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OCP eClass - Νοσολογία (Θ)

Αποτελέσματα Άσκησης

Συνολική βαθμολογία: 0 / 18  

Έναρξη: 1/3/16, 8:32 μ.μ. Διάρκεια: 37 δευτερόλεπτα

Ασκήσεις αυτοαξιολόγησης
Ερώτηση: 1 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 1η: Σχετικά με την μεγαλοβλαστική αναιμία
Απάντηση

1. Σχετίζεται με την έλλειψη του φυλικού οξέος
 (σωστό)

2. Τα ερυθρά αιμοσφαίρια είναι χαρακτηριστικά μικρά σε μέγεθος και ανώριμα
 (λάθος)

3. Αφθονεί στον οργανισμό ο ενδογενής παράγοντας και η πεψίνη
 (λάθος)

4. Είναι η πιο συχνή αναιμία
 (λάθος)

5. Σχετίζεται με την χρονία μυελογενή λευχαιμία
 (λάθος)

Ερώτηση: 2 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 2η: Σχετικά με τις λευχαιμίες
Απάντηση

1. Τόσο για τις οξείες όσο και για τις χρόνιες, η αιτιολογία έχει απόλυτα αποσαφηνιστεί
σήμερα
 (λάθος)

2. Η πρόγνωση στις οξείες λευχαιμίες έχει βελτιωθεί σήμερα και η ίαση μπορεί να φτάσει
το 70%
 (σωστό)

3. Η χρονία λεμφογενής λευχαιμία σχετίζεται με το χρωμόσωμα της Φιλαδελφείας
 (λάθος)

4. Σχετικά με την μεταμόσχευση μυελού όταν η λήψη κυττάρων γίνεται από τον ίδιο τον
ασθενή λέγεται ετερόλογη μεταμόσχευση και όταν γίνεται από HLA-συμβατό δότη λέγεται
αυτόλογη μεταμόσχευση
 (λάθος)

5. Οι βακτηριδιακές και ιογενείς λοιμώξεις είναι σφάλμα να θεραπεύονται με αντιβιοτικά
 (λάθος)

Ερώτηση: 3 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 3η: Στο βρογχικό άσθμα
Απάντηση

1. Συμμετέχουν μόνον περιβαλλοντικοί παράγοντες και δεν εμπλέκεται η κληρονομικότητα
 (λάθος)
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2. Είναι ακριβώς η ίδια νοσολογική οντότητα με αυτό που ονομάζεται καρδιακό άσθμα
 (λάθος)

3. Χαρακτηρίζεται από εισπνευστικό συριγμό
 (λάθος)

4. Η κρίση του άσθματος είναι δυνατόν να μεταπέσει σε status asthmaticus
 (σωστό)

5. Για την αντιμετώπιση της ασθματικής κρίσης είναι χρήσιμη η χορήγηση σαλικυλικού
οξέος
 (λάθος)

Ερώτηση: 4 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 4η: Σχετικά με την οξεία νεφρική ανεπάρκεια
Απάντηση

1. Είναι δυνατόν να οφείλεται σε χρήση ή βρώση τοξικών ουσιών
 (σωστό)

2. Ουδέποτε μπορεί να προκύψει μετά από βαρύ τραυματισμό λόγω απώλειας αίματος
 (λάθος)

3. Η πρώτη φάση της είναι εκείνη της διούρησης και η δεύτερη εκείνη της ολιγουρίας
 (λάθος)

4. Δεν παρατηρείται ουραιμία
 (λάθος)

5. Οι ηλεκτρολυτικές διαταραχές που προκύπτουν είναι αδύνατον να διορθωθούν
 (λάθος)

Ερώτηση: 5 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 5η: Στις στρεπτοκοκκικές λοιμώξεις
Απάντηση

1. Περιλαμβάνονται η τριτογενής και δευτερογενής σύφιλη
 (λάθος)

2. Μπορεί να έχουμε οστρακιά
 (σωστό)

3. Ο ρευματικός πυρετός είναι πυογενής εκδήλωση στρεπτοκοκκικής λοίμωξης
 (λάθος)

4. Οι λοιμώξεις συχνά είναι ευαίσθητες στην χρήση ριφαμπικίνης
 (λάθος)

5. Προσβάλλουν μόνον άρρενα άτομα
 (λάθος)

Ερώτηση: 6 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 6η: Στις λοιμώξεις από κλωστηρίδια
Απάντηση

1. Ανήκει η βρουκέλλωση
 (λάθος)

2. Ο τέτανος χαρακτηρίζεται από σπασμούς σαρδώνειο γέλωτα και οπισθότονο
 (σωστό)

3. Ο τέτανος δεν είναι ποτέ κεφαλικός
 (λάθος)

4. Δεν μπορεί να παρατηρηθεί σε νεογνά
 (λάθος)

5. Δυστυχώς δεν υπάρχει δυνατότητα εμβολιασμού για τον τέτανο
 (λάθος)

Ερώτηση: 7 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 7η: Όσον αφορά την φυματίωση
Απάντηση
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1. Το μυκοβακτηρίδιο που την προκαλεί είναι ευκολότατο να καλλιεργηθεί και να
απομονωθεί in vitro
 (λάθος)

2. Τα αντιφυματικά φάρμακα είναι και τα πρώτα αντιβιοτικά που ανακαλύφθηκαν
 (λάθος)

3. Το μυκοβακτηρίδιο της φυματίωσης συχνά καλείται και βάκιλλος του Koch
 (σωστό)

4. Δευτερογενής φυματίωση των σαλπίγγων οδηγεί σε υπερδιαβατότητα των σαλπίγγων με
αποτέλεσμα την αύξηση του αριθμού των κυήσεων
 (λάθος)

5. Οι ασθενείς με AIDs εμφανίζουν αναζωπύρωση παλαιάς φυματίωσης, αλλά σπάνια
χρειάζονται αγωγή
 (λάθος)

Ερώτηση: 8 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 8η: Σχετικά με την λέπρα
Απάντηση

1. Σήμερα δεν την συναντάμε και η ΠΟΥ θεωρεί ότι δεν χρειάζεται πια να είμαστε σε
επιφυλακή
 (λάθος)

2. Στην φυματιώδη λέπρα χαρακτηριστικό είναι το λεόντειο προσωπείο
 (λάθος)

3. Η γρήγορη αντίδραση λεπρομίνης καλείται Mitsuda
 (λάθος)

4. Η τελική διάγνωση γίνεται με την καλλιέργεια των βακίλων σε πόδια ποντικιών, αλλά
μπορεί να ανιχνευθεί και το DNA του μυκοβακτηριδίουμε την αντίδραση της αντίστροφης
πολυμεράσης
 (σωστό)

5. Το πρώτο φάρμακο που ίασε την λέπρα ήταν η τετρακυκλίνη
 (λάθος)

Ερώτηση: 9 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 9η: Σχετικά με την σύφιλη
Απάντηση

1. Οφείλεται στο τρεπόνημα marginatum
 (λάθος)

2. Η πρωτογενής σύφιλη χαρακτηριστικά παρουσιάζεται με έλκος στην γεννητική περιοχή
και τοπική λεμφαδενοπάθεια
 (σωστό)

3. Δεν υφίσταται συγγενής μορφή της νόσου
 (λάθος)

4. Η δευτερογενής μορφή της νόσου χαρακτηριστικά ονομάζεται από παλαιά νωτιάδα
φθίση ή γενική πάρεση των ψυχασθενών
 (λάθος)

5. Η αντίδραση Herxheimer οφείλεται σε αθρόα αναζωπύρωση της δραστικότητας των
τρεπονημάτων
 (λάθος)

Ερώτηση: 10 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 10η: Στις πνευμονίες από μυκοπλάσματα
Απάντηση

1. Το μυκόπλασμα pneumoniae απαντάται διεθνώς και μπορεί να προκαλέσει μέχρι και το
60% των πνευμονιών
 (λάθος)

2. Η λοίμωξη είναι συνήθως ενδημική, όμως επιδημίες μπορεί να συμβούν μια και η νόσος
μεταδίδεται με σταγονίδια
 (σωστό)
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3. Οι λοιμώξεις από μυκόπλασμα είναι σπανιότατες στην παιδική, εφηβική και την νεανική
ηλικία
 (λάθος)

4. Η κλινική εικόνα είναι τυπική της πνευμονίας και η ακτινογραφία έχει επίσης τυπικά
ευρήματα
 (λάθος)

5. Δίνουμε χαρακτηριστικά αμινογλυκοσίδες
 (λάθος)

Ερώτηση: 11 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 11η: Σχετικά με τις ιογενείς λοιμώξεις
Απάντηση

1. Η ερυθρά είναι πολύ επικίνδυνη, εκτός από την κύηση όπου η επίδρασή της στο έμβρυο
είναι αμελητέα
 (λάθος)

2. Η ιλαρά μπορεί να εξελιχθεί σε έρπητα ζωστήρα
 (λάθος)

3. Ο έρπητας ζωστήρας οφείλεται σε ιό που παραμένει «εν υπνώσει» στα οπίσθια κέρατα
του νωτιαίου μυελού στην διάρκεια της ζωής και αναζωπυρώνεται σε πτώση της ανοσίας
 (σωστό)

4. Η παρωτίτιδα συνδυάζεται με πνευμονία στην γυναίκα και βρογχεκτασία στον άνδρα,
ενώ το γεννητικό σύστημα ποτέ δεν προσβάλλεται
 (λάθος)

5. Η πολυομυελίτιδα δεν αντιμετωπίζεται λόγω έλλειψης κατάλληλου εμβολίου
 (λάθος)

Ερώτηση: 12 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 12η: Όσον αφορά το AIDs
Απάντηση

1. Ο ιός είναι νευροτρόπος, επιδρά ωστόσο και στο CD4 κλάσμα των Τ λεμφοκυττάρων
 (σωστό)

2. Η νόσος χαρακτηρίζεται από ευκαιριακές λοιμώξεις, που δεν χρειάζονται αγωγή
 (λάθος)

3. Απαντάται συχνά πορφυρία
 (λάθος)

4. Αναζωπύρωση της φυματίωσης δεν χρειάζεται αγωγή, θα παρέλθει από μόνη της
 (λάθος)

5. Στην νόσο παρατηρείται ιδιοπαθής πολυκυτταραιμία λόγω της ύπαρξης του
χρωμοσώματος της Φιλαδελφείας
 (λάθος)

Ερώτηση: 13 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 13η: Σχετικά με την υπόφυση
Απάντηση

1. Οι όγκοι Grade-1 της υπόφυσης αντιστοιχούν σε μακροαδενώματα μη περιορισμένα στο
χώρο του τουρκικού εφιππίου. Είναι εύκολα αναγνωρίσιμα ιδιαίτερα όταν έχουν διάμετρο
μικρότερη των 3 mm
 (λάθος)

2. Τα μακροαδενώματα της υπόφυσης με υπερεφιππιακή επέκταση πιέζουν συνήθως το
οπτικό χίασμα και προκαλούν οπτικές διαταραχές
 (σωστό)

3. Αν η υπερέκκριση της αυξητικής ορμόνης ξεκινήσει πριν από την σύγκληση των
επιφύσεων, τότε οδηγεί στην εμφάνιση του κλινικού συνδρόμου της μεγαλακρίας
 (λάθος)

4. Σε υπερέκκριση προλακτίνης, οι γυναίκες μπορεί να εμφανίσουν σε σημαντικό αριθμό
υπερβολική γονιμότητα, αλλά οι άντρες μείωση της libido και ανικανότητα
 (λάθος)
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5. Η νόσος Cushing συνδυάζεται με υπόταση και υπογλυκαιμία, η δε κορτιζόλη αίματος
είναι σχεδόν μη ανιχνεύσιμη
 (λάθος)

Ερώτηση: 14 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 14η: Σχετικά με τις νόσους του υποθυρεοειδισμού
Απάντηση

1. Ο υποθυρεοειδισμός μπορεί να προκύψει ως αποτέλεσμα μιας διαταραχής αυτού καθ’
αυτού του αδένα (δευτεροπαθής υποθυρεοειδισμός), ή από έλλειψη έκκρισης της TSH
(τριτοπαθής υποθυρεοειδισμός) ή από έλλειψη έκκρισης του TRH (πρωτοπαθής ή
υποθαλαμικός υποθυρεοειδισμός
 (λάθος)

2. Ειδικά η θυρεοειδίτιδα Hashimotο είναι το ίδιο με την απλή βρογχοκήλη
 (λάθος)

3. Ο υπερθυρεοειδισμός συνδυάζεται με αύξηση του βάρους και βραδυκαρδία
 (λάθος)

4. Διαταραχές στην μνήμη μπορεί να οδηγήσουν σε λανθασμένη διάγνωση άνοιας αν δεν
ελεγχθεί η λειτουργία του θυρεοειδούς αδένα
 (σωστό)

5. Η νόσος Graves είναι η πιο σπάνια μορφή υπερθυρεοειδισμού που αριθμεί στο 0,6 %
των περιπτώσεων
 (λάθος)

Ερώτηση: 15 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 15η: Σχετικά με τους γεννητικούς αδένες του ανθρώπου
Απάντηση

1. Κιρσοκήλη είναι η διάταση του φλεβικού πλέγματος του σπερματικού τόνου, του οποίου
το αίμα συγκεντρώνεται τελικά στην έσω σπερματική φλέβα
 (σωστό)

2. Η κρυψορχία δεν χρειάζεται διόρθωση ακόμη και αν ο όρχις κατασκηνώσει στην
περιτοναική κοιλότητα
 (λάθος)

3. Υπεργοναδοτροφικός υπογοναδισμός συνδυάζεται με τριτοπαθή βλάβη των όρχεων ή
των ωοθηκών
 (λάθος)

4. Μη έγκαιρη θεραπεία της γονόρροιας προλαμβάνει τα στενώματα της ουρήθρας
 (λάθος)

5. Γενικά οι λοιμώξεις των όρχεων όταν γίνουν χρόνιες δεν επηρεάζουν την ποιότητα και
ποσότητα σπέρματος
 (λάθος)

Ερώτηση: 16 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 16η: Σχετικά με τον σακχαρώδη διαβήτη
Απάντηση

1. Ο διαβήτης τύπου ΙΙ προσβάλει το 10% των περιπτώσεων διαβήτη και είναι η λιγότερο
συχνή αιτία διαβήτη στους ενήλικες και συνήθως σε άτομα ηλικίας άνω των 40 χρονών
 (λάθος)

2. Ο αυτοέλεγχος του σακχάρου αντενδείκνυται στην κύηση
 (λάθος)

3. Η ινσουλίνη είναι η πιο συνήθης θεραπεία έναρξης στον σακχαρώδη διαβήτη τύπου ΙΙ
 (λάθος)

4. Η μετφορμίνη είναι από τις πιο συχνά χρησιμοποιούμενες σουλφονυλουρίες
 (λάθος)

5. Ο σακχαρώδης διαβήτης συνδυάζεται με αμφιβληστροειδοπάθεια
 (σωστό)

Ερώτηση: 17 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))
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Ερώτηση 17η: Σχετικά με τις νόσους του καρδιαγγειακού συστήματος
Απάντηση

1. Στην καρδιακή ανεπάρκεια η ικανότητα των νεφρών να αποβάλλουν νάτριο και νερό
είναι επίσης αυξημένη. Έτσι, επιδεινώνεται η αυξημένη κατακράτηση υγρών που ήδη
υπάρχει
 (λάθος)

2. Το συχνότερο σύμπτωμα στην αριστερή καρδιακή ανεπάρκεια είναι η κατακράτηση
υγρών και το περιφερικό οίδημα των άκρων που προκαλούνται από κατακράτηση υγρών
στους πνεύμονες, με αποτέλεσμα αύξηση του έργου της αναπνοής, λόγω της ελαττωμένης
από την πνευμονική συμφόρηση ενδοτικότητας των  πνευμόνων
 (λάθος)

3. Η στένωση των στεφανιαίων αρτηριών γίνεται συχνά από το σχηματισμό μιας πλάκας
(αθήρωμα) στο τοίχωμα της αρτηρίας
 (σωστό)

4. Το έμφραγμα πάντα έχει πόνο, ποτέ δεν είναι ανώδυνο
 (λάθος)

5. Οι σοβαρές στενώσεις των νεφρικών αρτηριών μπορεί να προκαλέσουν υπερτροφία του
σύστοιχου νεφρού, έκπτωση της νεφρικής λειτουργίας, νεφραγγειακή υπόταση και αύξηση
της καρδιακής επάρκειας
 (λάθος)

Ερώτηση: 18 (Βαθμός: 0 / 1)(Πολλαπλής Επιλογής (Μοναδική Απάντηση))

Ερώτηση 18η: Σχετικά με τις γαστρεντερικές παθήσεις
Απάντηση

1. Η διαφραγματοκήλη είναι μια σπάνια και κακοήθης πάθηση του οισοφάγου, όπου τμήμα
του στομάχου διολισθαίνει από την κοιλιά προς τον θώρακα
 (λάθος)

2. Η θεραπεία του γαστροδωδεκαδακτυλικού έλκους είναι μόνον χειρουργική
 (λάθος)

3. Η νόσος Crohn προσβάλλει αποκλειστικά το ήπαρ
 (λάθος)

4. Η ηπατική κίρρωση συνδυάζεται με ασκίτη
 (σωστό)

5. Η οξεία σκωληκοειδίτιδα είναι σπάνια νόσος και εκδηλώνεται με ισχυρή κεφαλαλγία και
δυσκαμψία του αυχένα
 (λάθος)


