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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 Kjakym hormonalnim zménam dochazi
v klimakteriu nejdfive?

QU
~

k nedostatku estrogenu
k nedostatku progesteronu

o o

k nadbytku gonadotropind

g

k zadnému

N

Jaky je prvni priznak estrogenniho deficitu?

QU
-

vysychani sliznic
osteoporoza
ateroskleréza
vazomotorické pfiznaky

eecg

w

Kdy je estrogenni lé¢ba u Zen primarni prevenci
ischemické nemoci srdecni?

Q
=

pred menopauzou

v prvnich 10 letech po menopauze
po vice nez 10 letech po menopauze
ve staff

eog

Jaky je vztah Ié¢by samotnymi estrogeny
ke karcinomu prsu?

D

QO
~

do 5 let nezvysuje riziko

g

do 7 let nezvysuije riziko

@)
-

nezvysuije riziko viibec
zvysuje riziko trvale

g

(9]

K diagnostice NASH je nutné, aby pfijem alkoholu
nemocného byl:

QU
-

< 10g ethanolu/den
<20g ethanolu/den
<509 ethanolu/den
na prijmu alkoholu nezélezi

eeg

Definitivni diagnézu NASH je mozno stanovit
na zakladé:

(o))

Q
=

vysSetfeni CT

vysetfeni magnetickou rezonancf

jaterni biopsif

laboratornim vysetfenim aminotransferdz soucasné
s glykemif a hladinou cholesterolu

eog

Nejucinnéjsi lécbou NASH je:

N

medikamentdzni ovlivnéni diabetes mellitus

z e

kyselina ursodeoxycholova
probiotika
redukce vahy a Uprava Zivotniho stylu

o
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8 Monoklonalni protilatka M30 detekuje:

a) prokolagen IV C

b) bakteridlni prerdstani

o) fragmenty cytokeratinu 18

d) anijednu vyse uvedenou latku

O Aterogenniindex plazmy je:

a) novy ukazatel upfesnujici riziko pacienta

o

) se vypocitava z LDL cholesterolu a celkového cholesterolu
) se vypocitava z triglyceridd a LDL cholesterolu
) nemd prakticky vyznam

o 0O

10 Z nize popsanych statinii je nejicinnéjsi:
a) rosuvastatin

b) pravastatin

c) lovastatin

d) atorvastatin

11 Kombinacni terapie statin-fibrat:

a) je zcela bezpecnd

b) je vysoce rizikova

Q) jebezpecns, ale je nutno kontrolovat CK a jaternf testy
d) nema praktické vyuziti

12 Nejcastéjsi dg., ktera vede k selhani ledvin, je:

a) chronicka glomerulonefritida

b) kardiovaskularni onemocnéni

©) nadory ledvin

d) systémovy lupus erytematodes

13 Ve vékové skupiné 70-90 let je riziko selhéni ledvin
vyssi nez ve skupiné 30-50 let:

a) 2Xxvyssi

) 10X vyssi

) 20X vyssi

d) 30X vyssi

o O

14 Mezi ovlivnitelné rizikové faktory patii:

a) cCernosska a indickd populace
b) wvyssivek

C) obezita

d) genetické viohy

15 Nahradni funkci ledvin nezajisti:

a) transplantace

b) hemodialyza

C) peritonedlnf dialyza
d) hemolyza



16 Pacienti postizeni Crohnovou nemoci a ulcerézni
kolitidou trpi malnutrici:

a) Vv 30-40% ptipadd
) v 40-50% pfipadd
) v 50-75% pripadl
) v80% pripadu

o N O

17 Doporucovany energeticky pfijem u nemocného
s nespecifickym stfevnim zanétem na 24 hod je:

a) 30-40kcal/kg hmotnosti za 24 hod
b) 25-30kcal/kg hmotnosti za 24 hod
a) 40-45kcal/kg hmotnosti za 24 hod
b) 30-35kcal/kg hmotnosti za 24 hod

= ©

1 8 Obsah bilkovin v dieté u nemocnych s nespecifickymi
stfevnimi zanéty je obecné doporucen:

QU
=

pod 1,2 g/kg hmotnosti za 24 hod
1,2-1,5g/kg hmotnosti za 24 hod
nad 1,5g/kg hmotnosti za 24 hod
1,5-2,09/kg hmotnosti za 24 hod
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19 U deprese starsiho véku ve srovnani s depresi
mladsiho véku jsou castéjsi:

a) ztrdta prozitku radosti a sebevrazedné jednani

) télesné priznaky

) nic zuvedeného

d) vse uvedené

(@JNe)

20 Krizikiim podavéni SSRI nepatii:

a) moznost lékovych interakcf

b) krvacenfdo gastrointestinalniho traktu
C) tachykardie

d) nauzea, prjmy
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