doskolovani lékai

DOSKOLOVANI LEKARU
KONTROLNI TEST

1. Aktualni celosvétové uznavana klasifikace

neurofibromatozy je podle:

a) Riccardiho z roku 1982

b) National Institute of Health Consensus Conference
on Neurofibromatosis z roku 1987

¢) Viskochila a Careyové z roku 1994

d) Kolanczyka et al. z roku 2001

2. Mezi oznaceni neurofibromatdzy typu 1 (NF1)
nepatii:

a) Neurofibromatosis von Recklinghausen typ 1
b) morbus von Recklinghausen

¢) morbus Recklinghausen

d) periferni neurofibromatéza

3. Pro neurofibromatdzy typ 1 a typ 2 plati:
a) jsou to dvé varianty stejné choroby

b) obé maji gen na chromozému 22

¢c) jsou to dvé samostatné klinické jednotky
d) obé se manifestuji od kojeneckého veéku

4. Frekvence vyskytu neurofibromatdzy typu 1 je
udavana celosvétové v rozmezi:

a) 1:500az1:2000

b) 1:2500az1:4 000

¢) 1:15000az1:25000

d) 1:80000az1:100 000

5. Vyberte nespravné tvrzeni:

a) gen pro NF1 je lokalizovan na dlouhém raménku
chromozomu 17 (17q11.2)

b) onemocnéni v dusledku nové vzniklé mutace vznika
¢astéji u nemocnych s NF1 nez u schwannomatoézy

¢) ugonadalni mozaiky mtZe byt potomek postizen
systémovou formou neurofibromatézy typu 1

d) béhem GTP hydrolyzy neurofibromin funguje jako
akcelerator konverze aktivovaného GTP-vazaného
proteinu Ras na inaktivni GDP-vézany protein Ras

6. Diagnosticka kritéria neurofibromatézy typu 1
splnuje nalez:

a) 6 skvrn café-au-lait velikosti 1 cm na kdzi trupu
unilaterdlné u ditéte ve véku 6 let

b) freckling na krku

¢) maly vzrist

d) hypersignalni loziska (FASI/UBO) v T2 vazenych
obrazech MR vy$etfeni mozku

7. Rutinnim vysetfenim ke stanoveni diagnozy NF1 neni:

a) vySetfeni pfedniho o¢niho segmentu $térbinovou
lampou

b) neurologické vysetfeni

¢) biopsie a histologické vysetfeni skvrn café-au-lait na kizi

d) rodinna anamnéza

8. U pacientii s NF1 je mortalita ve srovnani
s celkovou populaci zvy$ena:

a) zejména ve véku 0-10 let

b) zejména ve véku 10-40 let

c) zejména ve véku 40-70 let

d) ve vSech kategoriich priblizné stejné

9. U neurofibromatézy typu 2 v klinickém obrazu

dominuje:

a) neurologicky a/nebo ORL ndlez, mnohocetné
benigni nadory mozku a michy

b) ocni nalez

¢) kozninalez

d) kardiologicky nalez

10. Pro diagnézu schwannomatdzy neplati:

a) dédi¢nost je autozomalné dominantni, vyskyt mutaci
de novo je popisovan az v 80-90 % pripadu

b) v klinickém obraze dominuje mnohocetny nalez
schwannomu

c) vyskytuji se jednostranné vestibularni schwannomy

d) md az ujedné tfetiny pripada segmentalni charakter

Pozn. Spravnym zodpovézenim otazek kontrolniho testu ziskate 2 kredity kontinualniho vzdélavani lékait CLK, které
budou zasildny redakci jedenkrat roéné po uzavieni ro¢niku ¢asopisu. Spravné odpovédi na otazky kontrolniho testu
budou uvetejnény v pristim ¢isle casopisu. Odpovédi posilejte na e-mailovou adresu kozni@If1.cuni.cz vzdy nejpozdéji

do jednoho mésice od vydani daného ¢isla.

Odpovédi na otazky kontrolniho testu publikovaném v ¢. 2/2015

Kuklova I.: Kandidozy kize a sliznic

Spravné odpovédi: 1a,b,c; 2a,b,c; 3d; 4a,c,d; 5a,b,c,d; 6a,b,c,d; 7a; 8b; 9¢; 10d.
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