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VdzZeni ctendri, predloZeny autodidakticky test ovéri, jak peclivé jste procetli publikované cldnky. Test se sklddd ze 20 otdzek,

na kaZdou existuje alespori jedna sprdvnd odpovéd, Feseni najdete v jeho zdvéru. Spravné odpovédi na otdzky jsou v souladu
s informacemi v prislusnych ¢ldncich. Pfrejeme Vdm hodné zdbavy a predevsim pocit uspokojeni z vysledku.

1 Cervikokranialni (CC) syndrom:

a) klinicky se manifestuje asymetrickou bolesti v tyle, kterd
se propaguje do celnf krajiny

b) vzdy je pfitomna i bolest v krénf patefi

C) soucasti mlze bytisilné rotacnf vertigo

d) ma jednoznacné stanovend diagnosticka kritéria

2 Pfiznaky signalizujici riziko sekundarniho onemocnéni:

a) nahly zacatek silné bolesti hlavy
progresivné se zhorsujici bolest, kterd nereaguje na terapii
vyrazna kréni spondyléza
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migrénu

vyhtez kréni meziobratlové ploténky
tenzni bolesti hlavy

expanzivni proces v zadnf jamé lebnf
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U pacienta uzivajiciho dlouhodobé anopyrin,
momentalné pro vertebrogenni bolesti Ié¢eného
diclofenacem, je doporuceno:

D

a) rano nejprve uzit anopyrin a poté nejdrive za hodinu
diclofenac

b) rano nejprve uzit diclofenac a poté nejdfiv za hodinu anopyrin

Q) uzit oba léky soucasné

d) rdno nejprve uzit diclofenac, zapit ho alkoholem pro urychlenf
vstiebavani a poté nejdfiv za hodinu anopyrin

5 Pacient s chronickou renalni insuficienci s GF 25 ml/min:

a) muze byt |écen rivaroxabanem i dabigatranem v redukované
davce

b) mduze byt Iécen jen dabigatranem, protoze rivaroxaban je
vylucovan dominantné ledvinami

) muze byt |é¢en jen rivaroxabanem v redukované davce

d) muze byt |é¢en rivaroxabanem v neredukované déavce

6 Pacient léceny rivaroxabanem, u néhoz se objevi
neuralgické bolesti, by nemél byt Iécen:
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opidtovymi analgetiky pro riziko ndvyku

g

novalginem pro riziko Iékovych interakci

bistonem pro riziko lékovych interakef

vysokymi davkami acetylsalicylové kyseliny pro riziko krvacenf
do GIT
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V diferencialni diagnéze CC syndromu je tieba vyloucit:

7 Vyberte nejcastéjsi pticinu vzniku bércovych ulceraci:

a) poranéni

b) vendzniinsuficience DKK
) arteridlni insuficience DKK
d) neuropatické onemocnénf

8 Znabizenych moznosti zvolte vhodny druh obinadla
pro kompresivni bandaz dolnich koncetin:

kratkotazné obinadlo - Idealtex

(SIERA

dlouhotazné obinadlo - Idealtex
kratkotazné obinadlo - Ideal
kratkotazné obinadlo hydrofilni
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U nemocnych s jakym typem ulcerace provadime
kompresivni bandaz:
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u vsech nemocnych bércovou ulceract

u nemocnych s ulceracf arteridInf etiologie

u nemocnych s ulceraci vendzni etiologie

kompresivni banddze u nemocnych s bércovou ulceracf
neprovadime

eog

10 Lymfedém je onemocnéni:

a) arteridiniho systému
b) nervového systému
c) mizniho systému

d) Zilniho systému

11 Lymfedém je otok vznikly:

a) nahromadénim cukrl
b) nahromadénim bilkovin
¢) nahromadénim skrobd
d) nahromadénim tuku

12 Piilymfedému se doporucuje uzivat:

a) diuretika

b) venotonika

) kortikosteroidy
d) antihistaminika

13 Kategorie hypertenze 1. a 2. stupné se oznacuje také
jako:

mirna a stredné zavazna

z e

izolovana systolickd hypertenze
malignf hypertenze
tézka hypertenze
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14 Inhibitory ACE jsou vhodné u pacient( s hypertenzi 18 Ke zvysenému uvoliiovéni Ca z kosti dochazi pfi:

a pridruzenymi onemocnénimi kromé: L PR
P Y a) zvysené pohybové aktivite

a) hypertenze a stavu po infarktu myokardu b) imobilité
b) hypertenze a srde¢niho selhani ©) hyponatremii
C) hypertenze v gravidité d) hypokalemii

d) hypertenze u starsich osob
19 Optimélni piivod Ca pro dospélé muze i Zeny po 65

15 Pii emergentni hypertenzni krizi je cilem snizit tlak: roce véku cini:

a) pozvolna s cilem normalizace hodnot do 24 hod, i ambulantné a) 500mg/den

b) velmirychle, a to za monitorace TK, nejlépe na JIP b) 1500mg/den

@) neninutné TK snizovat o 1500mg/tyden

d) pozvolna s cilem dosdhnout normdélnich hodnot do 48 hod d) 1000mg/den

16 Suplementace vitaminem D je bezpecna v davce: 20 Na udrzeni normalni hladiny Ca v séru se podili:
a) 50000 IU/1T meésic a) strevo, kost, ledviny

b) 25000 IU/1 mésic b) strevo, kost, zaludek

c) 10000 1U/1 mésic Q) strevo, kost, jatra

d) 100000 IU/T mésic d) kost a ledviny

17 P aMg vstrebavani Ca:
a) zvysuje

b) snizuje

c) neovlivhuje

d) zvysuje, ale pouze u kojencl
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