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TESTE PENTRU EXAMEN

LA DISCIPLINA “ANESTEZIOLOGIE SI REANIMATOLOGIE. TOXICOLOGIE”

PENTRU STUDENTII ANULUI V, FACULTATEA MEDICINA nr.1,
ANUL UNIVERSITAR 2025-2026

Tema: Anestezia generali si loco-regionali.
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(CS) Marcati semnificatia termenului manalgezie”:
pierderea constiintei
mioplegie

lipsa sensibilititii termice

spuns: ¢

(CM) Marecati metodele de monitorizare intraanestezici:
aprecierea debitului cardiac

capnometria

TA neinvazivi

pulsoximetria

rezonanta magneticd nucleari

Réaspuns: a, b, ¢, d

a0 o W

(CM) Marecati rispunsul hemodinamic la un stimul nociceptiv:
hipertensiune arteriald

hipotermie

tahicardie

tahifilaxie

stop cardiac

Réspuns: a, ¢

4. (CS) Marcati semnificatia termenului sCapnografie”:

a. reprezintd Inregistrarea grafic a concentratiei CO» in acrul expirat
b. reprezintd inregistrarea saturaiei hemoglobinei cu O;

c. este 0 metodd de apreciere a debitului cardiac

d. este o metoda de apreciere a metabolismului oxigenului in organism
¢. permite determinarea ventilatiei pulmonare globale

Réspuns: a

5. (CM) Marcati efectele ketaminei:

a. creste presiunea intracraniani

b. deprima sistemul cardiovascular

¢c. determind halucinatii

d. creste presiunea arterialj

e. determini mioplegie

Réspuns: a, ¢, d



»~APROB”
Sef Catedrd de anesteziologie si reanimatologie nr.1 ,,Valeriu Ghereg”
B rof.univ., dr.hab.st.med. S.Sandru
_»»”:‘:S—-%Z/t'/ p b S

TESTE PENTRUEXAMEN

LA DISCIPLINA “ANESTEZIOLOGIE SI REANIMATOLOGIE. TOXICOLOGIE”

PENTRU STUDENTII ANULUI V, FACULTATEA MEDICINA nr.1,
ANUL UNIVERSITAR 2024-2025

Tema: Anestezia generali si loco-regionali.

Ao e o -

N R

(CS) Marcati semnificatia termenului ,,analgezie”;
pierderea constiintei
mioplegie

.....
.....

.....

aspuns: ¢

(CM) Marcati metodele de monitorizare intraanestezicii:
aprecierea debitului cardiac

capnometria

TA neinvaziva

pulsoximetria

rezonanta magnetica nucleard

Réspuns: a, b, ¢, d
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(CM) Marecati raspunsul hemodinamic la un stimul nociceptiv:
hipertensiune arteriald

hipotermie

tahicardie

tahifilaxie

stop cardiac

Réspuns: a, ¢
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(CS) Marcati semnificatia termenului ,,capnografie”:

reprezintd inregistrarea graficd a concentratiei CO; in aerul expirat
reprezintd inregistrarea saturatiei hemoglobinei cu O

este 0 metodd de apreciere a debitului cardiac

este o metoda de apreciere a metabolismului oxigenului in organism
permite determinarea ventilatiei pulmonare globale

Raspuns: a
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(CM) Marcati efectele ketaminei:
creste presiunea intracraniani
deprima sistemul cardiovascular
determind halucinatii

creste presiunea arteriald
determind mioplegie

spuns: a, ¢, d
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(CS) Precizati raportul de potenti analgezici intre Morfin: si Fentanyl:
1:10

1:50

1:100

1:200

1:400

Raspuns: ¢
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(CS) Indicati cel mai puternic analgezic:
codeina

fentanyl

morfina

omnopon

promedol

Raspuns b

R e

(CS) Marcati afirmatia gresita referitoare la barbiturice:
produc depresie respiratorie

produc depresie circulatorie

produc hipotonie musculari

produc sedare

sporesc minut-volumul respirator

Raspuns ¢

R

(CM) Marecati modificirile asociate cu depolarizarea membranei miocitare:
creste concentratia ionilor de sodiu intracelular

creste concentratia ionilor de potasiului intracelular

scade concentratia ionilor de clor intracelular

scade concentratia ionilor de sodiu intracelular

scade concentratia ionilor de potasiului intracelular

Raspuns a, e
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(CM) Marecati efectele ketaminei:
analgezie

anestezie generala

creste moderat presiunea arteriali
hipotensiune arteriala

bradicardie

Raspuns a,b,c
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- (CM) Indicati factorii, de care depinde absorbtia tisulari a unui anestezic local:

concentratia drogului
frecventa cardiaci
frecventa respiratorie
solubilitatea anestezicului
vascularizarea tesutului

Raspuns B e

12.

a.

(CM) Marcati manifestirile supradozajului cu lidocaini:
convulsii

dureri abdominale

excitatie psihomotorie



d.
e.

pierderea constiinei
tuse

Rispuns: a,c,d

13.
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(CM) Indicati efectele midazolamului:
amnezie

efect anticoagulant

efect anticonvulsivant

efect hipercoagulant

hipnoza

Réspuns: a, ¢, €

14.

a.
b.
c.
d
g

(CS) Indicati cantitatea de lidocaini, care se contine in 100 ml solutie lidocaina 1%:
10 mg

100 mg

1gr

10 gr

100 gr

Réaspuns: ¢

15.
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(CM) Marecati efectele protoxidului de azot:
conferd analgezie

duce la mirirea numérului de trombocite
induce hipnoza

induce hipertensiune arteriala

induce dereglari de ritm cardiac

Réspuns: a, ¢

16.
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(CM) Marecati afirmatiile corecte referitoare la propofol:
are o durati lunga de acfiune

este un anestezic general intravenos

se caracterizeaza prin metabolizare rapida

provoacd depresia cortexului cerebral

activeaza sistemul limbic

Raspuns: b, ¢, d

17. (CS) Marcati afirmatia corecta referitoare la termenul ,,anestezie epidurald”:
a. anestezicul local se administreazd intramuscular

b. anestezicul local se administreazi intravenos

c. anestezicul local se administreaza paravertebral

d. anestezicul local se administreaza in spatiul subarahnoidian
e. anestezicul local se administreaza in spagiul epidural
Réspuns: e

18. (CM) Marcati metodele anesteziei loco-regionale:

a. administrare intravenoasd a morfinei

b. badijonarea mucoaselor cu anestezic local

c. anestezia de plex brahial

d. anestezia prin infiltrare

e. inhalare a halotanului

Raspuns: b, ¢, d



19. (CM) Indicati trei complicatii ale anesteziei epidurale:
a. hipotensiune arteriald

b. hipertensiune arteriald

c. hiperventilatie

d. punctie durala accidentali

e. cefalee

Réspuns: a, d, e

20. (CM) Marcati efectele tiopentalului de sodiu:
a. stimuleazi centrul respirator

b. deprima direct miocardul

¢. deprima centrul respirator

d. produce hipertensiune arteriala

e. produce hipotensiune arterialad

Réspuns: b, c, e

21. (CM) Indicati efectele succinilcolinei:

durata de actiune este de aproximativ 5-10 min
durata de actiune este de aproximativ 30 min
produce depolarizarea membranei postsinaptice
produce hiperpolarizarea membranei postsinaptice
produce hiperpotasemie

Raspuns e
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22. (CS) Marecati afirmatia corecta referitoare la pipercuronium:
a. durata de actiune este de aproximativ 5 min

b. este un relaxant muscular depolarizant

c. este un relaxant muscular nedepolarizant
d. produce fasciculatii musculare

e. produce hiperpotasemie

Raspuns: ¢

23. (CM) Marecati afirmatiile corecte referitoare la fentanyl:
a. este mai potent comparativ cu morfina

b. este mai putin potent comparativ cu morfina

c. durata efectului analgezic este de 20-30 min

d. durata efectului analgezic este de 60 min

e. se utilizeazi pentru trezirea din anestezie

Raspuns: a, ¢

24. (CM) Marecati afirmatiile corecte referitoare la droperidol:
are efect analgetic

are efect antiemetic

este un anxiolitic

este un neuroleptic

poate produce simptome extrapiramidale

Raspuns bydse
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25. (CM) Marecati efectele tiopentalului de sodiu:
a. deprimé centrul respirator

b. poate produce bronhospasm

c. produce hipertensiune arteriald



d.
e.

produce hipotensiune arteriald
produce hipnozi

Raspuns: a, b, d, e

26.

“P—PP‘?’

(CM) Marcati afirmatiile corecte referitoare la ketamini:
induce anestezie disociativa

creste moderat presiunea arteriala

provoacd halucinatii la trezire

poate induce hipotensiune arteriald

poate induce bronhospasm

Raspuns a,b,c

27.
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(CM) Marcati afirmatiile corecte referitoare la protoxidul de azot:
are actiune iritanta la nivelul cailor respiratorii

conferd analgezie

induce efecte hipnotice

induce hipertensiune arteriala

poate induce hipoxie de dilutie

Raspuns b,c,e

28.

(CM) Marcati principalele tipuri de receptori, prin intermediul ciirora actioneaza

anestezicele generale:

a — adrenoreceptori

b. 1 si B2- adrenoreceptori
c. receptori dopaminergici
d. receptori GABA

e. receptori NMDA
Raspuns: d, e

29. (CM) Marcati anestezicele inhalatorii:
a. desfluran

b. enfluran

c. propofol

d. halotan

e. protoxid de azot

Raspuns: a, b, d, e

30. (CM) Marcati anestezicele inhalatorii, care sunt lichide volatile:
a. sevofluran

b. etomidat

c. isofluran

d. protoxid de azot

€. Xenon

Raspuns: a, ¢

31. (CM) Marecati anestezicele inhalatorii, care sunt gaze:
a. enfluran

b. etomidat

c. halotan

d. protoxidul de azot

e. xenon

Raspuns: d, e



32. (CM) Marecati contraindicatiile pentru efectuarea unej anestezii cu barbiturice:
a. alergie la barbiturice

b. astm bronsic sever

C. convulsii in anamneza

d.  soc hipovolemic

e. insuficientd hepatici

Raspuns: a, b, d, e

33. (CS) La injectarea intravenoasi a tiopentalului de sodiu efectul hipnotic se
manifesta:

a. pana la un minut

b.  dupi 5-8 minute

¢. dupi 20 minute

d.  dupd 30 minute

e. dupidlora

Raspuns: a

34. (C™M) Marecati reactiile adverse ale tiopentalului de sodiu:
convulsii

hipotensiune arteriali

deprimare respiratorie

efect iritant asupra venelor

laringospasm

Raspuns b,c,d, e

FREEP

35. (CM) Marecati reactiile adverse ale diazepamului la uitilizarea lui ca anestezic
intravenos:

a.  bronhospasm

b. convulsii

¢. deprimare circulatorie
d.  deprimare respiratoric
e. halucinaii

Raspuns: ¢, d

36. (CM) Marecati anestezicele locale:

a. buprenorfina
b. cocaina

¢. dopamina

d. lidocaina

€. bupivacaina

Raspuns: b, d, e

7. (CS) Marecati primul anestezic local utilizat in practica medicali:

a. cocaina
b. lidocaina

C. mepivacaina

d. prilocaina

€. procaina ‘
Raspuns: a

38. (CS) Indicati anestezicul care poate induce hipoxie de dilutie:



a. eter dietilic

b. halotan

¢. izofluran

d. protoxid de azot
e. sevofluran
Réaspuns: d

39. (CS) Marcati medicamentul de electie pentru tratamentul convulsiilor dupa
administrarea unui anestezic local:

a. diazepam

b. droperidol

c. fentanyl

d. ketamind

e. oxibutirat de sodiu

Réaspuns: a

40. (CS) Indicati argumentul utilizirii de rutina a derivatiei a doua pentru
monitorizarea electrocardiografici intraanestezici:

a. cel mai bine se vizualizeazd unda T

b. evidentiazi mai bine complexul ventricular
c. nu necesitd impamantare

d. este tehnic mai usor de realizat

e. cel mai bine se vizualizeaza unda P
Raspuns: e

41. (CM) Marecati straturile (tesuturile), pe care le stribate acul in cazul unei anestezii
epidurale:

a. pielea

b. ligamentul supraspinos

c. ligamentul interspinos

d. discul intervertebral

e. ligamentul galben

Raspuns: a, b, c, e

42. (CM) Marcati straturile traversate de ac in anestezia spinala:
pielea

ligamentele supraspinos si interspinos

discul intervertebral

ligamentul galben

. dura mater

Raspuns: a, b, d, e

opoow

43. (CS) Marecati localizarea spatiului epidural:

a. intre dura mater si maduva spindrii

b. intre discul intervertebral si ligamentul galben
c. intre ligamentul galben si dura mater

d. intre ligamentele supraspinos si interspinos

e. intre ligamentele supraspinos si galben
Raspuns: ¢ '

44, (CM) Marcati afirmatiile corecte referitoare la spatiul subarahnoidian:
a. contine lichid cefalo-rahidian



se afld intre arahnoidi si pia mater

se afld intre dura mater si arahnoida

se afld intre ligamentul galben si discul intervertebral
se afld Intre ligamentul galben si dura mater
Raspuns a, b

°opo g

45. (CS) Indicati nivelul actiunii anestezicului local la efectuarea anesteziei epidurale:

a. coarnele anterioare ale maduvei spindrii

b. maduva spinirii

c. trunchiurile nervilor spinali

d. in exclusivitate fibrele motorice ale nervilor spinali
e. in exclusivitate fibrele senzoriale ale nervilor spinali
Raspuns: ¢

46. (CM) Marcati contraindicatiile anesteziei spinale:
hipovolemie

infectie tegumentara in locul punctiei

refuzul pacientului

sindrom algic pronuntat

tratament cu anticoagulante

Raspuns: a, b, ¢, e
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47. (CM) Marcati componentele anesteziei generale:

a. analgezia

b. hipnoza

c. hipertermia

d. miorelaxarea

e. stabilitatea neurovegetativi (homeostazie)

Raspuns: a, b, d, e

48. (CM) Marecati efectele adverse ale anestezicelor locale:

a. agitatie psihomotorie
b. amnezie

c. convulsii

d. reactii alergice

e. somnolentd

Réspuns: a, ¢, d

49. (CM) Marecati variantele anestezie locoregionale:
anestezie de plex brahial

anestezie inhalatorie cu halotan

anestezie intravenoasa cu propofol

anestezie prin infiltrare

anestezie topica

Réspuns: a, d, e

o a0 op

50. (CM) Marecati anestezicele locale:

a. bupivacaina
b. dopamina

c. lidocaina

d. morfina

€. procaina



Réspuns: a, ¢, e

51. (CM) Marecati anestezicele cu lant intermediar de tip ester:

a. benzocaina
b. bupivacaina
c. lidocaina

d. procaina

e. tetracaina

Rispuns: a, d, e

52. (CM) Marcati anestezicele cu lant intermediar de tip amida:

a. bupivacaina
b. lidocaina

c. prilocaina
d. procaina

e. tetracaina

Rispuns: a, b, ¢

53, (CS) Marcati tehnica anesteziei locale prin infiltratie:

a. administrarea anestezicului local in regiunea metafizei sau epifizei osoase
b. badijonarea mucoaselor cu anestezic local

c. infiltrarea tesuturilor strat cu strat cu anestezic local

d. injectarea intravenoasd a anestezicului local dupa aplicarea garoului

e. injectarea perineurald a anestezicului local

Réspuns: ¢

54, (CM) Marecati afirmatiile corecte cu privire la linia bicreta (Tuffier):
a) trasarea ei este utild la efectuarea anesteziei epidurale

b) trasarea ei este utili la efectuarea anesteziei spinale

¢) uneste crestele iliace bilateral

d) corespunde apofizei spinoase L4

¢) determin traiectul nervului sciatic

Raspuns: a, b, ¢, d

55. (CM) Marcati metodele de efectuare a blocurilor de nervi periferici:
administrare intravenoasa de contrast

metoda Seldingher

metoda reperelor anatomice

utilizarea stimulatorului de nerv periferic

. utilizarea ultrasonografului

Rispuns: ¢, d, e

pao o

56. (CM) Marcati avantajele anesteziilor neuroaxiale vs anestezia generala:
efecte hemodinamice importante

efect minim deprimant la nivelul centrilor respiratori

pastrarea contactului cu pacientul

oferd posibilitatea analgeziei postoperatorii

. scade rata complicatiilor trombembolice

Raspuns: b, ¢, d, e '

o po o

57. (CM) Indicati dezavantajele anesteziei loco-regionale:
a. efecte minime respiratorii



necesitd mai mult timp pentru efectuare
lipsa efectului clinic

creste rata complicatiilor trombembolice
toxicitate sistemica

Raspuns b,¢, e
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58. (CM) Alegeti medicamentele care pot fi utilizate pentru anestezia spinala:

a. bupivacaina
b. dopamina

¢. diclofenac
d. lidocaina

€. mepivacaina

Raspuns: a, d, e

59. (CS) Marecati definitia termenului »concentratie alveolari minimi” (MAC):
concentratia CO in cdile respiratorii

concentratia CO; la nivelul alveolelor

concentratia O la nivelul alveolelor

un indice al functiei respiratorii a pacientului

unitatea de masura pentru a compara puterea anestezicelor inhalatorii

Raspuns e

P g BE

60. (CM) Mareati medicamentele care pot induce hipertermia maligna:

a. diazepam

b. halotan

C. ketamini

d. propofol

€. succinilcholini

Raspuns: b, e

61. (CS) Marcati medicamentul de electie pentru tratamentul convulsiilor dupa
administrarea unui anestezic local:

a. diazepam

b. droperidol

¢. fentanyl

d. ketamini

€. nirtoglicerini
Raspuns: a

62. (CS) Marcati afirmatia gresiti cu privire la succinilcolin::

a. este un miorelaxant

b. produce depolarizarea membranei postsinaptice
C. creste concentratia serica a K+

d. scade concentratia serici a Na*

¢.  produce initial fasciculatii

Raspuns: d

63. (CM) Marcati afirmatiile corecte cu privire la monitorizarea intraanestezici:
a. monitorizarea SpO; este obligatorie ,
b. complexitatea monitorizirii este determinats doar de durata interventiei chirurgicale

10



C. derivatia a IT este cea maj recomandata pentru monitorizarea BCG
d. termometria este recomandatd pentru anestezia cu o duratd >30 min
€. nueste obligatorie in cadrul anesteziilor loco-regionale

Raspuns: a, ¢, d

a. APACHE
b. Glasgow
¢. SOFA

d. ASA

¢. Baltazar
Raspuns: d

65. (CM) Marecati criteriile de predictie a ciilor aeriene dificile:
a.  scorul Mallampati IV

b.  mobilitatea redusi a segmentului cervical

C. strungdreata aparatului dentar

d.  capacitate limitati de a deschide gura

€. distanta tiro-mentonieri < 6 cm

Raspuns: a, b, d, e

66. (CM) Marecati criteriile ce confirmi plasarea endotraheals a tubului traheal:
d.  prezenfa undei capnometrice la ventilarea manuali

b. expansionarea bilaterals a cutiei toracice in timpul ventilarii

C. adincimea plasirii tubuluj orotraheal 22 cm la nivelul incizivilor

d. presiune <30 cm H,O in conturul ventilatorului

€. prezenfa sunetelor respiratorii pulmonare bilaterale

Raspuns: a, b, e

67. (CS) Marecati afirmatia gresiti cu privire la protoxid de azot:

a.  se foloseste atét pentru inductie cét si pentru mentinerea anesteziei

b. gratie efectelor analgezice si miorelaxante se poate folosi 1n anestezie monocomponents
C. este contraindicat in cardiochirurgie cu circulatie extracoroporeald

d. embolia gazoasi este una din complicatiile asteptabile la pacientii neurochirugicali
operati in pozitie sezandz

e. utilizat la etapa de inductie ca unic anestezic poate produce hipoxie prin dilutie
Raspuns: b

68. (CS) Marecati afirmatia gresitii cu privire la propofol:

a.  este utilizat atat pentru inductie cét si pentru mentinerea anesteziei
b.  se utilizeazi in terapie intensiva pentru sedare continui

¢. efectul hipnotic se instaleazi foarte rapid

d. confuzia mentali la trezire este minima

€. nu produce complicatii alergice

Raspuns: e

69. (CS) Marecati afirmatia incorecti cu privire la benzodiazepine:

cele mai rispandite anestezice din acest grup sunt diazepamul si midazolamul
au actiune anxiolitica ‘

poseda efect anticonvulsivant

poseda efect analgesic

poseda efect miorelaxant

cRroopw
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Raspuns: d

70. (CM) Marcati efectele adverse asociate administririi de succinilcolina:

a. dureri musculare

b. hipertermie maligna

¢. tulburdri de ritm cardiac
d. hipersodemie

e. hiperpotasemie

Raspuns: a, b, ¢, €

71. (CM) Marcati efectele adverse ale propofolului:

a. hipertermie

b. hipotensiune arteriald

c. trombof

d. lebita

e. dureri pe traiectul venei in timpul inj ectdrii iv
f.  depresie respiratorie

Raspuns: b, ¢, d, e

72. (CS) Marcati afirmatia gresita cu privire la ketamina:

a. posedd efect analgesic

b. produce cresterea tensiunii sistemice gratie efectului simpatomimetic

c. sporegte fluxul sanguin cerebral

d. este preparatul cel mai recomandat pacientilor cu traumatism cranio-cerebral
e. produce “anestezie disociativd”

Raspuns: d

73. (CM) Marcati preparatele cu efecte hipnotice utilizate in anestezie:

a. tiopental de sodiu
b. fentanyl

c. ketamind

d. succinilcolind

e. propofol
Raspuns: a, ¢, €

74. (CS) Marcati preparatul care nu apartine clasei de medicamente mi
nondepolarizante:

a. rocuronium

b. atracurium

c. mivacurium

d. pancuronium

e. succinilcolind
Raspuns: e

75. (CS) Marcati afirmatia falsa cu privire la capnometrie:

este metoda de masurare a concentratiei de dioxid de carbon in aerul expirat
utilizarea in timpul anesteziilor inhalatorii cu flux mic este facultativa

este recomanati utilizarea in timpul resuscutérii cardiorespiratorii

oferd posibilitatea detectérii fenomenului de reinhalare a bioxidului de cabon
_ este o metodi de confirmare a corectitudinii plasarii tubului de intubatie
Raspuns: b

o po o

orelaxante



76. (CS) Marcati antagonistul receptorilor opioizi:
a. pentazocind

b. morfind

c. codeind

d. tramadol

e. naloxona

Raspuns: e

77. (CM) Marecati efectele adverse ale opiodelor sintetice:
a. hipertensiune sistemica

b. prurit cutanat

c. constipatii

d. tahicardie

e. greatd si vome

Raspuns: b, c, e

78. (CM) Marcati dispozitivele infraglotice utilizate pentru protezarea ciior aeriene:
a. i-gel

b. masca laringeala

c. pipa Guedel

d. tubul orotraheal

e. tubul de traheostomie

Raspuns: d, e

79. (CS) Marcati presiunea recomandati in balonasul tubului traheal:
a. 15-20 cm H20

b. 15-20 mm Hg

c. 20-30 cm HO

d. 20-30 mm Hg

e. 30-35cm H20

Raspuns: ¢

80. (CS) Marcati afirmatia gresiti cu privire la fentanyl:

a. efectul analgesic il depisesete pe cel al morfinei de 100 ori

b. este un opioid natural

c. se foloseste pentru analgezie postoperatorie

d. deprimi centrul respirator

e. produce rigiditate toracica

Raspuns: b

81. (CM) Marecati afirmatiile corecte cu privire la sevofluran:
a. este un anestezic inhalator sub forma de lichid

b. se utilizeazi la inductie

¢. poseda efect bronhodilatator

d. efectele cardiovasculare sunt modeste

e. Iritd cdile respiratorii

Raspuns: a, b, c, d

82. (CS) Marcati anestezicul local cu cea mai mare durati de actiune:
a. lidocaina

b. mepivacaina

¢. prilocaina
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d. procaina
e. ropivacaina
Raspuns: e

83. (CS) Marecati anestezicul local cu cea mai mare potentd anestezici:
a. bupivacaina

b. lidocaina

c. mepivacaina

d. prilocaina

€. procaina

Raspuns: a

84. (CS) Marcati anestezicul local cu cea mai mare latentd a aparitiei efectului
anestezic:

a. levobupivacaina
b. lidocaina

¢. mepivacaina

d. prilocaina

e. procaina
Raspuns: a

85. (CM) Indicati douii anestezice cu cel mai mic MAC (cea mai mare potenti

anestezica):

a. desfluran

b. enfluran

c. halotan

d. izofluran

e. protoxid de azot

Raspuns: ¢, d

86. (CS) Indicati anestezicul cu cel mai mare MAC (cea mai micii potentd anestezici)

a. desfluran

b. sevofluran

c. halotan

d. izofluran

e. protoxid de azot
Raspuns: e

87. (CM) Marecati elementele de bazi ale aparatului de anestezie:
a. circuitul anestezic

b. pulsoximetrul ,

c. sursade gaze medicinale si debitmetrele

d. vaporizoarele

e. ventilatorul anestezic

Raspuns: a, ¢, d, e

88. (CM) Marcati avantajele unui circuit anestezic cu flux redus:
conservarea caldurii

conservarea umiditatii amestecului inhalat

sporeste pretul anesteziei

poluare minima a mediului

consumul de anestezice este mai mic

oo o
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opo o

Réspuns: b, ¢

Raspuns: a, b, d, e

. (CM) Marecati afirmatiile corecte cu privire la protoxidul de azot:

are actiune iritanta la nivelul ciilor respiratorii

conferd analgezie

confera hipnoza

instalarea efectului este lent

poate fi utilizat pentru anestezie inhalatorie monocomponenti

90. (CM) Marecati preparatele care pot fi utilizate pentru inductia in anesteziei:

opo op

halotan
isofluran
propofol
protoxid de azot
sevofluran

Raspuns: a, ¢, d, e

91. (CM) Marecati particularititile pacientului varstnic:

oo o

oA o

o

3.

oo o

capacitate pulmonara totala crescuti
debit cardiac crescut

debitul cardiac scizut

rata crescutd a filtrarii glomerulare
rezistenfa scazutd la agentii anestezici
Réspuns: ¢, e

. (CS) Marecati expresia incorecti:

anestezie combinatd intravenoasa si inhalatorie
anestezie combinatd spinald si epidurali

anestezie generald cu miorelaxare si ventilatie mecanica
anestezie combinati generald si epidurali

anestezie spinala bulbara

Réspuns: e

(CM) Marecati medicamentele care nu sunt anestezice locale:
bubrenorfina

bupivacaina

butorfanol

cocaina

lidocaina

Raspuns: a, ¢

94. (CS) Marcati dimensiunea spatiului epidural la nivelul L3-L4?

a. 0,4-0,8mm
b. 4-8 mm

c. 10-20 mm
d. 15-25mm
e. pestelcm
Raspuns: b

95. (CS) Marcati medicamentul utilizat pentru reversia efectului benzodiazepinelor:
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a. fentanyl

b. morfind

c. clonidind

d. flumazenil

e. cocaind
Raspuns: d

96. (CS) Marcati medicamentul utilizat pentru reversia efectului miorelaxantelor
nedepolarizante:
a. fentanyl

b. neostigmind
¢. succinilcolind
d. flumazenil

¢. mivacurium
Raspuns: b

97. (CS) Marcati miorelaxantul nedepolarizant cu durati scurti de actiune:
a. succinilcolind
b. pipecuronium
¢. mivacurium
d. tubocurarina
e. pancuronium
Raspuns: ¢

98. (CM) Marcati dispozitivele supraglotice utilizate pentru securizarea ciior aeriene:

a. i-gel

b. masca laringiana

c. pipa Guedel

d. tubul traheal

e. tubul de traheostomie

Raspuns: a, b,c

Tema: Insuficienta respiratorie acuta

1. (CS) Indicati formatiunea aderentii cu marginea anterioari a epiglotei:
a. cartilajele corniculate si cuneiforme

b. cartilajul aritenoid

c. cartilajul cricoid

d. cartilajul tiroid

e. coardele vocale

Raspuns corect : d

2. (CM) Marecati functiile nerespiratorii ale pliménilor:
functia de clearance muco - ciliar

functia de filtru plasmatic

functia de regalare a balantei echilibrului hidroelectrolitic
functia de regalare a echilibrului acido-bazic

schimbul de gaze

Raspuns corect: a,b,c,d

LR
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3. (CM) Marecati valorile raportului PaO2/FiO:z ce pot caracteriza sindromul de
detresa respiratorie acuti:

a. <100
<200
c. <300
d. >300
e. =400
Raspuns corect: a, b, ¢
4. (CM) Marecati semnele clinice ale insuficientei respiratorii hipercapnice:
a. agitatie
b. dispnee

c. dureri abdominale
d. somnolenti

e. transpiratii profuze
Réspuns corect: b, d, e

5. (CS) Marcati semnificatia PaOz:

a. confinutul de Oz in séngele arterial

b. fractia de O; in aerul inspirat

c. presiunea partiala a oxigenului in singele arterial
d. presiunea partiald a oxigenului in sdngele venos
e. saturatia sangelui arterial cu O

Réspuns corect: ¢

6. (CM) Indicati cauzele sindromului de detresi respiratorie acuti:

a. contuzia pulmonara
b. pleurezia

C. pneumonia

d. sepsisul

e. socul

Réspuns corect: a, ¢, d, e

7. (CS) Indicati semnificatia FiO:

a. cantitatea de O in singele arterial

b. fractia de Oz in aerul inspirat

c. presiunea partiald a oxigenului in sdngele arterial
d. presiunea parfiald a oxigenului in sdngele venos
e. saturatia in oxigen a sdngelui arterial

Réspuns corect: b

8. (CS) Marcati semnul radiografic patognomonic sindromului de detresi respiratorie
acuta:

deplasarea structurilor mediastinale

hipertransparenta pulmonara

infiltrat pulmonar unilateral

infiltrate bilaterale in ,,fagure de miere”

. opacitafi bazale

Réspuns corect: d

opo o

9. (CM) Indicati efectele hiperventilatiei:
a. acidozd metabolicd
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b. alcalozi respiratorie
c. hipercapnie

d. hipocapnie

¢. hipoxemie

Réspuns corect: b, d

10. (CM) Indicati mecanismele fiziopatologice ale insuficientei respiratorii acute:
a. alterarea raportului ventilatie/perfuzie

b. hiperventilatia alveolara

c. hipoventilatia alveolard

d. suntul intrapulmonar dreapta-stinga

e. tulburarea difuziunii alveolo-capilare

Réspuns corect: a,c,d,e

11. (CS) Marecati valoarea normali a PaQ2:

a. <60 mmHg

b. 65-70 mmHg
c. 75-80 mmHg
d. 85-90 mmHg

e. 95-100 mmHg
Raspuns corect: e

12. (CS) Indicati valoarea volumului curent recomandati pentru ventilarea pacientilor
cu sindrom de detresi respiratorie acuti:

a. 3 mlkg

b. 6 ml/kg

c. 10ml/kg
d. 15mlkg
e. >15ml/kg

Rispuns corect: b

13. (CM) Marcati variantele descriptive ale cascadei de O2:

a. descrie procesul de crestere a presiunii partiale a O, din atmosfera pani la mitocondrie
b.  descrie procesul de reducere a presiunii partiale a O din atmosferd pani la mitocondrie
¢. descrie procesul de sporire a presiunii partiale a O, din atmosfera pani la alveol

d. presiunea alveolard a O; este influentata de presiunea vaporilor de apd din caile
respiratorii

e. vaporii de api din ciile respiratorii sporesc presiunea partiald alveold a Oz

Réspuns corect: b, d

14. (CS) Marcati modificarea echilibrului acido-bazic indusi de hipoventilatie:
acidozd metabolica

a.
b. acidozi respiratorie
c. alcalozd metabolica
d. alcalozi respiratorie
e

alcaloza respiratorie si metabolica
Réspuns corect: b

15. (CS) Marecati valoarea prag a PaO: ce defineste hipoxemia:

a. 30 mmHg
b. 40 mmHg
c. 50 mmHg
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d.
A

60 mmHg
80 mmHg

Réspuns corect: d

16. (CM) Marcati indicatiile pentru traheostomie:

a.
b.
c.

d.
e.

bradipnee cu frecventa respiratorie=8/min
edem sau fracturd a laringelui

leziuni ale segmentului cervical
traumatisml facial sever

tumori laringiene

Réspuns corect : b,c,d,e

17. (CM) Marcati efectele presiunii pozitive la sfarsitul expirului (PEEP):

0 e TE

previne colapsul alveolar
recruteazd alveolele atelectatice
scade fractia de sunt intrapulmonar
scade raportul PaO,/FiO,

scade returul venos

Raspuns corect: a, b, c, e

18. (CM) Indicati efectele sistemice ale acidozei respiratorii acute:

o e TP

activarea sistemului simpatic
hipertensiune arteriala
spasm laringian

tahicardie

tahipnee

Raspunsurl corecte: a, b, d, e

19. (CM) Marecati cauzele hipercapniei:

a
b.
C.
d
e

concentratia sporitd de CO; in aerul inspirat (reinhalare)
FiO; sporit

hiperventilatia alveolarad

hipoventilatia alveolara

spatiu mort crescut

Raspunsuri corecte: a,d,e

20. (CM) Marecati beneficiile suportului ventilator:

10 pp PP

mentinerea valorilor normale ale PaO> si PaCO;
reducerea returului venos in edemul pulmonar
reducerea travaliului respirator

sciderea necesarului sistemic de oxigen
sporirea returul venos

Raspunsur1 corecte: a, b, ¢, d

21. (CM) Marecati afirmatiile corecte cu privire la canulai nazali:

a.
b.
C.
d.

€.

este toleratd usor de catre pacient
iritd mucoasa

oferd un FiO> de 0,4

oferd un FiO; de 0,7

permite alimentarea $i comunicarea

Réspunsuri corecte: a, b, c, e
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22. (CM) Marcati obiectivele intubatiei traheale:

a. dezobstructia cilor aeriene

b. facilitarea oxigenoterapiei

c. protectia cdilor aeriene

d. realizarea unei oxigendri extracorporeale adecvate
e. realizarea ventilatiei mecanice

Raspunsuri corecte: a, b, ¢, €

23. (CM) Marcati criteriile hipoxemiei:
a. Pa02<60 mmHg

b. Pa0,=95 mmHg

c. Pa02>90 mmHg

d. Sa02<90%

e. Sa02>96%

Rispunsuri corecte: a, d

24. (CM) Indicati cauzele hipoxiei:

a. anemie severd

b. continut scazut de O2 in sangele arterial
c. debit cardiac =1,5 1/min

d. PaCO;=45-50mmHg

e. Pa0,=50 mm Hg

Rispunsuri corecte: a, b, ¢, €

25. (CM) Indicati cauzele si mecanismele hipoxemiei:

a. concentratia redusd de Oz in aerul inspirat

b. modificarea raportului ventilatie/perfuzie

c. sciderea eliberdrii de O la nivel tisular

d. suntul dreapta-stanga

tulburirile de difuzie la nivel de membrana alveolo-capilara
Raspunsuri corecte: a, b, d, e

@

26. (CS) Marcati parametrul ce caracterizeazi severitatea sindromului de detresa
respiratorie acuti:

a. PaCO»

b. Pa0./FiO;
c. PAOY/FiO;
d. PaOy/PvO2
e. PAOy-Pa0O;

Réspuns corect: b

27. (CM) Marcati factorii ce determini eliberarea de Oz 1la nivel tisular:
cantitatea de 2,3 difosfoglicerat

consumul tisular de O2

nivelul proteinelor serice

pH-ul seric

e. temperatura corpului

Raspunsuri corecte: a, b, d, e

po o

28. (CM) Marcati efectele induse de hipoxie:
a. acidozd metabolica
b. acumularea de acid lactic



c. alcalozd metabolica

d. instalarea metabolismului anaerob
e. reducerea productiei de ATP
Réspunsuri corecte: a, b, d, e

29. (CM) Indicati semnele clinice de debut ale sindromului de detresi respiratorie acuti:
a. agitatie psihomotorie

b. bradicardie

c. dispnee

d. tahicardie

e. tahipnee

Réspuns corecte: a, ¢, d, e

30. (CM) Marecati manifestirile caracteristice spasmului brongiolar:
inspir lung

inspir si expir lung

inspir si expir scurt

inspir scurt gi expir lung

. travaliu respirator crescut

Raspunsuri corecte: d, e

o po o

31. (CM) Indicati complicatiile ventilatiei mecanice:

a. barotrauma

b. hipoglicemie

C. pneumonie asociata de ventilator
d. poliurie

e. leziune pulmonari prin volum

f.  Raspunsuri corecte: a, ¢, e

32. (CM) Marcati afirmatiile corecte referitoare la hipoxie:
a. nueste dependentd de debitul cardiac

b. poate fi indusi de hipoxemie

¢. se dezvoltd in rezultatul alerarii raportului V/Q sau suntului
d. se poate dezvolta la altitudine inaltd

€. se poate dezvolta la valori normale ale PaO>

Réspunsuri corecte: b, ¢, d, e

33. (CM) Marcati modificirile induse de hiperventilatie:
a. acidozi respiratorie

b. acidozd metabolici

c. alcalozi respiratorie

d. hipocapnie '

e. hipoxemie

Réspunsuri corecte: ¢, d

34. (CM) Marecati afirmatiile corecte referitor la masca faciali simpli:
a. este usor acceptatd de pacient

b. nu necesitd sedarea pacientului

¢. permite administrarea de Oz 100%

d. permite fonatia

€. poate cauza epistaxis

Raspunsuri corecte: a, b, d
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35. (CM) Marecati afirmatiile corecte referitor la sindromul de detres: respiratorie
acuta:

este o consecinta a cresterii permeabilititii membranei alveolo-capilare

induce insuficienti respiratorie hipoxemici

reprezintd un edem pulmonar cardiogen

reprezintd un edem pulmonar noncardiogen

. severitatea este determinati de valoarea PaO,/FiO,

Réspunsuri corecte: a,b,d e

oo o

36. (CM) Marecati indicatiile pentru initiereaventilatiei mecanice:
a. frecventa respiratorie >35 say <5 migcari respiratorii/min

b. PaO./F 102<200mmHg

¢.  Pa0,<60mmHg la un FiO2>0,5

d. Sa0,<90%launF 102>0,5

e. tahicardie sinusali

Réaspunsuri corecte: a,b,cd

37. (CM) Indicati complicatiile oxigenoterapiei:

a. atelectazie

b. hiperventilatie

¢. hipotensiune arteriali
d. hipoventilatie

€. leziuni pulmonare acute
Raspunsuri corecte: a,d, e

38. (CM) Marcati cauzele sindromului de detresi respiratorie acuti:

a. arsurile

b. insuficienfa renal cronici

€. pancreatita necroticd hemoragici
d. socul septic

€. transfuzia masivi

Réspunsuri corecte: a,c,d, e

39. (CM) Marecati criteriile sevrajului de ventilator:
a.  PaCO2>60 mmHg

b. Pa0O>> 60mmHg la un Fi0,<0,4

c.  Pa0y/Fi0,<200

d. PaO2/Fi0»>200

€. 8a02>95% cu Fi0,<0,4

Raspunsuri corecte: b, d, e

40. (CM) Indicati cauzele hipoxiei:

a. anemie marcati

b. debit cardiac scizut

¢. hiperventilare

d. intoxicatie cu oxid de carbon
€. soc

Réspunsuri corecte: a,b,d,e .

41. (CM) Marecati indicatiile pentru intubarea traheii:
a. criza hipertensivi
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b. obstructia céilor aeriene (edem laringian)

c. pericol de pierdere a controlului céilor aeriene (trauma vertebromedularé la nivel
cervical)

d. piredrea reflexelor faringiene la un pacient cu GCS = 8

e. stop cardiorespirator

Réspunsuri corecte: b, ¢, d, e

42, (CM) Marcati preparatele indicate pentru dezobstructia farmacologici a ciilor
respiratorii:

a. dexametazoni

b. dopamina

c. salbutamol

d. terbutalind

e. teofilind

Réspunsuri corecte: a, ¢, d, e

43 (CS) Tabloul clinic al astmului brongic nu_include:
a. Anxietate

b. Dispnee — predominant expiratorie

¢. Tulburari de tranzit intestinal

d. Tuse

e. Wheezing

Réspuns corect: ¢

44. (CM) Marecati optiunile de tratament in starea de riu astmatic:
administrarea de adrenalina

administrarea de albuterol

administrarea antibioticelor

aplicarea manevrei triple Safar

oxigenoterapia

Réspunsuri corecte: a, b, e

®ae o

45. (CM) Indicati efectele induse de hipoxia severi:
acidozd metabolicd

alcalozid metabolica

aritmii cardiace

coma

ischemie miocardica

Réspunsuri corecte: a, ¢, d, e

e o

46. (CM) Marecati efectele hiperventilatiei:
a. acidozd metabolica

b. acidozi respiratorie

c. alcaloza respiratorie

d. hipocapnie

e. hipoxemie

Raspunsuri corecte: ¢, d

47. (CM) Marcati afirmatiile corecte cu privire la spatiul mort anatomic:
a. constituie 10% din volumul curent respirator

b. constituie 30% din volumul curent respirator

c. este volumul de aer confinut in alveole
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d.  reprezintd volumul de aer continut in ciile aeriene (orofaringe, trahee, brohnii)
e. reprezintd volumul de aer continut in circuitul ventilatorului
Réspunsuri corecte: b, d

48. (CM) Marecati caracteristicile gradientului alveolo-capilar de O;:

a. este diferenta dintre concentratia arteriald si cea venoasi de O,

b. este utilizat pentru diagnosticul sursei de hipoxemie

C. prezintd o valoare normali de 0-5 mmHg

d. prezintd o valoare normali de 5-10 mmHg

e. reprezinta diferenta dintre presiunea partiald alveolars si cea arteriali de O,
Réaspunsuri corecte: b, d, e

49. (CM)  Marcati factorii care determini continutului de O: in séngele
arterial(conform formulei):

concentratia hemoglobinei

nivelul lactatului

C. presiunea arteriald sistemica

d. presiunea partiald a O, in sdngele arterial

€. saturafia in oxigen a hemoglobinei din sdngele arterial

Réspunsuri corecte: a, d, e

IS

50. (CM) Marcati factorii care determini transportul de Oz (conform formulei):
a. concentratia hemoglobinei

b. presiunea partiali a bioxidului de carbon din singele arterial )

¢. saturatia in oxigen a hemoglobinei din sangele arterial

d. presiunea partiald a oxigenului in sangele arterial

e. debitul cardiac

Raspuns: a, ¢, d, e

51. (CS) Marcati parametrul de evaluare a severititii sindromului de detresi
respiratorie acuti:

2. FOC

b. PaO;

c. Pa0y/FiO;

d. presiunea arteriald sistemici

e. SpO,

Riéspuns corect: ¢

52. (CS) Indicati prima misuri de interventic in cazul unui pacient letargic,
hipercapnic, cu frecventi respiratorie de 8/min si saturatia periferici a hemoglobinei de
89%:

administrare de oxigen prin masca faciali cu reinhalare

administrare de oxigen prin masca faciali fir3 reinhalare

administrare de oxigen prin masca faciali simpla

insertia unei canule traheale

. intubare traheald i ventilatie cu presiune pozitiva

Réspuns corect: e

© o oW

53. (CS) Indicati cel mai alarmant semn prezentat de un pacient cu insuficienti
respiratorie, cu PaCOz crescut:

a. fatigabilitate

b. PA=160/90 mmHg
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c. saturatia perifericd a hemoglobinei in oxigen de 90%
d. transpiratii profuze

e. tulburdri de constienta

Raspuns corect: e

54. (CS) Un pacient dupi by-pass aorto-coronarian dezvolta tahipnee si hipoxemie.
Indicati testul de examinare care va exclude originea cardiogeni a edemului pulmonar
cardiogen:

a. ecografia cardiaca

b. gazometria la fiecare 2 ore

c. monitorizarea invaziva a presiunii arteriale

d. radiografia toracicd

€. spirometria

Réspuns corect: a

55. (CM) Marecati criteriile de diagnostic ale sindromului de detresi respiratorie acuta:
a. debutul semnelor de insuficienta respiratorie in decurs de o sdptdmana

b. insuficienta respiratorie in lipsa insuficientei cardiace sau a hipervolemiei

c. Pa02/Fi0,<300

d. presiunea de ocluzie a arterei pulmonare >18 mm Hg

e. radiografie toracicd cu opacititi bilaterale (lipsa efuziunilor, colapsului lobar sau
nodulilor)

Réspuns corect: a, b, c, e

56. (CM) Marecati factorii etiologici de origine pulmonara ai sindromului de detresa
respiratorie acuta:

a. coagularea intravasculard diseminata
b. contuzia pulmonard

c. inhalarea substantelor toxice

d. pneumonia

e. sepsisul

Raspuns corect: b, ¢, d

57. (CM) Marcati factorii etiologici de origine extrapulmonari ai sindromului de detresi
respiratorie acuta:

a. pancreatita acuti necrotico-hemoragica
b. pneumonia comunitard

c. sepsisul

d. transfuziile masive

e. traumatismul asociat grav

Réspuns corect: a, ¢, d, e

58. (CM) Marcati afirmatiile corecte referitor la pneumonia asociata ventilatiei
mecanice:

a. debutecaza la 48-72 ore de la intubatia traheala

b. este definitd de prezenta unui infiltrat pulmonar nou sau progresiv

c. patologia pulmonari preexistentd reprezinta un factor de risc

d. reprezinta o infecfie comunitara

e. reprezintd o infecfie nozocomiald

Réspuns corect: a, b, ¢, e

59. (CM) Marcati metodele de profilaxie ale pneumoniei asociate de ventilator:
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e ot

(€]

elevarea extremitatii cefalice a patului sub un unghi de 30-45°
evaluarea zilnica in vederea sevririi precoce de ventilator
profilaxia ulcerelor de stress

sanarea cavitatii bucale

utilizarea circuitelor inchise de sanare traheo-bronsica

Réspuns corect: a, b, d, e

60. (CS) Indicati definitia spatiului mort:

L

[¢]

volumul de aer ce patrunde in plamani pe parcursul unui inspir normal

volumul de aer continut de aparatul respirator, care nu participa la schimbul gazos
volumul de aer continut de aparatul respirator, care participa la schimbul gazos
volumul de aer continut in alveole

volumul de aer eliminat din plamani pe parcursul unui expir normal

Réspuns corect: b

61. (CS) Indicati valoarea normali a spatiului mort anatomic:

a
b.
e,
d.
¢,

1 ml/kg corp
2 ml/kg corp
5 ml/kg corp
8 ml/kg corp
10 ml/kg corp

Réspuns corect: b

62. (CS) Marcati raspunsul ce defineste volumul curent:

8.0 O'p

[¢)

volumul de aer ce patrunde in plimani pe parcursul unui inspir normal
volumul de aer ce patrunde in plimani pe parcursul unui inspir profund
volumul de aer eliminat din plamani pe parcursul unui expir prelungit
volumul de aer inspirat sau expirat din plaméni timp de un minut
volumul de aer ramas in plimani dupd un expir complet

Réspuns corect: a

63. (CS) Marcati manifestarea clinici comuni intalnits in embolismul pulmonar cu
instabilitate hemodinamicii:

o

e op

bradicardia
bradipneea
dispneea
disuria
hipertermia

Réspuns corect: ¢

64. (CS) Marcati cauza respiratiei de tip Biot:

a.

b.

C.

d.

€.

cetoacidoza diabetica
criza anginoasa
insuficienta cardiaci
leziunea cerebrali
pneumonia

Raspuns corect: d

65. (CM) Indicati cauzele e)l(acerbﬁrii bolii pulmonare obstructive cronice:

a.

b.

infectiile bacteriene
infectiile virale



c. mediul poluat

d. sistarea fumatului

g. sistarea neargumentatd a medicatiei cronice
Réspuns corect: a, b, c, e

66. (CM) Marcati simptomele caracteristice bolii pulmonare obstructive cronice:

q. anxietate

b. dispnee

c. oligurie

d. hemoptizie

e. tuse cronicd
Réspuns corect: b, e

67. (CM) Indicati scopurile sedirii pacientului ventilat mecanic:
asigurarea analgeziei

reducerea consumului de O2

reducerea secretiilor brongice

relaxare musculare

sincronizarea cu ventilatorul

Réspuns corect: b, e

o0 op

68. (CM) Marcati afirmatiile corecte referitor la masca faciali cu reinhalare partiali:
nu poseda rezervor de O |
oferd un FiO2 mai mare de 60%

oferd un FiO2 pana la 60%

posedd rezervor de Oz

. posedd valvé unidirectionala

Réspuns corect: b, d

opo o

69. (CM) Marcati examinarile de primi intentie recomandate unui pacient care acuza

dispnee:

a. bronhoscopia

b. echilibrul acido-bazic
c. electrocardiograma

d. radiografia toracicd

e. scintigrafia pulmonara

Réspuns corect: b, c, d

70. (CM) Marecati situatiile clinice ce pot cauza tuse acuti:

a. corpi striini in cdile respiratorii
b. edem pulmonar

c. embolie pulmonara

d. mucoviscidoza

e. pneumonie

Réspuns corect: a, b, c, e

71. (CM) Indicati optiunile de tratament in astmul acut:
a. beta-blocante '

b. corticoizi

c. nebulizare cu anticolinergice
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d. nebulizare cu beta2-agonisti
e. oxigenoterapie
Raspuns corect: b, ¢, d, €

72. (CM) Marcati medicatia utilizati in tratamentul exacerbiirii bolii pulmonare
obstructive cronice:

a. antibacteriene

b. bronhodilatatoare

c. corticosteroizi sistemici
d. diuretice

e. hipnotice

Réspuns corect: a, b, ¢

73. (CM) Indicati preparatele medicamentoase utilizate in tratamentul bolii pulmonare
obstructive cronice:

a. bromuri

b. corticosteroizi inhalator

c. fenoterol

d. salmeterol

e. teofilind

Réaspuns corect: b, ¢, d, e

74. (CM) Marecati criteriile de diagnostic ale pneumoniei nozocomiale:
a. dureri acute abdominale

b. febrd >38,3°C

c. leucocitoza sau leucopenie

d. prezenta unui infiltrat pulmonar nou la examenul Ro-grafic

e. secrefii purulente traheobronsice

Réspuns corect: b, ¢, d, e

75. (CM) Marecati indicatiile pentru initierea suportului ventilator mecanic:
a. bradipnee cu frecventa respiratorie <5/min

b. crizd hipertensiva

c. pierderea reflexelor faringiene protective

d. traumd vertebromedulari la nivel cervical

e. ventilatie non invaziva ineficientd

Réspuns corect: a, ¢, d, e

76. (CM) Marecati criteriile sevrajului de ventilator:
a. frecventa respiratorie <35/min

b. pacient cooperant

c. Pa02/Fi02>200

d. SpO2 <90%

e. volumul curent >5ml/kg corp

Raspuns corect: a, b, ¢, e

77. (CM) Marcati semnele clinice sugestive pentru pneumotoracele spontan:

a. dispnee

b. durere violenta, latero-toracicd

c. febrd

d. triada clasica Gaillard: timpanism, absenta murmurului vezicular si a vibratiilor vocale
e. tuse seacd
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Raspuns corect: a, b, d, e

78. (CM) Indicati complicatiile oxigenoterapiei:
anorexie, greatd

atelectazii de absorbtie

convulsii

fibroplazie retrolentald la prematuri
hipoventilare §i narcoza cu CO2

Raspuns corect: b,d, e

10 Re TR

79. (CS) Indicati semnul ce nu impune ventilatie mecanicd la un pacient cu boala
pulmonari obstructivi cronica:

a. absenta amelioririi rapide in pofida oxigenoterapiei

b. decompensare respiratorie

c. PaCO>»>70 mmHg

d. Pa0,=60 mmHg

e. tulburédri de constientd

Raspuns corect: d

80. (CM) Indicati stirile patologice care prezinti dispnee expiratorie cu wheezing si/sau
raluri bronsice:

decompensare acuti a bolii pulmonare obstructive cronice

edem pulmonar acut

embolie pulmonara

pneumonie acuté

pneumotorace

Raspunsun corecte: a, b

o Ao T

81. (CS) Indicati semnul clinic ce nu este caracteristic in criza de astm bronsic:
anxietate

dispnee cu bradipnee inspiratorie

dispnee expiratorie

respiratie suierdtoare

tuse

Raspuns corect: b

o pe o

82. (CM) Indicati efectele a ventilatiei pulmonare mecanice:

a. Creste clearance-ul mucociliar

b. Creste complianta pulmonard

c. Creste ventilatia alveolard

d. Se diminueaza spatiul mort fiziologic
e. Se pune in repaus muschii respiratori

Rispunsuri corecte: b, ¢,d, e

83. (CS) Indicati afirmatia falsd referitoare embolismului pulmonar:

a. este determinat de migrarea unui embol in circulatia arteriald pulmonara
b. este o maladie congenitald

c. factori de risc sunt fracturile de oase tubulare lungi

d. hipercoagulabilitatea este un factor de risc

e. tromboza venoasa profundd este cea mai frecventd cauza

Raspuns corect: b
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84. (CM) Marecati indicatiile pentru initierea suportului ventilator in
insuficienta respiratorie acuti:

a. frecventa respiratorie>25/min

b. oboseala musculaturii respiratorii
c. PaCO,>70 mmHg

d. PaO2/Fi02<100

e

. transpiratii profuze
Raspunsuri corecte: a, b, ¢, d

85. (CS) Marcati patologia caracterizati prin hipoxemie cu hipercapnie:
cancerul pulmonar

decompensarea bolii pulmonare obstructive cronice

edem pulmonar acut

embolie pulmonarid

insuficientd renala

Raspuns corect: b

oA o

86. (CS) Marcati semnul clinic care nu este sugestiv pentru obstructia cailor aeriene
prin inhalare de corp striin:

a. dispnee inspiratorie

b. fonatie necompromisa

c. hipersonaritate la percutie

d. stridor

e. tiraj intercostal

Raspuns corect: ¢

87. (CS) Marcati termenul ce defineste volumul de aer inspirat si expirat in decursul
unei respiratii in repaus:

capacitate reziduala

capacitate vitala

volum respirator curent

volum rezidual

volumul spatiului mort

Réspuns corect: ¢

o po o

88. (CM) Marcati semnele caracteristice crizei de astm bronsic:
a. anxietate cu sete de aer

b. respiratie suierdtoare

c. stridor

d. torace hiperinflat cu orizontalizarea coastelor, blocat in inspir
e. turgescentd jugulara in expir

Réspuns corect: a, b, d, e

89. (CS) Indicati concentratia de Oz in aerul atmosferic inspirat:

a. 15-16%
b. 21%
c. 24%
d. 35%
e. 50%

Raspuns corect: b

90. (CS) Indicati afirmatia gresita referitor la sindromul de detresi respiratorie acuti:
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a. o complicatie a sindromului de detresa respiratorie acutd reprezintd afectarea respiratorie
cronica

b. cauza poate fi de origine pulmonara si/sau sistemica

¢c. este o complicatie a anesteziei

d. rata de deces variaza intre 25-55%

e. se caracterizeaza prin debut acut

Réspuns corect: ¢

91. (CS) Marcati semnul clinic caracteristic pentru pneumotorace:
bradipnee

cefalee

hipersonoritate la percutie

respiratie suierdtoare

torace emfizematos

Raspuns corect: ¢

o oo o

92. (CS) Marecati parametrul apreciat prin pulsoximetrie:
debitul cardiac

presiunea de ocluzie in capilarul pulmonar

presiunea parfiald a O in sangele arterial

rezistenta vasculard

saturatia cu O: a sAngelui arterial

Raspuns corect: €

)8 pe TP )

93. (CM) Indicati efectele hipercapniei:

valorile foarte mari ale PaCO; deprimé SNC

induce vasoconstrictie cerebrala

induce vasodilatatie cerebrald cu cresterea presiunii intracerebrale
stimuleazi sistemul nervos simpatic cu tahicardie, vasoconstrictie
stimuleazi ventilatia via chemoreceptori

Raspunsun corecte: a, ¢, d, €

10 po TRy

Tema: Monitoringul functiei cardiovasculare. Insuficienta cardiovasculara acuta.

1. (CS) Cu cit volumul sanguin telediastolic este mai mare (adicfi, cu cit e mai mare
presarcina), cu atit mai puternici este forta de contractie (cu atit mai mare este
volumul sistolic). Aceastii relatie este cunoscuta drept:

a. legea Frank-Starling

b. legea Otto Frank

c. legea Starling-Pappenheimer-Staverman
d. legea Laplace

e. legea lui Hilton

Réspuns: a

2. (CS) Debitul cardiac este volumul de singe:

a. propulsat de inima pe durata unei sistole
b. propulsat de inima pe durata unui minut
¢. care circuld la un moment dat in corp

d. raportat la suprafata corporala

e. raportat la masa corporald

Raspuns : b
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3. (CS) Variabilitatea ciirei presiuni reflecti cel mai bine o stare de hipovolemie la o
persoana intubati si ventilata artificial:

a. presiunii venoase centrale

b. presiunii arteriale medie

c. presiunii arteriale sistolice

d. presiunii de puls

e. presiunii arteriale diastolice

Réspuns: d

4. (CS) Levosimendanul este:

a. betablocant

b. inhibitor de enzima de conversie
c. antiaritmic

d. inhibitor dopaminergic

e. inotrop pozitiv

Réspuns: e

5. (CS) Presiunea de inclavare a capilarului pulmonar reflecti indirect:
a. umplerea atriului stang

b. umplerea atriului drept

c. umplerea ventriculului drept

d. umplerea ventriculului stang

e. umplerea circulatiei mici

Réspuns: a

6. (CS) in cazul rezistentelor vasculare sistemice crescute si prezentei hipertensiunii
arteriale, este indicati administrarea de:

a. vasodilatatoare
b. vasopresoare

c. diuretice

d. Dbeta-blocanti
e. lichide
Riaspuns: a

7. (CS) In cazulul hipotensiunii arteriale cu rezistenti vasculari sistemicd joasd, se
administreaza:

a. noradrenalind
b. adrenalina

c. dopamind

d. dobutamina
e. nitroglicerinad
Réspuns: a

8. (CS) Rezistenta vasculari sistemica este crescuti in urmitoarele tipuri de soc:
a. cardiogen

b. hipovolemic

c. septic

d. neurogen

e. anafilactic :
Raspuns: a, b

9. (CM) Rezistenta vasculari sistemica este crescutid in urmitoarele situatii:
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a. soc hipovolemic

b. insuficientd adrenali

c. pancreatitad acutd hemoragica
d. soc anafilactic

e. durere, anxietate

Réspuns: a, €

10. (CM) Rezistenta vasculari sistemicii este diminuati in urmitoarele situatii:
soc septic

pancreatita acutd

ciroza hepatici

traumatism vertebromedular inalt

soc hipovolemic

Raspuns a,b,c,d

i P )

11. (CM) Insuficienta cardiaca cu debit crescut poate fi prezenti in:
anemia cronica

fistule arterio-venoase

infarct miocardic acut

sepsis compensat volemic

hipertiroidism

Raspuns a,b,d, e

IO TR

12. (CM) Marcati cauzele insuficientei acute de ventricul sting:
infarctul miocardic acut si ischemia miocardici acuti

disectia de aorti

embolia aeriana

insuficienta valvei mitrale

stenoza valvei aortale

Raspuns abd; 8

o ae TP

13. (CM) Marcati cauzele insuficientei acute de ventricul drept:
stenoza valvei aortale

trombembolia arterei pulmonare

embolia aeriana

embolia cu lichid amniotic

ventilarea pulmonara artificiald cu presiune pozitiva excesivi
Raspuns bied e

0 o o

14. (CS) Marecati cauza insuficientei cardiace acute globale:
a. miocardita

b. stenoza valvei aortale

c. tromboembolia arterei pulmonare

d. ventilarea pulmonari artificiald

e. revarsatul pleural masiv

Raspuns: a

15. (CM) Disfunctia diastolici prin mecanism de compresie externi se produce in cazul:

a. constrictiei sau efuziunii pericardice
b. pneumotoracelui compresiv

c. pleureziei masive

d. infarctului miocardic acut extins
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€. ventilarii pulmonare artificiale
Réspuns: a, b, ¢

16. (CM) Disfunctie diastolici prin interferentii ventriculari se poate produce in:

a. infarct miocardic acut extins cu implicarea septului interventricular
b.  hipertensiune pulmonari

¢. insuficinefa valvei mitrale

d. ventilare artificiali cu presiune end-expiratorie pozitivi excesivi

¢. insuficinfa valvei tricuspidiene

Réspuns: a, b, d

17. (CM) Debitul cardiac este produs in rezultatul interactiunii a urmaitoarelor
componente:

presarcind

postsarcina

ritm-frecventi cardiaci

. contractilitate

. volum inspirator curent

Raspuns: a, b, ¢, d

o a0 o

18. (CM) Presarcina este definit drept:

a. lungimea fibrei miocardice fnainte de contractie
b.  volumul telediastolic ventricular

. presiunea telediastolicd ventriculard

d. returul venos spre cord

€. rezistenta la ejectie a singelui din inima
Réspuns: a, b, ¢

19. (CS) Care afirmatie este corectii cu privire la presiunea venoasi centrali:
reprezintd presiunea din vena cavi inferioars

reprezinta presiunea din venele magistrale, apropiate cordului

NU este influentati de presiunea intratoracici

. este determinata de functia ventriculului stang

- este un indicator al contractilitétii cardiace

Raspuns: b

a0 o

20. (CM) Postsarcina este:

. tensiunea miocardica parietald din cursul sistolei

. lungimea fibrei miocardice inainte de contractie
volumul telediastolic ventricular

rezistenta la ejectia sangelui din ventricul

rezistenfa la curgerea sangelui prin vasele magistrale
Réspuns: a, d

o oo o

21. (CM) Postsarcina este influentati de:
a. presiunea pleural3

b. impedanta si rezistenta vasculard
€. presarcini

d. gradul de stenozi al valvei aortice
€. contractilitate

Réspuns: a, b, ¢, d
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22. (CM) Referitor la relatia dintre frecventa cardiaci si debitul cardiac:

a4 inimi sinitoasa creaza un debit cardiac maxim la o frecventa de 140 bpm

b. debitul cardiac scade treptat de la 140 pana la 180 bpm

c. frecventd cardiacd mai mare de 180 bpm poate provoca fibrilatie ventriculard

d. in insuficienta cardiacd, debitul incepe sa scadi la o frecventd de 120 bpm

e. o inima sinitoasa creazd un debit cardiac maxim la o frecventi de mai putin de 45 bpm
Riaspuns: a, b, ¢, d

23. (CM)Un pacient hipotensiv (PA=100/40 mmHg, PAM de 60 mmHg), cu o frecventa
cardiaci de 110 bpm, extremititi calde si timp rapid de recolorare a lojei unghiale
reflecta:
debit cardiac crescut
debit cardiac scazut
rezistentd vasculara sistemica diminuatd
rezistentd vasculard sistemica crescutd
. volum sistolic crescut
Raspuns: a, ¢, €

opo o

24. (CM) Un pacient hipotensiv (PA de 80/65 mmHg, PAM de 75 mmHg), cu o frecventd
cardiaci de 110 bpm, timp de recolorare lent a lojei unghiale, reflecta:

a. debit cardiac crescut

b. debit cardiac scazut

c. rezistentd vasculard sistemica scazuta
d. rezistentd vasculard sistemica crescutd
e. volum sistolic crescut

Rispuns: b, d

25. (CM) Managementul perioperativ al pacientului supus interventiei pe cord
presupune:

a. hiperbaroterapie

b. suport respirator

c. suport nutritiv

d. analgezie si sedare

e. medicatii profilactice (antibioprofilaxie, terapie antiagreganti, terapie anticoagulantd)
Rispuns: b, ¢, d, e

26. (CM) Bradicardia necesita tratament in cazurile cind:
a. FCC <35 bpm, indiferent de nivelul tensiunii arteriale
b. FCC <35 bpm, daci produce hipotensiune arteriald
c. FCC<50 bpm, indiferent de nivelul tensiunii arteriale
d. FCC<50 bpm, daca produce hipotensiune arteriala
e. FCC >50 bpm, dacd presiunca arteriald este normala
Rispuns: a, d

27. (CM) in caz de bradicardie, se va evalua:
nivelul de potasiu in plasma

hormonii tiroidieni (identificarea hipertiroidiei)
hormonii tiroidei (identificarea hipotiroidiet)
tratamentul cronic cu beta-adrenomimetice

_ tratamentul cronic cu beta-blocante

Raspuns: a, ¢, €

o a0 o
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28. (CM) in cazul cand insuficienta cardiaci acuti este asociati cu hipotensiune sau
rezistenti vasculari sistemici joasd, se administreazi un vasopresor. Valorile-tint:i
pentru presiunea arteriali sistolica gi rezistenta vasculari sistemici (RVS) sunt:

a. presiunea arteriali sistolici de 70 mm Hg

b. presiuna arteriala sistolici de 100 mm Hg

¢. RVS>2400 dyne-s-cm™/m?

d. RVS>1600 dyne-s-cm™/m>

€. presiunea arteriald sistolici mai mare de 140 mm Hg

Réspuns: b, d

29. (CM) Este indicatii administrarea de vasodilatatoare in urmiitoarele cazuri:

a. rezisten{d vasculari sistemici crescuti

b. rezistentd vasculara sistemicd scizuts

C. pacient critic cu hipertensiune arteriali (PAS>140 mmHg sau PAM >100 mm Hg)
d. presiune arteriali sistolici de 100 mm Hg

€. presiune arteriali medie de 55 mm Hg

Réspuns: a, ¢

30. (CM) Selectati medicamentele, care ar putea fi administrate in cazul unor rezistente
sistemice crescute (>2400 dyne-s:cm-5/m2) sau prezentei hipertensiunii arteriale
(PAS>140 mmHg sau PAM >100 mmHg):

a. noradrenalini

b. nifedipini

¢. adrenalini

d. nitroprusiat de sodiu
e. efedrina

Raspuns: b, d

31. (CM) Scopurile monitoringului functiei cardiovasculare in anestezie si terapie
intensiva sunt:

a. monitorizarea tuturor parametrilor posibili

b. asigurarea ci perfuzia tisulard este sufients la pacientul considerat ,,relativ stabil”
detectarea cat mai precoce a perfuziei tisulare neadecvate

titrarea terapiei spre o tinti hemodinamici specificd la pacientii instabili
diferentierea tiparelor hemodinamice

Raspuns: b, ¢, d, e

o e

32. (CS) Care sunt valorile normale ale PVC:
a. <0mm Hg

b. +5mm Hg

c. 0-8mm Hg

d. 18-20 mm Hg
e. >20mm Hg
Raspuns: ¢

33. (CS) Marcati valoarea optimi a presiunii de inclavare a capilarului pulmonar:

a. Omm Hg

b. <5mm Hg

¢. 2-12mm Hg ;
d. 18-20 mm Hg

e. >20mm Hg

Réspuns: ¢
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34. (CM) Marcati afirmatiile corecte ce se referi la principiul de functionare a balonului
de contrapulsatie aortica:

a. prin artera femurala se introduce o sonda arteriala cu balon, ce are un volum de 60-80 ml
b. partea proximala a balonului se afli deasupra arterelor renale

c. partea distald a balonului se afld pan la atriul sting

d. umflarea balonului cu heliu se produce in timpul sistolei

e. umflarea balonului se produce in diastold

Réspuns: a, b, e

35. (CM) Balonul de contrapulsatie aortici este utilizat pentru ameliorarea perfuziei:
a. cerebrale

b. coronare

c. mezenterice

d. hepatice

e. renale

Réspuns: a, b

36. (CM) Marcati semnele clinice sugestive pentru sindromul coronarian acut:
a. durere toracici cu durati < 20 min

b. durere toracica cu durati > 20 min

c. durere retrosternala cu iradiere in umarul si méina stingi

d. dispnee

e. respiratie suieratoare

Réspuns: b, ¢, d

37. (CM) Marcati medicamentele utilizate in tratamentul sindromului coronarian acut
sunt:

a. aspirina

b. ketorolacul

¢. morfina

d. adrenalina

e. propranololul

Réspuns: a, ¢, e

38. (CM) Marecati afirmatiile care sunt utile in stabilirea diagnosticului de sindrom
coronarian acut:
a. supra-denivelare de segment ST >1 mm in 2 sau mai multe derivatii

b. troponina T pozitiva

c. durere retrosternala

d. D-dimeri pozitivi

e. niveluri serice sporite ale lactatdehidrogenazei

Réspuns: a, b, ¢

39. (CM) Complicatiile sindromului coronarian acut pot fi :
a. bloc de ram drept al fascicolului His

b. soc cardiogen

c. fibrilatie ventriculara

d. edem pulmonar ;

e. moarte subitd

Réspuns: b, ¢, d, e
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40. (CS) Medicamentul de electie pentru tratamentul durerii in sindromul coronarian
acut este:

a. nimesulidul

b. fentanylul

c¢. tramadolul

d. paracetamolul

e. morfina
Raspuns: e

41. (CM) Identificati afirmatiile corecte referitoare la morfina:

scade presarcina ventriculului stang

scade postsarcina ventriculului stang

este medicamentul de electie pentru analgezie n sindromul coronarian acut
creste frecventa respiratiei

. dilata arterele coronariene

Raspuns: a, b, ¢, €

opo o

42. (CM) Marcati complicatiile infarctului miocardic acut:
a. socul cardiogen

b. fibrilatia ventriculard

¢. edemul pulmonar

d. tromboza mezenteriald

e. trombembolia pulmonara

Rispuns: a, b, ¢

43. (CM) Socul cardiogen se caracterizeaza prin:

a. vasoconstrictie periferica

b. vasodilatatie periferica

¢. hipotensune arteriala persistentd (PAS < 90 mm Hg sau scaderea PAM cu mai mult de 30
mm Hg fata de valorile bazale);

d. scaderea indexului cardiac (<1.8 1/min/m? fara suport)

e. presiune de umplere crescutd in ventriculul sting (PCWP>18 mm Hg)

Raspuns: a, ¢, d, e

44. (CM) Cauzele socului cardiogen:

infarct miocardic acut extins pe peretele anterior
hipertrofia ventriculului stang

insuficienta mitrald acuta

rupturi de sept ventricular

 bloc de ram stang al fascicolului His

Rispuns: a, ¢, d

opo TP

45. (CM) Selectati cauzele fibrilatiei atriale acute:

a. trombembolia arterei pulmonare
b. valvulopatii

¢. consumul de droguri

d. miocardita

e. hipervolemia

Raspuns: a, b, ¢, d

46. (CM) Medicamentele de electie folosite in fibrilatia atriala, sunt:
a. cardioversia urgenta
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b. amiodarona

c. Dbetablocantele
d. procainamida
e. lidocaina
Réspuns: b, d

47. (CS) Selectati tratamentul de electie pentru bolnavii cu tahicardie supraventriculara
cu complexe QRS inguste si regulate in prezenta semnelor de instabilitate
hemodinamici:

a. cardioversie urgentd

b. amiodarond

c. betablocante

d. procainamida

e. lidocaind

Raspuns: a

48. (CS) Tratamentul de electie folosit in tahicardia ventriculari fara puls:

a. cardioversie urgentd
b. amiodarona

c. betablocante

d. procainamida

e. lidocaina

Réspuns: a

49. (CM) Selectati cauzele insuficientei cardiace acute prin disfunctie diastolica:
a. pneumotorace deschis

b. stenozd aortica

c. tahicardie

d. ischemie cardiacd

e. ventilare artificiald cu presiune end-expiratorie pozitiva excesiva
Réspuns: b, ¢, d, e

50. (CM) Marcati componentele transportului de oxigen:
a. hemoglobina (Hb)

b. consumul de oxigen (VO2)

c. debitul cardiac (DC)

d. presiunea partiald a oxigenului din singele arterial (PaO2)
e. rezistenta vasculard sistemicad (RVS)

Raspuns: a, ¢, d

51. (CM) Marcati afirmatiile adevirate referitoare la postsarcina:
reprezinti tensiunea miocardici parietald din cursul diastolei
reprezinti tensiunea miocardicd parietald din cursul sistolei

este determinati de volumul sanguin in atriu

este resistenta pe care o invinge ventriculul la ejectia sangelui

. este echivalata, clinic, cu rezistenta vasculard sistemicd

Rispuns: b, d, e

o oo o

52. (CM) Selectati tehnicele de monitorizare neinvazive sau miniinvazive a
hemodinamicii:

a. ecocardiografia

b. bioimpendanta electrica toracicd
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c. sonda Swan-Ganz

d. doppler-ul trans-esofagian
e, PICCO

Raspuns: a, b, d, e

33. (CM) Marcati beta-blocantele cu actiune de scurti durati:
a. propranolol

b. atenolol

c. esmolol

d. labetolol

e. metoprolol

Raspuns: ¢, d

54. (CM) Rezistente vasculare sistemice sporite se atesti in urmitoarele situatii:

a. cirozi hepanca

b. soc hipovolemic

c. ventilare mecanica

d. durere

e. perfuzia de noradrenalina
Réspuns: b, d, e

55. (CM) Rezistente vasculare sistemice reduse se atesti in:
a. traumd craniocerebrald severi

b. sepsis

c. soc cardiogen

d. soc anafilactic

€. $oc neurogen

Rispuns: a, b, d, e

56. (CM) Rezistente vasculare sistemice reduse se atesti in:
a. soc hipovolemic

b. pancreatitd acuti

¢. soc cardiogen

d. ciroza

€. anxietate

Raspuns: b, d

57. (CM) Un aport de oxigen echilibrat consumului este considerat atunci cind:
a. lactatul seric >4 mmol/L

b. lactatul seric <2 mmol/L

c. SvOz>65% ;

d. D(a-v)O; <5mL/dL

e. D(a-v)O2> 5mL/dL

Réspuns: b, ¢, d

58. (CM) Care dintre afirmatii sunt corecte pentru torsada varfurilor:
a. intervalul QT >500ms

b. conduce la fibrilatie ventriculara

¢. conduce la fibrilatie atriali

d. tratament - cardioversie

e. pentru cardioversia medicamentoasa se administreaza MgSO4 1- -2g iv
Réspuns: a, b, d, e
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59. (CM) Care din disritmiile de mai jos au un potential letal imediat:
a. blocul atrioventricular de gr. II

b. tahicardia supraventriculard paroxismala

c. tahicardia ventriculara

d. torsada varfurilor

e. bradicardia sinusald

Réspuns: b, ¢, d

60. (CS) Marecati factorul extracardiac care nu contribuie la instaurarea insuficientei
cardiace acute:

a. hipervolemia

b. abuzul de alcool

c. disfunctia renala

d. sindromul hiperkinetik (anemia, febra)

e. diminuarea compliantei pulmonare

Answer: e

61. (CS) Un pacient prezintia TA=70 mmHg, DC=1,5 I/min, PICP =22 mmHg, diureza <
0,5 ml/kg corp. Marcati diagnosticul:

a. insuficienta cardiaca cronicd decompensatd
b. stare de hipovolemie severa

c. soc cardiogen

d. insuficientd cardiaca cu debit crescut

e. insuficientd cardiacd dreaptd

Réspuns: ¢

62. (CM) Factorii de prognostic negativ, asociati cu insuficienta cardiaci acuti sunt:
a. socul hipovolemic

b. infarctul miocardic

c. hiponatremia

d. insuficienta renala

e. hipotensiunea arteriala

Raspuns: b, ¢, d, e

63. (CM) Selectati factorii care agraveaza insuficienta cardiaci acuta :
ischemia miocardicd

infectiile

tromboflebita superficiald

aportul excesiv de sodiu

. tratamentul cu diuretice

Riaspuns: a, b, d

o po op

64. (CM) Selectati indicatiile pentru contrpulsarea intraaortali cu balon:
disectie de aortd

soc cardiogen

cardiomiopatie cu instabilitate hemodinamica

insuficientd refractara a ventriculului stang

. anevrisma de aortd abdominala

Raspuns: b, ¢, d

oo ow

65. (CM) Selectati factorii precipitanti ai insuficientei cardiace:
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a. miocardita

b. fibrilatia atriali

c. anemia

d. paralizia diafragmului
e. hipertiroidia

Raspuns: a, b, c, e

66. (CM) Selectati contraindicatiile pentru contrpulsarea intraaortali cu balon:
a. disectie de aorta

b. soc cardiogen

¢. cardiomiopatie

d. regurgitarea aortald

e. anevrisma de aortd abdominali

Raspuns: a, d, e

67. (CM) Selectati factorii precipitanti ai insuficientei cardiace:
altitudinea (>3000 m)

fibrilatia ventriculara

c. anemia

d. hipotiroidismul

€. corticosteroizii

Rispuns: a, ¢, d, e

ghp

68. (CM) Selectati receptorii pe care actioneazi dobutamina:

a. alfal
b. alfa2
c. Dbetal
d. beta2
e. beta3

Réspuns: a, ¢, d

69. (CM) Selectati medicamentele care au rol in supravietuire in cadrul insuficientei
cardiace acute:

a. inhibitorii enzimei de conversie

b. betablocantii

¢. blocantii receptorilor angiotensinici
d. digoxina

e. furosemidul

Rispuns: a, b, ¢

70. (CM) Terapia farmacologici a insuficientei cardiace acute include:
a. cardioversia '

b. dobutamina

c. levosimendanul

d. balonul de contrapulsare intraaortic

€. noradrenalina

Réspuns: b, ¢, e

71. (CS) Cel mai specific si sensibil marker biochimic, care evocii o ischemie/necrozi
miocardici acuti este:

a. peptidul natriuretic atrial

b. lactat dehidrogenaza

42



c. D-Dimerii

d. troponinele T si I
e. proteina C reactiva
Réspuns: d

72. (CS) Selectati markerul biochimic al insuficientei cardiace:
a. troponinele T si |

b. D-Dimerii

c. peptidul natriuretic tip B (BNP)

d. proteina C reactivi

e. factorul TNF-alfa

Rispuns: ¢

73. (CM) Selectati cauzele noncoronariene de crestere a nivelului seric de troponine:

a. contuzia hepaticd

b. contuzia cardiaci

¢. miocardita

d. cardioversia

e. chimioterapia cardiotoxici

Réspuns: b,c,d, e

74. (CS) Troponinele T si I fac parte din urmiitoarea clasii de markeri:

a. remodeldrii matricii interstitiale
b. neuroumorali

c. stresului oxidativ

d. inflamatiei

e. leziunii miocitare

Réspuns: e

75. (CS) Selectati primul marker, care creste in singe in cazul infarctului miocardic
acut:

a. mioglobina

b. troponinele

c. CK-MB

d. LDH

e. mieloperoxidaza
Riaspuns: a

76. (CS) Clasele de biomarkeri in infarctul de miocard acut sunt:

a. markerii leziunii miocitare

b. markerii remodelarii matricei interstitiale
c. markerii virali '

d. markerii tumorali

e. markerii hepatici

Réspuns: a

77. (CM) Pentru precizarea diagnosticului in insuficienta cardiaci acuti se utilizeaz:

a. ecocardiografia transesofagiani

b. ecocardiografia cu teste de efort

¢. balonul de contrapulsare intraaortici
d. coronarografia

e. electrocardiografia
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Réspuns: a, d, e

78. (CM)Insuficienta cardiaci din sepsis se manifesti prin:
a. debit cardiac crescut

b. frecventd cardiaci crescuti

c. frecventa cardiaci redusi

d. fractie de ejectie <35%

€. rezistentd vasculard crescutd

Réspuns: a, b

79. (CM) In insuficienta cardiaci, ECG poate sugera etiologia prin:
a. semne de ischemie/leziune

b. largirea complexului QRS peste 130 ms

¢. anomalii de cineticd parietald

d. tulburari de ritm sau conducere

e. microvoltaj

Raspuns: a, b, d, e

80. (CM) in insuficienta cardiaca, radiografia toracici:
este importanta in definirea formei si conturului cardiac
poate identifica un edem pulmonar

indicele cardiotoracic este un indicator util

in insuficienta cardiaca usoara poate apirea lichid pleural
. Ininsuficienta cardiaci severi apare atelectazie

Réspuns: a, b, ¢

oo o p

81. (CM) Selectati in ce situatii sunt recomandati agentii inotropi pozitivi in insuficienta
cardiaca acuti:

a. debit cardiac scizut

b. prezenta semnelor de hipoperfuzie

c. prezenta semnelor de congestie

d. diferentd arteriovenoasd de O; de 3 ml/dl

e. reducerea contractilititii cardiace

Réspuns: a, b, c, e

82. (CS) Marcati situatia care indici la o balanti echilibrati de aport-consum de
oxigen?

a.  Pa0>=100 mm Hg, Sa0,=95%, D(a-v)O2 = 6 ml/dl

b.  Pa0;=100 mm Hg, Sa0,=95%, D(a-v)O, = 3 ml/dl

c. Pa02=100 mm Hg, Sa0,=95%, lactat = 6 mmol/L

d. Pa0>=100 mm Hg, Sa02=95%, SvO, = 60%

e. Pa0;=100 mm Hg, Sa0,=95%, ERO, = 40%

Raspuns: b

83. (CS) Debitul cardiac este dependent in mod direct de:
a. rezistenta vasculari sistemica

b.  volumul singelui circulant

c. frecventa cardiaci, izolat

d. frecventa cardiaci si volumul sistolic

e. volumul sistolic i rezistenta vasculari sistemici
Raspuns: d
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84. (CM) Selectati factorii care afecteazi volumul telediastolic:
a. depletia de volum

b. pozitia corpului

c. tonusul venos

d. activitatea musculari scheletica

e. minut-volumul respirator

Rispuns: a, b, ¢, d

85. (CS) Cel mai comun simptom al insuficientei cardiace congestive este:
a. tahicardia

b. oliguria

c. splenomegalia

d. hepatomegalia

e. dispneea

Réspuns: e

86. (CM) Selectati efectele fiziopatologice si semnele clinice asociate cu edemul
pulmonar cardiogen:

cresterea presiunii capilare pulmonare

edem alveolar

raluri

expectoratii de fluid hemoragic

. edeme pretibiale

Réspuns: a, b, ¢, d

oo o

87. (CS) Marcati cel mai important factor in determinarea rezistentei fluxului sanguin:
a. lungimea vasului

b. véscozitatea sdngelui

c. diametrul vasului

d. presiunea arteriald

e. viteza de curgere

Réaspuns: ¢

88. (CM) Care dintre urmitoarele medicamente pot fi utilizate in tratamentul
insuficientei cardiace acute:

a. antiinflamatoarele nesteroidiene
b. inhibitorii enzimei de conversie
c. Dbeta blocantele

d. diureticele

e.

plasma proaspat congelatd
Raspuns: b, c, d

89. (CS) Care este cauza cea mai frecventi de moarte subiti de origine cardiaci:

a. abuzul de cocaind

b. prolapsul de valvd mitrala
c. cardiomiopatia

d. aritmia ventriculard

e. fibrilatia atriald

Réaspuns: d

90. (CS) Semnele caracteristice pentru tamponada cardiaci sunt:
a. hipotensiunea, zgomote cardiace asurzite, distensia jugularelor
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b. tahicardia, dispnea, febra

c. bradicardia, diaforeza, slibiciune in maini
d. hipertensiuna, palpitatiile, durerea toracica
e. hipotensiunea, bradicardia, tetrapareza
Réspuns: a

91. (CS) Marecati cea mai comuni complicatie a infarctului acut de miocard in primele 24
de ore:

a. pericardita fibrinoasa

b. anevrismul de arterd coronari
c. aritmia

d. isuficienta mitrala

e. ruptura de pilier

Raspuns: ¢

92. (CS) Care este pozitionarea corecti in pat a unui pacient cu edem pulmonar:

a. laterald de securitate

b. in decubit dorsal

c. semiagezatd

d. cumembrele inferioare ridicate
e. in picioare

Réspuns: ¢

93. (CS) Marcasi parametriul de monitorizare care se referi la sistemul cardiovascular:

a. volumul tidal

b. volumul sistolic

c. volumul perfuzat
d. volumul transfuzat
e. volumul expirator
Réspuns: b

94. (CM) Examenul ECG si radiografia toracici de ansamblu a confirmat o insuficienti
cardiacd globalid la un virstnic de 75 de ani cu instalarea treptati a simptomelor.
Marecati pasii care trebuie efectuati in continuare:

a. administrati diuretice si inhibitori de enzima de conversie

b. administrafi diuretice si digoxini

¢. administrati diuretice, inhibitori de enzima de conversie si anticoagulanti

d. precizati cauza insuficientei cardiace prin ecocardiografie, cateterizare cardiaci sau alte
madsuri diagnostice adecvate

e. administrati diuretice, vasodilatatoare, inhibitor de enzimi de conversie

Réspuns: d.

Tema: Socul. Transfuzia de componente sangvine si terapia lichidiani. Nutritia
pacientului critic.

. (CS) Marecati criteriile sepsisului:
infectie + 1 punct scala gSOFA
infectie + 2 puncte scala qSOFA
infectie + hipotensiune arterialad
infectie + septicemie

infectie+ rezistenta la antibiotice

NS
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Réaspuns: b

(CM) Marecati criteriile socului septic:

sepsis

vasopresoare pentru a mentine o PAM > 65 mm Hg
vasopresoare pentru a mentine o TAS > 120 mm Hg
lactat seric > 2 mmol/l dupa refacere volemica adecvata
frecventa contractiilor cardiace >100 bétdi/min
Raspuns a,b,d

RS

3. (CS) Marcati medicamentul de electie initial utilizat pentru tratamentul
hipotensiunii arteriale refractare la terapia volemici in socul septic:

a. adrenalind

b. dobutamini

c. mezatond

d. noradrenalind

e. vasopresind

Réspuns: d

4. (CS) Marcati primul gest terapeutic pentru tratamentul hipotensiunii arteriale din
socul septic:

a. perfuzii cu solutii de hidroxietilamidon

b. transfuzie de plasma proaspit congelati

c. transfuzie de concentrat eritrocitar

d. perfuzii cu solutii cristaloide

e. perfuzii cu sol.glucozi 5%

Rispuns: d

5. (CS) Marcati medicamentul inotrop de electie pentru pacientii cu soc septic si
disfunctie miocardici:

adrenalina

dobutamina

izoprenalina

mezatona

noradrenalind

Raspuns b

EN-S

(CM) Marcati care medicamente pot fi utilizate in tratamentul yocului septic:
dobutamind

hidrocortizon

nitroglicerind

noradrenalind

solutii cristaloide

Raspuns ab,de

-l a il

7. (CS) Bicarbonatul de sodiu este recomandat de a fi administrat pacientilor cu goc
septic la o valoare a pH de:

a. 7,10
b. 7,2
G 73
d. 735
e. 7.4
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Réspuns: a

(CM) Marecati criteriile care sunt incluse in scala qSOFA:
Pa0,/FiO, <200

frecventa respiratiei >22 resp/min

presiunea arteriala sistolici <100 mm Hg

frecventa contractiilor cardiace >100 batdi/min

. status mental alterat
Raspuns: b, ¢, e

R

(CM) Marecati criteriile care nu sunt incluse in scala qSOFA:
presiunea arteriali sistolici

nivelul bilirubinei serice

statusul mental

nivelul creatininei serice

. frecventa respiratiei

Réspuns: b, d

oac o e

10. (CM) Precizati cauzele socului cardiogen:
miocarditd

tulburdri de ritm cardiac

pericardita constrictivi

tulburéri de conducere

. valvulopatii
Réspuns: a, b, d, e.

® oo op

11. (CM) Marecati afirmatiile adevirate cu privire la socul cardiogen:

creste volumul bitaie

creste presiunea telediastolic

scade debitul cardiac

se instaleazd metabolismul anaerob

- sporeste livrarea de oxigen citre tesuturi
Réspuns: b, ¢, d

°opo e

12. (CM) Marcati mecanismele compensatorii in socul cardiogen:
a. activarea sistemului nervos simpatic

b. inhibarea sistemului nervos simpatic

c. activarea sistemului renind-angiotentini-aldosteron

d. activarea sistemului nervos parasimpatic

€. inhibarea sistemului nervos parasimpatic

Réspuns: a, ¢, e

13. (CS) Marecati afirmatia falsa referitoare la socul cardiogen:
a. creste postsarcina

b. creste presiunea in atriul stdng

c. scade livrarea de oxigen citre fesuturi

d. creste debitul cardiac

€. cregte secrefia de catecolarhine

Raspuns: d
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14. (CM) in socul cardiogen se determini:
debit cardiac scdzut

hipotensiune arteriali

rezisten{d vasculard periferici crescuti
rezistentd vasculard periferici diminuati
tahicardie

Raspuns a,b,c,e

B L o

15. (CS) Marecati medicamentul de electie pentru corijarea hipotensiunii arteriale la
pacientii cu soc cardiogen:

a. adrenalina

b. dobutamina

c. dopamina

d. mezatona

e. noradrenalind

Réspuns: e

16. (CM) Indicati medicamentele care pot fi utilizate in tratamentul socului cardiogen

(pe fond de IMA)
a. dobutamini
b. adrenalini

c. fentanyl

d. nitroglicerina
e. noradrenalini

Réspuns: a, b, ¢, e

17. (CS) Marcati medicamentul care nu se utilizeazi in tratamentul socului cardiogen

(pe fond de IMA):
a. dobutamini
b. adrenalina

c. fentanyl

d. nitroglicerind
e. noradrenalini
Réspuns: d

18. (CM) Marecati afirmatiile corecte referitoare la balonul intra-aortic de
contrapulsatie:

a. este o metodd definitiva de tratament a socului cardiogen

b. este o metodad temporard de tratament a socului cardiogen

c. se plaseazd in aorta ascendentd

d. se plaseazi in aorta descendenti

e. seumfld in diastold

Réspuns: b, d, e

19. (CM) Marcati medicamentele care nu se utilizeazi cu scopul cresterii
inotropismului la un bolnav cu soc cardiogen si ritm sinusal:
a. corglicon

b. dobutamini
¢. adrenalini
d. izoprenalind
e. strofantini

Raspuns: a, d, e
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20. (CM) Marcati cauzele socului extracardiac obstructiv:
embolie pulmonarad masiva

infarct miocardic

pericardita constrictiva

pneumotorace

. tamponada pericardica

Rispuns: a, ¢, d, e

oo oe

21. (CS) Indicati testul de electie pentru diagnosticarea emboliei pulmonare cu
instabilitate hemodinamica:

a. ecocardiografia

b. electrocardiografia

c. gazele arteriale

d. radiografia cutiei toracice

e. tomografia compiuterizatd spiralata a cutiei toracice cu contrast

Réspuns: €

22. (CM) Indicati modificirile EKG care apar in embolia pulmonari cu instabilitate
hemodinamici:

a. tahicardie sinusald

b. unde T negative in derivatiile V1-V4

¢. bradicardie sinusald

d. aspect S1Q3T3

e. devierea la dreapta a complexului QRS

Raspuns: a, b, d, e

23. (CM) Mareati medicamentele care se utilizeaza in tratamentul emboliei pulmonare
cu instabilitate hemodinamica:

a. droperidol

b. streptokinazd

¢. norepinefrind

d. heparind nefractionata

e. warfarind

Rispuns: b, ¢, d, e

24. (CM) Marcati medicamentele trombolitice:

a. enoxaparind

b. heparind

c. ttPA (activatorul tisular recombinant al plasminogenului)
d. streptokinazd

e. warfarind

Riaspuns: ¢, d

25. (CS) Marcati regimul corect de aticoagulare in embolia pulmonari masiva:

a. heparini nefracfionata - bolus i/v 40 Ul/kge, apoi 18 Ul/kg/ora i/v
b. heparini nefractionata - bolus i/v 40 Ul/kge, apoi 5 Ul/kg/ ord i/v
c. heparina nefractionatd - bolus i/v 50UI/kge, apoi 5 Ul/kg/ord i/v

d. heparina nefractionatd - bolus i/v 80 Ul/kge, apoi 18 Ul/kg/ord ifv
e. heparind nefracfionata - bolus i/v 80UI/kge, apoi 14 Ul/kg/ ord ifv
Raspuns: d
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26. (CS) Heparinizarea in embolia pulmonari urmiireste:

a. unaPTT {intd de 1,0 — 1,3 x valoarea de control
b. unaPTT {intd de 1,2 — 1,5 x valoarea de control
c. unaPTT {inta de 1,5 — 2,3 x valoarea de control
d. unaPTT tintd de 2,5 — 3,5 x valoarea de control
e. unaPTT tintd de 3,5 4,5 x valoarea de control
Raéspuns: ¢

27. (CM) Marcati afirmatiile corecte referitoare la tratamentul cu warfarinia al
emboliei pulmonare cu instabilitate hemodinamica:

a. tratamentul se Incepe concomitent cu administrarea de heparini

b. tratamentul se incepe dupd 5 zile de terapie cu heparini

c. tratamentul se asociazd timp de 5 zile, din prima zi de administrare cu heparina

d. terapia urmareste un INR=2-3

e. tratamentul va dura cel putin 3 luni

Réspuns: a, c,d, e

28. (CM) Marecati cauzele socul anafilactic:
administrarea de antibiotice

hipovolemia

administrarea de vaccinuri

administrarea de anestezice locale
intepaturi de insecte

Raspuns a,c,d, e

10 oo TP

29. (CM) Marecati afirmatiile adevirate cu privire la socul anafilactic:
a. compensator creste volumul sistolic

b. creste permeabilitatea vasculard

c. scade volumul sistolic

d. scade volumul sangvin circulant

e. mediatorii induc o vasoplegie generalizata

Réspuns: b, c,d, e

30. (CM) Marecati afirmatiile adevirate cu privire la socul anafilactic:
a. 1In patogenie sunt implcate IgE

b. in patogenie sunt implcate IgM

c. mediatorii induc o vasoplegie generalizata

d. mediatorii induc o vasoconstrictie generalizatd
e. scade permeabilitatea vasculard

Réspuns: a, ¢

31. (CM) Marcati optiunile terapeutice in socul anafilactic:

pentru adulti adrenalind 0,5 mg nediluat i/m, in absenta ciii venoase

adrenalind bolus i/v 50 mcg

adrenalind i/v in perfuzie continud dacé hipotensiunea arteriald persista dupa bolus
glucagon in cazul pacientilor care nu raspund la adrenalind (tratati cu B-blocante)
sol.glucoza 5% pentru cresterea volemiei

Raspuns s byed

50 e o

32. (CS) Marcati medicamentul de electie pentru tratamentul hipotensiunii arteriale in
socul anafilactic:
a. adrenalind

51



b. dobutamini
¢. dopamini

d. noradrenalini
€. mezaton
Raspuns: a

33. (CM) Socul anafilactic se caracterizeazi prin:
a. bronhospasm

b. cresterea debitului cardiac

C. cregterea permeabilititii capilare
d. hipervolemie

. vasodilatatie generalizata

Réspuns: a, c, e

34. (CM) Marcati medicamentele utilizate in tratamentul socului anafilactic:

a. adrenalini

b. difenhidramina
c. hidrocortizon
d. nitroglicerina
e. ser fiziologic

Raspuns: a, b, c, ¢

35. (CM) Marecati cauzele socului neurogen:
a. hemoragii importante

b. infarctul de miocard

C. traumatism cranian sever

d. hemoragie intracerebrali severi

€. secfiunea inalta a maduvei spinrii

Réspuns: ¢, d, e

36. (CM) Marcati medicamentele care pot fi utilizate in tratamentul socului neurogen:
a. adrenalini

b. nitroglicerina

¢. noradrenalini

d. ser fiziologic

¢. sol.Ringer-lactat

Réspuns: a, ¢, d, e

37. (CM) Socul neurogen se caracterizeazi prin:
cresterea debitului cardiac

hipovolemie relativi

scdderea debitului cardiac

vasodilatatie generalizati

. vasoconstrictie generalizati

Raspuns: b, ¢, d

oo o

38. (CS) Marcati medicamnetul care nu se utilizeazi in tratamentul socului neurogen:
a. adrenalini

b. nitroglicerini

¢. noradrenalini

d. ser fiziologic

e. sol.Ringer-lactat
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Raspuns: b

39. (CM) Marcati semnele socului neurogen:

a. dureri abdominale

b. hipotensiune arteriald
c. tahicardie

d. tegumente calde, uscate
e. bradicardie

Réspuns: b, d, e

40. (CS) Marcati optiunea terapeutici pentru tratamentul bradicardiei din socul
neurogen:

a. metoprolol

b. noradrenalini

c. atropini

d. hidrocortizon

e. imobilizarea bolnavului

Réspuns: ¢

41. (CM) Marcati cauzele socului hipovolemic:
a. varsituri

b. cetoacidozi diabetici
¢. hemoragii

d. ocluzie intestinala

€. sepsis

Raspuns: a, b, c, d

42. (CM) Marcati afirmatiile corecte cu privire la socul hipovolemic:
a. compensator creste volumul sistolic

b. creste permeabilitatea vasculari

¢. scade volumul sistolic

d. scade volumul sanguin circulant

¢. sedetermind o vasoplegie generalizati

Réspuns: ¢, d

43. (CS) Marcati afirmatia falsii cu privire Ia socul hipovolemic:
a. PVC este scazuti

b. bolnavul prezinti tahicardie

c. debitului cardiac este scizut

d. tegumente sunt calde

e. diureza orari este scazutd

Riaspuns: d .

44. (CM) Marecati afirmatiile adevirate cu privire la socul hipovolemic:
creste frecventa contractiilor cardiace

scade frecventa contractiilor cardiace

creste nivelul catecolaminelor endogene

creste nivelul cortizolului seric

cregte reabsorbtia apei la nivel de tub renal

Réspuns:a, ¢, d, e

o o

45. (CM) in socul hipovolemic se determini:
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a. acidozi lactica

b. niveluri crescute de renina

c. niveluri crescute de noradrenalini
d. niveluri scizute de angiotenzin II
e. niveluri scizute de aldosteron
Raspuns: a, b, ¢

46. (CM) Marcati mecanismele compensatorii in socul hipovolemic:
a. activarea sistemului simpatic

b. inhibarea sistemului simpatic

¢. activarea sistemului renind-angiotenting

d. activarea sistemului parasimpatic

€. cresterea eliberdrii de aldosteron

Raspuns: a, ¢, e

47. (CM) Mareati afirmatiile false cu privire la socul hipovolemic:
a. creste debitul cardiac

b. scade debitul cardiac

¢. se produce vasoconstrictie

d. se produce vasodilatatie

e. creste livrarea de oxigen citre tesuturi

Réspuns: a, d, e

48. (CM) Marcati afirmatiile adevirate cu privire Ia socul hipovolemic:
a. scade presarcina

b. scade debitul cardiac

c. creste livrarea de oxigen citre tesuturi

d. scade volumul sanguin circulant

€. creste postsarcina cardiacd

Réspuns: a, b, d, e

49. (CM) Marecati semnele clinice ale socului hipovolemic:
a. oligurie

b. confuzie mentali sau letargie
¢. hipotensiune arteriali

d. bradicardie

e. tahicardie

Réspuns: a, b, c, e

50. (CS) Marcati solutia de electie pentru refacerea deficitului volemic in socul
hipovolemic:

a. sol.gelatini

b.  Ringer lactat

c. 50l.0,45% NaCl

d.  sol. Glucozi 5%

e. sol. Glucozi 10%

Réspuns: b

51. (CM) Mareati variantele socului in care este indicat tratamentul cu corticoizi:
a. socul hipovolemic

b. socul cardiogen (pe fond de IMA)

¢.  socul septic rezistent la administrare de fluide $1 vasopresoare
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d. socul anafilactic
€. socul extracardiac obstructiv (embolism pulmonar masiv)
Réspuns: ¢, d

52. (CM) Mareati indicatiile pentru transfuzia concentratului eritrocitar spilat:
a.  pacienti cu reactii hemolitice posttransfuzionale in anamnezz

b.  pacienti cu lipsi congenitald de IgA

C. pacienti cu reactii alergice severe posttransfuzionale in anamnezi

d. pacieniti cu deficit de IgM

€. pacienti care au suferit anterior soc anafilactic

Réspuns: b, ¢

53. (CM) Mareati indicatiile pentru transfuzia concentratului eritrocitar deleucocitat:
pacienti cu anticorpi antileucocitar;

pacienti cu lipsa congenitali de IgA

prevenirea aloimunizirii contra antigenelor leucocitare

pacien{i cu reactii hemolitice severe posttransfuzionale

€. pacienti cu leucocitozi

Réspuns: a, ¢

pe o

54. (CM) Concentratul eritrocitar este indicat bolnavilor critici cu nivel al hemoglobinei
de:

a. 48 g/l
b. 56 g/l
c. 65¢g/
d. 100 g/l
e. 112g/

Réspuns: a, b, ¢

55. (CM) Mareati indicatiile pentru transfuzia plasmei proaspit congelate:

a. corectiea hemoragiilor microvasculare in caz de cregtere a timpului de protrombind mai
mult de 1,5 ori comparativ cu valorile normale

b. nutritie parenterali

¢. corijarea hipovolemiei

d. normalizarea INR-ului in absenta hemoragiilor microvasculare

€. reversia urgentd a anticoagulantelor cumarinice in lipsa concentratuluj de complex
protrombinic

Réspuns: a, e

56. (CM) Marecati indicatiile pentru administrarea albuminei:
a. hipovolemie -

b. hipoproteinemie severa (nivelul proteinei serice<50 g/l)

¢. hemoragii microvasculare

d. hemofilie A

e. hipofibrinogenemie

Raspuns: a, b

57. (CM) Marcati factorii de coagulare din crioprecipitat:
a. factorul VIII
b. factorul XII
c. factorul XIII
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d. factorul vonWillebrand
e. fibrinogen
Réspuns: a, ¢, d, e

58. (CM) Crioprecipitatul este indicat pentru tratamentul hemoragiilor microvasculare
bolnavilor cu:

a. hipofibrinogenemie

b.  numir redus de trombocite

¢. boala vonWillebrand

d. hemofolie A

€. hemofilie B

Rispuns: a, ¢, d

59. (CM) Marecati afirmatiile corecte cu privire la solutiile de hidroxietilamidon:

a. cresc volumul singelui circulant

b. scad volumul singelui circulant

¢. se administreazi pentru a corecta deficitul factorilor de coagulare
d. se utilizeazi cu scop de nutritie parenterali

€. sunt practic neantigenice

Réspuns: a, e

60. (CM) Marecati solutiile cristaloide:
ser fiziologic

sol. glucozi 5%

sol. Hidroxietilamidon 6%
sol.Ringer

. sol.Ringer Lactat

Raspuns: a, b, d, e

o op

61. (CM) Marecati solutiile care nu sunt cristaloide:
a. Aminoplasmal
b. ser fiziologic
¢. Intralipid

d. sol.Ringer

€. sol.gelatini
Réspuns: a, ¢, e

o

62. (CM) Marcati solutiile coloide:
a.  Sol. Ringer Lactat

b. ser fiziologic

c. Intralipid

d. solhidroxietilamidon

¢. sol.gelatini

Raspuns: d, e

63. (CM) Marecati afirmatiile adevirate cu privire la sol.glucozi 5%:
este utilizata pentru tratamentul hemoragiilor microvasculare
administrata intravenos creste volemia

are rol nutritiv |

poate fi administratd pe o vena periferica

este utilizata pentru tratamentul deshidratirilor

Réspuns: d, e

a0 o
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64. (CM) Marcati solutiile care se utilizeazi cu scop de alimentare parenterali:

Aminosteril

Sol. glucoza 5%

Sol. glucoza 10%

Infezol

plasma proaspit congelati
Réspuns: a, ¢, d

ope o

65. (CS) Marcati solutia care nu se utilizeazi in alimentarea parenterali:

a. Aminoplasmal

b. Sol.glucozad 20%

c. Infezol

d. Intralipid

e. Sol. Hidroxietilamidon
Réspuns: e

66. (CS) Aportul glucidic zilnic trebuie si acopere:
a. 10-20% din necesarul caloric

b. 20-30% din necesarul caloric

¢. 30-40% din necesarul caloric

d. 50-60% din necesarul caloric

e. 70-80 din necesarul caloric

Réspuns:d

67. (CS) Aportul lipidic zilnic trebuie si acopere:

a. 10-20% din necesarul caloric
b. 25-30% din necesarul caloric
¢. 35-40% din necesarul caloric
d. 45-50% din necesarul caloric
e. 55-60% din necesarul caloric
Réspuns: b

68. (CM) Marecati emulsiile lipidice utilizate in alimentarea parenterali:
a. Aminoplasmal

b. Aminosteril

c. Infezol

d. Intralipid

e. Lipofundin

Réspuns: d, e

69. (CM) Marecati solutiile de aminoacizi utilizate n alimentarea parenterali:

a. Intralipid

b. Aminosteril

c. Aminoplasmal
d. Lipofundin

e. Infezol

Riéspuns: b, ¢, e

70. (CM) Marecati valoarea calorici a glucozei:
a. 2,7 kcal/g
b. 3,7 kcal/g
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c. 4,5keal/g

d. 5,5 kcal/g

e. 6,0 keal/g

Raspuns: b

71. (CS) Marecati valoarea calorici a lipidelor:
a. 3,7 keal/g

b. 4,1 keal/g

c. 5,5 kcal/g

d. 6,5 kcal/g

e. 9,3 kcal/g

Raspuns:e

72. (CS) Marcati valoarea calorici a proteinelor:
a. 3,7 kcal/g

b. 4,1 kcal/g

¢. 5,5 keal/g

d. 6,5 kcal/g

e. 93 keal/g

Réspuns: b

73. (CM) Mareati solutiile de glucozi care se utilizeazs in alimentarea parenteral:

a
b
C.
d.
e.
R

74.

solutie glucoza 5%
solutie glucoza 10%
solutie glucoza 20%
solutie glucoza 30%
solutie glucoza 40%
spuns: b, ¢, d, e

(CS) Marecati afirmatia corecti cu privire la solutiile de gelatini:

a. cresc volumul sangelui circulant

b. efectul volemic este superior in comparatie cu cel al solutiilor de hidroxietilamidon
¢.  se administreazd pentru a corecta deficitul factorilor de coagulare

d. se utilizeaza pentru nutritie parenteral3

€. sunt practic neantigenice

Réspuns: a

75. (CS) Marcati valoarea corecta a necesarul proteic zilnie pentru adulti:
a.  0,8-1 g/kg corp/zi

b.  2-3 g/kg corp/zi

¢ 3-4 g/kg corp/zi

d.  4-5 g/kg corp/zi

. 5-6 g/kg corp/zi

Réspuns: a

76. (CS) Marecati valoarea corectii a necesarul glucidic zilnic pentru adulti:

a
b
C:
d.
3
R

1-1,5 g/kg corp/zi

2-3 g/kg corp/zi

3-4 g/kg corp/zi

4-5 g/kg corp/zi

5-6 g/kg corp/zi
spuns: ¢
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77. (CS) Marcati indicatia corectii pentru perfuzia intravenoasi cu ser fiziologic:

a. corectarea acidozei

b. nutritie parenterali

c. tratamentul hemoragiilor microvasculare
d. refacerea deficitului de volum plasmatic
e. corectarea alcalozei

Raspuns: d

78. (CS) Marecati indicatia corectii pentru perfuzia intravenoasi cu solutii de
hidroxietilamidon:

a. nutritie parenterald

b. tratamentul hemoragiilor microvasculare
c. refacerea deficitului de volum plasmatic
d. corectarea acidozei

e. tratamentul hipoalbuminemiei

Riaspuns: ¢

79. (CS) Marecati indicatia pentru perfuzia intravenoasi cu solutii de glucozi 20%:
a. nutritie parenterali

b. tratamentul hemoragiilor microvasculare
c. corectarea acidozei

d. tratamentul hipoalbuminemiei

e. refacerea deficitului de volum plasmatic

Réspuns: a

80. (CS) Marcati optiunea terapeuticii de electie pentru corijarea hipotensiunii arteriale
in socul hipovolemic:

a.  Sol.Ringer Lactat
b. noradrenalind

c. hidrocortizon

d. sol.glucoza 10%
e. crioprecipitat
Réspuns: a

81. (CM) Marecati variantele socului asociate cu vasodilatatie periferica:

a. septic

b. neurogen

c. anafilactic
d. hipovolemic
e. cardiogen

Raspuns:a, b, ¢

82. (CS) Marcati varianta gocului in care adrenalina este medicamentul de electie
pentru corijarea hipotensiunii arteriale:
a. neurogen

b. anafilactic
c. septic
d. cardiogen

e. hipovolemic
Rispuns: b
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83. (CS) Marcati afirmatia corecti cu privire Ia socul cardiogen:

a.  Presiunea de ocluzie in capilarul pulmonar (PCWP) <18 mm Hg, indicele cardiac (IC)
<2,0-2,2 cu suport

b. PCWP> 18 mm Hg, IC >2,0-2,2 cu suport

¢c. PCWP<18mm Hg, IC>2,0-2,2 cu suport

d. PCWP>18 mm Hg, IC <2,0-2,2 cu suport

€. Valorile PCWP si ale IC nu au nici o importanta

Réspuns: d

84. (CM) Marcati semnele socului hipovolemic:

a. alterarea statusului mental
b. acidozi lactica

c. oligurie

d. poliurie

e. hipotensiune arteriald

Réspuns: a, b, ¢, e

85. (CM) Marecati variantele socului in care noradrenalina este medicamentul de electie
pentru corijarea hipotensiunii arteriale dupa refacere volemic::

a. neurogen
b. anafilactic

C. septic

d. cardiogen

e. hipovolemic
Raspuns: a, ¢, d

Tema: Tulburirile acute ale starii de constientii. Moartea cerebrala.

1. (CS) Centrii respiratori sunt localizati in:

a. bulb si punte

b. doar in bulb

C. hipotalamus

d. cerebel

e. cerebrum

Raspuns, a

2. (CS) Volumul total al lichiduluj cerebrospinal la adult este de aproximativ:

a. 25 ml

b. 75 ml

g 130 ml

d. 200 ml

& 250 ml

Raspuns ¢

3. (CM) Marecati afirmatiile corecte cu privire la oxigenul din creierul uman adult:
a. e consuma cu o viteza de 40-50 ml/min

b. reprezintd 20% din consumul bazal de oxigen

C. nivelul sub 60 mm Hg in sangele arerial produce vasoconstrictie la nivel cerebral
d. nu are rezerve

A lipsa lui pentru 10-15 secunde produce inconstienta
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Raspuns a, b, d, e

4. (CM) Edemul cerebral poate apiirea ca consecinti a:
a resuscitarii cardio-respiratorii

b. contuziei cerebrale

c colapsului vascular cauzat de hipotensiunea posturali
d accidentului vascular cerebral hemoragic

e. tumorii cerebrale

Raspuns a, b, d, e

5. (CS) Care din cele de mai jos NU a dovedit eficientd in tratamentul edemului
cerebral citotoxic:

a administrarea de manitolul

b hiperventilarea

Gk hipotermia

d administrarea de glucocorticosteroizi
e. elevarea extremititii cefalice cu 30°

Raspuns d

6. (CM) Marcati semnele clinice ale hernierii creierului:
a aparifia anizocoriei

b. dilatarea bilaterald a pupilelor

c restabilirea nivelului de constienta

d instabilitatea hemodinamici

e. aparitia dereglarilor de ritm

Rapunsa, b, d, e

7. (CM) Marecati conditiile in care sporeste presiunea intracraniani:
a. hiperventilarea

b. hipercapnia

Cc hipotensiunea sistemica

d hipoxia

e hiperoxia

Raspuns b, ¢, d

8. (CM) Marcati componentele triadei Cushing:
a. hipertensiune arteriali sistemica

b. bradicardie

C tahicardie

d bradipnee

e presiune intracraniand elevata

Raspuns a, b, e

9. (CM) Selectati criteriile scalei Glasgow pentru come:
a. dimensiunea pupilelor

b. raspunsul verbal

c rdspunsul ocular

d pozitia si migcarea globilor oculari

A raspunsul motor

Raspuns b, c, e

10. (CM) Marcati componentele cutiei craniene conform doctrinei Monroe-Kellie:
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a. encefalul

b. lichidul cefalo-rahidian (LCR)
c. lichidul extracelular

d. tentorium

¢ componentul vascular

Raspuns a, b, e

11. (CS) Ce reprezinti presiunea de perfuzie cerebrald (PPC):

a diferenta dintre tensiunea arteriald sitemica si presiunea intracraniand (PIC)
b diferenta dintre tensiunea arteriald sistolici si diastolica

c. diferenta dintre tensiunea arteriala medie si PIC

d diferenta dintre tensiunea arteriald sistolica si PIC

E diferenta dintre tensiunea arteriala diastolica si PIC

Raspuns ¢

12. (CM) Care din cele enumerate mai jos pot fi utile in diagnosticarea mortii
cerebrale:

un scor de 3 baluri conform scalei Glasgow

pupile miotice bilateral

pupile midriatice bilateral

testul de apnee

. testul la atropind

Raspuns a, ¢, d, e

oo TP

13. (CM) Marcati metodele de monitorizare a presiunii intracraniene:

a. intraventriculara
b. epidurald

c. transsfenoidala
d. intracerebrala

e. subarahnoidiana

Raspuns a. b, d, e

14. (CM) Marecati conditiile care pot fi responsabile de dezvoltarea stirii de comi:

a. diselectrolitemia
b. dislipidemia

g hiperglicemia

d. hipoxia

g hipoglicemia

Raspuns a, ¢, d, €

15. (CM) Marcati consecintele hipercarbiei:
vasodilatatie la nivel cerebral

sporirea componentului vascular la nivel cerebral
reducerea presiunii intracraniene

reducerea productiei de lichid cefalorahidian

& sporirea presiunii intracraniene

Raspuns a, b, e

po o

16. (CM) Marecati factorii care influenteazi fluxul sanguin cerebral:
a. PaO2

b. temperatura corporald

4 PaCO»
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d. tensiunea arteriala sistemica
e. glicemia de 6 mmol/l
Raspuns a, b, ¢, d

17. (CM) Marecati factorii care sporesc fluxul sanguin cerebral si presiunea
intracraniana:

a. hiperventilarea

b. hipoxemia

B. crizele convulsive
d. hipercapnia

& hipotermia

Raspuns b, ¢, d

19. (CM) Marecati factorii care reduc fluxul sanguin cerebral si valoarea presiunii
intracraniene:

sedarea continui

hipertermia

extremitatea cefalica elevati la 30°

alcaloza respiratorie

acidoza

Raspuns a, ¢, d

oo ow

20. (CM) Enumerati modificirile patofiziologice moleculare caracteristice edemului
citotoxic:

ionii de Na" migreazi intracelular

ionii de Cl" migreazi extracelular

se constatd depletia de ATP intracelular

sporeste concentratia K™ intracelular

apa migreaza intracelular din interstitiu

Raspuns a, c, e

RO

21. (CM) Care din cele enumerate mai jos sunt sugestive hernierei in foramenul
magnum:

a instabilitatea hemodinamica

b anizocoria pe partea contralaterali focarului

e tulburérile de ritm cardiac

d tulburdrile de respiratie

e deprimarea nivelului de congtienti

Raspuns a, ¢, d, e

22. (CM) Marecati afirmatiile false cu privire la ventriculostomie:

a. ventriculii laterali comprimati nu reprezinti un obstacol pentru ventriculostomie

b. ventriculostomia este unica metodd de monitorizare a presiunii intracraniene (PIC)
e. ventriculostomia este “standardul de aur” de monitorizare a PIC

d. ventriculostomia ofera posibilitatea reducerii PIC prin drenarea lichidului
cefalorahidian

e. ventriculostomia este o metoda sigurd de monitorizare a PIC si lipsité de efecte
adverse

Raspuns a, b, e

23. (CS) Primul nucleu al ciiii parasimpatice responsabile de inervatia muschiului
constrictor al pupilei este localizat la nivelul:

63



a. diencefalului

b, bulbului rahidian
c. mezencefalului

d. ganglionului stelat
e. cerebelului
Raspuns ¢

24. (CS) Primul nucleu al ciii simpatice responsabile de inervatia m. ciliar este localizat
la nivelul:

a. cortexului

b ganglionului stelat
c diencefalului

d. hipotalamusului

B puntii lui Varolio
Raspuns d

25. (CM) Pupile midriatice bilateral sunt sugestive pentru:
intoxicatia cu substante organofosforice

stérile de anoxie

moartea cerebrald

administrarea colirelor midriatice

administrarea sistemica a preparatelor adrenomimetice
Raspuns byeyd, e

opo TRy

26. (CM) Selectati metodele de diagnostic recomandate paraclinice utile pentru
diagnostic ale pacientilor comatosi:

examenul computer tomografic

rezonanta magnetici nucleara

nivelul seric al proteinei C reactive

electroencefalografia

punctia lombard

Raspuns a,b,d, e

oao o

27. (CS) Selectati metoda paraclinicii de examinare de primi linie a bolnavului in stare
de comi:

a. rezonanfa magnetica nucleara
b. punctia lombard

C: computer tomografia

d. potentiale evocate

& electroencefalografia
Raspuns ¢

28. (CM) Selectati elementele terapeutice recomandate in hipertensiunea intracraniana:
hiperventilarea de rutina

mentinerea PaO; la valori mai mari de 60 mm Hg

controlul tensiunii arteriale sistemice

sedarea continud

administrarea de anticonvulsivante

Raspuns b6 d, &

°poTe !

29. (CM) Marcati preparatele osmotice:
a. dextran 70
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b. solutia salini izotonici
s sol. NaCl 3%

d. manitolul

e. diureticele de ansa
Raspuns c, d

30. (CM) Reducerea presiunii intracraniene la administrarea de furosemid se datoreaza:
scéderii productiei de lichid cefalorahidian

ameliordrii licvorodinmicii la nivelul ventriculilor cerebrali

credrii unui gradient osmotic ca rezultat al diurezei sporite

reducerii nivelului seric al K*

reducerii partii lichide la nivelul tesutului cerebral

Raspuns a, ¢, e

° o o

31. (CM) Marcati efecte adverse asociate terapiei cu glucocorticosteroizi:

a. hipoglicemia

b. imunosupresia

C. hemoragia digestiva superioari
d. hipotensiunea sistemici

e, hiponatriemia

Raspuns b, ¢

32. (CM) Marecati afirmatiile corecte:

a. administrarea de glucocorticosteroizi pacientilor cu edem cerebral citotoxic sporeste
rata succesului tratamentului

b. administrarea de glucocorticosteroizi pacientilor cu edem cerebral sporeste riscul
hemoragiilor digestive superioare

y diureticele de ansd potenteazd efectul diuretic al preparatelor osmotice

d. hipoglicemia este frecvent asociati administririi de glucocortcosteroizi

e. glucocotricosteroizii au demonstrat eficienti in tratamentul edemului cerebral
vasogen

Raspuns b, ¢, e

33. (CS) Marecati afirmatia gresitii cu privire la hipotermie:

a. hipotermia reduce presiunea intracraniali

b. hipotermia este o metoda recomandata de tratament a pacientilor cu traumatism
carnio-cerebral sever

'+ coagulopatia este una dintre complicatiile induse de hipotermie

d. hipotermia sporeste necesitatea metabolici la nivelul tesutului cerebral

B hipotermia este frecvent asociati cu deregliri de ritm cardiac

Raspuns d

34. (CS) Marcati examinarea inutili pentru diagnosticul mortii cerebrale:
a testarea nervilor cranieni

b testul cu adrenalina

&, testarea reflexului oculovestibular

d testul cu atropind

e testul de apnee

Raspuns b '

35. (CM) Marcati factorii care influenteazi fluxul sanguin cerebral:
a. valoarea pH a singelui
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PaOs

vacozitatea sdngelui
glicemia sericd

e. PaCOz

Raspuns a, b, ¢, €

e o

36. (CM) Marcati metodele de reducere a metabolismului cerebral:
aplicarea hipotermiei sistemice

sedarea continud a pacientului

reducerea debitului cardiac

administrarea de anticonvulsivante

. hipotermia selectiva cerebrald

Raspuns a, b, d, e

po TP

@

37. (CM) Marecati disfunctiile metabolice care pot cauza tulburiri de constienti:
a. hipopotasemia

b. hipersodemia

c. hipercolesterolemia

d. hiperglicemia

e. hiperazotemia

Raspuns b, d, e

38. (CS) Starea de comi este cuantificatd cu un scor al scalei Glasgow pentru come de:
. 15 puncte
b. 13 puncte
c. 12 puncte
d. 10 puncte
e. <8 puncte
Raspuns e

o

39, (CS) Selectati valorile tensiunii arteriale sistemice ale unui adult siiniatos pentru care
fluxul sanguin cerebral este unul constant:

a. TA sistolica intre 80-180 mmHg

b. TA medie Intre 60-160 mmHg

¢. TA medie intre 40-180 mmHg

d. TA sistolica intre 60-160 mmHg

e. TA medie intre 90-180 mmHg

Raspuns b

40. (CM) Mareati conditiile responsabile de aparitia leziunilor crebrale secundare:
a. hipoxemia

b. hipotermia

¢. hipercarbia

d. hipotensiunea sistemica

e. hiperventilarea

Raspuns a, ¢, d, e

41. (CS) La ce valori se recomandi mentinerea presiunii de perfuzie cerebrale Ia un
pacient cu traumatism cranio-cerebral grav:
a. 50 mmHg
b.>70 mmHg
¢. >80 mmHg
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d. >90 mmHg
e. 50-70 mmHg
Raspuns e

42. (CS) Mareati valorile normale ale presiunii intracraniene:
a. 0 mmHg

b. 0-5 mmHg

c. 5-12 mmHg

d. 18 mmHg

e. >20 mmHg

Raspuns ¢

43. (CM) Marecati criteriile de sistare a testului de apnee in cadrul complexului de
diagnostic al mortii cerebrale:

a. valoarea Sp02<80%

b. aparitia aritmiilor cardiace

c. TA sistolica <90 mm Hg

d. TAM>60 mm Hg

e. reluarea respiratiei spontane

Raspuns a, b, ¢, e

44. (CM) Marecati conditiile ce trebuie respectate inainte de a purcede la efectuarea
testului de apnee:

a. pacient normotermic

b. pH seric in limitele normei

c. TA sistolica >120 mm Hg

d. ritm sinusal

e. normocapnie

Raspuns a, b, e

45. (CM) Marecati conditiile care reduc fluxul sanguin crebral prin vasospasm:
a. Na seric < 135 mmol/l

b. pH<7,3

c. Pa02 < 60 mmHg

d. PaCO; <32 mmHg

e pH>7.5

Raspuns d, e

46.(CM) Marecati conditiile care pot fi cauzi a tulburirilor de constienta:
a. nivelul seric al K* de 2,5 mmol/l

b. nivelul glucozei serice < 2,0 mmol/l

¢. Na' seric <124 mmol/l

d. PaCO2 >70 mm Hg

e. PaO, >80 mm Hg

Raspuns b, ¢, d

47. (CM) Marcati conditiile care sporesc presiunea intracranianii:
a. hipoventilarea '

b. hiperventilarea

c. hipoxemia

d. hiperoxia

e. hipertensiunea arteriala
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Raspuns. a, ¢, e

48. (CM) Marcati afirmtiile adeviirate cu privire la lezinile cerebrale secundare:

a. glucocorticosteroizii administrati precoce previn dezvoltarea leziunilor cerebrale secundare
b. leziunile cerebrale secundare pot fi prevenite

c. hiperventilarea previne dezvoltarea leziunilor cerebrale secundare

d. leziunile cerebrale secundare nicidecum nu influenteaza rezultatul la distantd

e. hipoxia si hipotensiunea sunt cele mai frecvente cauze ale leziunilor cerebrale secundare
Raspuns b, e

49. (CS) Marcati afirmatia gresiti cu privire la presiunea intracraniani (PIC):
a. valorile normale sunt de 15-20 mm Hg

b. se recomanda a fi mentinuti sub valoarea de 20 mm Hg

c. sporirea PIC produce bradicardie

d. sporirea PIC este insotitd de hipertensiune arteriald

e. hiperventilarea este recomandat in tratamentul hipertensiunii intracraniene
Raspuns a

50. (CM) Marecati afirmatiile adevirate cu privire la presiunea de perfuzie cerebrali:
a. PPC <50 mmHg rezulti in hipoperfuzie cerebrala

b. PPC se recomandi a fi mentinuti intre 50-70 mm Hg

¢. valoarea PPC este determinati exclusiv de tensiunea diastolics

d. valoarea PPC este detreminati atat de tensiunea arteriali sistemica cét si de presiunea
intracraniani

e. valorile PPC >90 mmHg amelioreazi rezultatele la distanta la pacientii cu traumatisme
cerebrale

Raspuns. a, b, d

51.(CS) Marcati perfuzabilul de prima intentie recomandat pentru refacerea volemici a
pacientului cu traumatism cranio-cerebral sever:

a. sol. Glucoza 5%

b.sol. NaCl 0,9%

c. sol. NaCl 3%

d. sol. Ringer

€. sol. Hartman

Raspuns b

52. (CS) Marcati afirmatia incorecti cu privire la manitol:

a. manitolul este un preparat osmotic

b. este preparatul recomandat in tratamentul edemului cerebral vasogen

c. la valori a osmolarittii serice >320 mosm/I manitolul este contraindicat
d. se recomandi administrarea in bolus

e. dozele recomandate sunt de 0,5-1,0 g/kg

Raspuns b

53. (CS) Marcati principala cauzi a edemului cerebral citotoxic:
a. flux sanguin cerebral sporit
b. hipotermia
c. hiponatremia
d. hipoperfuzia
e. hipoglicemia
Raspuns d
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54. (CS) Marcati cea mai frecventia cauzi de hemoragie cerebrali intraparenchimatoasa
la adultii de varsta medie (50-70ani):

a. infarctul cerebral venos

b. coagularea intravasculard diseminati

c. angiopatia amiloida

d. malformatiile vasculare

e. tulburirile de coagulare

Raspuns d

55. (CS) Marecati cea mai frecventi cauzii a hemoragiei subarahnoidiene:
a. anevrisme arteriale intracraniene saculare

b. vasculitele induse de droguri

c. disectiile de artere intracraniene

d. hipertensiunea esentiala

e. ateroscleroza vaselor cerebrale

Raspuns a

56. (CM) Marecati afectiunile cardiace ce pot fi cauza accidentului vascular cerebral
ischemic:

a. endocardita bacteriana

b. disectia de artere cervicale

c. aneurism al ventricului stdng cu trombozi intracavitari

d. fibrilatia atrialad

e. trombangeita obliteranti

Raspuns a, c, d

57. (CM) Marecati preparatele medicamentoase recomandate a fi administrate in coma
de origine necunoscuti:

a. flumazenil

b. glucoza concentrata (40%)
c. tiaminid

d. naloxon

e. dantrolen

Raspuns b, ¢, d

58. (CS) Marecati preparatul de primi intentie administrat in coma indus: de
supradozaj de opioide:

a. codeind

b. pentazocina

c. butorphanol

d. naloxond

e. metadond

Raspuns d

59. (CM) Marcati tulburirile metabolice care pot produce tulburiri de constient::
hiperamoniemia

cetoacidoza

nivelul Fe seric de 20 umol/L

nivelul glicemiei de 2,0 mmol/l

. nivelul ureei nitrogene (portiunea azotata a ureei) de 33 mg/dl

Raspuns a, b, d, e

ope o
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60. (CM) Marcati conditiile clinice care pot cauza tulburiri de constienta:
a. Na seric 118 mmol/l

b. K seric 2,5 mmol/I

c. glucoza sericd 28 mmol/l

d. colesterol seric 200 mg/dl

e. PaCO2>70 mm Hg

Raspuns a, ¢, e

61. (CM) Selectati afirmatiile corecte cu privire la edemul cerebral vasogen:
se dezvolta ca rezultat al perturbirii barierei hemato-encefalice

se dezvolta selectiv la nivelul substantei albe

este prezent In tumori cerebrale

glucocorticosteroizii au dovedit eficientd terapeutica

cauza principald este hipoperfuzia sistemica

Raspuns a, c, d

e op

62. (CS) Marcati afirmatia gresitd cu privire la edemul cerebral citotoxic:

a. este consecinta hipoperfuziei

b. bariera hemato-encefalici este compromisi
c. bariera hemato-encefalici este intacti

d. este rezultatul depletiei energetice

e. este rezultatul incompetentei pompei ionice
Raspuns b

63. (CS) Marcati valoarea maximi a presiunii intracraniene recomandati pacientului cu

traumatism carnio-cerebral grav:

a. 12 mmHg

b. 12-15 mmHg
c. 20 mmHg

d. 28 mmHg

e. 30 mmHg
Raspuns ¢

64. (CM) Marcati afirmatiile corecte cu privire la testul de apnee:

a.  este testul indispensabil de diagnostic al mortii cerebrale

b. este recomandat pacientului cu un scor Glasgow de <5 puncte

¢. Inainte de efectuarea testului pacientul este preoxigenat cu 100% O,
d. prezenta respiratiilor spontane este criteriu de test pozitiv

€. desaturarea este criteriu de test pozitiv

Raspuns a, ¢

65. (CS) Marcati afirmatia incorecti cu privire la proba calorimetrici:

a.  este un test utilizat in diagnosticul mortii cerebrale

b. testul oferd posibilitatea identificarii reversibilitatii leziunilor de la nivelul trunchiului
cerebral

C. este recomandat la prezenta globilor oculari fixati cu pupile areactive

d. prevede instilarea a 50 ml apd rece in meatul auditiv extern

e. raspunsul patologic este confirmat prin nistagm orizontal

Raspuns ¢
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66. (CS) Marcati starea clinici pentru care sunt

bilaterale:
a.

hipoperfuzie cerebrald

sugestive pupilele punctiforme

b. supradozaj de opioide
c. herniere transtentoriald centrald

d. leziune a mezencefalului

e. hipercatecolaminemie

Raspuns b

67. (CM) Marecati starea clinici pentru care este sugestivi pupila midriatici unilaterali
areflexivi:

a. hipoperfuzie sistemici

b. leziune a mezencefalului

c. herniere transtentoriald centrali

d. disfunctie metabolici

e. herniere transtentoriali laterali

Raspuns e

68. (CM) Marcati afirmatiile corecte cu privire la testul oculo-cefalic:

a
b.
e;
d
e

prevede rotirea rapida a capului dintr-o parte in alta

este indicat oricarui pacient in stare de comii

este utilizat pentru diagnsoticul mortii cerebrale

prezenta leziunii cervicale nu este contraindicatie

raspunsul patologic este sugestiv pentru Intreruperea conexiunii oculovestibulare Ia

nivelul trunchiului cerebral
Raspuns a, c, e

69. (CM) Marecati afirmatiile corecte cu privire la testul cu atropini:

S0 o

este unul din testele utilizate pentru diagnosticul mortii cerebrale

prevede administrarea i/m de atropina

lipsa acceleririi contractiilor cardiace este un criteriu de test pozitiv
descresterea frecventei contractiilor cardiace este un criteriu de test pozitiv
testeaza competenta nervilor cardioacceleratori

Raspuns a, ¢

70. (CM) Marcati afirmatiile corecte cu privire la respiratia tip Cheyne-Stokes:

®ao0 o

Raspuns a, c, e

este criteriu de diagnostic al leziunilor corticale

este sugestiva pentru cetoacidozi

se caracterizeazd prin perioade de hiperpnee ce alterneazi cu perioade de apnee
se caracterizeaza prin respiratii frecvente - profunde

poate fi prezent3 la pacientul cu insuficienti cardiaca

71. (CS) Marecati scorul Glasgow care corespunde unui pacient obnubilat:

a. 15 puncte

b. 13-14 puncte
¢.  12-9 puncte
d. 8-5 puncte

e. 3 puncte
Raspuns b

72. (CS) Marcati scorul Glasgow care corespunde unui pacient in stare de stupor:
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a. 15 puncte

b.  13-14 puncte
c. 12-9 puncte
d. 8-5 puncte

€. 3 puncte
Raspuns ¢

73. (CS) Marecati scorul Glasgow care este sugestiv pentru un pacient cu moarte
cerebrali:

a. 15 puncte

b.  13-14 puncte
¢. 12-9 puncte
d. 8-5 puncte

€. 3 puncte
Raspuns e

74. (CM) Marcati metodele de reducere a componentului vascular la nivel cerebral:
controlul TA sistemice

drenarea lichidului cerebro-spinal

sedarea in vederea excluderii “luptei cu ventilatorul”

clevarea extremititii cefalice a patului cu 30-45°

. administrarea de substante vasoconstrictoare

Raspuns: a, ¢, d

oo op

75. (CM) Mareati efectele adverse ale hipotermiei:
vindecarea intirziati a plagilor

complicatiile trombotice

dereglarile de ritm cardiac

frisonul

reducerea ratei metabolismului cerebral

Raspuns a, ¢, d

o a0 op

76. (CM) Marecati afirmatiile corecte cu privire la ventriculostomie:

a. este 0 metodd neinvazivi de monitorizare a presiunii intracraniene

b. complicatiile de tip ventriculite sunt inevitabile

¢. oferd posibilitatea de a drena excesului de LCR la necesitate

d. complicatiile hemoragice sunt asteptabile la pacientii cu tulburiri de coagulabilitate
©.  serealizeazi prin inserarea unui dren in ventriculul IV

Raspuns ¢, d

77. (CS) Marecati afirmatiile corecte cu privire Ia Tiopentalul de sodiu utilizat in calitate
de sadativ la pacientul in stare de coma:

a. prin efectul simpatomimetic asigurd maxima stabilitate hemodinamics

b. reduce rata metabolici la nivel cerebral

¢. poseda efect imunosupresoriu

d. utilizat in doze mari creste durata ventilarii mecanice si durata aflirii in unitatea de
terapie intensivi

€. profunzimea sedirii se monitorizeazi prin intermediul inregistrarii traseului EEG
Raspuns b, ¢, d, e

78. (CM) Marecati afirmatiile corecte cu privire la starea vegetativi:
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reprezintd o vaianti evolutivi a stirii de coma

o dezvolta exceptional pacientii de varstd avansati

in marea majoritate a cazurilor este reversibili

toti pacientii in stare vegetativd necesiti suport ventilator

se caracterizeaza prin aparitia fazei de somn ce alterneazi cu cea de veghe
aspuns a, e

oo ot

Tema: Tulburirile echilibrului hidro-electrolitic.

L. (CS) Citi litri constituie apa totali a organismului unui om de 70 kg?
a. 30 litri

b. 42 litri
c

. 52 litd
d. 56 litri
Raspuns: b

2. (CS) Cate procente constituie apa intracelulari in organismul uman?
a. 22%

b. 26%
c. 36%
d. 46%
e. 56%
Raspuns: ¢

3. (CS) Cite procente constituie apa interstitialii in organismul uman?

a. 10,5%
b. 11,5%

e. 135%

d. 14,5%

e. 20,5%

Raspuns : b

4. (CS) Cite procente din masa corporald constituie plasma in organismul uman?
a- 3.5%

b. 4,5%

c. 4,7%

d. 5,5%

e. 7.5%

Raspuns: b

3. (CS) Presiunea osmotici este determinati de echilibrul:
a. Frank-Starling

b. Van Hoff

¢. Saint-Giorgy

d. Hagen-Poiseuille

e. Stewart

Raspuns: b

6. (CS) Indicati care este valoarea normali a presiunii oncotice plasmatice?
a. 23-25mm Hg
b. 24-26 mm Hg
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c. 25-28 mm Hg
d. 27-29 mm Hg
e. 30-49 mm Hg
Raspuns: ¢

7. (CS) Marcati legea care determini schimbul de apd intre compartimentele hidrice:
a. echilibrul Nernst

b. echilibrul Starling

c. echilibrul Gibbs-Donan

d. echilibrul Saint Giorgy

e. Hagen-Poiseuille

Raspuns: b

8. (CS) Marcati ecuatia care exprimi potentialul membranar de repaos:
a. Nernst

b. Steward

¢.  Gibbs-Donan

d. Starling

e. Hagen-Poiseuille

Raspuns: a

9. (CS) Echilibrul Szent-Gyorgy exprimi:
a. potentialul membranar de repaos

b. tipurile de deregliri hidrice

c. tipurile de deregliri electrolitice

d. excitabilitatea neuro-musculari

. potentialul membranar de actiune
Raspuns: d

CD .

10. (CS) Cum se numeste dereglarea hidrica caracterizati prin pierderea mai mare de
sodiu decit cea de de api ?

a. izoosmolari

b. hipoosmolari

c. hiperosmolars

d. hipertoni
e. hipotona
Raspuns: b

11. (CS) Cum se numeste dereglarea hidrici caracterizati prin pierderea echivalent:i de
sodiu si de apa?

a. hipoosmolari
b. izoosmolari

c. hiperosmolara
d. hipertoni

e. hipotona
Raspuns: b

12 (CS) Cum se numeste dereglarea hidricii caracterizata prin pierderea excesivi de
apa fati de sodium?

a. hiposmolari

b. izoosmolari

¢. hiperosmolari
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d. hipertoni
e. hipotona
Raspuns: ¢

13. (CS) O natriemie de Na* <135 mEq/l semnifici :

a. hiponatremie

b. perfuzie excesiva de sol. glucoza 5%
c. hipernatremie

d. valoare normali a sodiului in plasm
e. hipovolemie

Raspuns: a

14. (CS) Sciiderea nivelului plasmatic de K+ sub 3,5 mmol/l denot::

a. hipokaliemie

b. perfuzie excesivi de sol/ glucozi 5%
c. hiperkaliemie

d. valoare normali a kaliului in celuld

e. valoare normali a kaliului in plasma
Raspuns: b

15. (CS) Care notiune defineste relatia dintre volumul vascular si cel al singelui
circulant?

a. returul venos

b. volemia

¢.  volumul circulant

d. debitul cardiac

€. volumul de stres

Raspuns: b

16. (CS) Relatia dintre returul venos si presiunea atriali dreaptii poate fi prezentati
prin modelul :
a. Gibbs-Donan

b. Guyton

c. Starling

d. Nernst

e. Saint-Giorgy
Raspuns: b

17. (CS) Selectati valoare diurezei fiziologice nictimerale a unei persoane de 70 de kg in
conditii de confort termic:

a. 051
b. 11

g 1,51
g 2.1

& 251
Raspuns: ¢

18. (CS) Selectati cel mai util parametru pentru monitorizarea repletiei volemice a

pacientului?
a. lonograma
b. PaCO;

c. Pa0O;
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d. PVC
e. diureza nictimerald
Raspuns: d

19. (CS) Selectati raspunsul corect referitor la relatia dintre ionii difuzabili si proteinele
de aceeasi sarcini, care se aflii de aceeasi parte a membranei:

a. legea Gibbs-Donan

b. echilibrul Nernst

c. legea Frank-Starling

d. echilibrul Saint Giorgy

e. echilibrul Stewart

Raspuns: a

20. (CS) Indicati valorile normale ale calcemiei:
a) 2,5-3,5 mEq/1

b) 4,5-5,5 mEq/1

¢) 5,5-7,5 mEq/1

d) 7,5-9,5 mEqg/1

e) 9,5-10,5 mEq/1

Raspuns: b

21. (CS) Din care spatiul hidric face parte lichidul cefalorahidian?
a. intracelular

b. extracelular

c. transcelular

d. extravascular

e. interstitial

Raspuns: ¢

22. (CS) Din care spatiu hidric face parte lichidul ascitic la un pacient cu cirozi
hepatica ?
a. transcelular

b. extracelular
c. intracelular
d. extravascular
e. interstitial
Raspuns: a

23. (CS) Echivalentul chimic este cantitatea de substanta care leagi sau deplaseazi:
a. unatom de hidrogen

b. o moleculd de oxigen

c. o moleculd de bicarbonat

d. o moleculd de clor

o moleculd de glucozi

Raspuns: a

o

24. (CS) O solutie este denumiti hipertona, atunci cind:

a. osmolaritatea ei este mai mare decdt cea plasmatica, dar nu produce migcare de apa intre
sectoare; '

b. osmolaritatea ei este mai mare decat cea plasmatica si produce miscare de apa intre
sectoare ;
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c. osmolaritatea ei este identica cu cea plasmatica, dar produce miscare de api intre
sectoare;

d. osmolaritatea ei este mai mica decat cea plasmatica si produce miscare de apa intre
sectoare;

e. osmolaritatea ei este mai mica decét cea plasmaticd si nu produce miscare de apa intre
sectoare;

Réispuns : b

25. (CS) Echilibrul Starling determini:

a. volumul de apa In compartimentele hidrice

b. osmolaritatea sectorului hidric

c. compozitia sectorului hidric

d. directia si fluxul de apa intre compartimentele hidrice

e. directia si fluxul de apa in cadrul aceluiasi compartiment hidric
Raspuns: d

26. (CS) in timpul filtririi apei din patul microvascular in interstitiu:

a. creste presiunea hidrostatica in capilar si creste concentratia proteinei

b. se reduce presiunea hidrostatica in capilar si scade concentratia proteinei

¢. sereduce presiunea hidrostatica in capilar si creste concentratia proteinei
d. creste presiunea hidrostaticé in capilar, dar se reduce concentratia proteinei
e. presiunea hidrostaticd si concentratia proteinei nu suferd modificiri
Raspuns: ¢

27. (CS) Tulburarea primari a ionului de potasiu are drept consecinti majori
modificarea:

a. volumului sectorului extracelular

b. potentialului de actiune

c. echilibrului acido-bazic

d. stabilitatii membranei celulare

e. energeticii celulare

Réspuns: b

28. (CS) Tulburarea primari a ionului de magneziu are drept consecinti majori
modificarea:

a. volumului sectorului extracelular

b. potentialului de actiune

c. echilibrului acido-bazic

d. stabilitatii membranei celulare

e. energeticii celulare

Réspuns: d

29. (CS) Tulburarea primari a ionului de fosfat are drept consecintii majori
modificarea :

a. volumului sectorului extracelular

b. potentialului de actiune

c. echilibrului acido-bazic

d. stabilitdtii membranei celulare

e. energeticii celulare

Réspuns: e
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30. (CS) Indicati necesarul fiziologic nictimeral de api in conditii de confort termic:

DE modificat testul
a. 10-20 ml/kg corp
b. 20-30 ml/kg corp
¢. 30-40 ml/kg corp
d. 40-50 ml/kg corp
e. 50-60 ml/kg corp
Réspuns: ¢

31. (CM) Marecati tipurile majore de tulburiri de compozitie:
a. hipoosmolara

b. hipovolemia

c. izoosmolard

d. hiperosmolara

e. hipervolemia

Raspuns: a, d

32. (CM) Marecati tipurile majore de tulburiri de volum:

a. hipoosmolara
b. hipovolemia
c. izoosmolard
d. hiperosmolari
e. hipervolemia
Réspuns: b, e

33. (CM) Perspiratia insensibili presupune pierderea apei prin:
a. diurezd

b. transpiratie

¢. evaporarea apei prin tegumente

d. evaporarea apei prin mucoase

e. pierderea apei prin masele fecale

Réspuns: ¢, d

34. (CM) Organismul, fiziologic, pierde apa prin :
a. diurezd

b. respiratie

c. transpiratie

d. perspiratie insensibild

e. salivatie

Réspuns: a, b, ¢, d

35. (CM) Cele mai mari concentratii de clor se contin in:

a. saliva
b. suc gastric
c. bila

d. suc pancreatic
€. suc intestin subtire
Réspuns: b, e

36. (CS) Cea mai mare concentratie de sodiu se contine in:
a. saliva
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suc gastric

bila

suc pancreatic

suc intestin subtire
Réspuns: e

o e o

37. (CM) Marcati parametrii clinici indispensabili in aprecierea stiirii de hidratare :
diureza orari

culoarea tegumentelor

gradul de umidificare al mucoaselor

timpul de umplere capilari

. pulsul in clino- si ortostatism

Réspuns: a, ¢, d, e

oao o

38. (CM) Marecati parametrii de laborator care evoci o stare de deshidratare :
a. hiperglicemia

b. hematocritul sporit

c. proteina C-reactivi

d. hipernatremia

e. hipofosfatemia

Réspuns : a, b, d

39. (CS) Indicati cel mai exact semn clinic al hiperhidratirii iatrogene:
a. aparitia edemelor periferice

b. hipertensiunea arteriali

¢. diurezd mai mare de 1,5 ml/kg corp/ora fard stimulare

d. tahicardia

e. hipersalivatia

Réspuns: ¢

40. (CM) La constituirea unui program de perfuzie, se iau in consideratie urmitoarele

componente:

a. volumul vascular

b. functia hepatica

c. functia cardiaci

d. volemia

€. compozifia volemiei

Raspuns: a, c, d, e

41. (CM) La compensarea pierderilor de volum perioperatoriu, se va lua in consideratie:
a. volumul necesar prehidratarii

b. volumul de mentinere

c. pierderile curente

d. volumul sechestrat

e. volumul circulant

Raspuns: a,b,c,d

42. (CM) Marecati solutiile care se utilizeazi pentru compensarea pierderilor de volum:
a. solutia Ringer .

b. solutia de bicarbonat de sodiu

c. solutia de manitol

d. plasma proaspit congelati
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e. serul fiziologic
Réaspuns : a, e

43. (CM) Marcati paramerii care caracterizeazi o solutie macromolecularii:

a. osmolaritatea

b. masa moleculara

c. coeficientul de substitutie a lantului lateral
d. volumul

e. ambalajul

Réspuns: a, b, ¢

44. (CM) Comparativ cu solutiile cristaloide, cele macromoleculare :
a. sunt mai costisitoare

b. au aceeasi eficienta in compensarea volemica

c. cresc mortalitatea

d. reduc raspunsul inflamator

e. produc efecte adverse mai frecvent

Réspuns:a,b,c, e

45. (CM) Hiperkaliemia se caracterizeazi clinic prin:
a. pierderea reflexelor osteo-tendinoae

b. sldbiciune musculari

¢. exacerbarea reflexelor osteo-tendinoase

d. hipertonus muscular

e. disritmii

Réspuns: a, b, e

46. (CM) Hipercaliemia, pe traseul ECG, se caracterizeazi prin :
unda T 1nalta, ascutitd, simetrica

subdenivelare de segment ST

unda Q adanci

alungirea intervalelor RR

. disparitia undei P

Réspuns : a, d, e

o pe ow

47. (CM) Corectia medicamentoasi a hiperkaliemiei consti in administrarea de:

a. CaCl sau gluconate de Ca

b. solutie de glucoza cu insulind

c. ragind schimbitoare de ioni (Kayexalat)
d. mannitol

e. MgSOq4

Réaspuns: a, b, ¢

48. (CM) Marecati afirmatiile corecte referitoare la corectia hipokaliemiei:
a. corectia hipokaliemiei dureaza céteva zile

b. incaz de cetoacidozi, este preferabil fosfatul de kaliu

c. rata maximd de administrare este de 100 mEq pe ord

d. hipokaliemia ugoara poate fi corectatd per os

e. seadministreazd, concomitent, glicozide cardiace

Réspuns: a, b, d

49. (CM) Hipercalcemia severa se trateaza prin administrarea de:
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a. ser fiziologic in perfuzare rapidi
b. furosemid

c. glucocorticoizi

d. calcitonina

e. vitamina D

Raspuns: a, b, ¢, d

50. (CM) Ce strategii de repletie volemica pot fi aplicate pacientilor postoperatoriu ?

a. ,volum fix”

b. ,restrictivd”

c. ,obiectivelor hemodinamice”
d. ,liberald”

e. contextuala

Réaspuns:a,b,c,d

51. (CS) Un pacient este internat cu un hematocrit de 58% si 0 natremie de 158 mmol/l.
Care este cauza acestor rezultate de laborator ?

a. hiperhidratare

b. anemie

c. dehidratare

d. insuficientd renali

e. insuficientd cardiaci

Réspuns : ¢

52. (CS) Un pacient este internat cu o natremie de 110 meq/L. Selectati actiunile
terapeutice necesare :

a. sporirea aportului oral de lichide

b. administrarea de solutie NaCl 10%

c. administrarea de hormon antidiuretic intranazal

d. monitorizarea pentru eventualitatea de convulsii. Restrictie de lichide.
e. monitorizarea diurezei

Réspuns : d

53. (CS) Un pacient a raportat citeva episoade de diaree si vomi. Selectati parametrul
care trebuie monitorizat:

a. calciu seric

b. fosfatul seric

¢. kaliul seric

d. sodiul seric

e. clorul seric

Raspuns : ¢
Tema: Tulburarile echilibrului acido-bazic
1. (CS) Indicati valoarea normali a pH-ului sangvin:
a. 7,0
b. 7,1
c. 72
i, . 78
e. 74
Raspuns: e

81



2. (CS) Indicati valoarea normali a concentratiei bicarbonatului seric la un adult
tindr siniitos:

14-18 mmol/l

18-22 mmol/l

22-26 mmol/l

26-30 mmol/l

30-34 mmol/l
aspuns: ¢

AP e o

(CS) Indicati valoarea normali ale bazelor exces la un adult tiniir sinsitos:

3

a. 1 mmol/l
b. 2 mmol/l
¢. 3 mmol/l
d. 4 mmol/l
e. 5 mmol/l
Réspuns: b

(CS) Indicati valoarea normali a pCO:z2 in singele arterial:

4

a. 10 mmHg
b. 20 mmHg
c. 30 mmHg
d. 40 mmHg
e. 50 mmHg
Réspuns: d

(CM) Marecati afirmatiile corecte referitoare la echilibrul acido-bazic:
acidozd = pH scizut sub 7,35

aclacalozi = pH crescut peste 7,45

acidozi = pH crescut peste 7,45

pH<6,8 este incompatibil cu viata

- pH>7,8 este incompatibil cu viata

Réspuns: a, b, d, e

oaoop m

6. (CM) Marecati afirmatiile corecte referitoare Ia sistemele tampon sangvine:

a. sunt solutii de electroliti a ciror prezentd se opune variatiei pH-ului atunci cind se adauga
un acid sau o bazi

b. sunt alcituite dintr-un acid slab si sarea sa cu o bazi puternici

C. sunt alcituite dintr-o bazi slabj si sarea sa cu un acid tare

d. viteza de tamponare este instantanee

e. sistemul tampon al fosfailor este principalul sistem intracelular din organism

Raspuns: a, b, ¢, d

7. (CM) Marecati afirmatiile corecte referitoare la mecanismele de reglare ale
echilibrului acido-bazic:

a. sistemele tampon actioneazi rapid (s)

b. reglarea respiratorie este rapidd (min), maxima dupa 12-24 ore

c. reglarea respiratorie incepe sa apara in 12-24 ore si atinge maxima in decurs de cateva
zile

d. reglarea renali este instantanee, maxima dupi cateva ore

e. reglarea renali este lenti, dar completd (actioneazi citeva zile)
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Réaspuns:a, b, e

(CM) Marecati cauzele acidozei respiratorii:

actiunea unor medicamente (opiacee, sedative, anestezice)
leziuni ale maduvei spindrii

sindrom Guillain-Barre

cetoacidoza diabetici
intoxicatie cu salicilate
Raspuns a,b,c

0o o ®

(CM) Marecati cauzele care nu conduc la dezvoltarea acidozei respiratorii:
actiunea relaxantelor musculare

pneumotorace

cauze “supratentoriale” (durere, fricd, stress)

actiunea citochinelor in sepsis

intoxicatia cu salicilate

Raspuns c,d, e

0 A0 TR0

10. (CM) Marecati criteriile de diagnostic pentru acidoza respiratorie:

a. pH>745
b. pH<7,35
c. pCO2=40 mm Hg
d. pCO2>44 mm Hg
e. pCO; <36 mm Hg
Réspuns: b, d

11. (CM) Mareati principiile de tratament ale acidozei respiratorii:
tratament etiologic

a

b. administrare de bicarbonat la nivele sciazute ale pH-ului
c. administrare de bicarbonat doar la o valoare a pH <7,15
d
e

in cazuri severe — ventilatie mecanici
inldturarea chirurgicala a tumorii care produce mineralocorticoizi
Réspuns: a, d

12. (CM) Marecati efectele hipercapniei:
vasodilatatie cerebrala

vasoconstrictie cerebrala

stimularea sistemului nervos simpatic
stimularea sistemului nervos parasimpatic
cresterea presiunii intracerebrale
Réspuns: a,c.e

o po op

13. (CM) Marecati stiirile patologice care se asociazi cu acidozi metabolicii:

miastenia

edemul pulmonar
cetoacidoza diabeticd .
socul hipovolemic
diareea profuza
Raspuns c,d, e

10 e o



14. (CS) Nu reprezinti cauzi a acidozei metabolice:
leziunea renald

hipopotasemia

socul cardiogen

fistule pancreatice
. intoxicafia cu metanol
Réspuns: b

oo o o

15. (CM) Marecati criteriile de diagnostic pentru acidoza metabolicii:
pH=7,30

pH>7,45

HCO3 =24 mmol/I

HCO3>26 mmol/I

. HCO3 <22 mmol/l

Réspuns: a, e

oaoop

16. (CM) Indicati efectele acidozei metabolice:
hiperventilatie (respiratie Kussmaul)

hipoventilatie

devierea curbei de disociere a oxihemoglobinei la stinga
devierea curbei de disociere a oxihemoglobinei la dreapta
e. hiperpotasemie

Réspuns: a, d, e

o o

17. (CM) Marcati principiile de tratament ale acidozei metabolice:
a. tratament etiologic

b. administrare de bicarbonat la nivele scizute ale pH-ului

c. administrare de bicarbonat doar cand pH <7,15

d. ventilatie mechanici

e. inlaturarea chirurgicald a tumorii care produce mineralocorticoizi

Réspuns:a, ¢

18. (CM) Indicati cauzele alcalozei respiratorii:
bronhospasm

tetanos

sindromul de anxietate-hiperventilatie

actiunea unor analeptice

embolism pulmonar

Raspuns:c, d, e

oo o

19. (CM) Marecati criteriile de diagnostic pentru alcaloza respiratorie:

a. pH=7,30
b. pH>7,45
c. pH<745
d. pCO2 <36 mm Hg
e. pCOz>44 mmol/l

Raspuns: b, d

20. (CM) Indicati efectele alcalozei metabolice:

84



o a0 o

vasodilatatie cerebrala

vasoconstrictie cerebrala

deplasarea curbei de disociere a hemoglobinei spre dreapta
cresterea presiunii intracerebrale

aritmii cardiace

Réspuns: b, e

21. (CM) Marcati cauzele alcalozei metabolice:

§0 PP e

embolism pulmonar

aspiratii gastrice

soc hipovolemic

sindromul Cushing

administarea diureticelor de ansa

Raspuns b,d, e

22. (CM) Marcati simptomele alcalozei metabolice:

0 po TR

respirafie ampla, cu frecvent{a crescuti
excitatie psihomotorie

somnolentd

depresia contractilitdtii miocardului
hipertensiune arteriala

Raspuns c,d

23. (CM) Marecati efectele alcalozei metabolice:

a. devierea curbei de disociere a oxihemoglobinei spre dreapta
b. devierea curbei de disociere a oxihemoglobinei spre stinga
c. vasodilatatie cerebrald

d. depresia contractilitidtii miocardice

e. febrd

Réspuns: b, d

24. (CM) Marcati criteriile de diagnostic pentru alcaloza metabolici:
a. pH=7,30

b. pH>745

¢. HCOs; <22 mmol/l

d. pCO; <36 mm Hg

e. HCO3>26 mmol/l

Réspuns: b, e

25. (CM) Tratamentul alcalozei metabolice include:

oo e

refacerea volemiei

inldturarea chirurgicald a tumorii care produce mineralocorticoizi
oprirea administrarii steroizilor

acidifierea plasmei cu acetazolamida sau solutii clorhidrate
oxigenoterapie

Raspuns a,b,c,d

26.

(CS) Evaluati datele gazometriei arteriale ale unui bolnav inernat in spital pentru

cura herniei inguinale: pH=7,42, pC02=42 mm Hg, HCO3 = 24 mmol/l.
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valori normale
acidoza respiratorie
acidozd metabolica
alcaloza respiratorie
e. alcalozd metabolica
Rispuns: a

po o

27. (CS) Evaluati datele gazometriei arteriale ale unui bolnav in perioda postoperatorie

cu sondi gastrici pentru aspiratia continutului stomacal: pH=7,75, pCO2 =44 mm Hg,
HCO3 = 44 mmol/l.

a. valori normale

b. acidoza respiratorie

c. acidoza metabolica

d. alcaloza respiratorie

e. alcalozad metabolicd

Raspuns: e

28. (CS) Evaluati dezechilibrul acido-bazic primar al pacientului internat in spital in
stare de coma: pH=7,2, pC0O2=18 mm Hg, HCO3 = 18 mmol/L

a. valori normale

b. acidozi respiratorie
c. acidozi metabolica
d. alcalozi respiratorie
e. alcalozad metabolica
Réspuns: ¢

29, (CS) Evaluati datele gazometriei arteriale ale unui bolnav aflat la ventilatie
mecanicii: pH= 7,2, pCO2= 60 mm Hg, HCOs = 24 mmol/L.

a. valori normale

b. acidoza respiratorie
c. acidozd metabolicd

d. alcalozi respiratorie
e. alcalozid metabolicd
Raspuns: b

30. (CS) Evaluati datele gazometriei arteriale ale unui bolnav aflat la ventilatie

mecanici: pH=7,5, pCO2=30 mm Hg, HCOs = 22 mmol/l.

a. valori normale

b. acidozi respiratorie
c. acidozd metabolica -
d. alcaloza respiratorie
e. alcalozd metabolica
Raspuns: d

31. (CS) Indicati formula corecti de calcul al hiatusului anionic:
a. Na'—(Cl"+HCO5)

b. Na"+ (CI - HCO3)

c. Na*+HCOs;-CI

d. Na'+ (CI'+HCO;3")



e. Na" —(CI'+K"
Réaspuns: a

32. (CM) Marcati cauzele acidozei metabolice cu hiatus anionic crescut:

a. intoxicatii cu salicilate

b. supradozaj de opiacee

c. pierderi renale de bicarbonat
d. acidozi lacticd

e. cetoacidoza diabetici

Réspuns: a, d, e

33. (CM) Marcati cauzele acidozei metabolice cu hiatus anionic normal:

a. diaree severd

b. insuficientd renald

c. fistuld de intestin subtire
d. fistuld pancreatici

€. intoxicatie cu metanol

Raspuns: a, ¢, d

34. (CM) Indicati afirmatiile corecte referitoare la hiatusul anionic:
este util pentru stabilirea cauzei alcalozei metabolice

este crescut la bolnavii cu fistule pancreatice

este util pentru stabilirea cauzei acidozei metabolice

are valori normale la bolnavii cu cetoacidozi diabetica

poate fi calculat dupa formula: Na* — (Cl" + HCOy")

Réspuns: c, e

o pe o P

35. (CM) Marcati afirmatiile corecte referitoare la hiatusul anionic:
in cetoacidoza diabetica hiatusul anionic este crescut

hiatusul anionic este scazut la bolnavii cu insuficientd renald
hiatusul anionic este scdzut in caz de intoxicatie cu metanol

la bolnavii cu acidozi lactica hiatusul anionic este crescut

. hiatusul anionic este crescut la bolnavii cu diaree severi

Raspuns: a, d

oo o

36. (CS) Indicati pH-ul si pCO2 la un alpinist care a cucerit muntele Mont Blanc
(4800 m deasupra nivelului mirii):

a. valorile pH-ului i pCO> vor creste

b. valorile pH-ului si pCO> vor scidea

c. pH-ul va creste, iar pCO; va scidea

d. pH va scédea, iar pCO; va creste

e. valorile pH-ului si pCO2 nu se vor modifica
Réspuns: ¢

37.  (CS) Un student in preajma examenelor de licenti este foarte anxios si prezinti
tahipnee. Ce modificiri ale EAB asteptati si prezinte?

a. acidoza respiratorie
b. acidozi metabolici
c. alcalozd respiratorie
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d. alcalozi metabolici
€. nu vor exista modificiri
Rispuns: ¢

38. (CS) Bolnav de 55 de ani cu insuficienti renali a omis sedinta de hemodializi. Ce
modificiri ale EAB asteptati si prezinte?

a. acidoza respiratorie

b. acidozi metabolici

¢. alcaloza respiratorie

d. alcalozd metabolici

€. nu vor exista modificari
Raspuns: b

39. (CS) Pacientii de 20 ani este internati urgent in spital cu tentativi de suicid cu
aspirind. Ce modificiiri ale EAB asteptati sii prezinte?

acidozd metabolicd cu hiatus anionic crescut

acidozd metabolici cu hiatus anionic normal

alcaloza respiratorie

acidoza respiratorie

alcalozi metabolici

Réspuns: a, ¢

o e owp

40. (CS) Bolnav de 32 ani este internat in UTI in stare de soc hipovolemic. Care date
ale EAB corespund stirii pacientului?

a. pH=7,1,PaCO, =60 mm Hg, HCO3™ = 24 mmol/l
b. pH=7,35, PaCO; =40 mm Hg, HCO;3™ = 24 mmol/I
¢. pH=745 PaC0O;=35mm Hg, HCO3™ =26 mmol/l
d. pH=724, PaCO; =32 mm Hg, HCO3; = 14 mmol/l
e. pH=7,55 PaCO; =40 mm Hg, HCO3 = 30 mmol/l
Rispuns: d

Tema:Insuficienta hepatici acuti.

durata suferintei hepatice <6 luni
durata suferintei hepatice >6 luni
Raspuns: a, ¢, d

1. (CM) Indicati criteriile de diagnostic pentru insuficienta hepatica acuti:
a. coagulopatie (INR>1,5)

b. coagulopatie (INR>3)

c. encefalopatie

d.

e

2. (CS) Indicati afirmatia adevirati cu privire la insuficienta hepatici acuti:

a. criteriile de diagnostic sunt coagulopatia, alterarea statusului mental si durata suferintei
hepatice < 6 luni

b. criteriile de diagnostic sunt coagulopatia, alterarea statusului mental si durata suferintei
hepatice > 6 luni

¢. obligatoriu sunt prezente semne ale cirozei hepatice

d. nivelul albumiei serice este un marker al suferintei hepatice

e. criteriul coagulopatiei este INR>5
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Réspuns: a

(CM) Indicati cauzele insuficientei hepatice acute:
virulsul hepatiei B si C

intoxicatia cu paracetamol

virusul gripal

tumori metastatice

. Intoxicatia cu ciuperci otrivitoare

Raspuns: a, b, d, e

e oe W

4. (CS) Indicati tratamentul etiotrop al bolnavilor cu insuficienti hepatici acuti
surveniti in urma supradozirii cu paracetamol:

a. tiosulfat de sodiu

b. albastru de metilen

c. N-acetilcisteini

d. fizostigmini

e. flumazenil

Rispuns:c

5. (CS) Indicati tratamentul etiotrop al bolnavilor cu insuficienta hepaticd acuti pe
fond de hepatiti cu virusul B:

a. N-acetilcisteini

b. lamivudine

c. penicilind G

d. corticosteroizi

e. aciclovir

Réspuns: b

6. (CS) Indicati tratamentul etiotrop al bolnavilor cu insuficienta hepatici acuti
survenitd pe fond de intoxicatie cu ciuperci otriivitoare:

a. protamind sulfat

b. albastru de metilen
C. neostigmind

d. penicilini G

€. corticosteroizi
Réspuns: d

7. (CS) Indicati tratamentul etiotrop al bolnavilor cu insuficientii hepatici acuti
survenitd pe fond de hepatiti autoimuni:

a. N-acetilcisteini

b. corticosteroizi

c. penicilind G

d. carbune activat

e. tiosulfat de Na

Raspuns:b

(CM) Indicati modificiirile hemodinamice la bolnavii cu insuficienti hepatici acuti:
scade intoarcerea venoasi

vasoconstrictie periferiod

vasodilatatie periferici

hipotensiune arterial

hipertensiune arteriald

© Ao on ®
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Riaspuns: a, ¢, d

9. (CM) Marecati afirmatiile corecte referitoare la modificirile hemodinamice la
bolnavii cu insuficienti hepatica acuti:

a. creste debitul cardiac

b. scade debitul cardiac

c. creste presiunea portala

d. scade presiunea portald

e. scade rezistenta vasculard

Raspuns: a, ¢, e

10. (CS) Indicati optiunea terapeutici de electie pentru corijarea hipotensiunii arteriale
la bolnavii cu insuficienti hepatica acuti:

a. ser fiziologic

b. sol. glucozad 20%
c. noradrenalind

d. aminosteril

e. adrenalind
Réspuns: a

11. (CM) Indicati optiunile terapeutice pentru tratamentul edemului cerebral la
bolnavii cu insuficientd hepatica acuta:

a. lactuloza

b. manitol

c. hiperventilare
d. Dbarbiturice

e. corticosteroizi

Réaspuns: b, ¢, d

12. (CM) Indicati afirmatiile corecte referitoare la administrarea componentelor
sanguine bolnavilor cu insuficientd hepaticii acuta:

a. plasma proaspit congelatd este indicatd doar bolnavilor cu deficien{d documentatd a
factorilor de coagulare in prezenta hemoragiei active

b. plasma proaspat congelatd este indicata tuturor bolnavilor cu deficientd documentatd a
factorilor de coagulare (chiar si in absenta hemoragiilor active)

c. pentru proceduri invazive este nevoie de un nivel de trombocite de peste 50000/mm?>
d. albumina este indicata bolnavilor cu hemoragii cand transfuzia de plasma proaspat
congelatd nu reuseste normalizarea INR

e. factorul VII recombinant este indicat bolnavilor cu hemoragii cand transfuzia de plasma
proaspit congelatd nu reuseste normalizarea INR

Réspuns: a, ¢, e

13. (CM) Indicati afirmatiile corecte referitoare la complicatiile neurologice la bolnavii
cu insuficienti hepaticii acuta:

edemul cerebral apare mai frecvent la bolnavii cu encefalopatie de gr.I si I1

bolnavii cu encefalopatie de gr.IV sunt in coma

hiperventilatia poate fi folosita pentru scaderea rapida a presiunii intracerebrale
medicamentul de electie pentru sedarea bolnavilor cu encefalopatie este diazepamul
bolnavii cu encefalopatie de gradul III si IV necesitd intibatie traheald si ventilatie
mecanici

Raspuns:b, ¢, e

o po o
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14. (CM) Indicati cauzele leziunii renale la bolnavii cu insuficienti hepatici acuta:
actiunea substantelor nefrotoxice

hipovolemia

sepsisul

obstructia cailor urinare

cresterea presiunii intracerebrale

Raspuns: a, b, ¢

e o

15. (CM) Indicati tulburirile metabolice care pot apirea la bolnavii cu insuficienti
hepatica acuta:

a. hipoglicemie
b. hipopotasemie
c. hiperpotasemie
d. acidozi

e. alcalozi

Riaspuns: a,b,d,e

16. (CM) Indicati markerii cu prognostic nefavorabil pentru bolnavii cu insuficienti
hepatica acuta pe fond de intoxicatie cu paracetamol:

a. pH<73

b. timpul de protrombind >100 s

c. niveluri crescute ale creatininei serice
d. encefalopatie gr.III-IV

e. Pa0y/Fi02<200

Réspuns:a,b,c,d

17. (CM) Indicati particularititile ventilatiei bolnavilor cu insuficienti hepatici acuti
si detresa respiratorie acuta:

se utilizeazd volume curente mici

se utilizeazd volume curente mari

se practicd hipercapnia permisiva

obligatoriu este mentinerea unei normocapnii

se practicd aplicarea presiunii pozitive la sfarsitul expirului

Réaspuns: a, c, e

oo o

18. (CM) Marecati complicatiile insuficientei hepatice acute:

a. detresd respiratorie acuti
b. edem cerebral

¢. hipotermie

d. leziune renald acuti

e. hipoglicemie

Réspuns: a, b, d, e

19. (CM) Indicati afirmatiile adevarate referitoare la transplantul hepatic pentru
bolnavii cu insuficientd hepatica acuta:

a. este singura metoda eficientd pentru tratamentul bolnavilor cu IHA, care nu se refac
spontan

b. supravietuirea bolnavilor la un an este >90%

c. bolnavii trebuie sd urmeze tratament de imunosupresie

d. este contraindicat pentru bolnavii cu intoxicatie cu acetaminofen

e. bolnavii cu IHA au o supravietuire mai mare comparativ cu bolnavii cu IHC
Réspuns: a, ¢

a1



Tema: Leziunea renala acuta,

1. (CM) Mareati factorii de risc ai leziunii renale acute:
a. diabetul zaharat

b. hipertensiunea arteriali cu afectare organici

C. vdrsta tdnara a pacientului

d. suferinta cronici renal

e. interventia chirurgicali urgenti

Raspuns: a, b, d

2. (CM) Care din afirmatiile de mai jos sunt corecte cu privire la leziunea renal:i
acuta:

a. leziunea renald acuti este un process absolut reversibil

b. sepsisul este una dintre cele maj frecvente cause responsabile de leziunea renali acuti

¢. leziunea renala intrinsecs este cea maj frecventa forma de leziune renali acuti in serviciul
terapiei intensive

d. leziunea renali acuti poate parcurge trei stadii evolutive in functie de severitate

€. in toate formele evolutive ale leziunii renale acute epurarea extracorporeali este indicatie
absoluti

Raspuns: b, d

3. (CS) Care dintre testele de mai jos este util in diagnosticarea leziunii renale acute:
a. albumina serici

b. ALAT

c. amilaza serici

d. hidrocarbonatul seric

€. creatinina serici

Raspuns: e

4. (CM) Indicati situatiile clinice care pot fi cauzi a leziunii renale acute formsi
prerenali:

a. hemoragie masiva

b. ingestie de alcool metilic

¢. sindromul de debit cardiac scizut

d. hipovolemie

€. nefritd acutd interstitiala

Raspuns: a, ¢, d

(CM) Managementul leziunii renale acute include:
refacerea volumului circulant

administarea antiinflamatoarelor nesteroidiene
administrarea salureticilor in doze mici

asigurarea unei TAM >65 mm Hg

optimizarea functiei cardiace

Raspuns: a, ¢, d, e

© o o m

6. (CS) Care din tulburirile hidroelectrolitice enumerate mai jos este cea mai proprie
si prezinti pericol de viati pentru un pacient cu leziune renali acuti:

a. hipopotasiemie

b. hipernatriemie
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¢. hiperfosfatemie

d. hiperpotasiemie

e. hipermagneziemic
Raspuns: d

(CM) Indicati criteriile de diagnostic pentru leziunea renali acuti:
debit urinar <0,5 ml/kg/h timp de 6 ore

reducerea nivelului seric al creatininei cu 50%

sporirea nivelului seric al creatinei cu >0,3 mg/dl (26 pmol/l) in 48 ore

zile
nivelul seric al ureei > 10 mmol/l
aspuns: a, ¢, d

(CM) Indicati scenariile evolutive ale leziunii renale acute:
insuficienta renali cronica

deces

necesitatea in epurare renali extracorporeald cronici
reversarea functiei renale

hipopotasemie cronici

Raspuns: a, b, ¢, d

© Ao o o

(CM) Marecati principiile de tratatament ale leziunii renale acute:
repletie volemica

administrarea heparinelor cu masi moleculari mici

mentinerea TAM la valori >65 mmHg

corectarea diselecrolitemiilor

€. sporirea debitului urinar prin administrarea dopaminei in doze diuretice
Raspuns: a, ¢, d

/o op e

10. (CM) Indicati modificiirile ECG sugestive pentru hiperpotasemie:
aplatisarea undei P

prelungirea intervalului PQ

ingustarea complexului QRS

nivelarea undei T

largirea complexului QRS

Raspuns: a, b, e

a0 o

11. (CM) Indicati modificirile ECG proprii pentru hiperpotasemie:
a. unda T ascutiti

b. scurtarea segmentului PR

¢. largirea complexului QRS

d. unda P “gotica”
€. unda sinusoidali

Raspuns: a, ¢, e

12. (CM) Tratamentul hiperpotasiemiei include:

administarea de hidrocarbonat de sodiu

stimularea diurezei

administraea de CaCl, sau Ca gluconat

administrare de KC1 in amestec cu glucozi concentrati si insulini
hemofiltrare veno-venoasa continui

oo

7

a

b

c

d. sporirea nivelului seric al creatininei cu 50% in raport cu valorile de referintd din ultimele
d

e.

R
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Raspuns: a, b, c, e

13. (CM) Care dintre substantele de mai jos pot produce leziune renali acuti:
aminoglicozidele

antiinflamatoarele nesteroidiene

substantele de contrast

heparina nefractionata

inhibitorii enzimei de conversie a angiotenzinei

Raspuns: a, b, ¢, e

oo o

14. (CM) in care dintre conditiile clinice enumerate mai jos pacientul poate dezvolta
leziune renali acuti:

insuficienta cardiaci acuta

interventie electivi cardiochirurgicala cu circulatie extracorporeald

ingestia a 4 unititi conventionale de alcool

traumatism sever

. sepsis

Raspuns: a, b, d, e

® e o

15. (CM) Care din criteriile enumerate mai jos servesc indicatii pentru hemofiltrare
veno-venoasa continua in leziunea renali acuti:

pH=/ 1

hipervolemia refractara

instabilitatea hemodinamica

nivelul seric persistent al K>6,5 mmol/l

. creatinina sericd>150 pmol/l

Raspuns: a, b, d

oo o

16. (CM) Marecati preparatele medicamentoase utilizate in tratamentul hiperpotasemiei
care reduc concentratia kaliului seric prin redistribuirea lui:

a. CaCly

b. Ca gluconat

c. insulina

d. Bz-adrenomimetice

e. kayexalat

Raspuns: ¢, d

17. (CM) Marecati preparatele medicamentoase utilizate pentru corectia
hiperpotasemiei:

a. Pi-adrenomimeticele

b. hidrocarbonatul de sodiu
¢. calciu gluconat

d. verogpiron

e. furosemid

Raspuns: b, ¢, e

18. (CM) Marcati afirmatiile care nu sunt veridice cu privire la leziunea renali acuti
(LRA):

a. rata LRA in serviciul TI'variazi de la 20% la 30%.

b. forma renald intrinsecd este cea mai frecventd forma de LRA

c. diabetul zaharat reprezinti unul din factorii de risc al LRA

d. criteriu de diagnostic pentru LRA este elevarea nivelului seric al ureei
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e. reducerea debitului urinar orar este unul din primele semne clinice sugestive pentru un
debut de LRA
Raspuns: b, d

19. (CS) Precizati valoarea debitului urinar normal:

a. 0,3 ml/kg/h
b. 0,5 ml/kg/h
c. 0,8 ml/kg/h
d. 1 mlkgh
e. 1.5 ml/kg/h
Raspuns: d

20. (CM) Mareati solutiile de primi intentie utilizate pentru refacerea volemici la
pacientul cu debut de leziune renala acuta:

Sol. NaCl 0,9%

Sol. Glucoza 5%

Sol. Ringer

Sol. Gelofusine

. Sol. HAES 6%

Raspuns: a, ¢

o po o

21. (CM) Marecati factorii de risc ai leziunii renale acute:
a. vAarsta > 80 ani

b. nivelul seric al HbAlc > 9%

c. creatinina sericd 68 pmol/l

d. TA>180/120 mmHg

e. K seric 3,8 mmol/l

Raspuns: a, b, d

22. (CS) Tratamentul hiperpotasemiei nu include administrarea de:
a. gluconat de calciu

b. Dbicarbonat de sodiu

c. glucozi cu insulind

d. dializd

e. diuretice economisitoare de potasiu
Raspuns: e

23. (CS) Alegeti metoda de tratament alternativii hemodializei in leziunea renali acuta:
a. plasmafereza

b. suntul portosistemic transjugular

¢. transplantul renal

d. hemodiafiltrarea veno-venoasi continud

e. circulatia extracorporeald

Raspuns: d

24. (CM) Precizati factorii etiologici care pot duce la leziune renala acuta prerenali:
a. hipovolemia

b. sechestrarea lichidelor in spatiul extravascular

c. scleroza tuberoasa

d. scleroza glomerulara

e. proliferarea celulelor endoteliale renale

Raspuns: a, b
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25. (CM) Marecati miisurile terapeutice indicate pacientilor cu leziune renali acutd

oligurici si hipervolemie:

restrictia aportului de sare i de apd

restrictia de glucide

restrictia de proteine

dializa cu ultrafiltrare

_ doze mari de spironolactond

Raspuns: a, d

26. (CM) Marcati cauzele obstructiei subvezicale a tractului urinar:

NS

a. adenomul prostatic

b. carcinomul prostatic

c. vezica neurogend

d. ligatura accidentald a unui ureter
e. hipovolemie

Raspuns: a b, ¢

27. (CM) Acidoza metabolici din leziunea renali acuti se trateaza cu:
carbonat de litiu

bicarbonat de sodiu

gluconat de calciu

restrictie de proteine in dietd

. dializd

Raspuns: b, d, e

28. (CM) Hiperpotasemia din insuficienta renald acuta se trateaza cu:
hidroxid de aluminiu

glucozi cu insulind

bicarbonat de sodiu

restrictie de apa

. risini schimbitoare de ioni

Raspuns: b, ¢, e

29. (CM) Medicamentele implicate in aparitia azotemiei prerenale sunt:

opo e

oo oP

a. inhibitorii ciclooxigenazei

b. beta-lactaminele

c. rifampicina

d. inhibitorii enzimei de conversie a angiotensinei
e. ciclosporina

Raspuns: a, d, e

30. (CM) Indicatiile absolute ale dializei in leziunea renald acuti sunt:
hipocalcemia

hiponatremia

semnele sindromului uremic

hipervolemia netratabila

. hiperpotasemia rezistenta la masurile conservatorii

Raspuns: ¢, d, e

31. (CM) Precizati cu ce se trateazi hipervolemia din insuficienta renald acuta:
solutii saline hipotone

bicarbonat de sodiu

tiazide

diuretice de ansd

. restrictie de apa gi sare

Raspuns: ¢, d, e

o op TP

o e TP
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