Testoveé otazky z INTERNEJ PROPEDEUTIKY, 3.ro¢nik VL, ZS

1. Bolest’ je:

2. Dyspnoe je:

3. Signum je

4. Subjektivne pocity pacienta nazyvame

5. Abdominalny Selest:

6. Ako palpacne rozli§ime zvicsent slezinu od zvacsenej
lavej oblicky?

7. Angina abdominalis je prejavom

8. Blumbergov priznak je pozitivny pri zapale

9. Caput medusae mézeme pozorovat’ pri

10. Cullenov priznak:

11. Defence musculaire

12. Defence musculaire je

13. Grey-Turnerov priznak:

14. Hlboka palpacia spravidla nie je limitovana u:

15. Hornt hranica pecene v medioklavikuldrnej ¢iare
hodnotime:

16. Inkarcerovana hernia znamena:

17. Jazva paralelna s pravym rebrovym oblukom je
typicka pre:

18. Kompletné vymiznutie dychacich pohybov od proc.
xiphoideus k symfyze je pri:

19. Ktoré organy sa projikuji do pravého horného
kvadrantu brucha:

20. Ktory vyrok je pravdivy

21. Ktory z priznakov nie je pozitivny pri akutnej
apendicitide:

22. Lateralne od epigastria sa nachadza:

23. McBurneyov priznak je pozitivny pri zapale:

24. Murphyho priznak je typicky pozitivny pri:

25. Nespecifikovana hmatna masa v brusnej dutine sa
nazyva:

26. Normalny zvuk pri perkusii brucha je:

27. Palpacia brucha je:

28. Palpacné vySetrenie brucha vykondvame:

29. Pavicikovité névy:

30. Peristaltika

31. Pocas inspiria peceil

32. Podl'a Naegeliho druhy stupeil tvrdosti pecene je pri
33. Pohyblivost’ pri respiracii pozorujeme pri palpacii:
34. Pri akutnej apendicitide je typicky pozitivny

35. Pri akttnej peritonitide moze byt pritomna:

36. Pri cirhdze pecene sa moze vyskytnut’

37. Pri fyzikalnom vySetreni brucha vyuZzivame:

38. Pri hemoragicko-nekrotickej pankreatitide byva
pozitivny:

39. Pri palpa¢nom vysetreni rekta zZien nahmatame na
prednej ploche:

40. Pri podozreni na akutne brucho:

41. Pri povrchovej palpécii brucha:

42. Pritlmeny poklop pri vySetreni brucha méze byt pri:
43. Pritomnost’ dilatovanych vén okolo pupka pri cirthdze
pecene sa nazyva:

44. Rana hojaca sa per primam intentionem:

45. Rana hojaca sa per secundam intentionem:

46. Redukované poklopové skratenie nad peceniou mdze byt’
spdsobené

47. Rezistencia maligneho povodu pri palpacii je
spravidla:

48. Tenzny ascites sa prejavuje

49. Tuha prostata s nepravidelnym povrchom je pri
50. U zdravého c¢loveka je brusna stena:

51. Undulaény fenomén je pozitivny pri:

52. VySetrenie per rectum by sa malo vykonat’ vzdy pri

53. Zvécsenie niveau brucha nad hrudnik méze byt’

pritomné pri:

54. Zltacka, septicka teplota a bolesti pod pravym

rebrovym oblukom su prejavmi

55. Clenkovo-ramenny index vypoveda o pritomnosti:

56. Diabeticka noha

57. Homansovo znamenie:

58. Chladna a bleda koncatina je typicka pre:

59. Klaudikacna bolest’ pri periférnom artériovom

ochoreni

60. Lowenbergerov priznak:

61. Na dolnej koncatine spravidla nepalpujeme:

62. Opuch DK pri ochoreniach obliciek:

63. Phlegmasia coerulea dolens je priznakom

64. Postflebiticky syndrom:

65. Pre klaudika¢ni bolest’ je typické:

66. Pri akutnej embolii do periférnych artérii DK:

67. Pri podozreni na vyskyt periférneho artériového

ochorenia dolnych koncatin je nutné realizovat’:

68. Vendzny ulcus cruris:

69. Vysetrenim prvej vol'by pri podozreni na akitnu

hlbokt venéznu trombdzu je:

70. Akromegalia vznika v dosledku

71. Anasarka je

72. Asymetricky edém dolnych koncatin je najcastejsie

priznakom

73. Bronzovy diabetes je prejavom poruchy metabolizmu

74. Centralny typ cyandzy je charakterizovany:

75. Dysartria znamena:

76. Edém mdze byt

77. Edém pri akutnej glomerulonefritide postihuje hlavne

78. Ekchymozy su

79. Expresivna afazia znamena

80. Fialové strie su typické pre

81. Flapping tremor sa vyskytuje pri hroziacej

82. Flush moze byt priznakom

83. Hirzutizmus znamena

84. Hyperpyrexia znamena

85. Hypertrichoza je

86. Hypertrich6za znamena

87. Hypotrich6za mdze byt’ pritomna pri

88. Kolaps je charakterizovany

89. Koza farby bielej kavy, Oslerove uzliky a synkopy st
typické pre

90. Kvalitativna porucha vedomia je

91. Kvantitativna porucha vedomia je

92. Medzi priciny kachexie nepatri

93. Myxedém sa najcastejSie vyskytuje pri

94. Nahromadenie tekutin v tretom priestore je typické
pre:

95. Ortopnoicka polohu vyhl'adavaja pacienti s

96. Oslerove uzliky vznikaju pri

97. Palickovité prsty sa vyskytuju pri

98. Periférny typ cyanodzy je charakterizovany:

99. Pomala monotdnna re¢ je typicka pre

100. Pomala neista chodza s drobnymi krokmi je typicka

pre

101. Pre astenickych l'udi nie je typicke, ze

102. Pre centralnu cyandzu je typické

103. Pre lipedém je typickeé:
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Pri exsudativnej pleuritide pacient ma ul'avova
polohu v leZe na

. Pri obezite hodnoty BMI su

. Pri normalnej hmotnosti su hodnoty BMI
. Purpura znamena
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Senzorickd afazia znamena

Skandovana re¢ sa vyskytuje pri

Striae rubrae - tmavofialové strie su typické pre
Strie albae - biele strie su typické pre

Strnulé drZanie tela s obmedzenou pohyblivostou
chrbtice sa vyskytuje u pacienta s

Synkopa méze byt povodu:

Tras viazany na pohyb, ktory sa v kl'ude nevyskytuje
Turgor koze odzrkadl'uje

V polohe na boku s flektovanymi koncatinami lezia
chori s

V pripade pozitivity III. postoja Rombergovej skusky
ide pravdepodobne o

Vitiligo je

Xantelazmy su prejavom

Zemita bledost s presiaknutim tvare a mihalnic je
typicka pre

Pritomnost’ Zenskych sekundarnych pohlavnych
znakov u chlapcov alebo muzov sa nazyva
Periférny pulz sa najcastejsie vySetruje palpaciou:
Raynaudov fenomén:

Subclavia steal syndrém:

Alopécia areata znamena

Centralna paréza n. facialis sa prejavuje

Facies lunata sa vyskytuje pri:

Grafitové skvrny na bukalnej sliznici su prejavom
Hunterova glositida je prejavom

Leukoplakia na jazyku sa prejavuje

Makroglosiu mézeme néjst’ pri:

Periférna paréza n. facialis sa prejavuje

Pri centralnej paréze nervus facialis vpravo
nachadzame:

. Turicefalia je zmena tvaru lebky
. Zakoncenia ktoré¢ho nervu vysetrujeme na tvari

palpéaciou:

Galaktorea

Gynekomastia nie je

Pectus excavatum je:

Pocet axilarnych (orientaénych) ¢iar na jednej strane
Pudského tela je:

Sudkovity hrudnik je:

Vtaci hrudnik je:

Zadna axiléarna Ciara prebicha:

Nepritomnost’ urobilinogénu v moc¢i je typicka
Rubinovy ikterus vznika pri

Typickym i priznakmi obstrukéného ikteru su
Ak ma pacient galopovy rytmus tak ma pritom aj
Aka je ul'avova poloha pacienta s aktitnou
perikarditidou?

Ako vznika 3. srdcova ozva?

Aky je mechanizmus Durozierovho priznaku ?
Aky vplyv ma aortalna regurgitacia na systolicky
a diastolicky krvny tlak ?

Aky vplyv ma aortalna stendza na systolicky a
diastolicky krvny tlak ?

Aortalna oblast’ pri auskultacii srdca je:
Artériovenozna fistula:
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Auskultacna oblast’ pre a.pulmonalis je:
Auskultacna oblast’ pre aortu je:

Corriganov pulz je pri:

Co sa nazyva srdcova astma?

Diastolicky Selest je pri:

Diastolicky Selest je pri:

Diastolicky elest s propagaciou pozdiz sterna
Druha ozva je zvukovym prejavom uzavretia:
Durozierov priznak je pritomny pri:

Edémy z kardialnych pricin st:

Fixovany rozstep 2.0zvy je pri:

Fixovany rozstep II. ozvy na baze

Fyziologické rozdvojenie II. ozvy je:

Galop 1ll. ozvy

Hepatojugularny reflux je pri:

Hmatny vir je prejavom:

Hodnoty normalneho krvného tlaku u dospelych su:
K priznakom pravostranného srdcového zlyhania
nepatri:

172.Kontinualny Selest je pocutel'ny pri:
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Kontinualny $elest je pri:

Ktoré hodnoty krvného tlaku (TK) znamenaju
izolovanu systolicku hypertenziu?

Ktory z dvojice opacnej kvality pulzov nepatria
spolu:

Ktory z priznakov sa netyka kardiovaskularneho
systému:

Kyvavy tras hlavy — Mussetov priznak je prejavom
Levinova stupnica na urCenie intenzity Selestov ma:
Mitralna oblast’ pri auskultacii srdca je:

Na auskultaciu aortovej chlopne je najvhodnejsia
oblast’

Na prednej strane hrudnika rozoznavame (ako
orienta¢né linie):

Nalez tretej srdcovej ozvy svedci pre

Organicky Selest nie je zapri¢ineny:

Otvaracie klapnutie (opening snap) mitralnej chlopne

pri mitralnej stendze je pocutelné:

Pacienta s ochorenim srdca, ktory ma dychavicu v

pokoji klasifikujeme podl'a NYHA do:

Paradoxné rozdvojenie I1. ozvy sa vyskytuje pri:
Pauza medzi I. a Il. ozvou je:

PIicnicova oblast pri auskultacii srdca je:

Pri akom ochoreni nachadzame hepato- jugularny
reflux ?

Pri akych stavoch mame tzv. "pulzujiacu pecen” ?
Pri aortalnej insuficiencii je Selest:

Pri druhej ozve srdca dochadza ku:

Pri ktorej chlopiiovej chybe je zosilnena prva ozva na
apexe?

Pri mitralnej stendze je auskultacny nalez:

Pri mitralnej stenoze je:

Pri prvej ozve srdca dochadza ku:

Prolaps mitralnej chlopne sa prejavuje:
Propagécia systolického Selestu pri mitralnej
insuficiencii

Propagacia Selestu moze byt

Prva ozva je zvukovym prejavom uzavretia:
Pulsus alternans je pritomny pri:

Pulsus paradoxus je:

Pulsus parvus et tardus je pri:

Pulzacia arteria dorsalis pedis je hmatna:
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.. Pulzacia arteria tibialis posterior je hmatna:

.Pulzovy deficit je:

. Punctum maximum Selestu je:

. Quinckeho pulzacie su pri:

Sinusova bradykardia je pri:

Sinusova tachykardia méze byt pri:
Slabo pocutel'né srdcové ozvy su pri:
Srdcové ozvy st hlasnejsie:

Srdcovy Selest je zvuk sposobeny:
Syndrém karotického sinusu sa prejavi
Synkopa je

Systolicky Selest je pri:

Systolicky Selest je pri:

Systolicky Selest na hrote s propagéciou axily
Systolicky Selest v druhom medzirebri vpravo od
sterna
Selest pri aortalnej stenéze sa propaguje:

Stvrta ozva je pritomna:
Stvrta ozva nie je pritomna:
Stvrta ozva vznika:

Stvrta srdcova ozva:

Tretia ozva je pritomna:

Tretia ozva moze byt pritomna pri:

Tretia ozva vznika:

Trikuspidalna oblast’ pri auskultécii srdca je:
Typicka kvalita pulzu pri fibrilacii predsienti je:

U akého ochorenia srdca je pritomny tzv. "galopovy
rytmus” (galop) ?

Za fyziologickych okolnosti pri inspiriu dochadza ku:
Znakom pre dilataciu 'avej komory srdca pri
fyzikalnom vysetrenti je:

Znakom pre hypertrofiu 'avej komory srdca pri
fyzikalnom vySetreni je:

Zvyseny normalny krvny tlak (TK) znamena:

Ako tachykardiu typu torsades de pointes oznacujeme

. Amplitida 1 mV na EKG spravidla zodpoveda:

. AV blok 2. stupiia typu Mobitz 2 je charakterizovany

. AV blok 2.stupnia typu Wenkebach je harakterizovany

. AV blok 3. stupiia je charakterizovany

. EKG zmeny na bo¢nej stene l'avej komory najlepsie
zobrazime vo zvodoch
EKG zmeny na prednej stene 'avej komory najlepsie
zobrazime vo zvodoch
EKG zmeny na zadnej stene 'avej komory najlepsie
zobrazime vo zvodoch
EKG zmeny spodnej steny 'avej komory najlepSie
zobrazime vo zvodoch
Elevacia ST useku sa nevyskytuje pri
Hyperkaliémia sa na EKG prejavi ako
IT.Lkoncatinovy zvod zachycuje rozdiel akénych

potencialov medzi:

Ischémia myokardu sa na EKG prejavuje:
Komorova bigeminia je
Komorova extrasystola je typicka
Komorova tachykardia je pritomna, ked”:
Konstantny nélez PQ intervalu 0,22 sek je pri:
Koronarna T vlna je:

Negativne T viny na EKG st Casté pri

Normalne trvanie PQ intervalu je:

Normalne trvanie QRS komplexu je:

P mitrale na EKG je sposobené:

P mitrale sa na EKG prejavi ako:
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P pulmonale na EKG je sposobené:

P pulmonale sa na EKG prejavi ako:

Pardeeho vlna je charakteristicka pre:

Patologicky Q kmit je znamkou:

Polytopné komorové extrasytoly

PQ interval sa meria:

Pre inkompletny blok pravého Tawarovho ramienka
je na EKG typické

Pre kompletny blok 'avého Tawarovho ramienka je
na EKG typické

Pre l'avy predny hemiblok je na EKG typické

Pre obraz WPW syndromu na EKG je
charakteristické

Prekordialna elektroda V2 sa naklada:

Prekordialna elektroda V4 sa naklada:

Pri infarkte diafragmatickej steny st zmeny na EKG
vo zvodoch:

Pri infarkte myokardu bez ST elevacii na EKG
nebudu pritomné:

Pri avotype je os srdca:

Pri normotype je os srdca:

Pri pravotype je os srdca:

Priznaky akutneho infarktu myokardu na EKG:
QRS komplex na EKG

QT interval nie je zavisly od:

Sinusovy rytmus je charakterizovany pozitivnou P
vinou vo zvodoch

Sokolow-Lyonov index hovori o:

Sokolow-Lyonov index je pozitivny pri:

281.Spravne farby EKG koncatinovych elektrod su:

282.Supraventrikularna extrasystola je typicka

283.Fyziologicka stitna Zl'aza

284 . Hmatné a nebolestivé uzliny krku st najviac typické
pre
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Krivé drzanie krku méze byt
Maligna struma je
Nad arteria carotis mdzeme pocut’

288.0pistotonus
289.0pozicia Sije
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Pri akutnej tyreoiditide

Pri Graves-Basedowej chorobe &titnej zl'azy

Pri syndréme hornej dutej Zily pozorujeme na krku

Pri tonzilitide st uzliny na krku

Pulzaciu krénych tepien pozorujeme

Syndrém hornej dutej Zily nebyva pri

Selest nad stitnou zazou je typicky

Tep nad karotickymi artériami je fyziologicky

Torticollis je

Virchowova uzlina

Virchowova uzlina byva hmatna

Zvysena napln krénych zil

Zvysenu napln krénych zil pozorujeme
Dyspareunia je

Dysuria je

Nykturia je typickym prejavom:

Nyktaria znamena

O anurii hovorime, ked’ mnozstvo vyli¢eného mocu
klesne pod

Polakiztria je

Polyuria je

Polyuria je

Edémy viecok bilateralne vznikaju pri
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Ektropium znamena

Enoftalmus znamena
Exoftalmus znamena

Kayser-Fleischerov prstenec sa vyskytuje pri poruche
metabolizmu:
Midza znamena
Mydriaza znamena
Nerovnaka vel’kost’ zrenic sa nazyva
Pri osvetleni oka, normalna nepriama fotoreakcia
zZnamena:
Pri osvetleni oka, normalna priama fotoreakcia
znamena:
Vyrazny opuch spojoviek nazyvame:

Z1té sfarbenie sklér pri normalnom sfarbeni koze
nazyvame:

Abdominalny typ dychania je:

Ako by ste odlisili pri auskultacii pleuralny od
perikardialneho trecieho Selestu

Aky bude fyzikalny nalez na pl'icach u obézneho,
inak zdravého pacienta?

Aky bude fyzikalny nalez nad pl'icnym abscesom po
spontannom vydrenovani?

Aky druh poklep by ste o¢akavali nad vel'kym
tumorom pluc
Biotovo dychanie

Bradypnoe

Bronchidlne (trubicové) dychanie je pocutel'né pri
Fremitus pectoralis

.Fyzikalny nalez kardialnej venostazy v plucnej
cirkulacii bude

Fyzikalny nalez nad pl'icami pri fluidotoraxe bude
Fyzikalny nalez nad pneumotoraxom bude
Fyziologicky auskultaény nalez nad plicami
popisujeme ako dychanie

Hemoptoe sa moze vyskytnut’ najskor pri

Hmatny podkozny krepitus na hrudniku nas
upozoriiuje na moznost’

Hypersonorny poklep nad pl'icami nachadzame pri
Cheyne- Stokesovo periodické dychanie nie je:
Inspiraéné krepitacie pri auskultacii plic s typické
pre

Kostalny typ dychania je:

Kussmaulovo dychanie

Medzi suché vedlajsie dychové fenomény
zarad’'ujeme

Normalna frekvencia dychania u dospelého ¢loveka v
pokoji je:

Normalne dychanie nazyvame:

Pacient s rozsiahlym pravostrannym fluidotoraxom
bude pravdepodobne lezat’ v polohe

Pleuralny treci Selest

Pleurélny treci Selest

Plny, jasny poklop nad pl'icami nachadzame pri
Poklep nad fluidotoraxom je

Poklep nad pl'acnym emfyzémom bude

Poklep nad zdravymi pl'icami je

PrediZené expirium s expiraénymi piskotmi podujeme
pri

Pri inspiriu sa spodné hranice pl'uc pri poklepe
posuvaju

356.Pri perkusii pl'ic vyuzivame
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Pritlmeny, skrateny poklep nad pl'icami nachadzame
pri

Stridor je

Tachypnoe

Typickym fyzikalnym nalezom na plicami
postihnutymi pneumoéniou bude

Typickym fyzikalnym nalezom pri akutnej spastickej
bronchitide bude

Typickym fyzikalnym nalezom pri ataku bronchialnej
astmy bude

Vezikularne dychanie s predizenym expiriom je
pocutel'né pri

Vezikularne zostrené dychanie je pocutel'né pri
Vyberte spravne tvrdenie o vedlajsich dychovych
fenoménoch

Zvyrazneny nalez pri vySetreni pektoralneho fremitu




