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1 Autodidaktický test

Článok: Vrodené a prechodné 
neinfekčné kožné lézie u novorodencov

1.	 Kedy asi sa v rámci embryonálneho 
vývoja kože tvoria vlasové folikuly? 
a)	 v 10. týždňa
b)	 v 4. týždni
c)	 od 14. týždňa
d)	 v 13. týždni

2.	 Koža novorodenca v porovnaní 
s dospelým človekom:
a)	 je tenšia
b)	 je hrubšia
c)	 u novorodencov má nižšie pH
d)	 je rovnaká

3.	 Kongenitálne melanocytové névy:
a)	 vyskytujú sa u 70 % novorodencov
b)	 častejšie sú u mužského pohlavia
c)	 ich prejavy regredujú do 5 – 7 dní
d)	 sú hamartómy vznikajúce 

pravdepodobne postzygotickými 
poruchami in utero

Článok: Fimóza v detskom veku

4.	 Aký podiel neobrezaných chlapcov 
má podľa literatúry po dvanástich 
mesiacoch od narodenia úplne 
zatiahnuteľnú predkožku?
a)	 99 %
b)	 1 %
c)	 40 – 50 % 
d)	 všetci

5.	 Aký postup sa odporúča pri tzv. 
fyziologickej fimóze?
a)	 okamžité stiahnutie predkožky
b)	 cvičenie, hygiena, uvoľnenie 

fyziologických zrastov po druhom, 
treťom roku života

c)	 chirurgické riešenie
d)	 jedine dlhodobá aplikácia lokálneho 

kortikosteroidu

6.	 Čo je základným rozdielom medzi 
fyziologickou a patologickou 
fimózou?
a)	 zjazvenie prepucia
b)	 pri patologickej fimóze je prepucium 

zdravé, len inak sfarbené
c)	 fyziologická fimóza je vždy 

sprevádzaná balanitídou
d)	 tzv. balónovanie, pri patologickej 

fimóze nevzniká

7.	 Ktorý chorobný stav predisponuje 
na rozvoj balanitídy/postitídy, 
ktorých častým následkom je práve 
patologická fimóza?
a)	 sclerosis multiplex
b)	 diabetes mellitus
c)	 meningitída
d)	 parotitída

8.	 Ako sa nazýva chirurgický 
výkon, ktorý sa používa v liečbe 
patologickej fimózy?
a)	 paracentéza
b)	 tonzilektómia
c)	 trepanácia
d)	 cirkumcízia

Článok: Martsolfov syndróm – tretí 
prípad v rodine

9.	 Martsolfov syndróm 1 spôsobujú 
bialelické patogénne varianty v géne:
a)	 RAB3GAP2 (OMIM 609275)
b)	 RAB3GAP2 (OMIM 614225) 
c)	 RAB3GAP1 (OMIM 602536)
d)	 RAB3GAP1 (OMIM 612349)

10.	Aká prevalencia sa udáva pri 
Martsolfovom syndróme?
a)	 20 prípadov celosvetovo
b)	 > 1/1 000 000
c)	 < 1/1 000 000
d)	 < 1/10 000

11.	Martsolfov syndróm v porovnaní 
s Warburg Micro syndrómom:
a)	 má rovnako závažný fenotyp
b)	 má závažnejší fenotyp
c)	 nemá súvis 
d)	 má prekrývajúci sa, ale menej 

závažný fenotyp

12.	Medzi hlavné fenotypové črty 
Martsolfovho syndrómu patria:
a)	 mikroftalmus, mikrorohovka, 

vrodená katarakta, optická atrofia 
b)	 vrodená katarakta, intelektuálne 

postihnutie a hypogonadizmus
c)	 mikrocefália, kortikálne gyrálne 

abnormality – polymikrogýria, 
hypoplázia corpus callosum, ťažká 
porucha učenia, spastická mozgová 
obrna 

d)	 endokrinologické abnormality

13.	Aký chorobný stav okrem iných 
napodobňuje Martsolfov syndróm:
a)	 spinálna muskulárna atrofia
b)	 Alportov syndróm 
c)	 vrodená infekcia TORCH
d)	 Aspergerov syndróm

Článok: Štandardný postup pri 
enteritíde spôsobenej Clostridium 
difficille v pediatrickej populácii

14.	Aké typy toxínov sa podieľajú na 
vzniku klostrídiovej enteritídy (CDI)?
a)	 hemolyzíny
b)	 enterotoxín a cytotoxín
c)	 kapilarotoxíny
d)	 leukocidíny
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15.	Čo sa považuje asi za hlavný rizikový 
faktor CDI?
a)	 epilepsia
b)	 nedávne užívanie antibiotík
c)	 prekonanie covid-19
d)	 nedostatočná hygiena

16.	V ktorej vekovej skupine je možné 
považovať osídlenie črevnej 
mikroflóry Clostridium difficile za 
prirodzené?
a)	 u seniorov
b)	 u žien vo fertilnom veku
c)	 u novorodencov
d)	 u chlapcov v puberte

17.	 Ako sa postupuje v rámci 
manažmentu CDI?
a)	 nasadia sa širokospektrálne 

antibiotiká
b)	 v prvom rade sa vysadia všetky 

antibiotiká aj napriek prebiehajúcej 
infekcii inej etiológie, koriguje sa 
iba strata tekutín a nerovnováha 
elektrolytov

c)	 odporúča sa nasadiť lieky proti 
motilite

d)	 vysadia sa pôvodné antibiotiká, 
nasadia antibiotiká na liečbu CDI, 
v prípade potreby sa cielene zúžia 
antibiotiká potrebné na liečbu 
infekcie inej etiológie

18.	Aká je zvyčajná rekurencia CDI 
infekcie?
a)	 do 8 týždňov od primoinfekcie 

(najčastejšie do jedného až troch 
týždňov)

b)	 do 1 roka od primoinfekcie
c)	 do 2 dní od vysadenia antibiotickej 

liečby
d)	 nerecidivuje

Článok: Sticklerov syndróm

19.	Sticklerov syndróm (SS):
a)	 opísal Gunnar Stickler v roku 1985
b)	 predstavuje skupinu relatívne 

zriedkavých multisystémových 
ochorení spojivového tkaniva

c)	 jeho frekvencia výskytu sa odhaduje 
na 1 : 700 000 – 1 : 900 000

d)	 je vrodené ochorenie metabolizmu 
glykogénu

20.	K očným prejavom SS patrí: 
a)	 ďalekozrakosť
b)	 keratokonus
c)	 závažná myopia > -3,00 dioptrií
d)	 amblyopia
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do stanoveného termínu (rozhoduje dátum poštovej pečiatky uvedený na obálke) čitateľmi časopisu Pediatria pre prax, ktorí 
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SOLEN, s. r. o., Ambrova 5, 831 01 Bratislava.
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