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Autodidakticky test akreditovany
Slovenskou lekarskou komorou (SLK) je
celoro¢na vzdelavacia aktivita garanto-
vana Detskou klinikou LF UK a NUDCH
v Bratislave. V 1. - 6. ¢isle ¢asopisu Pediatria
pre prax pocas roku 2022 mozno ziskat
kredity v ramci 2. roku Siesteho vzdelava-
cieho cyklu.

Autodidakticky test pozostava z 20
otazok, pri¢om na kazdu otazku je jedna
spravna odpoved.

Akceptované
budi odpovede zasla-
né prostrednictvom
online formulara na
stranke www.solen.sk
alebo po naskenovani
QR kédu. Odpovede
je aj nadalej mozné
zasielat do stanoveného terminu postou
(rozhoduje datum postovej peciatky uve-
deny na obalke).

RieSit mozno fubovolny pocet testov
v ramci aktualneho roku. Kredity za uspes-
né rieSenie autodidaktickych testov smi
podla vyhlagky MZ SR tvorit najviac 20 %
kreditov z ustanoveného poctu kreditov za
celé patrocné hodnotené obdobie.

Hodnotenie testov CME kreditmi

91 % - 100 % tspesnost rieSenia
2 kredity

80 % - 90 % tspesnost riesenia
1 kredit

0 % - 79 % tGspesnost rieSenia
0 kreditov

Moznost rieSit autodidakticky
test z 3. Cisla Pediatria pre prax trva do
7. oktdbra 2022.

Spravne odpovede z testu ¢. 3/2022
uverejnime v ¢asopise Pediatria pre prax
5/2022.

Test schvalila

prof. MUDr. Ludmila Podrackd, CSc.,
prednostka Detskej kliniky LF UK

a NUDCH v Bratislave.

Spravne odpovede testu ¢. 1/2022:
1b;2a;3d;4b;5¢;6a;7d;8b;
94a;10b; 11 b;124;13¢c; 14 ¢; 15d;
16¢;17b;184a;19¢; 20 d

Clanok: Nové intravendzne
cefalosporiny na pouzitie v pediatrii:
ceftarolin a ceftazidim-avibaktam

1. K charakteristikam

cefalosporinov patri:

a) mechanizmom ich Ucinku je
inhibicia syntézy peptidoglykénovej
bunkovej steny baktérii vdzbou na
penicilin viazuce proteiny

b) rezistencia vodi betalaktamazam
klesd od prvej generdcie smerom
k vyS$Sim generdcidm

¢) Uprava ddvkovania je potrebna
pri stredne zavaznej a zavaznej
poruche funkcie pecene

d) najéastej$imineziaducimi dcinkami
sU anémia, hepatotoxicita a vyrdzky

2. V sivislosti s klinickou iéinnostou
novych cefalosporinovych
antibiotik plati:

a) ceftarolin je G¢inny proti
Acinetobacter sp.

b) ceftarolin nema spolahlivy G¢inok
proti streptokokom

c) ceftazidim-avibaktdm je d¢inny voci
Sirokému spektru grampozitivnych
mikroorganizmov

d) ceftazidim-avibaktam je aginny proti
vacsine Enterobacteriacae

3. Medzi indikdcie ceftarolinu sa

zarad'uje:

a) pneumdnia ziskana v nemacnici
vratane pneumanie spojenej
s mechanickou ventildciou pluc

b) pneumdnia ziskana v komunite

¢) komplikovand infekcia mocovych
ciest

d) komplikovand intraabdominaina
infekcia

4. Priinvazivnych infekciach
vyvolanych meticilin rezistentnym
Staphylococcus aureus (MRSA) je
v siicasnosti u deti:

a) preferovanou lie¢bou linezolid

b) zlyhanie lie¢by bezné v 50 az 80 %
pripadov

c) preferovanou liethou vankomycin

d) alternativnou liechou daptomycin

5. Intravenézna infizia v trvani 120
minit sa zvycajne odporica pri:
a) podavani §tandardnej davky
ceftarolinu
b) poddvani vysokej davky ceftarolinu
c) ceftazidime-avibaktame len
pri komplikovanej intraabdomindlnej
infekcii a pri infekcidch
s obmedzenymi moznostami liecby
d) ceftazidime-avibaktdme len
pri infekcidch s obmedzenymi
moznostami lie¢by

Clanok: Liegitelné vrodené poruchy
metabolizmu s extrapyramidovou
manifestaciou u deti

6.

10.

Co je asi najbeznejsim
neurologickym priznakom u deti

s neurometabolickymi ochoreniami?
a) epilepsia

b) cievne prihody

c) poruchy pohybu

d) polyneuropatia

Dedi¢né metabolické poruchy (DMP):

a) spdsobujd zvyéajne difizne zmeny
CNS alebo selektivne postihnutie
bazélnych ganglif

b) podla literatdry je aktualne
rozpozndvanych 321 DMP spojenych
s poruchou pohybu

c) zvycajne nespdsobuiju selektivne
postihnutie bazalnych ganglif

d) diagnostika DMP so zmenami
pohybu je jednoducha

Abnormalne pohybové prejavy
prvotne delime na:

a) tiky a stereotypy

b) hypokinetické a hyperkinetické
¢) mimovolné a nadbytoéné

d) extrapyramidové a svojvolné

Viac ako 50 % pohybovych poriich
u deti predstavuje:

a) tremor

b) chorea a atetéza

¢) myoklonus

d) dystdnia spolu s ataxiou

Kol'ko zo znamych DMP s pohybovou

poruchou je moZné zistit pomocou

biochemickych analyz (krv, mo¢,

likvor, fibroblasty)?

a) 20%

b) az80%

¢) max. 50 %

d) anijednu, DMP sa zistuju
genetickymi testami

Clanok: Akitna ischémia hornej
koncatiny u novorodenca

1.

0 akitnej koncatinovej ischémii

(AKI) u novorodencov plati:

a) ide o ¢astu diagndzu

b) mortalita AKI v detskej populdcii je
najnizSia u novorodencov

c) riziko amputécie pri AKI
v pediatrickej populdcii je menej
nez2%

d) ischémia dolnych konéatin byva
vzacnejSia nez ischémia hornych
koncatin
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12. Z etiologického hladiska mozno AKI
u novorodencov rozdelit do dvoch
kategorii, a to na:

a) iatrogénne a postnatéine

b) vrodené a postnatdine

¢) maternalne a fetdlne

d) intrauterinné (prenatalne)
a postnatéine

13. Odporicané postupy pri rieseni AKI
u novorodencov:

a) neexistuju

b) jednoznacéne hovoria, Ze hned pri
potvrdeni AKI je nutné podanie heparinu

¢) udetského pacienta indikuju
konzervativnu antikoagulacnu liecbu

d) navrhujud revaskularizaciu do 24
hodin od stanovenia diagndzy

Clanok: Diagnosticky a lieéebny postup
pri hyperkaliémii

14. 0 hyperkaliémii u predéasne
narodenych deti a malych dojciat
sa za€ina hovorit pri koncentracia
draslika v krvi viac ako:

a) 5,5mmol/l
b) 6,5 mmol/l
c) 4,5mmol/l
d) 0,5mmol/l

15. Kedy méZe vzniknit
pseudohyperkaliémia (arteficialna
hyperkaliémia)?

a) prinespravnej technike odberu krvi
b) priliecbe chemoterapeutikami

¢) pri syndréme z rozpadu nadoru

d) chronickom ochoreni obliciek

16. Aké vySetrenie je povinné u vSetkych
deti s koncentraciou kalia viac ako 6
mmol/I?

a) USG brucha

b) elektroencefalografia

c) genetické

d) EKG

17. Pri koncentracii kalia 5,5 - 6,5
mmol/l dochadza v EKG obraze
k nasledovnému:

a) strata P viny

b) vysoké hrotnaté T viny

c) rozsirenie QRS komplexu

d) blokéda lavého Tawarovho ramienka

18. Aky je postup pri chronickej
hyperkaliémii u deti?

a) vsetci pacienti s chronickou
hyperkaliémiou vyZadujui okamZité
znizovanie koncentrdcif draslika

b) u v8etkych detskych pacientov sa
preferuje hemodialyza

¢) uasymptomaticych pacientov
s koncentrdciou kalia menej ako
7 mmol/I je lieCba neurgentna,
zahffia napr. diétu s nizkym obsahom
kalia

d) vzdy sa nasadf liecha inzulinom
a glukézou

Clanok: Tuberézna skleréza

19. Z ¢oho pozostava kompletna
charakteristicka triada klinickych
priznakov pri tuberdznej skleréze?

a) epilepsia, migréna, psoriaza

b) hyponatriémia, hypotenzia, mentalna
retardacia

c) tonicko-klonické zachvaty, mentalna
retarddcia a koZné angiofibrémy

d) dysrytmia, zvy$ené teplota,
strabizmus

20. Za najcastejsi renalny prejav
tuberdznej sklerézy sa oznacuji:
a) hemangiomy
b) benigne cysty
c) hypoplastickd oblicka
d) angiomyolipémy v parenchyme
obliciek

Navratka — Pediatria pre prax
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Zakruzkujte v kazdej otazke spravnu odpoved. Akceptované budi len kompletne vyplnené originalne navratky zaslané
do stanoveného terminu (rozhoduje datum postovej peciatky uvedeny na obalke) Citatelmi ¢asopisu Pediatria pre prax, ktori
riadne zaplatili predplatné na rok 2022. Odpovede nie je mozZné opravovat. Navratku zaslite do 7. oktébra 2022 na adresu:
SOLEN, s. 1. 0., Ambrova 5, 831 01 Bratislava.

Autodidakticky test je mozZné riesit aj ONLINE na www.solen.sk.

1. abecd M. abcd
2. abecd 12. a b c d
3. abed 13. abcd
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Meno a priezvisko:

Adresa pracoviska:

Doruc¢ovacia adresa:
(ak je ind ako adresa pracoviska)

Tel.:

E-mail:

Registracné ¢islo v SLK:

Datum:

Peciatka lekdra a podpis:

Tymto ddvam suhlas spoloc¢nosti SOLEN, s. r. 0., na spracovanie mojich osobnych udajov, uvedenych v tomto dokumente, na ucel spracovania autodidaktickych testov
a zasielania informacnych e-mailov v zmysle VSeobecného nariadenia o ochrane osobnych tdajov (GDPR) a zakona ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych udajov a rovnako
na poskytovanie udajov tretim osobdm v zmysle zdkona ¢. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdravotnickych pomdckach. Sdhlas mozno kedykolvek odvolat pisomnou formou.
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