢) syndrém kaudy a Uraz chrbtice

d) operacia chrbtice v minulosti



