A laboratériumi vizsgalatok melyik szakasza felel6s a legtébb diagnosztikus hibaért?

Analitikai szakasz
Posztanalitikai szakasz
Nem lehet megmondani
Preanalitikai szakasz

oo

Melyik tényezd okoz preanalitikai hibat?

1. Elromlik a méréshez hasznalt gép

2. Rosszul mondjak be az eredményt a telefonba

3. Mintacsere

4. Nem veszik figyelembe a validalas soran a beteg
nemét

Milyen okbdl lehet laborvizsgalatot kérni?

a felsoroltak mindegyike
diagnézis felallitasa
terapia nyomon kdvetése
allapot szlirése

pPwnNPE

Terminalis allapotu rakbetegeknél melyik vizsgalat nem indokolt?

Vérkép vizsgalat
Tumormarker szint
Vérgaz vizsgalat
Vércukor vizsgalat
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A Klinikai dontéshozatalban az alabbiak kozul altaldban melyik markernek / vizsgalatnak a legkisebb
a jelentésége?

D-vitaminszint
vérkeép
vércukorszint
kreatininszint

b

Akut mellkasi fajdalom és fulladas esetén melyik vizsgalat soha NEM javasolt?

1. troponinszint meghatarozasa

2. CK-MB-szint meghatarozasa

3. koleszterinszint meghatarozasa
4. BNP szint meghatarozasa

Melyik tulajdonsag NEM kritériuma a jé biomarkernek?

kénnyen hozzaférhetd

ismertek a befolyasolo6 tényezdk
draga

referencia tartomanya ismert

P wnNPRE



Melyik kdrnyezeti tényez6 befolyasolhatja a laborvizsgalatok eredményét?

felsoroltak mindegyike
életkor

nem

taplalkozas
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A felsorolt paraméterek kozul melyiket NEM befolyasolja gyerekeknél és feln6tteknél az életkor?

natriumszint
koleszterin
alkalikus foszfataz
immunglobulin

P wnNPE

A felsorolt paraméterek kozil melyik az, ami az életkorral emelkedik 3 éves kor felett?

natriumszint
alkalikus foszfataz
thrombocytaszam
IgA
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Majkarosodas felmérésére gyerekeknél melyik paraméter a legkevéshé alkalmas?

alkalikus foszfataz
bilirubinszint
GPT-aktivitas
protrombin-idé
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A felnéttekhez képest melyik paraméter értéke varhatéan alacsony évodas koru gyermekeknél?

1. alkalikus foszfataz
2. IgA szint

3. limfocitaszam

4. natriumszint

Az alabbi paraméterek kozul melyik az, amelyik esetében délben magasabb értéket mérunk, mint
reggel vagy este?

kortizolszint
vasszint
hagysavszint
TSH-szint
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Az alabbi paraméterek kozul melyik az, amelyik esetében reggel magasabb értéket mérunk, mint
délben vagy este?

1. vasszint
2. kortizolszint



3. hudgysavszint
4. TSH-szint

Az alabbi paraméterek kdzll melyik az, amelyik esetében este magasabb értéket mérink, mint reggel
vagy délben?

1. TSH-szint

2. leukocitaszam
3. Kkortizolszint
4. vasszint

Az alabbi paraméterek kdzil melyiknek a legnagyobb mértékl a napszaki ingadozasa?

leukocitaszam
kortizol
kaliumszint
vasszint
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Az alabbi paraméterek kézll melyik szintje valtozik a legnagyobb mértékben akkor, ha a fekvé beteg
felall?

hemoglobin
triglicerid
renin

tiroxin

b

Mi a cubitalis vénabdl vald vérvétel leggyakoribb szévédménye?

1. ajulas

2. thrombophlebitis
3. shock

4. véralafutas

Hogyan lehet a vérvétel utani véralafutast megelézni?

1. gézparnat nyomja ra a szuras helyére és behajlitott kézzel varjon 3-5 percig
2. ne vegye le a szorit6t a karjardl és igy varjon 3-5 percig

3. gézparnat nyomja ra a szuras helyére és nyujtott kézzel varjon 3-5 percig

4. dorzsolje be alkohollal a szuras

Miért javasolt éhomi mintavétel
vérvételkor?

1. Ne legyen lipémias a savo.

2. Ne hanyjon a beteg a vérvételkor
3. Nem szikséges éhomi vervetel
4. Nehéz a betegtdl vért venni

Mit jelent az, hogy hemolizalt a minta? (?)

1. A haptoglobin szintje mérhetetlendl alacsony



2. A szérumban a szabad hemoglobin szintje legalabb 0,5 g/L
3. A szérum a benne lev6 bilirubin miatt voros szind.
4. A vérben hemoglobin van.

Miért nem hasznalhato laboratoriumi vizsgalatra a hemolizalt minta?

Intracellularis analitok szérumszintje né
Fotometrias mérést zavarja a hemoglobin
mind a harom tényezé miatt

Kémiai reakciokat zavarja a hemolizis
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A hemolizist hogyan lehet objektiv médon kimutatni?

1. A minta jellegzetes elnyelési spektruma alapjan
2. A minta megtekintésével

3. A hemoglobin elektroforetikus kimutatasaval

4. A bilirubinszint meghatarozasaval

Egy 2 kilogrammos koraszuléttnek mennyi vére van?

kb. 400 ml
kb. 50 ml

kb. 160 ml
kb. 800 ml
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A vérképvizsgalathoz a vért milyen szinl kupakos csébe kell levenni?

piros
kék
zold
lila

PN

A rutin klinikai kémiai vizsgalatokhoz a vért milyen szinl kupakos csébe kell levenni?

lila
piros
kék
z6ld
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Az alvadasi vizsgalatokhoz a vért milyen szinl kupakos csébe kell levenni?

piros
kék
lila
zo6ld

P wbdr



A fekete kupakos csébe vért milyen vizsgalatra lehet levenni?

sullyedés

vérkeép

alvadas

klinikai kémiai tesztek
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A szurke kupakos csébe vért milyen vizsgalatra lehet levenni?

vércukorszint
sullyedés
vérkép
alvadas
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Siirg8sségi klinikai kémiai vizsgalatok végzésére milyen szinl kupakos cs6 javasolt?

kék
piros
lila
zo6ld

PN

Mi a kilénbség a vérplazma és a —szérum kozott? (?)

1. Semmi

2. A vérplazmat nem lehet klinikai kémiai vizsgalatok céljara hasznalni
3. A vérplazmabdl vérképvizsgalatot, a szeérumbdl klinikai kémiai vizsgalatokat lehet

végezni

4. A szérum fibrinmentes plazma; kb. 2 — 4 grammal kevesebb benne a

fehérje

Vérvételkor a kart legfeliebb mennyi ideig javasolt leszoritani?

1. 3 perc
2. 10 masodperc
3. 1perc

4. nem szabad leszoritani
Ha tartésan leszoritjak a kart, melyik paraméter értéke néhet?

glukéz
fehérvérsejtszam
LDH

kreatinin
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Ha tartésan leszoritjak a kart, melyik paraméter értéke csdkkenhet?

albumin
fehérvérsejtszam
LDH

alkalikus foszfataz

PwbhR

Honnan TILOS ujszul6ttél vért venni?
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havelykujj

fllcimpa

sarok

felsorolt helyek mindegyike

Kapillaris vérvételkor hogyan javasolt hiperémiat eléidézni a megszurandé terlleten?
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meleg viz ala kell tartani
dorzsoléssel

alkohollal valé lemosassal
elszoritassal

Mit kell a vérvétel el6tt ellenbrizni a vérvételi csovon?

1.
2.
3.
4.

vonalkéd

gyarto

felsoroltak mindegyike
lejarati id6

Mit javasolt tenni a mintacsere megelézése érdekében?

PN

A csére ra kell irni a beklld6 orvos nevét

A reggeli vizit el6tt meg kell kérni a névéreket, hogy cimkézzék fel a csdveket
A csore irjak ra az irdanydiagnézist és a kért vizsgalatokat

A csoévet a beteg/hozzatartozo jelenlétében kell felcimkézni

Mit jelent a leletatfordulasi id6?
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A mérés id6tartama

A minta laboratériumba vald érkezése és a leletkiadas kdzott eltelt id6 hossza
A lelet orvoshoz valo elklldésének az idépontja

Az elkészllt eredmény validalasanak az idétartama

Mennyi az elvart maximalis leletatfordulasi idd sirg6s vizsgalatok esetén?

1.
2.
3.
4.

24 o6ra
4 6ra
8 ora
1 6ra



Mennyi az elvart maximalis leletatfordulasi id6 a rutin klinikai kémiai vizsgalatok esetén?
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24 o6ra
1 6ra
16 ora
8 ora

Mit jelent a reprodukalhatosag? (?)

1.

Ugyanazt a mintat masik modszerrel lemérve milyen mértékben
reprodukalhaté az eredmény

A mintat higitva lemérve aranyosan valtozik-e az eredmény
Ugyanazt a mintat ismételten ugyanugy lemérve mekkora az egyes
eredmények kozotti eltérés

A kapott eredmény a célértékhez menyire kozelit

Mit jelent az analitikai pontossag?

Howbd e

A kapott eredmény ismételt mérés utan mennyire valtozik

Az eredményt sikerilt-e a megadott id6pontra megadni

A kontroll mintatél mennyire tér el a beteg mintajabol mért eredmény
A kapott eredmény a célértékhez menyire kozelit

Mi a belsé mindség-ellendrzés lényege?

1.

3.
4,
kiadni
5.

Ismeretlen értékd mintdban az eredmény meghatarozasa és annak dsszevetése a
hasonlé médon mérd laboratériumokban kapott értékkel

Ismert értékl mintaban (kontrollban) az eredmény meghatarozasa és annak
Osszevetése a vart értékkel

A készllék Uzemképessegenek az ellenbrzése

A készulék karbantartasa annak érdekében, hogy tudjon eredményeket

Mi a kilsé minéség-ellen6érzd program (kérkontroll) Iényege?

1.

4.

Ismert értékl mintdban (kontrollban) az eredmény meghatérozasa és annak
Osszevetése a vart értékkel

Kulsé személy meglatogatja a laboratoriumot és ellen6rzi annak mikodését
Ismeretlen értékl mintaban az eredmény meghatarozasa és annak ésszevetése a
hasonlé6 médon méré laboratériumokban kapott értékkel

Egy masik laboratériumba at kell kildeni a mintat, hogy ott is le tudjak mérni.

Melyik paraméter alkalmas a periférias szovetek perfuzidjanak a becslésére?

1
2
3.
4

oxigénszint
glukdzsszint
kaliumszint
Laktat szint



Keringési elégtelenség esetén az alabbi laboratériumi vizsgalatok kézil melyik NEM indokolt? (?)
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Tumor marker
Karbamid
GPT érték
vérkeép

Sulyos vérzés gyanuja esetén milyen vizsgalatot kell mindenképpen elvégeztetni?

WP

vércsoportvizsgalat
koleszterinszint mérés
trigliceridszint mérés

D-dimer szint meghatarozasa

Szeptikus shock gyanuja esetén melyik vizsgalat végzése NEM indokolt?

P

vérkep
prokalcitonin
koleszterinszint
hemokultdra vétele

Anafilaxias shock esetén melyik teszt jelzi a bazofil sejtek aktivacidjat?

e

triptaz szint

IgE szint

bazofil sejtek szama
sullyedés

Szivelégtelenségben melyik marker jelzi a pitvarfal feszllését?

P wNPRE

troponin | vagy T
albuminszint

BNP vagy NT-pro-BNP
LDH és GOT aktivitas

Mit jelent az a fogalom, hogy validalas?

b

Az asszisztens a lemért eredményeket jovahagyja

A kulsé ellen6rzést végz6 személy engedélyezi a laboratorium mikodését

A bekildd orvos feladja a szamitogépes rendszerben a vizsgalatot

A laboratériumban dolgozé diplomas a beteg klinikai adatainak az ismeretében
jévahagyja a laboratériumi vizsgalati eredményeket

Melyik paramétert javasolt az LDH vizsgalat mellett a hemolitikus anémia kivizsgalasakor kérni?

oo

albuminszint

szabad hemoglobinszint
kreatininszint
haptoglobin

A leleten melyik adat NEM kell szerepeljen?



beteg neve
validalé orvos neve
iranydiagnoézis
vizsgalat idépontja
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Ejszaka 2-kor felhivjak és bemondjak, hogy a beteg vércukra 20. Mit tesz On? (alarm érték)

1. megkérdi, mi a mértékegység a vércukorértéknek — ha mmol/L, akkor inzulint ad

2. megkérdi, mi a mértékegység a vércukorértéknek — ha mg/dL, akkor glikoézinfuziét kot
be

3. semmit; csak a szamitdégépes rendszerben szerepld eredmény alapjan hoz terapias
dontést

4. megismétli a vizsgalatot
Mit jelent a ’referencia tartomany’ kifejezés?

az adott betegségben nem szenvedd egyének 95%-ra vagy 99%-ra jellemzd érték
irodalmi hivatkozas alapjan megadott érték

egészséges fiatal férfiakra jellemzd érték

a szakhatdsag altal meghatarozott
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érték Melyik allitas igaz?

1. Soha nem lesznek olyan egészséges személyek, akiknél az eredmény a
referencia tartomanyon kivul esik

2. A beteg személyeknél mért eredmény mindig a referencia tartomanyon kivil esik

3. Areferencia tartomany 100%-ban alkalmas a betegek és az egészségesek
elkulonitésére

4. Mindig lesznek olyan nem beteg személyek, akiknél az eredmény a referencia
tartomanyon kivil esik

Egy paraméter szenzitivitdsa 95%. Ez azt jelenti, hogy

100 nem betegbdl 95-nél a paraméter az adott referenciatartomanyon bellili
100 betegbél 95-nél a paraméter az adott referenciatartomanyon kivuli

A pozitiv eredmény 95%-o0s valdszinlséggel betegségre utal.

A negativ eredmény 95%-o0s valdszinliséggel kizarja a betegséget.

P wnNPRE

Egy paraméter specificitasa 95%. Ez azt jelenti, hogy

100 nem betegbél 95-nél a paraméter az adott referenciatartomanyon bellili
100 betegbél 95-nél a paraméter az adott referenciatartomanyon kivili

A pozitiv eredmény 95%-0s valdszinliséggel betegségre utal.

A negativ eredmény 95%-o0s valészinliséggel kizarja a betegséget.

P wnNR



Doéntéen mitdl fligg egy paraméter szenzitivitasa?

A vizsgalt betegségtdl

A vizsgalat specificitasatol

A pozitiv prediktiv értéktél

A referencia tartomanytdl / vagéértéktdl

oo

Doéntéen mitdl fligg egy paraméter specificitasa?

1. A vizsgalt betegségtél

2. A referencia tartomanytdl / vagéértéktal
3. A vizsgalat szenzivitasatol

4. A negativ prediktiv értéktél

Mit jelent a pozitiv prediktiv érték kifejezés?

1. A betegek hany szazalékanal lesz pozitiv az eredmény?

2. Az egészségesek hany szazalékanal lesz negativ az eredmény?

3. Pozitiv eredmény esetén mennyi annak az esélye, hogy a vizsgalt egyén beteg?

4. Pozitiv eredmény esetén mennyi annak az esélye, hogy a vizsgalt egyén egészséges?

Mit jelent a negativ prediktiv érték kifejezés?

Negativ eredmény esetén mennyi annak az esélye, hogy a vizsgalt egyén nem beteg?
A betegek hany szazalékanal lesz pozitiv az eredmeény?

Az egészségesek hany szazalékanal lesz negativ az eredmény?

Pozitiv eredmény esetén mennyi annak az esélye, hogy a vizsgalt egyén beteg?

Hwbd e

Mitél fugg a pozitiv prediktiv érték?

vizsgalat specificitasa

betegség sulyossaga

vizsgalat ara

betegség prevalenciaja az adott populacidban
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A ROC-go6rbe milyen tesztjellemzd megallapitasaban segithet?

teszt altalanos specificitasa

teszt negativ prediktiv érték

optimalis vagoérték (referencia tartomany)
teszt pozitiv prediktiv
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érték Mit jelent a MoM érték?

1. mennyire jelzi elére a betegség kialakulasat a kéros eredmény

2. pozitiv eredmény esetén mekkora a valoszinlisége a betegségnek

3. a specificitas és a szenzitivitas szorzatanak felel meg

4. az adott populaciéra jellemzé median érték hanyszorosa a mert érték



A 43 éves menedzser sziirésre jelentkezik Onnél. On 20 éltalanos és koézvetleniil dssze nem fliggd
paramétert kér a laboratoriumtol meghatarozasra. A paraméterekre egységesen jellemzd,
hogy az egészségesek 95%-anal a referencia tartomanyon belll lesz az eredmény. Mekkora a
valészinlisége annak, hogy a vizsgalt személynél barmelyik paraméter eredménye kéros lesz?

1. 1%
2. 5%
3. 10%
4. 64%

Mi felnétteknél az indokolatlanul kért laborvizsgalat legnagyobb kockazata?

draga a laborvizsgalat végzése

nem jut pénz egyéb vizsgalatokra

alpozitiv eredmény felesleges idegességet kelt és tovabbi kivizsgalast indikal
tul sok vért veszit a
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beteg Mit jelent az alarm érték
kifejezés?

surg6sséggel kérhetd laborvizsgalat

azonnali klinikai dontést igényl6 laboreredmény
szabalyozo hatdsag altal megallapitott kéros érték
telefonon az osztaly szamara bemondott sirgés eredmény
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Mikor lehet telefonon bemondott eredmény alapjan klinikai déntést hozni?

ha az eredmény széls6seégesen eltér

ha orvos mondja be orvosnak az eredményt
ha a vizsgalatot slirgésséggel kérték meg
soha

e

Kulén engedély nélkil a beteg gydgyitasan kivul milyen célra hasznalhaté fel az azonosithato betegre
vonatkozé, orvosi diagnosztikus laboratériumban kapott eredmény?

1. orvosi kutatas (adatbanyaszat)

2. reagens fejlesztés

3. nem hasznalhato fel egyéb célra

4. diagnosztikus eljarasok dsszehasonlitasa

A laboratériumi tesztek relativ értékének mi az egysége (mi alapjan kell fizetni a laborvizsgalatokeért)?

1. német pont érték
2. forint érték

3. TVK

4. HBCs



Betegének infarktusra utald sulyos mellkasi fajdalma van, az EKG-n ST elevacio lathato.
Milyen laborvizsgalatot kér?

troponin| és T
CK-MB és GOT
troponin T és CK
semmilyet
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ST-elevacioval nem jar¢ infarktus gyanuja esetén melyik laboratériumi vizsgalat az elsédleges?

GOT

troponin | vagy T
myoglobin

LDH
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Milyen troponin van jelen a szivizomban?

1. troponin| és i
2. troponin T ésL
3. troponinlésT
4. troponin KésH

Szivizom-ischaemia mellett még milyen allapotok okozhatnak troponin | vagy T emelkedést?

szepszis
veseelégtelenség
carditis

a felsoroltak mindegyike

Hpwbd

A kreatin-kinaz melyik izoenzime jelzi a szivizom-elhalast?

1. CK-MM
2. CK-MB
3. CK-BB
4. CK-MD

Milyen aranyu CK-MB- emelkedés jelez szivizom-karosodast?

Teljes CK-n belll >6%
Teljes CK-n belll >30%
Teljes CK-n belll >50%
Teljes CK-n belll >1%
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Infarktusdiagnosztika: mikor indokolt CK-MB meghatarozast kérni?

troponin | emelkedése esetén
reinfarktus gyanuja esetén
id6s betegnél

veseelégtelen betegnél

P wDNPRE



Mellkasi fajdalom esetén mikor kér D-dimerszint meghatarozast?

ha a troponinszint normalis

ha a beteg lazas

ha egyébként alacsony kockazatu betegnél ki kell zarni a tidéembdliat
mindig
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Mikor emelkedik a D-dimerszint?

trombozis

gyulladas

rosszindulatu daganat

felsorolt allapotokban altalanosan
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BNP vagy NT-pro-BNP kérésnek mi az indikacios tertlete?

ST-elevacios infarktus

nehéz légzés differencial diagnosztika
egyik also végtagra lokalizalt 6déma
pneumonia gyanuja

P wnNPRE

A copeptin szint mérésének mi az indikacios tertlete?

1. Akut miokardialis infarktus diagnosztizalasa

2. Magas vérnyomas betegseg okanak a kideritése
3. Veseelégtelenség igazolasa

4. Akut miokardialis infarktus kizarasa

Milyen szinlre festi a vizeletet a riboflavin?

piros
kék
sarga
zold

Wb

Milyen szinire festi a vizeletet a metronidazol?

sarga

piros
vorosbarna
zold

o



Milyen szinre festi a vizeletet a nitrofurantoin?
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barnassarga
piros

sarga
szinteleniti

A vizelet fajsuly tesztcsikkal valé meghatarozasara melyik anyag nincs hatassal?
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kontrasztanyag
karbamid
natrium
szulfatok

Hogyan valtozik allasban a vizelet pH értéke?

PN

csOkken

nem valtozik

emelkedik

kezdetben csdkken, majd 3 éra mulva emelkedik

Melyik fehérjére a legérzékenyebb a vizelet tesztcsik fehérje parnaja?

P

immunglobulin, kdnnyl lanc
albumin

immunglobulin, nehéz lanc
hemoglobin

A tesztcsikkal végzett vizelet glikéz meghatarozast melyik anyag befolyasolja?

e

triglicerid
maltéz
keményité
aszkorbinsav

Mikor lehet alpozitiv a tesztcsikkal végzett vizelet glik6z meghatarozas eredménye?

Hpwbd e

fertétlenitd szer jelenléte a tartalyban
cukorbetegségben

aszkorbinsav szedés hatasara
szachar6z szennyezés esetén

A tesztcsikkal végzett vizelet ketontest kimutatast melyik ketontest befolyasolja a leginkabb?

P wbd e

hidroxivajsav
béta-hidroxipentoensav
acetecetsav
acetil-koenzim A



Melyik gy6gyszer hatasara lesz alpozitiv a tesztcsikkal végzett vizelet ketontest kimutatas
eredménye?

vankomicin
metformin
aszkorbinsav
metildopa

P wnNPE

Hogyan lehet elklléniteni a hematuriat és a hemoglobinuriat?

1. vizeletliledék mikroszkdpos megtekintése alapjan

2. hematuriat kimutatja a tesztcsik, a hemoglobinuriat nem mutatja ki
3. sehogy

4. ha fehérvérsejt is jelen van, akkor hematuriardl van sz6

Melyik anyag hatasara lehet alnegativ a vizelet vér kimutatasa tesztcsikkal?

1. hipé
2. jod
3. myoglobin

4, aszkorbinsav
Mire utal az, ha a vizeletben jelen van bilirubin, de urobilinogén nem mutathato ki?

1. hemolitikus anémia
2. epeuti elzarédas
3. vesekd

4. veseelégtelenség

A beteg gyakori vizeleturitéssel keresi fel. A vizelet tesztcsik nem jelez nitritet. Kizarhaté-e a hugyuti
fert6zés?

1. Igen. Az 6sszes hugyuti fertézést okozé baktérium termel nitritet-
2. Nem. Lehet, hogy nem nitrifikalé baktérium okozza a fert6zést.
3. Igen. A hugyuti fertézés velejardja és a gyakori vizeleturités oka a nitrit pozitivitas.

A beteg gyakori vizeleturitéssel keresi fel. A vizelet tesztcsik hozott mintaban nitritet jelez. Mit tesz

On?
1. antibiotikumot ir fel
2. vizeletfertétlenit6 szert rendel
3. friss mintabdl megismétli a vizsgalatot, egyben tenyésztést kér
4. fajdalomcsillapitot és vizelethajtét ir fel

Mitél fugg az, hogy hugyuti infekciéban ki lehet-e mutatni nitritet a vizeletben?

1. mennyire sulyos a fert6zés

2. akoérokozotol, az étrendtdl és attol, hogy van-e elég id6 a nitrit termel6désére
3. mennyire j6l mikodik a vese

4. Enterococcus-fertézésben lehet kimutatni a nitritet, egyébként nem



Melyik anyag gatolja a vizelet tesztcsikkal végzett fehérvérseijt-kimutatast?

glukéz

baktériumok anyagcsereterméke
hemoglobin

hipé

P wnNPE

Liquor glukézszint mitél fugg?

kizarolag a veér glukoz szinttél
csak a baktériumok jelenlététél
liquor fehérversejtszamtol
4. baktérium esetleges jelenlététdl és vér glukoz
szinttdl
Mikor tilos liquort venni?
1. ha a betegnek faj a feje
2. tarkokotottség gyanuja esetén
3. ha a betegnek gércsrohama volt
4. agynyomas-fokozédas gyanuja esetén

w N e

Liquor vizsgalathoz mennyi mintat javasolt venni felnéttek esetében diagnosztikus célra?

maximum 1 mi
maximum 8 ml
minimum 20 ml
minimum 50 ml

e

A liquor arteficialis vérzést hogyan lehet elkiloniteni a liquortérbe torténd vérzéstél?

a liquor fehérjeszint alapjan

a liquor glikoézszint alapjan

az els6 2-3 liquorcsepp megtekintése alapjan

frakcionalt mintavétel, a liquor mikroszképos vizsgalata és szine alapjan

P wnNe

Mekkora a fehérvérsejtszam az egészséges egyének liquoraban?

1. 0 — 5 /mikroliter

2. 0,05 G/L
3. 5G/L
4. 5T/L

Mekkora a glikézszint a liquorban?

A vér glukdzszinttel megegyezik
A vér glikozszint 60%-a

2-3 mmol/L étkezés utan

5-6 mmol/L

P wbhR



Mikor csdkken a liquorban a gliikozszint?

sclerosis multiplex

kezeletlen diabetes

aszkorbinsav-fogyasztas (alnegativ eredmény)
bakterialis meningitisz
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Mekkora egészseges szemelynél a liquorban a fehérjeszint?

1. nincs fehérje a liquorban
2.<0,5g/L
3.2-3¢g/L
4. 20-30 g/L

A vese glomerularis filtracios rata meghatarozasara mi az arany standard modszer?
1. karbamid és kreatininszint meghatarozasa

2. vizeletkivalasztas mérése
3. kreatinin clearence mérése
4. inulin clearence mérés

Napjainkban a laboratériumban a vese glomerulus filtraciés rata becslése (eGFR) milyen
paraméterek alapjan torténik felnétteknél?

karbamid, kreatinin, életkor és nem
karbamid, testmagassag és kor
kreatinin, kalium és életkor

szérum kreatinin, életkor és nem

Hwbn e

A napjainkban hasznalt CKD-EPI egyenlettel milyen tartomanyban lehet az eGFR-t
becsulni felnétteknél?

1. <120 ml/perc/1,7 nm TF
2. <90 ml/perc/1,7 nm TF
3. <60 ml/perc/1,7 nm TF
4. <15 ml/perc/1,7 nm TF

Milyen esetben nem szabad az eGFR értékét figyelembe venni?

1. 50 éves kor felett

2. cukorbetegségben

3. magas vérnyomas esetén
4. kachexias beteg



Mikor nem megbizhaté a Jaffé modszerrel végzett kreatininszint mérés?

1. sulyos veseelégtelenség
2. sulyos icterus

3. hemodializis esetén

4. kachexias beteg

Sulyos anorexias betegnél a kreatininszint alapjan végzett eGFR meghatarozas helyett melyik
paraméter alapjan javasolt az eGFR szamitasa?

cisztatin-C

karbamid

gamma GT

a kreatininszintet enzimatikus moédszerrel kell
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meghatarozni Glomerulus karosodas szlirévizsgalatara melyik
tesztet javasolja?

1. vizeletben megjelené albumin mennyiségének a mérése
2. kreatininszint mérés

3. D-vitaminszint meghatarozas

4. karbamidszint és kreatininszint mérése

Hogyan javasolt az albuminuria mértékének a meghatarozasa?

vizelet altalanos tesztcsikkal

karbolsavas kicsapas alapjan

klinikai kémiai automatan, kolorimetrias reakcioval
immunoassay modszerrel klinikai kémiai automatan
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A szérum karbamidszint hogyan valtozik sulyos felsé gasztrointesztinalis vérzés esetén

1. nagymértékben csokken

2. nagymertékben nd

3. nem valtozik

4. akreatininszint figgvényében valtozik

Milyen esetben emelkedik nagymértékben (>20) a karbamid:kreatinin arany?

1. prerenadlis veseelégtelenség esetén

2. rendlis veseelégtelenség esetén

3. posztrenalis veseelégtelenség esetén
4. majelégtelenségben

Veseelégtelenségben a kalcitriol hiany kimutatédsara milyen vizsgalat javasolt?

D-vitaminszint meghatarozasa
kalcitoninszint mérése

parathormon szint mérése

vizelet magnézium és kalciumszint meérése

P wnNPR



Eritropoietin (EPO) hiany gyanuja esetén veseelégtelenségben elséként milyen teszt javasolt?

EPO-szint mérése

D-vitaminszint mérése

parathormon szint mérése

teljes vérkeép és retikulocitaszam meghatarozasa
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A tapcsatorna betegségeinek kivizsgalasaban el6dleges szerepe a:

hormonvizsgalo laboratériumnak van
molekularis genetikai laboratériumnak van
endoszkopos vizsgalatoknak van
mikrobioldgiai laboratériumnak van

PwnPE

Felszivodasi zavarral jarnak az alabbi kérképek

1. majbetegség
2. mindegyike
3. krénikus pankreatitis
4. gastrektomia

Krénikus hasnyalmirigy-gyulladas soran karosodik az alabbi taplalék
komponensek felszivédasa

1. fehérje

2. zsir

3. szénhidrat
4. mindegyik

Akut hasnyalmirigy gyulladasra legjellemzdébb tunet

1. hirtelen jelentkezé hatba sugarzo fajdalom, rohamos altalanos allapotromlassal
2. izomremegés

3. bokaddéma

4. vallba kisugarzo fajdalom

Vizben old6dod vitamin

1. C-vitamin
2. Kvitamin
3. Avitamin
4. E-vitamin



5. Coeliakia szinonimai egyet kivéve
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gluténszenzitiv enteropathia
lisztérzékenység
nem-tropusi sprue

tropusi sprue

6. A coeliakiara jellemzd, hogy genetikailag fogékony egyénekben
immunmechanizmus utjan alakul ki. Az immunvalaszt kivaltja az alabbi termények,
egyet kivéve:

PN PE

rozs
buza
arpa
rizs

A coeliakia genetikajara jellemz6,

PwnNPE

HLA-DQZ2.5 vagy DQ8 haplotipus hordozéasa hajlamosit
autoszomalis recessziven oroklédik

nemi kromdszomakhoz koétodve orokloédik

mozaicizmus eredményezi

A glutén Osszetevdi

1. csak gliadin

2. gliadin és glutenin
3.

4. glutamin

keményito

Coeliakias betegben az alabbi eltérések is megjelenhetnek.

HwnNhPE

mindegyik
medddéség
osteopenia
vashianyos anémia

A coeliakia diagndzisa az alabbi vizsgalatokra épul:

HwnNPE

genetikai vizsgalat

székletvizsgalat

klinikai tinetek, biopszia és szeroldgia
mikrobioldgiai vizsgalat



A coeliakia szerologia soran vizsgalt antitestek

1. EMA (endomysium ellenes antitest) és tTG (szdveti transzglutaminaz ellenes
antitest)

2. anti-tireoglobulin

3. anti-muller hormon

4. gasztrin ellenes antitest

A coelidkia genetikai vizsgalatara jellemz6, egyet kivéve

mindsitett reagensekkel torténik

egy predisponald haplotipust vizsgal
citogenetikai vizsgalattal torténik

nem minden hordozoban alakul ki a korkép

PwnNPE

A laktaz deficienciara jellemz6, egyet kivéve

1. a laktaz enzim hianya miatt alakul ki
2.atejcukor nem bomlik le
3. hig és b6 székleturités
4. tejfehérieéhez k6t6d6é immunbetegség

Gyulladasos bélbetegség diagnosztikajaban elsédleges jelentésége a

szeroldgiai vizsgalatnak van
képalkoto (CT, MRI) vizsgalatnak van
vizeletvizsgalatnak van

endoszkopos vizsgalatnak van
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A kalprotektinre jellemzd az alabbi allitasok

1. mindegyik alabb felsorolt

Neutrofil granulocitakbdl szarmazik

Koncentracidja a bélfal gyulladasakor emelkedik a székletben
székletbdl mérik

Hwn

A kalprotektin mérése jellemz6 egyet kivéve

1. immunalitikai gyors teszttel mérik

2. vérbll mérik

3. biomarkerként alklamazhat6

4. jo lehet az irrittabilis bélszindroma elkulonitésére

Akut hasnyalmirigy-gyulladasban a legspecifikusabb marker
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ionok
szérum lipaz
gliikoz
kreatinin

A tapcsatorna daganataiban alkalmazhat6 tumormarkerekre jellemzé allitas

Hwn

nem kelléen specifikusak és szenzitivek igy szlirésre nem indokolt a mérése
kivaléan alkalmazhatoak a terapia sikerességének a megitélésében
szlrésre is hasznalhatéak

csak a vastagbélrakban jo

Az ozmolalitas meghatarozasa
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immunkémiaval torténik

szinreakcioval torténik

nem merjuk

fagyaspontcsokkenés mérésével torténik

Az intracellularis folyadéktérre jellemzé

1. a natrium ion tartalma magasabb mint a plazmaban mért natrium ion tartalom
2. alegnagyobb viztere a szervezetnek

3.

4. a bikarbonat a legnagyobb mennyiseégi negativ ion

kaliumot csekély koncentracidban tartalmaz

Az onkotikus nyomasra jellemzd allitasok

1.
2.
3.
4.

olyan osmotikus nyomas, amely csak intrakapillarisan érvényesul
mindegyik allitas igaz

hypalbuminaemiaban alacsony

szivelégtelenségben csokkent

Milyen médszerrel méri a kémia laboratérium az ionokat

HwnNpE

Jaffé médszerrel

biuret reakcioval
tomegspektrométerrel
ionszelektiv elektrodakkal

A Mért-szamolt ozmolaritas kozotti eltérés oka lehet

1. alkoholmérgezés

2. egyszerl fels6léguti infekcio
3.

4. vesekoOvesség

diabetes mellitus



A vizfelvétel szabalyozasaban résztvesznek, egyet kivéve

antidiuretikus hormon

renin

tesztoszteron

ozmotikus aktivitasu taplalék kiegészit6k
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A hypovolemia okai lehetnek

1. kiszaradas

2. az alabb felsorolt tényezék mindegyike
3. laz

4. Hypoaldosteronismus

Hypovolemia laboratoriumi jelei kozé tartozik, egyet kivéve

emelkedett vizelet ozmolaritas
emelkedett BUN

csokkent kreatinin

emelkedett kreatinin

HwnNPE

A hyponatraemia okai.
. 21-hidroxilaz enzimdefektus
. primér polidypsia

1

2

3. ADH tultermelés

4. az alabbi eltérések mind jarnak hyponatraemiaval

A SIADH (syndroma of inappropiate ADH secretion) okai, egyet kivéve

1. mellékvesekéregelégtelenség



3. ADH termel6 neuroendokrin tumor

4.
5.

koponya trauma
meningitis

A hypernatremia diagnozisahoz szikséges laboratoriumi vizsgalatok

»ownNPE

majenzimek

hormonok

vérkeép

szérum és vizelet ozmolaritas és mennyiség, ionok

A hyperkalaemia okai kozé tartoznak egyet kivéve

PN PE

Cushing sziindroma

Addison kor
veseelégtelenség
pseudohypoaldosteronismus

Hypercalcaemia hatterében all6 okok az alabbiak

HwnNhPE

mellékpajzsmirigyrak
metastatikus folyamat
mindegyik lehetséges
myeloma multiplex

Az angioneurotikus oedemara jellemzd, egyet kivéve

HwnNPE

mély kotészovetekben jon Iétre
gyakran allérgias reakci6 valtja ki
felUleti duzzanat

ritka veleszlletett okai is lehetnek

Hypocalcaemia okai kdzé tartozik

HwnNhPE

familiaris hypocalcurias hypercalcemia
MEN1 szindroma

Hypoparathyreosis

sarcoidosis



Hypercalcaemiaban megfigyelhet6 tunetek:

polyuria, polydipsia;
hanyinger,hanyas,
obstipatio
mindegyik lehet

PwnPE

A vér vegyhatasat (ph-jat) biztosito puffer rendszerek

1. az alabb felsorolt mindegyike

2. HCO3- és fehérjék

3. CO2 kilegzése

4. hidrogénionok kivalasztasa a vesén at

Metabolikus acid6zishoz vezet:

gyomorsavvesztés hanyas miatt

Conn szindréma

respiratorikus hyperventilacié

diabeteses kbma coma diabeticum, éhezés, alkoholizmus

PwnNPE

Az alkal6zis laboratoriumi jellemzai.

emelkedett ionizalt Ca szint
kaliumtobblet

kaliumhiany

hyperventilacio
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Conn szindromara jellemzd, egyet kivéve

hypokalémia

emelkedett aldoszteronelvalasztas
sovesztés

csokkent renin aktivitas
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Az élettani proteinuria jellegzetessége

1. jellemzb a Bence-Jones proteinek megjelenése
2. befolyasolja a taplalék fehérjetartalma

3. mértéke <150 mg/d

4. er6s fizikai aktivitas nem befolyasolja

Hematuriat okoz



vesekovesseg
fizikai aktivitas
terhesség
diabetes mellitus

PwnPE

Fokozott fehérjeuritéssel jaro allapotok egy kivételével

nephrozis szindroma
aspirin szedése

laz
veseelégtelenség

PwnPE

Mi nem koros a vizeletuledékben,

férfiakban az 1-3 vordsvértest
cilinderek

kristalyok

nékben 1-3 vorosvértest
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Renalis osteodystrophiara nem jellemzé

hypocalcaemia

csOkkent vizelet calcium
foszfatszint emelkedés
extrém magas parathormon

PN PE

Vesetumor kimutatasaban a legfontosabb vizsgalat

képalkotd
vizeletlledék
vesefunkcio
tumormarkerek
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Vérsejtsullyedés ndvekedése milyen hamar mérhetd gyulladasos folyamatokban?

Altalaban 2-4 h-val a gyulladas kezdete utan
Azonnal

Altalaban 24 h-val a gyulladas kezdete utan
Két nap mulva

b

Mi okozza a vérsejtslillyedés emelkedését szepszisben?

1. Akut fazis reakcioval aranyosan fokozddik a fehérvérsejtek mennyisége

2. Akut fazis reakcidval aranyosan fokozddik a vorosvértestek llepedésének a
sebessége
3. Akut fazis reakcidval aranyosan fokozodik a fehérvérsejtek Ulepedésének a sebessége

4. Immunvalasz részeként elhasznaldédnak a vorosvértestek



Mi okozhatja nem szeptikus okbdl a vérsejtsillyedés emelkedését?

Anémia

Vorosveérsejt-rendellenességek (pl. sarlésejtes anémia)
Gydgyszerszedés: pl. NSAID, kortizol, antikoncipiens
a felsoroltak mindegyike
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Vérsejtslillyedés vizsgalatanal milyen analitikai tényezdékre kell figyelni?

Vérvételt kdvetben 2 6ran beldl el kell kezdeni

Szobahdn kell, térténjen

Megfeleld mintavétel: citratos vérvételi csében a vér:citrat arany szigoruan 4:1 legyen
a felsoroltak mindegyike
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Hol termelédik a C-reaktiv protein (CRP)?

pajzsmirigyben
majban
csontvel6ben
vesében

b

Mikor emelkedik a CRP szintje?

1. autoimmun betegségekben

2. bakterialis, gombas, virdlis fert6zésekben
3. lokalis elvaltozasok, trauma, mitétek utan
4. afelsoroltak mindegyike

Mi jellemz6 a CRP dinamikajara?
gyorsan reagal (12-24h)

2-3 nap mulva csucskoncentracié
Fél-életideje néhany nap
a felsoroltak mindegyike

PN

Hol termel&dik a procalcitonin?

majban

tudében

pajzsmirigy C-sejtjeiben, intestinalis és pulmonaris termel6dés is lehet
bélcsatornaban

El A

Mikor emelkedik meg a procalcitonin szintje?

daganatos betegségek (?)

bakteridlis fert6zések esetén

szOvetek/szervek barmilyen okbdl kialakuld hipotenzidja/hipoperfuzidja
a felsoroltak mindegyike igaz

Hwnh PR



Mi jellemzd a procalcitonin dinamikajara?

gyorsan reagal (2-6h)

12 — 48 6ra mulva csucskoncentracio
Fél-életideje 20-35 dra

a felsoroltak mindegyike
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A szepszis kéroki agensétdl figgéen milyen mértékben emelkedik a procalcitonin szintje?

Nem befolyasolja a kéroki agens

legmagasabb Gram-negativ, majd Gram-pozitiv kérokozé esetén
Virusfertézés esetén a legmagasabb

Gomba okozta szepszisben a legmagasabb

WP

Melyik paraméter kdvetése a legalkalmasabb a szepszisben alkalmazott terapia hatékonysaganak
megitélésére az alabbiak kozul?

1. naponta hemokultura vétele

2. procalcitonin

3. vérsejtslllyedés

4. vese glomerulus filtracios rata becslése (eGFR)

Szepszis diagnodzisanak felallitasahoz milyen laboratériumi paramétereket mérne?

thrombocytaszam
szérum bilirubin

vizelet creatinin

a felsoroltak mindegyike
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Melyik az a legfontosabb mikrobiolégiai vizsgalat, amelyet szepszis esetén el kell végezni?

1. hemokultura

2. vizelet tenyésztése

3. liquor tenyésztése

4. szlrévizsgalatok multirezisztens kérokozdk irdanyaban

Melyik megallapitas igaz szepszishez vezet akut bakterialis fertézésre?

emelkedett fehérvérsejt szamot, balratolt vérképet latunk
intracellularisan lathatdéak a vér Gram-festett kenetében a kdrokozdok
toxikus granulacio megléte ellene szol

emelkedett fehérvérsejt szam, a leukocita/limfocita arany nem valtozik

»wnNPE

Gamma glutamil-transzferaz (GGT) szintje mikor emelkedik?

alkoholabususban, gyégyszerhatasra

maj parenchyma karosodas, majcirrhosis, majmetastasisok, virushepatitisek
intra-, extrahepatikus cholestasis

a felsoroltak mindegyike

P w N PR



Melyek az un. ,egyszer(” majfunkcios tesztek?

1
2.
3

4.

GOT és GPT

ALP és LDH

bilirubin

Bilirubin, transzaminazok, alkalikus foszfataz, albumin, gamma-globulinok,

protrombin id6

Gamma glutamil-transzferaz (GGT) szintje mely gydgyszerek hatasara emelkedik?

1.

2.
3.
4.

ovulaciogatlok
antiepileptikumok
analgetikumok
valamennyi felsorolt

Melyik megallapitas igaz a laktat-dehidrogenaz (LDH)-ra?

1.
2.
3.

4.

Kizarolag izmokat érint6, valamint majbetegségekben emelkedik a szintje
Kizarolag izmokat érint6, valamint hematoldgiai betegségekben emelkedik a szintje

Szamos esetben megemelkedhet a szintje (sziv-, izom-, maj-, hematoldgiai
betegségekben)

Barmilyen szdvetet érinté betegségben megemelkedhet a szintje, nincs
értelme a vizsgalatanak

Mely laboratériumi paraméterek emelkedése varhaté cholestasis esetén?
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laktat-dehidrogenaz (LDH) és gamma glutamil-transzferaz (GGT)

Alkalikus foszfataz és gamma glutamil-transzferaz
glutamat-oxalacetat-transzaminaz (GOT) és glutamat-piruvat-transzaminaz (GPT)
Alkalikus foszfataz és fehérvérsejtszam

.Fiziologiasan” mikor magasabb az alkalikus foszfataz szintje?

E S

Gyermekeknél és fiataloknal névekedés folyaman, valamint terhesség (3. trimeszter)
Id&skorban

Ujsziilétt korban

bizonyos gydgyszerek szedésekor (pl. antiepilepticumok, analgetikumok,

depresszio elleni szerek)

A transzaminazok kdzul melyik a majspecifikusabb?

P wbd e

glutamat-oxalacetat-transzaminaz (GOT)
glutamat-piruvat-transzaminaz (GPT)
gamma glutamil-transzferaz (GGT)
laktat-dehidrogenaz (LDH)

Mi az a De Ritis koefficiens?

1.

A két transzaminaz enzim nem azonos modon viselkedik a kilonb6z6
betegségekben. A De Ritis koefficienssel (GPT/GOT) referens értéke 1,0 kordili.
A két transzaminaz enzim nem azonos modon viselkedik a kilénb6z6
betegségekben. A De Ritis koefficienssel (GOT/GPT) referens értéke 1,0 kordili.
A két transzaminaz enzim nem azonos maodon viselkedik a kilénb6zé



4.

betegségekben. A De Ritis koefficienssel (GOT/GGT) referens értéke 1,0 kortdili.
A két transzaminaz enzim nem azonos maodon viselkedik a kilénb6zé
betegségekben. A De Ritis koefficienssel (GPT/GGT) referens értéke 1,0 kordili.

Hepatitisek esetében mi jellemzé a transzaminaz-szintek dinamikajara?

1.
2.
3.

4.

A transzaminazok kézil a GPT emelkedése a kifejezettebb

20-50- szeres (akar 100X) emelkedés, ami korabban kezdddik, mint az icterus

Az enzim aktivitds a maximumat a 7-12. napon éri el, és komplikacié nélkil 3-5 hét
mulva jut vissza a referens tartomanyba

a felsoroltak mindegyike igaz

Mi okozhat hepatitist?
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hepatitis virusok (HBV, HAV, HCV, HDV, HEV)
toxinok

szifilisz

a felsoroltak mindegyike igaz

Er6sen hemolitikus mintabdl el lehet-e végezni a transzaminaz szintek meghatarozasat?

1.

A hemolizis kertilendd, mivel a vorosvértestek szétesése kovetkeztében a
reakciot gatlé anyagok szabadulnak fel

A hemolizis kerllendd, mivel a vorosvértestek a szérumhoz képest 7-15-sz6ros
transzaminaz koncentraciojuak

Igen, a mai modern mérések korrigaljak az ebbél adédo hibat

A hemolizis kertlendd, mivel a vorosvértestek szétesése jelentésen csokkenti a
transzaminaz koncentraciot

Hepatitis virusok okozta fert6zés gyanuja és a terapia nyomon kévetésére milyen vizsgalatok

indokoltak?
1. glutamat-piruvat-transzaminaz (GPT)
2. infekcioé-szeroldgiai vizsgalatok
3. molekularis vizsgalatok
4. afelsoroltak mindegyike igaz

Megndvekedett bilirubin és specialisan direkt bilirubin szint hatterében mi allhat?
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epeuti elzarddas, illetve epekd,
majgyulladas, zsirmaj
hasnyalmirigy-betegségek, majdaganat
a felsoroltak mindegyike igaz

Milyen tineteket lathatunk emelkedett bilirubin szint esetén?

1.

2.

3.

A magas bilirubinszint a szemfehérje, a nyalkahartyak és a bér sargas
elszinez6dését (sargasag), valamint minden esetben sététebb szini
vizeletUritést okoz.

A magas bilirubinszint a szemfehérje, a nyalkahartyak és a bér sargas
elszinez6dését (sargasag), esetleg viszketést okoz.

A magas bilirubinszint a szemfehérje, a nyalkahartyak és a bér sargas
elszinez6dését (sargasag), valamint minden esetben a széklet



elszintelenedését okozza.

4. A magas bilirubinszint a szemfehérje, a nyalkahartyak és a bér sargas
elszinez6dését (sargasag), valamint minden esetben idegrendszeri tineteket
okoz.

Mi a tapcsatornaban/ bélben él6 baktériumok szerepe a bilirubin anyagcserében

1. Az epével kivalasztodott konjugalt bilirubin a bélbaktériumok segitségével
dekonjugalodik

2. Az epével kivalasztédott konjugalt vizoldékony bilirubin a vékonybélbe kerdl,
ahol a baktériumok altal urobilinogénné alakul

3. Az epével kivalasztodott konjugalt vizoldékony bilirubin a vékonybélbe kerdl,
ahol a baktériumok altal szterkobilinné alakitjak

4. Semmi

Valtozott az eredeti verziéhoz képest

Az alabbi paraméterek kdzil melyik az, amelyik esetében este magasabb értéket mérink, mint reggel
vagy délben?

Renalis osteodystrophiara NEM jellemz6

Hypercalcaemia hatterében allé okok az alabbiak



