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Trajna medicinska izobrazba lijecnika

Test znanja u sustavu trajne medicinske
izobrazbe lijecnika

I u ovom broju ,Medixa“, u suradnji s Hrvatskom lije¢nickom komorom (HLK), priredili smo za vas test znanja
namijenjen provjeri strucnosti u postupku trajne medicinske izobrazbe. Test znanja sadrzi 70 pitanja koja
se odnose na sadrzaj naslovne teme ,,Suvremeni dijagnosticko-terapijski postupci u urologiji“. Pozitivno
rijeSene testove (najmanje 60% vasih tocnih odgovora) vrednovat ¢e Povjerenstvo za trajnu izobrazbu HLK
sa 7 bodova, a rezultati ¢e, osim u ,Medixu”, biti objavljeni u ,Lijecnickim novinama“, sto ce, ujedno, biti
potvrda vasih ostvarenih bodova u postupku stru¢noga medicinskog usavrsavanja.
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Prednost minimalno invazivne
kirurgije je:

manji morbiditet

brzi oporavak

bolji kozmetski u¢inak

sve navedeno je to¢no

Prednost lasera je:

mala dubina prodora u tkivo
voda dobro apsorbira energiju
lasera

tanke laserske sonde

sve navedeno je tocno

Zlatni standard za operativno
lijec¢enje benigne hiperplazije
prostate je:

transuretralna resekcija prostate
(TURP)

laserska vaporizacija prostate
radiofrekventna ablacija
mikrovalna termoterapija

Laparoskopski se moze uciniti
sljedeci uroloski operativni
zahvat:

nefrektomija

prostatektomija
retroperitonealna limfadenekto-
mija

sve navedeno je to¢no

Retroperitonealna laparoskopska

limfadenektomija ima mjesto u
lijecenju karcinoma:

bubrega

prostate

testisa

mokraénog mjehura

Cimbenici koji dovode do
erektilne disfunkcije su:
vaskularni i neurogeni
hormonski

psiholoski

sve navedeno je to¢no
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Najpoznatija studija, MAMS,
ukazuje na prevalenciju erektilne
disfunkcije kod muskaraca u
dobi 40-70 godina od:

5%

10%

15%

vise od 50%

Glavne kontraindikacije

za primjenu inhibitora
5-fosfodiesteraze (PDE-5
inhibitors) su:

nestabilna angina pektoris
nitrati u terapiji

preboljeli infarkt miokarda ili
mozdani udar u posljednjih Sest
mjeseci

sve navedeno je to¢no

Koja je metoda u sklopu metoda
potpomognute oplodnje dovela
do izuzetnog poboljsanja u
lijecenju teskih oblika muske
neplodnosti?

AITH

ICSI

AID

nista od navedenog

Postupak kojim se biopsijom
testisa dobivaju spermiji kod
bolesnika s azoospermijom u
medicinskoj literaturi oznacava
se skracenicom:

MESA

ICSI

TESE

SCO

. Za kvantificiranje tegoba iza-

zvanih benignom hiperplazijom
prostate koristi se:

MTOPS sustav

IPSS sustav

VAS skala

volumen prostate
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Kombinacija kojih dviju grupa
lijekova je pokazala sinergijski
ucinak na tegoba BHP prema
MTOPS i Combat studijama?
alfa-blokator + diuretik
beta-blokator + inhibitor 5 alfa
reduktaze

alfa-blokator + inhibitor 5 alfa
reduktaze

alfa-blokator + kinolonski
antibiotik

Za kirursko lijecenje BHP
zlatnim standardom smatra se:
TURP za prostate volumena
30-80 mL

TURP za prostate volumena veci
od 80 mL

otvorena simplex prostatektomija
za prostate volumena 30-80 mL
TUIP za prostate volumena
30-80 mL

Blokatori 5 alfa reduktaze:
povisuju vrijednost PSA za 50%
nakon dva mjeseca uzimanja
snizavaju vrijednost PSA za 50%
nakon $est mjeseci uzimanja
mijenjaju omjer f/t PSA nakon
Sest mjeseci uzimanja

mogu uzrokovati lazno pozitivni
nalaz biopsije prostate

Laserska prostatektomija:

nije pogodna za bolesnike na
antikoagulantnoj terapiji
pogodna je za bolesnike na anti-
koagulantnoj terapiji

Holmium laser je moguc¢a zamje-
na za TURP

b+c

Odaberite to¢nu tvrdnju:
fitoterapija je nedvojbeno ucinko-
vita kod bolesnika s niskim IPSS
zbrojem

TUNA se mozZe smatrati alterna-
tivom za TURP
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23.

a)

MEDIX o«

bolesnici nakon TURP-a imaju

u vide od 75% slucajeva erektilnu
disfunkciju

nijedna tvrdnja nije to¢na

Akutni nekomplicirani
pijelonefritis je:

upala perinefritickog masnog
tkiva

tubulointersticijska upala bubrega
najcesce uzrokovana bakterijama
upala bubrega nastala kao poslje-
dica opstrukcije mokra¢ovoda
kamencem

upala bubrega udruzena s veziko-
ureteralnim refluksom

Najce$¢i uzroénik infekcija
urotrakta je:

Escherichia coli

Klebsiella spec.
Acinetobacter
Pseudomonas aeruginosa

Za bakterijski biofilm to¢no je
sljedece:

¢ini ga zajednica jedne ili vise
vrsta bakterija

koristi se u lije¢enju uroinfekcija
sluzi za izradu brzih urinokultura
niti jedan odgovor nije to¢an

. Na sobnoj temperaturi uzorak

urina za urinokulturu moze
ostati najdulje:

8 sati

12 sati

24 sata

2 sata

Prva infekcija urotrakta u
muskarca:

zahtijeva urolosku obradu

ne zahtijeva urolosku obradu
zahtijeva isklju¢ivo urinokulturu
zahtijeva samo ultrazvucni pre-
gled abdomena

Lijek izbora u ambulantnom
lijecenju akutnoga nekomplici-
ranog pijelonefritisa je:
ciprofloksacin

amoksicilin

cefepim

amoksicilin s klavulanskom kise-
linom

Karcinom prostate karakterizi-
raju sljedece Cinjenice:
incidencija karcinoma prostate je
215 novootkrivenih bolesnika na
100.000 muskaraca godisnje
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a)

b)
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25.

a)

d)

26.

b)
c)
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27.

28.

a)
b)

otprilike $estina bolesnika kojima
je dijagnosticiran karcinom pro-
state od njega ¢e i umrijeti
incidencija karcinoma prostate
snazno raste s dobi

sve ponudene tvrdnje su to¢ne

Dijagnostika za rano otkrivanje
lokaliziranog karcinoma
prostate se najcesée nudi:
mladim muskarcima sa PSA
vrijedno$¢u izmedu 4 i 10 ng/ml i
simptomima akutnog prostatitisa
muskarcima starijima od 50 godi-
na s poviSenom vrijednod¢u PSA
ilosim f/t omjerom, koji imaju
trajanje zivota dulje od 10 do 15
godina

muskarcima starijima od 75
godina s povisenom vrijednosti
PSA i nesuspektnim nalazom na
digitorektalnom pregledu

svi odgovori su neto¢ni

Za prostaticni specifi¢ni antigen
je karakteristi¢no sljedece:
specifi¢an je za prostatu, ali ne i
za karcinom prostate

vjerojatnost karcinoma prostate
opada s porastom vrijednosti PSA
porast PSA visi od 0,75 ng/ml u
razdoblju od dvije godine govori
u prilog da je karcinom prostate
vjerojatan uzrok tom porastu
ukoliko je vrijednost PSA manja
od 4 ng/ml, ne postoji moguénost
da pacijent ima karcinom prostate

Pri odredivanju lokalne
prosirenosti karcinoma prostate
koristi se:

digitorektalni pregled

MSCT i MR

PHD nalaz

atc

Indikacija za radikalnu
prostatektomiju je:

T11i T2 stadij bolesti

bolesnik s oéekivanim prezZivlje-
njem do pet godina

bolesnik s dokazanom metastat-
skom boles¢u

nista od navedenog

Hormonska terapija se koristi
kod:

bolesnika s metastatskom boles¢u
bolesnika kod kojih je doslo do
biokemijskog relapsa nakon radi-
kalne prostatektomije
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36.
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bolesnika s lokalno uznapredova-
lom bolescu koji nisu podobni za
operativni zahvat

svi ponudeni odgovori su to¢ni

Koji su donori zakonski
dopusteni u RH?

donori s nekucaju¢im srcem
donori s kucajué¢im srcem
donori s kucaju¢im i nekucaju-
¢im srcem

sve je tocno

Koja je apsolutna
kontraindikacija za davalastvo?
hepatitis C

hepatitis B

aktivna zlo¢udna bolest

nidta nije to¢no

WA transplantacije bubrega
najvise se provode u:
Njemackoj

Kini

SAD-u

Japanu

Koje se otopine najcesce koriste
za prezervaciju organa?
tizioloska

ringer

Uw

UWiHTK

Koja je najceSc¢a osnovna
imunosupresivna terapija?
steroidi

MMF

kalcineurinski inhibitori
sve navedeno je to¢no

Koliko je prezivljenje
kadaveri¢nih bubrega u KBC
Zagreb nakon pet godina?
50%

60%

70%

80%

Uretralni sfinkter je:

tubularna struktura

poprecno postavljena struktura
nalazi se izmedi dva lista fascije
nista od navedenog

Uretralni sfinkter je inerviran:
nn. pelvici

n. pudendus

n. hypogastricus

a+b
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37.
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a)

b)
9)

d)

41.

a)
b)
c)
d)

42,

a)
b)
<)

43.

a)
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Uretralni je sfinkter graden od:
glatkog misica
poprecnoprugastog misic¢a
glatki je misi¢ nastavak glatkog
misi¢a mjehura

a+b

Za postizanje kontinencije
nakon prostatektomije potrebno
je sacuvati:

uretralnu duzinu ve¢u od 1,5 cm
neurovaskularni snop

vrat mjehura

nista od navedenog

Striktura na mjestu anastomoze
mjehura i uretre dovodi do:
subvezikalne opstrukcije
inkontinencije

pojave nestabilnosti detruzora
(OAB)

sve navedeno je to¢no

Staticka (stresna) inkontinenciija
mokrace u Zena nastaje zbog:
neuroloskih oste¢enja mokra¢nog
mjehura

upale urinarnog trakta

o$tecenja misi¢no-fascijalnih
struktura dna zdjelice
neuroloskih bolesti

Mijesana inkontinencija
mokrace sadrzi sljedece
komponente:

staticku (stresnu) i urgentnu
inkontinenciju

urgentnu i prelijevajucu inkonti-
nenciju

senzoricku i motoric¢ku inkonti-
nenciju

stati¢ki (stresnu) i prelijevajucu
inkontinenciju

Lijekovi u lijeenju urgencije
kod urgentne inkontinencije su:
antibiotici

antikolinergici

beta-blokatori

alfa-agonisti

Metode izbora u lijecenju
staticke (stresne) inkontinencije
mokrace su:

vanjska magnetska inervacija
zdjelice

medikamenti

Kegelove vjezbe

kirur$ke metode

44.

a)
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46.

a)
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a)

c)
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48.

a)
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49.

a)
b)
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50.

a)
b)
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51.

a)
b)
9]
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Staticka (stresna) inkontinencija
mokrace javlja se:

kod pranja ruku

kod akusti¢nih zvukova (Sumova)
vode

kagljanja, kihanja, tréanja

kod depresije

. Diferencijalna dijagnoza

bubrezne kolike je:

diseciraju¢a aneurizma abdomi-
nalne aorte

izvanmaterni¢na trudnoca
upala crvuljka

sve navedeno je to¢no

Preventivne mjere nastanka
urolitijaze su:

povecan unos tekudine i vlakana
smanjen unos bjelanc¢evina Zivo-
tinjskog podrijetla

smanjen unos soli

sve navedeno je to¢no

Indikacije za aktivni uroloski
tretman u pacijenata s
urolitijazom su:

zastoj urina sa znacima pijelone-
fritisa

bubrezna kolika koja ne prestaje
na analgetsku terapiju

obostrana opstrukcija sa znacima
zastoja urina

sve navedeno je to¢no

Minimalna dijagnosticka obrada
pacijenta s klinickom slikom
bubrezne kolike obuhvaca:
anamnezu i klini¢ki pregled

RTG urotrakta i UZV bubrega
sediment urina

sve navedeno je to¢no

Kontraindikacije za ESWL su:
trudnoc¢a

starija Zivotna dob

regulirane koagulopatije

sve navedeno je tocno

Lijek izbora u lijecenju bubrezne
kolike je:

acetilsalicilna kiselina

diklofenak

metoklopramid

trospij

Po kemijskom sastavu najvise
kamenaca je gradeno od:
kalcij oksalata

mokracne kiseline

Cistina

struvita

52.

a)
b)

9)

d)

53.

54.

a)

Tumorski biljezi:

klju¢ni su u postavljanju dijagno-
ze tumora

postavljaju sumnju na tumorski
proces

dijagnoza tumora se postavlja
isklju¢ivo patohistoloskom anali-
zom

b+c

Zlatni standard dijagnostike i
pracenja karcinoma mokra¢nog
mjehura je:

cistoskopija i citologija

citologija

MSCT

FISH

Humani korionski gonadotropin
najcesce je povisen kod:
seminoma

b) yolk sac tumora

<)
d)

55.

a)
b)
9)
d)

56.

a)
b)
<)
d)

57.

a)
b)
9
d)

58.

a)
b)
<)

d)

embrionalnog karcinoma
koriokarcinoma

Tumor testisa se najcesce javlja u
dobi:

15-34

20-50

starijih od 60 godina

mladih od 15 godina

Tumorski biljezi za rak
mokra¢nog mjehura:

imaju vecu specifi¢nost od citolo-
gije

imaju vecu osjetljivost od citolo-
gije

vecina ih je u redovitoj klini¢koj
praksi

veéinom se izoliraju iz krvi

Regionalna anestezija je:
kontraindicirana kod bolesnika
sa Secernom bolesti

zahtijeva manju pripremu u
odnosu na op¢u anesteziju
preporucena kod bolesnika s
teSkom aortnom stenozom
anestezioloska tehnika izbora kod
transuretralnih zahvata

TURP sindrom je povezan s:
hiponatrijemijom
hipoosmolalno$¢u

simptomima od kardiovaskular-
nog i neuroloskog sustava

sve navedeno je to¢no
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59.

a)
b)

9)
d)

60.

a)
b)
<)

d)

61.

a)
b)
9)

d)

62.

a)
b)
<)
d)

63.

a)
b)

<)
d)

64.

a)
b)
c)
d)

65.

a)
b)
<)
d)

66.

a)
b)
)
d)

Fizioloske promjene kod
laparaskopskih zahvata
povezane su s uc¢incima:
pneumoperitoneuma

polozaja bolesnika na operacij-
skom stolu

apsorpcije CO,

sve navedeno je to¢no

NSAIL (nesteroidni
antiinflamatorni lijekovi):
pripadaju u jake analgetike
o$te¢uju bubreznu funkciju
povecavaju ukupnu potro$nju
opijata

izazivaju respiratornu depresiju

Postoperativna analgezija:
procjenjuje se svaka 24 sata
povecava morbiditet

adekvatna je kod VAS <2 u miro-
vanju

postizZe se samo sistemskom anal-
gezijskom terapijom

U Hrvatskoj je stanovnika
starijih od 65 godina:
<5%

5-10%

10-15%

>15%

Uzroci erektilne disfunkcije su:
depresija

arterijska hipertenzija i diabetes
mellitus

kirurgija kolona i genitourinar-
nog trakta

sve navedeno je to¢no

Testosteronska nadomjesna
terapija je apsolutno
kontraindicirana kod:
arterijske hipertenzije
diabetes mellitusa
karcinoma prostate

svega navedenog

Nuspojave testosteronske
supstitucije su:
kongestivno zatajivanje srca
edemi

tromboza

sve navedeno je to¢no

Uzrok akutne retencije ne moze
biti:

trauma kraljeznice

benigna hiperplazija prostate
opstrukcija uretera kamenom
karcinom prostate

67. Fournierova gangrena:

a)
b)
<)
d)

68.

a)

69.

a)

70.

a)
b)

<)

prva metoda lije¢enja je antimi-
krobna terapija

Zene ¢e$cée obolijevaju od muska-
raca

najces$ce je uzrok gangrene u
urogenitalnom podruéju
dijagnoza gangrene se temelji na
laboratorijskim, mikrobioloskim
i radiolo$kim pretragama

Trauma bubrega:

najcesce je uzrokuju penetratne
ozljede

hematurija uvijek korelira sa
stupnjem ozljede

prezervacija bubrega je temeljno
nacelo u kirurgiji bubrega
vedina trauma bubrega nastala je
iatrogeno

Trauma uretre:
obiljezava je nemoguénost mo-

krenja i krv na vanjskom meatusu

uretre

kod sumnje treba odmah postavi-

ti uretralni kateter

radioloska dijagnosticka metoda
izbora je MSCT urografija
digitorektalno prostata je uveca-
na, dostupna palpaciji, bolna

Za bubreznu koliku
karakteristi¢no je sljedece:
prvi znak je mikrohematurija
bolnost u lumbalnoj regiji se mi-
jenja promjenom polozaja tijela
analgetska terapija se ordinira
nakon dijagnostickih pretraga
bubreznu koliku pradenu viso-
kom temperaturom i hidrone-
frozom treba odmah uputiti na
urologiju

Upute za ispunjavanje
testa znanja

Tocne odgovore potrebno je
oznaciti u tablici uvezanog
umetka, zaokruzivanjem od-
govarajuceg slova (a-d) samo
jednog od ponudenih odgo-
vora za svako od 70 pitanja.

Popunjeni obrazac, s ozna-
cenim odgovorima i vasim
osobnim podacima potrebno
je istrgnuti, presavinuti na
format dopisnice (po mogué-
nosti preklop ucvrstiti ljeplji-
vom vrpcom) te s postanskom
markom poslati na naznacenu
adresu (Hrvatska lije¢nicka
komora, Subi¢eva 9, 10000
Zagreb), najkasnije do 31.
svibnja 2011. godine.

Za dodjelu bodova u susta-
vu trajne izobrazbe uzimat ce
se u obzir samo pozitivno
rijeSeni testovi dostavljeni na
originalnom prilozenom obra-
scu (umetku).
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