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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 2023 mozno ziskat
kredity v ramci 3. 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

MozZnost rieSit autodidaktic-
ky test z 5. Cisla Pediatria pre prax trva
do 1. marca 2024.

Spravne odpovede z testu ¢. 5/2023
uverejnime v ¢asopise Pediatria pre prax
1/2024.

Test schvalila

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

a NUDCH v Bratislave.

Spravne odpovede testu ¢. 3/2023:
1a;2c;3b;4c¢;5d;6b;7a;8d;
9b;10¢;11¢;12d;13a; 14 b; 15 b;
16d;17b;184a;19¢;20b

Clanok: Konvulzivny status
epilepticus u deti - manazment
aliecha

1. Konvulzivny status epilepticus (SE)
u deti:

a) je zriedkavy akutny stav

b) najcastejSimi pri¢inami su febrility
ainfekcie

c) podla publikovanych prac ma
mortalitu priblizne 30 %

d) u deti nikdy neznamend prvt
manifestaciu epilepsie

2. Nie je presne zname, preco niektoré
febrilné ochorenia vedi k rozvoju
SE, zatial' o iné nie, predpoklada sa
v§ak mozna uloha:

a) genetickej predispozicie
b) hmotnosti dietata

c) pohlavia dietata

d) veku dietata

3. Aké vySetrenie v ramci manazmentu
SE nevyZaduje dieta s uz
diagnostikovanou epilepsiou?

a) stanovenie glykémie

b) EEG

c) krvny obraz

d) neurozobrazovacie vySetrenie

4. Prva liecebna linia pri SE:

a) zatina uz v stabilizaénej faze
zdchvatu

b) zacina od 4. minGty zachvatu

c) nastupuje od 5. minty
a pozostava z benzodiazepinovych
protizdchvatovych liekov

d) zahfia aj podanie anestézie

5. Ako sa nazyva SE, pri ktorom
priblizne u 31 - 43 % pacientov zlyha
prva aj druha linia liechy?

a) refraktérny

b) rozvinuty

c) hyperkineticky
d) motoricky

Clanok: Infekéné priciny bolesti hrdla
u deti

6. Co plati o infekciach dychacich ciest

u deti v porovnani s dospelymi?

a) infekcie respiracného systému su
najcastejsimi ochoreniami, ktorymi
deti trpia

b) respiracny infekt u deti sa prejavi
maximadlne 2- az 4-krdt roCne,

u dospelych 6- az 10 krét

c) udospelych je vyskyt castejsi, lebo
maju CastejSie zvacsené tonzily

d) u deti sa nevyskytuju chronické
infekcie, ako je to u dospelych

7. Bolest hrdla:

a) patri k mimoriadne zriedkavym
priznakom respiracnych ochorenf

b) je priznakom manifestujicim sa az
v konec¢nom $tédiu respiracného
ochorenia

¢) vo vacsSine pripadov ide o virusové
ochorenie

d) je priznakom vyluéne bakteridlnej
infekcie

8. Aky rozdiel je medzi nachladnutim
a chripkou?

a) nachladnutie sa prenasa
kvapdckami, chripka nie

b) chripka nie je ndkazlivd

c) chripka postihuje iba deti,
nachladnutie iba dospelych

d) rozdielne virusy, ktoré ochorenia
sposobujy, a rozna intenzita ochorenia

9. Aka vekova kategoéria pacientov
s akitnou faryngitidou v detskych
ambulanciach prevazuje?

a) adolescenti 15 plus
b) detido 5 rokov
c) detido 1roka
d) pacienti po zaciatku Skolskej
dochadzky

10. Co je najéastejSou priinou
mononukledzy, pri ktorej je bolest
hrdla typickym priznakom?

a) cytomegalovirus
b) adenovirusy

c) HIV

d) Epsteinov-Barovej virus

Clanok: Pseudoartrozy a ich rieSenie
v detskom a adolescentnom veku

11. Pseudoartrézy v detskom veku:
a) nevyskytuju sa
b) suiba ziskané
¢) manifestuju sa hned pri narodeni,
neskor uz nie
d) rozdeluju sa na vrodené a ziskané

12. Priblizne 65 % vrodenych
pseudoartroz sa vyskytuje
u pacientov:

a) s neurofibromatdzou

b) so spindlnou muskularnou atrofiou
c) sosyndrémom drézdivého &reva
d) s Downovym syndrémom

13. Podla statistik nilez pseudoartrézy
klavikuly:

a) je bolestivy, ale neviditelny

b) je s rastom dietata menej a mene;j
vyrazny

c) je Castej$ina pravej strane alen
v 10 % byva opisany bilaterainy
vyskyt defektu

d) na lavej strane sa nevyskytuje nikdy
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14. Za najcastejSie pozorovany typ
vrodenej pseudoartrézy sa povazuje:
a) pseudoartrdéza klti¢nej kosti
b) pseudoartréza tibie
¢) pseudoartréza femuru
d) pseudoartréza fibuly

15. Ziskané pseudoartrozy:

a) U deti su typickym nélezov na rozdiel
od dospelych

b) ako nasledok zlého hojenia kosti po
traume sa prave u deti vyskytuju
Casto

c) infekéné komplikdcie v mieste
fraktury, osteomyelitida alebo
tumory predIZujlce ¢as hojenia mozu
vyvrcholit aj u detfich vznikom

d) triestivé zlomeniny u deti nevznikaj,
preto sa nikdy nepodielaju na vzniku
pakibu

Clanok: Ked'je ob3trukéné spankové
apnoe u dietata indikaciou na akuatnu
adenotonzilektomiu

16. ObStrukéné spankové apnoe (0SA)

u deti:

a) typickym prejavom su zIé sd sny
a pomocovanie

b) najéastej$ou pri¢inou vzniku OSA
medzi 2. - 8. rokom Zivota su
adenoidné vegetdcie a hypertrofické
podnebné mandle

¢) je charakterizované vylucne
opakovanymi epizddami parcialnej
obstrukcie hornych dychacich ciest
(hypopnoe)

d) kulminuje medzi 1. - 5. rokom Zivota

17. U adolescentov sa na vzniku 0SA
podiela v najvacsej miere:
a) obezita
b) neurologické priciny
c) skeletdlne anomélie
d) maxilo-facidlne obstrukcie

18. Co patri medzi somatické priznaky
0SA?

a) nedoslychavost

b) astigmatizmus

c) facies adenoidea alebo deformity
hrudnika

d) brachydaktylia

Clanok: Alportov syndrom

19. Alportov syndrom (AS) je:

a) dedi¢nd metabolické porucha
sposobend abnormélinym
metabolizmom myelinu

b) choroba sp6sobena vrodenym
postihnutim bazalnych ganglii

c) syndrém spojeny s poskodenim
pecene

d) progresivna familidrna nefropatia

20. Charakteristickym znakom AS je:

a) hematuria nezriedka sa
manifestujuca uz v ranom detskom
veku

b) hyperglykémia

c) hypotenzia

d) pokles testosterénu

Navratka — Pediatria pre prax

Autodidakticky test ¢. 5/2023

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 2023. Odpovede nie je mozné opravovat. Navratku zaslite do 1. marca 2024 na adresu:
SOLEN, s. 1. 0., Ambrova 5, 831 01 Bratislava.

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

Meno a priezvisko:

1. a b c d 1. a b c d

2. abocd 12. a b c d Adresa pracoviska:

3. abeced 13.abcd Dorucovacia adresa:

(ak je ind ako adresa pracoviska)
4. abecd 4. a b ¢ d

Tel.:
5. aboecd 5. a b c d

E-mail:
6. a b cd 16. a b c d

7. ab c d 17 a b ¢ d Registracné ¢islo v SLK:

8. abocd 8. a b c d Datum:

9 abocd 9. a bcd

Peciatka lekdra a podpis:

0. a b c d 20, a bcd

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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