Onkologiya ixtisast iizra niimunavi test tapsiriqlari

1) Mads xar¢angi daha cox hansi yaslarda tasadiif edir?

A) 51-70 yas aras1

B) Biitiin yas qruplarinda eyni
C) 21 yasdan 50 yasa kimi

D) 20 yasa kimi

E) 70 yasdan yuxari

Odobiyyat: I'aanes L. X. «Onkonorus» - Mockga, 2004, 516 c.

2) Madanin xar¢angonii xastaliying aid deyil : 0

A) Madanin polipozu b’
B) Moadbs xorasi . @

C) Xroniki qastrit
D) Pilorospazm . %&

E) Atrofik qastrit
Odobiyyat: Omiraslanov O.T. “ Abdominal on]%Tngf‘a” — Baki, 2004 , 320 s.

3) Madbs xar¢angi madanin asagida gost Q’nissalarinin hansinda daha ¢ox rast
galir? '6

6‘2
A) Kicik ayrilik Q

B) Boyiik ayrilik
C) Modonin arxa divari (b/“/

D) Mado dibi

E) Madonin 6n divaré‘o%r'

Odobiyyat: I[aB% M. « OHIMKIIONEe IS KIIMHUYECKOM OHKOJIOTHHY - MOCKBa,
2004, 1536 ¢, |

4) “V@V metastaz1” termini altinda anlasilan metastaz hansidir?

urtaliglara
B) Sol korpiiciikiistii limfa diiyiintino
C) Agciyorlora
D) Pararektal toxumalara
E) Goboyo

Odobiyyat: Omiraslanov O.T. “ Abdominal onkologiya” — Bak1 , 2004 , 320 s.

5) Mad»s xarc¢angi liciin metastaz vermonin hansi yolu daha cox xarakterikdir?



A) Hematogen

B) Implantasion

C) Implantasion + limfogen
D) Limfogen

E) Hematogen + implantasion

Odobiyyat: I'annes 1. X. «Onkonorus» - Mocksa, 2004, 516 c.
6) Mad»s xarconginin endoskopik diagnostikasi iiciin daha ¢ox hansi ¢otindir?

A) Yuxarida sadalanmig biitiin lokalizasiyalarda mads xar¢onginin dlaqnostlk@l
cotindir )
B) Madoanin cismi 0

C) Madanin ¢ixacaq hissasi (2
D) Modonin kardial hissasi b,

E) Madonin dibi g{b

Odobiyyat: I'annes I1.X. «Oukonorus» - Mocksa, 2004;

7) Hansi lokalizasiyali mada xoralar1 daha gox rda malignizasiyaya
ugrayir?

- &
A) Boylik ayrilik \V‘)

B) Modonin ¢ixacaq hissosi

C) Xoranin malignizasiya ehtimali I@asiyadan asili deyil
D) Kigik ayrilik Y

E) Madoanin cismi O

Odobiyyat: Kniumenkos A.@kOnyxonH xemynka» - Mocksa, 1998, 168 c.
8) Mads xarc¢ongi z&u “Virhov metastaz1” neco anlasilir?

A) Reqionar lin%gen metastaz kimi

B) Uzaq o ad limfogen metastaz kimi
C) Uzag fetrfoqrad limfogen metastaz kimi
D)1 ntasion metastaz kimi

E q hematogen metastaz kimi

Odobiyyat: ['aanes [11.X. «Onkonorus» - Mocksa, 2004, 516 c.

9) Madanin poliplorinds mualico taktikasi necadir?

A) Polipin corrahi tisulla kosib gotiiriilmosi

B) Modonin pazvari rezeksiyasi

C) Biitiin onkoloji prinsiplorine riayot etmoklo modonin distal subtotal rezeksiyasi
D) Madoanin polipektomiyasi, mukozektomiya ilo

E) Endoskopik polipektomiya



Odobiyyat: bnoxun H.H. «Knunuueckas onkosorusi, Tom II» - Mockga, 1971, 440 c.
10) Madoanin proksimal subtotal rezeksiyasi hansi halda gostorisdir?

A) Modonin kardial hissonin sisindo, inkisaf tipindon asili olmayaraq

B) Modonin subkardial hissonin ekzofit sisindo

C) Modonin kardial hissonin kigik ol¢tlii ekzofit sisindo

D) Sadalananlarin hamis1 gostorisdir

E) Modonin kardial hissonin infiltrativ sisindo . »Q
Odobiyyat: JlaBeinoB M.U. « QHIIMKIIONIE AV KITMHUYECKOM OHKOHOFHH)).’&&?,KB&,
2004, 1536 c.

11) Mad»s xar¢anginin histoloji1 qurulusuna gors daha ¢ox rast galinoni hansidir?
A) Qarisiq vozili-yastihiiceyrali xorgong &(b’

B) Yasti-hiiceyrali xorgong \

C) Qasli iiziik hiiceyrali xor¢cong %&

D) Sadalananlarin hamaisi eyni tezlikdo rast golinir \

E) Vozili xar¢ong . /‘)

Odabiyyat: [laBeinoB M.U. «OHuMKIONEqH @,@aqecmn OHKoJIorum» - Mocksa,
2004, 1536 c. Q "

12) Mad»s xarc¢onginin TNM- tasnll@’@ gora sisin atraf iizvlors sirayati hansi
simvolla gostarilir? O

A) T4 ‘
B) T2 L,(b/‘/
C) Tl .

D) Tis %\

E) T3 %»Q

Gdabiyya@m'raslanov O.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s.

13) xdrc¢onginin TNM-tasnifatina gors sisin intraepitelial yayillmasi hansi
si la gostarilir?

A) T4
B) Tis
C) T2
D) T3
E) T1

Odobiyyat: Omiraslanov O.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s.



14) Mads xarc¢onginin TNM — tosnifatina gors sisin subseroz qatina Kimi sirayati
hans1 simvolla gostarilir?

A) T3
B) T1
C) Tis
D) T4
E) T2

Odobiyyat: Omiraslanov O.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s 'Q

15) Madonin distal subtotal rezeksiyasi hansi halda gostorisdir ? .-Q(C)

o/
A) Modoanin distal hissasinin ekzofit xor¢ongindo (2
B) Mados dibinin infiltrativ xor¢congindo br
C) Mods cisminin infiltrativ xor¢ongindo %‘bf
D) Modonin multisentrik xorgongindo i

E) Madanin kardial hissasinin ekzofit xor¢angindo | %&

Odobiyyat: JlaBeigoB M.U. « QHUMKIOTIEAMS KJII/I,HWKOI”& OHKOJIOTUM» - MOCKBa,

2004, 1536 c. A
e

16) Mad»s xarc¢ongi zamam “Snitsler” n&tﬂm altinda nJ basa diisiiliir ?

A) Gébaya metastaz Q@
B) Diiz bagirsaq otrafi toxumalas tastaz

C) Sol korpiiciikiistii limfa diiyjinterino metastaz
D) Yumurtaliglara metastaz /‘/.

E) Dalaga metastaz

Odobiyyat: I[am;mm&h. «OHIUKIIONEINS KINHUYSCKOH OHKOJIOTHU» - MOCKBa,
2004, 1536 c. %

17) Mene@ iastaliyi necd anlasilir?

A) ini polipozu

B)Hiperasid qastrit

C) Modonini xroniki xorasi

D) Nohong xroniki hipertrofik qastrit
E) Xroniki atrofik qastrit

Odobiyyat: Omiraslanov O.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s.

18) Mad»s xarc¢anginin TNM — tosnifatina gors sisin seroz qisasina sirayati hansi
simvolla gostorilir?



A) T4
B) T2
C) T3
D) Tis
E) T1

Odobiyyat: Omiraslanov 9.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s.

19) Mad»s xarc¢onginin TNM — tasnifatina gors sisin selikli qisaya vo selikalti qata
infiltrasiyasi hansi simvolla gostarilir? . 'b’

A)TI ,-Q(Q,

B) T3

o P

E) T4 ) &(b

Odobiyyat: Omiraslanov O.T. “ Abdominal onkologiya’%@kl ,2004 , 320 .

20) Qaraciyorin birincili xar¢onginin inkisafm,dq/‘i)k grupuna hansi aid deyil?

A) Opistorxozla yoluxma Cy%

B) Tarkibindos oflotoksin olan qida mahsu Mn isladilmasi
C) Xroniki dassiz xolesistit

D) Qaraciyarin sirrozunun olmasi b’g

E) B — viruslu hepatitin da$1y1C1

Odobiyyat: I"anmnes 11.X. «‘ggtpnomﬂ» - Mockaa, 2004, 516 c.

21) Qaraciyorin xos%ﬂl sislori arasinda an c¢ox rast galinon hansidir ?

A) Xolanqiosell"l@fa
B) Hepatoma %

C) Adeno
D) Hemahgioma

E)é 1oma
Odobiyyat: Omiraslanov O.T. “ Abdominal onkologiya” — Bak1 , 2004 , 320 s.
22) Qaraciyarin birincili xar¢congi daha cox hansi yolla metastaz verir

A) Yuxarida sadalanan biitiin yollarla
B) Limfogen

C) Organdaxili

D) Hematogen

E) Implantasion



Odobiyyat: Omiraslanov 9.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s.

23) Qaraciyor xar¢ongi zamani sadalanan simptomlardan asas obyektiv simptom
hansidir?

A) Kurvuazye simptomu

B) Dari ortiiyliniin sariligi

C) Dari ortiiyiiniin avazimast

D) Hepatomeqaliya .0 'Q'
E) Portal hipertenziya slamatlori 0

Odobiyyat: ['aanes [11.X. «Onkonorus» - Mocksa, 2004, 516 c. Q’

24) Qaraciyorin hepatoselliilar xarconginda testlordon hansmlégvliyinin
yiiksalmasi daha ¢ox xarakterdir ? @

A) Alanin vo asparagintransaminazalar . %&
B) Biitiin sadalananlar \

C) Qlutamintranspeptidaza . /‘)
D) Laktatdehidrogenazalar Y

E) a-fetoprotein . Cn
he)
Odobiyyat: Omiraslanov O.T. Abdo:%@onkologiya” — Baki, 2004 , 320 s.

25) Qaraciyoarin badxassali sisla@b’tesdiqi hans1 miiayind metoduna

asaslanmahdir? /‘/.
>

A) Ultrasos miiayinosi

B) Magqnit rezonans t fafiya miiayinosi
C) a- fetoproteinin téym edilmosi
D) Kompiiter to fiya miiayinosi

E) Laparalsk§i 15in biopsiyasi vo histomorfoloji todqiqati ilo
Gdabig: annes [I1.X. «Oukonorus» - Mocksa, 2004, 516 c.

2 raciyarin birincili xar¢onginin diagnostikasinda ¢atin hallarda on sonuncu
istifads olunan metod hansidir?

A) a- f etoproteinin toyin edilmasi

B) Magqnit rezonans tomoqrafiya miiayinosi
C) Kompiiter tomoqrafiya miiayinosi

D) Ultrasos miiayinosi

E) Sisin perkutan biopsiyasi

Odobiyyat: I'annes 1. X. «Onkonorus» - Mockga, 2004, 516 c.



27) Qaraciyorin badxassali sislori arasinda ikincili xor¢ongin rast golmo tezliyi
hansidir?

A) 30 %
B) 50 %
C) 0,5-1 %
D) 10-15 %
E) 90%

IR
S

.. ,
28) Qaraciyoarin badxassali sislori arasinda hansi daha ¢ox rast galir‘.e’

Odobiyyat: ['aanes I11.X. «Onkonorus» - Mocksa, 2004, 516 c.

A) Hepatosellyulyar xorgong b?
B) Qaraciyarin ikincili xor¢ongi @
C) Xolangiokarsinoma i

D) Embrional sarkoma . %&
N

E) Hemangqiosarkoma

Odobiyyat: Omiraslanov O.T. “ Abdominal ovu&éa” — Baki, 2004 , 320 s.

29) Qaraciyarin birincili xorc¢ongi dahzi&u[z:lq metastaz hara verir?

A) Boyraklora b?
B) Agciyera Y
C) Siimiiklora .O

D) Peritonarxasi limfa dﬁyniqi&&me

E) Divararaliq limfa diiyti no

Odobiyyat: Smirasl@g O.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s.

30) Qaraciyari&lrincili xdr¢anginin an effektiv miialico metodu hansidir ?
[ J

ionar kimyaterapiya
D) Corrahi tisul
E) Stia miialicasi

Odobiyyat: Omiraslanov 9.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s.

31) Od kisasinin xosxassali sislori arasinda an ¢ox asagidakilardan hansina
tasadiif edilir?

A) Fibromioma

B) Fibroma



C) Adenoma

D) Lipoma

E) Mioma

Odobiyyat: Omiraslanov 9.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s.

32) Madaalt1 vazin xarc¢ongi bu iizviin hansi hissasini daha tez-tez zadaloyir?

A) Madoalt1 vozin quyruq hissosi

B) Madoalt1 vazin biitiin hissalori eyni tezlikds zodslanirlor o »Q
C) Modoalt1 vozin basi ’

D) Total zodslonmo o° C),

E) Madoalt1 vazin cismi 0

Odobiyyat: I'annes 1. X. «Onkonorus» - Mockga, 2004, 516 c. b?

33) Biliopankreatoduodenal sahanin hansi hissasinin xg{&%gla zddalonmasi

mexaniki sarihiga sabab olmur? %
A) Fater momaciyinin /‘)

B) Modoalt1 vozin baginin \

C) Umumi qaraciyar axarinin . Q,%

D) Umumi 6d axarmin distal hissesinin Mo,

E) Od kisoesinin
>

Odobiyyat: Omiraslanov O.T. “.@inal onkologiya” — Bak1 , 2004 , 320 s.

34) Madoaalt1 vozin xar¢on iﬁ‘p’aiaqnostikasmda an informativ miiayino metodu
hansidir? %

A) Kompiiter tom E miiayinssi

B) Fibrogastrod oskopoiya
C) Ultrasos mu osi
D) Irriqosk

E) Re%as n duodenoqraﬁya

G@ya‘c: HaBbi1oB M.U. «QHIIMKIIONIEUS KIMHUYECKOW OHKOJIOrMn» - MOCKBa,
2004, 1536 c.

35) Madoalt1 vazin xar¢anginin inkisafinda risk qrupuna asagidakilardan hansi
aiddir?

A) Qaraciyor sirrozu
B) Koskin pankreatit
C) Hepatit

D) Parazitar kista



E) Mads alt1 vozin makrokistik adenomasi
Odobiyyat: I'aanes 1. X. «Onkonorus» - Mockga, 2004, 516 c.

36) Madoaalt1 vozin xarc¢ongi zamam hansi orqan ilk novbada metastazla
zaddlanir?

A) Siimiik

B) Bas beyin

C) Boyrokiistii vozilor

D) Agciyarlor . 'Q’
E) Qaraciyor 'Q(

o’ Q-,
) S.

Odobiyyat: Omiraslanov O.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 ‘S%

9,
37) Madaalti1 vazin basinin xor¢angi zamani asagidaki simpton hansi

daha cox rast galinir? @

A) Darinin ve gértinen selikli gisalarin sarilig . %&
B) Urokbulanma \

C) Bodon horaratinin gqalxmasi . /‘)

D) Qarinda kiit agr1 Y

E) Umumi zoiflik . Co

A7
Odabiyyat: 'anues 111.X. «OHKOHOFHH@@[OCKBEI, 2004, 516 c.

38) Madoalt1 vazin xarganginda‘@ cox rast galon histoloji forma hansidir ?

A) Insulinoma /‘/.
O

B) Andenokarsinoma

C) Asinarhiiceyrali x@%ng
D) Yastihiiceyrali x@ g

E) Apudoma %

Gdabiyya@n'raslanov O.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s.

39) alt1 vazin bas hissasinin xar¢ongi liciin sariigin hansi novii daha ¢ox
X erikdir ?

A) Hemolitik parenximatoz

B) Hemolitik

C) Obstruktiv

D) Parenximatoz

E) Yuxarida sadalananlarin hamisi

Odobiyyat: Omiraslanov 9.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s.



40) Madoalt1 vazin cisminin vd quyruq hissasinin xar¢anginds daha ¢ox rast
gdlon simptom hansidir ?

A) Qusma

B) Ishal

C) Bodon horaratinin qalxmasi

D) Sariliq

E) Epiqastral nahiyyadoki daimi, sizildayici agri

Odobiyyat: ['aanes [11.X. «Onkonorus» - Mocksa, 2004, 516 c. R 'Q

41) Madoaalti vazin xarc¢onginin TNM — tasnifatinda 12 barmaq baglrsé,ﬁirayat
T — simvolla necd qimatlondirilir ?

&
g; g{b ) %@b

C) T3

D) T2 ) %N

E) Tla N
Odobiyyat: ["aanes [11.X. «OnKOMIOTHSY - Moc@i!ﬁ%, 516c.

42) “Kurvuazye” simptomunun 3lamatl silardir ?

A) Od kisosi nahiyyasindo agrili pal@a
B) Qaraciyarin boylimasi o

C) Koskin agrili ,boytimiis 6d kis

D) Sariliq fonunda agrisiz, béyii .iis 0d kisosi
E) Sariliq fonunda bodon hagatratinin qalxmasi

Odobiyyat: ["annes @ «Onkomorusi» - Mocksa, 2004, 516 c.

43) Madoalti V&h vd Fater momaciyinin xarc¢ongi zamani hansi laborator testlor
daha info@ti’vdir?

A)Q Umumi analizi

B)Biokimyavi gostoricilor ( ALT , AST , xolesterin va.s)
C) a- fetoproteinin toyin edilmasi

D) Kanser — embrional antigen (CEA)

E) Karbohidrat antigeni (CA 19.9)

Odobiyyat: Omiraslanov O.T. “ Abdominal onkologiya” — Baki , 2004 , 320 s.

44) Biliopankreatoduodenal sahs orqanlarina hansilar aiddir?



A) Qaraciyar, qaraciyarxarici 6d yollari, 6d kisasi, Fater momaciyi, 12-barmaq
bagirsaq

B) Qaraciyordaxili 6d yollari, 6d kisasi, 12-barmaq bagirsaq, modoalt1 voz, garaciyor
C) Modaalt1 voz, qaraciyer, 12-barmaq bagirsaq, 6d kisosi, dalaq

D) Madaalt1 voz, qaraciyer, 12-barmaq bagirsaq, modo, 6d kisasi

E) Fater momaociyi, 12-barmaq bagirsaq, madoalt1 voz, 6d kisasi, qaraciyorxarici 6d
yollar1

Odobiyyat: [lerepcon b.E. «ATnac onkonornyeckux onepuuii» - Mocksa, 1987, 536
C. o

A

45) Madoaalti vazi xar¢anginin miiasir dovrds radikal miialico ﬁsulu.%( r ?

A) Immunoterapiya b?

B) Kimya — siia miialicosi

C) Kimyaterapiya %‘bf
XV

D) Corrahi miialico
E) Stia miialicosi . %

Odobiyyat: Omiraslanov 9.T. “ Abdominal onkpqu)a’ — Baki, 2004 , 320 s

46) Biliopankreatoduadenal zona orqanl,ar@%%xergangi zaman daha cox
istifads olunan radikal carrahi emeliyxgoamldlr ?

A) Qastropankreatoduodenal rezeks @

B) 12-barmaq bagirsagin ekstirpabi

C) Qastrektomiya

D) Fater momaciyinin geni é/rbh’ilimis rezeksiyasi
E) Splenektomiya Lfb’

Odobiyyat: ﬂaBblﬂo@I/l. «OHIUKIIONEINS KIMHUYSCKOH OHKOJIOTrHN» - MOCKBa,
2004, 1536 c. %

47) Medeﬁ&ve’zin xdr¢anginin siia miialico metodu hansi1 miialico metoduna

aiddi%

A@‘ti - radikal

B) Radikal

C) Miistorok

D) Kombinoolunmus

E) Palliativ
Odobiyyat: I'annes 1. X. «Onkonorus» - Mockga, 2004, 516 c.

48) Peritonarxasi sislorin kliniki tazahiiri ilk novbado sortlonir:



A) Sisin lokalizasiyasi ilo

B) Sisin 6lg¢iilori ilo

C) Sisin histoloji strukturasi vo 6l¢iilori ilo
D) Sisin histoloji strukturasi ilo

E) Sisin 6l¢iilori vo lokalizasiyasi ilo

Odobiyyat: JlaBeinoB M.U. « QHUMKIOTIEANS KIMHUYECKOH OHKOJIOTUMY» - MOCKBa,
2004, 1536 c.

49) Mads - bagirsaq traktinin va sidik ¢ixarici sisteminin rentqenkontras.t. »Q'
miiayinasi peritonarxasi sislorinin diagnostikasinda nays imkan verir?

A) Sisin orqan maxsuslugunu va ya qgeyri orqan xarakterli olmasini tgyitgfngk
B) Sisin morfoloji torkibini tayin etmok (2

C) Sisin histoloji torkibini toyin etmok br

D) Sisin periton daxili vo peritonxarici lokalizasiyasini toyin @

E) Sisin qonsu organlara yayilmasini toyin etmok &x

[ ]
Odobiyyat: JlaBeinoB M.U. « QHUMKIOTIEAMS KJII/IHH%C&OHKOJIOFHH» - Mockaa,

2004, 1536 c. . /‘)

50) Peritonarxasi qeyriorqan mansali bad %1 sislords histologi gurulusuna
gora an cox hansi rast galinir? 'Q\vv

A) Leyomiosarkoma b’
B) Miksoma .‘O
C) Rabdomiosarkoma

D) Liposarkoma /‘/.
O

E) Fibrosarkoma L',

Odobiyyat: ﬂaBblﬂo@I/l. «OHIUKIIONEINS KIMHUYSCKON OHKOJIOTrHun» - MOCKBa,
2004, 1536 c. %

51) Perit(@x{m sislorin klinik gedisini neca saciyysalondirmok miimkiindiir?
uddatli simptomsuz periodla va tez-tez residiv vermasi ilo

Vo tez- tez metastazverma ilo

— tez residiv vermosi ilo

D) Uzunmiiddatli simptomsuz gedislo

E) Residiv zamani sisn badxassali alamotlorinin artmasi ilo

Odobiyyat: Jlanuens-bek K.B. u ap. «3abpromuuneie onyxonn» - Mocksa, 1976, 192
c.

52) Peritonarxasi sislords sisin yerli yayllmasinin qiymoatlondirilmasi ii¢iin daha
informativdir:



A) Mads - bagirsaq traktinin rentgenkontrast miiayinasi

B) Ekskretor urografiya

C) Yuxarida sadalanan biitiin metodlar eyni informativliyo malikdirlor
D) Angioqgrafik miiayino

E) Kompiiter tomoqrafiyasi

Odobiyyat: Jlanuens-bek K.B. u ap. «3abpromunnbie onyxonn» - Mocksa, 1976, 192
c.

53) Peritonarxasi sislords differensial diaqnoz daha tez- tez hansi ﬁzvlari.n. »Q'
patologiyasi ilo aparmaq lazimdir?

A) Peritonarxasi limfadiiyiinlorinin zadslonmasi ilo 0

B) Boyraklorin b?

C) Dalagin

D) Boyrokiistii vozilorin @

E) Madoalt1 vazlo

Odobiyyat: Jlanuens-bek K.B. u ap. «3abpromuHubie :ﬁ&onn» - Mocksa, 1976, 192

c. \/\)

54) Peritonarxasi geyriorqan mansali sisjela%am residivlorin yaranma tezliyi:
9

A) Residivin yaranma tezliyi emgliyya}%&()nra kecon vaxtdan asili deyil

B) Omaliyyatdan 7 il sonra b’

C) ©Omoaliyyatdan 5 il sonra o’

D) ©moaliyyatdan sonra birinci,2 Qrzindg

E) Omoliyyatdan 2 il sonra /‘/.

Odobiyyat: I[aBBI,HOB@.«SHHHKHOHCIH/IH KJIMHUYECKOM OHKOJIOTUMY - MOCKBa,
2004, 1536 c.

55) Peritona x?s? sislorin corrahi omaliyyatlar1 zamani intraoperasion
aglrlasmz@zf‘asmda daha tez-tez hansi rast galinir?

A) 1r'ﬁ§qsitral qan damarlarinin zadslonmasi

B sariqo damarlarinin zadslonmasi

C) Bosluqlu iizvlorin zodalonmasi

D) Parenximatoz iizvlorin zodslonmasi

E) Sisin mobilizasiyas1 zamani xirda qan damarlariin zodslonmasi

Odobiyyat: Jlanuens-bek K.B. u ap. «3abpromuuneie onyxonn» - Mocksa, 1976, 192
c.

56) Peritonarxasi sislori olan xastalorin miialicosinds hal-hazirda istifads olunan
an effektiv miialica tisulu hansidir?



A) Siia terapiyasi

B) Corrahi {isul

C) Kombinoa olunmus miialica tisulu

D) Kimyaterapiya

E) Yuxarida sadalanan biitiin miialico tisullar1 eyni doracods istifado olunur

Odobiyyat: Jlanuens-bek K.B. u ap. «3abpromunneie onyxonn» - Mocksa, 1976, 192
c.

57) Peritonarxasi sislords residivlor daha cox yaramir:

A) Diizgiin cavab yoxdur Q’

B) Xosxasssali sislordo (2
C) Bodxassali siglordo b’

D) Hom xos, hom do badxassali sislor eyni dorocodos residiv v%;?

E) Peritonarxasi geyriorgan monsoli sislords residivlor hsr{‘xg om do bodxassoli

sislor zamani nadir hallarda rast golinir . %

Odobiyyat: Jlanuens-bex K.B. u ap. <<3a6p}OHII/IHH(z¢ft))HYXOJII/I» - Mocksa, 1976, 192

c. Y

D
58) Peritonarxasi sislorin tokrari residiv, ﬁy}mmam onlarin yaranmasi
arasindaki vaxt bir gayda olaraq: ’¢

b@
A) Qisalir .’O

B) Uzanir

C) Ovvalki kimi qalir 4)°
D) Qisalada biler, uzanada%r
E) Diizgiin cavab yo ¢

Odobiyyat: JlaB M.U. « OH1MKIONEe AU KINHUYECKOM OHKOJIOTHM» - MOCKBa,
2004, 1536 c. %

59) Perigﬁxam sislora xas olan klinik simptomlardan ilk novbads rast golinoni
r?

hans
A) 5& gicollonmo
B) Urokbulanma

C) Yuxusuzluq
D) Qusma
E) Agrilar vo sobobsiz yorulma

Odobiyyat: JlaBeinoB M.U. « QHUMKIOTIEANS KIMHUYECKONH OHKOJIOTUMY» - MOCKBa,
2004, 1536 c.



60) Peritonarxasi sisin residivinin yaranmasi zamam asagidakilardan hansinin
totbiqi magsads uygundur?

A) Corrahi miialico ancaq xostoliyin fosadlarinin aradan galdirilmasi mogsadi ilo
B) Simptomatik terapiyanin aparilmasi

C) Siia terapiyasina cohd

D) Onun corrahi yolla ¢ixarilmasina cohd

E) Kimyaterapiyasina cohd

Odobiyyat: JlaBeimoB M.U. « HIIMKIIONEANS KITMHUIECKON OHKOJIOTHID)) - MO.QKQQ
2004, 1536 c. Q

.. ,
61) Peritonarxasi sislorin residivlorinin yaranmasi zamam tokrari ca&hi
amaliyyatin yerind yetirilmasi na vaxt maqsads uygun hesab ed&@ler?

A) Residiv sisinin “on siiratli” inkisafi zamani @

B) Residiv sisin “long” inkisafi zamani '\

C) Residivin toyin olunmasindan dorhal sonra . %&

D) Residiv sisin “on siirotli” inkisafi zamani vo xsstslim osadlarnin inkisafi zamani
E) Xostoliyin fasadlarinin inkisafi zamani . /‘)

Odabiyyat: lanuens-bek K.B. u ap. «3abpjo pIe ormyxoim» - Mocksa, 1976, 192
C. 'Q Ao/

62) Peritonarxasi sislor zamam klipikiva prognostik amilloardon hansi daha ¢ox
dhamiyyatlidir ? .‘O

A) Sisin yayilma dorocasi
B) Sisin histoloji struktura

C) Sisin lokalizasiyaA%f
D) Sisin birincili va @ d residivli olmasi
E) Sisin ol¢iilori

&

. [ ] (V)
edablyya%ﬁBHﬂOB M.U. «DH1uKIONEM KIMHUYECKOU OHKOJIOrMu» - MOCKBa,

OO4,$ .

2
61,®tiin onkoloji xastaliklor strukturasinda peritonarxasi sislor neco faiz
toskil edir?

A) 0,03-0,3 %
B) 0,5-1 %

C) 4-8 %

D) 1-4 %
E)8-10 %



Odobiyyat: JlaBeinoB M.U. « QHIIMKIIONEANS KIMHUIECKON OHKOJIOTHI» - MOCKBa,
2004, 1536 c.

64) Peritonarxasi sislorin doqiq topik diagnostikasi hans1 miiayina asasinda
qoyulur?

A) Kompiiter tomoqrafiyasi

B) Angioqrafiya

C) Ultrasos miiayinasi

D) Mads - bagirsaq traktinin rentgenkontrast miiayinasi R »Qv
E) Qanda CEA onkomarkerin tayini .Ql

Q)

Odobiyyat: [lanuens-bek K.B. u np. «3abprommHanabie OMyX0JIm» - MOCKQI 9776, 192

C. b'@

65) Hansi yas qrupunda ¢conbar bagirsaq xarc¢ongi daha ¢ diif edilir?
A) 20— 30 yas ) %\}

B) 70 yasdan yuxari \

C) 30 — 40 yas . /‘)

D) 50 — 70 yas Y

E) 40 — 50 yas . Ca
9

Odobiyyat: ['annukua A.M. Pax TOHCT%&L\KH. JI.: Meaumuna, 1970, 398c.

66) Conbar bagirsaq xergengin@la galmoasinds yiiksak risk qrupuna aiddir ?

A) Tak va qrup soklindo pwo
B) Biitiin cavablar diizgiindi
C) Qardner, Peyts — , Turqo sindromlar1

D) Xroniki xorali ko%
E) Diffuz ailovi 0z

Gdebiyya@xaﬁqmm A .M. Paxk Toacroit kumxku. JI.: Meaumuna, 1970, 398c.

67?&4&1‘ bagirsaq xorconginin ekzofit formasina asagidakilardan hansi
aiddix?

A) Sirkulyar-infiltrativ

B) Xovlu — papilyar

C) Diffuz — infiltrativ

D) Selikalti gisa tizro inkisaf

E) Endofit- xorali

Odobiyyat: 'annukun A.M. Pak toncroit kumku. JI.: Meaununa, 1970, 398c.



68) Conbar bagirsaq xarconginin endofit formasina asagidakilardan hansi
aiddir?

A) Coxdiiyiinlii

B) Xovlu — papilyar
C) Diffuz — infiltrativ
D) Diiyiinlii

E) Polipobonzor

Odobiyyat: ['anmukun A.M. Pak Toncroit kumku. JI.: Menunmna, 1970, 3980... »Q'

69) Conbar bagirsaq xorconginin daha cox tosadiif edilon histoloji ng iC),
hansidir? é’

A) Yast1 hiiceyroli b?
B) Adenokarsinoma @

C) Uziikvarihiiceyrali

D) Solid xorgong . %&
N

E) Vozli — yastihiiceyrali
Odobiyyat: ['anmukua A.M. Pak ToscTo# KUK X/\./I‘\/Iez[HuHHa, 1970, 398c.

70) Conbar bagirsaq xar¢ongi zamani (}i&%ﬂx tosadiif edilon sindrom hansidir?

A) Miixtolif intensivliklo agri siner
B) Funksional doyisikliklor .‘O

C) Hepatolienal sindrom h
D) Conbor bagirsagin motor (b)akuator foaliyyotinin pozulmasi
E) Bagirsaq diskomfortu sindfomu

Odobiyyat: FaHHqK@M. Pak Toncroi xumkwu. JI.: Menumuna, 1970, 398c.

71) Hansiklé'niaormalar conbar bagirsaq xor¢angind xasdir ?
0

D) Total
E) Enterokolitik

Odobiyyat: 'annukun A.M. Pak toncroit kumku. JI.: Meaununa, 1970, 398c.

72) Conbar bagirsaq xarc¢ongi zamam hansi lokalizasiyada toksikoanemik
sindrom daha c¢ox tasadiif edilir?

A) Conbor bagirsagin sag yarisi



B) K6ndolon — ¢onbor bagirsaq

C) S-vari bagirsaq

D) Conbor bagirsagin sol yarisi

E) Conbor bagirsaqin dalaq oyriliyi

Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.A0nystaeB. «3710Ka4eCTBEHHbBIC OMyXOJIU 000 10YHOM
KUK, 8, 126c.

73) Toksiko — anemik sindromun kliniki simptomatikasi na ils slagadardir ?

A) Hemoliz .Q:Q

B) Qidalanmanin pozulmasi ° C)
C) Yanasi xoastoliklorlo 0

D) Sisin toksiki effekti b?

E) Qanaxma

Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.AOnysiaes. <<3HOKaqecheH%%ﬂyxonn 000/109HOM
KUAIIKN», 8, 126c. . %

74) Conbar bagirsagin sag yarisinin xar¢angi ol allarda hans fizioloji proses

pozulur ? Y
"

A) Lipidlorin sorulmasi A\

B) Suyun sorulmasi Q

C) Ziilallarin sorulmasi b’g

D) Od pigmentlarinin sorulmasie*

E) Karbohidratlarin sorulmasi .O

Odobiyyat: JI.A.Anues, A.@%@[ynnae& «3710Ka4eCTBEHHBIC OMyXOJIU 000/ I0YHOM
KUIIKW», 8, 126¢. ¢

75) Canbor baj%@ xar¢anginin enterokolitik formasi nJ ilo xarakterizs olunur

—_

A) Ko ari agrilar
B) Disfagiya
C opoezin pozulmasi

D) Qanaxma
E) Bagirsaq faaliyystinin pozulmasi

Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.A0nystaeB. «3710Ka4eCTBEHHbBIC OMTyXOJIU 000/ I0YHOM
KHAIIKN», 8, 126c.

76) Conbar bagirsaq xarconginin sis formasi nd il xarakteriza olunur ?

A) Mads - bagirsaq traktinin motorikasinin pozulmasi



B) Umumi zoiflik

C) Qaraciyor — boyrok catismazligi
D) Sisin palpator toyin olunmasi
E) Qanaxma

Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.A0nysiaeB. «3710Ka4eCTBEHHbBIC OMTyXOJIU 000 I0YHOM
KHAIIKN», 8, 126c.

77) Conbar bagirsaq xarc¢onginin psevdoiltihabi formasinin shamiyyatli slamati

nadir? ..Q:Q
A) Xroniki intoksikasiya o° C),

B) “Qaraciyaer kiitliiyiliniin” toyin edilmomasi 0

C) Bagirsaq kegmomozliyi (2

D) Sisin abseslogsmosi br

E) Qaraciyor — boyrok ¢atismazligi %‘bf

Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.AGnysiaes. «3J101<aqecn.361aé§§e OMYyXO0JIM 000JOYHOMU
KUK, 8, 126c. \

78) Canbar bagirsaq xarconginin hansi klinil@:lln/asmda sisin abseslosmosind
daha cox tasadiif edilir?

A7
A) Psevdoiltihabi @Q

B) Obturasion b’
C) Dispeptik Y
D) Sis O

E) Enterokolitik 4)°
od

Odobiyyat: I[.A.AJIH&\{A,(A.A&[yHJIaeB. «3710Ka4e€CTBEHHBIC OMYXOJIU 000/ 10YHOM
KUAIIKN», 8, 126c.

79) Conbor ba@aq xar¢anginin psevdoiltihabi formasinin oan xarakterik
simptomu <hansidir?

A) Disfagiya

B orvari agrilar

C) Qaraciyar — boyrok catismamazligl sindromu
D) Hipertermiya

E) Miisbat Pasternatski simptomu

Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.A0nysiaeB. «3710Ka4eCTBEHHbBIC OMTyXOJIU 000/ I0YHOM
KUK, 8, 126c.

80) Conbor bagirsaq xarconginin psevdoiltihabi formasinda agrilarin xarakteri
necd olur?



A) Komorvari agrilar

B) Daimi, kiit, artan

C) Qida gobulundan sonra omala golon
D) Agrilarin olmamasi

E) Tutma soklindo

Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.A0nystaeB. «3710Ka4eCTBEHHbBIC OMTyXOJIU 000 I0YHOM
KHUIIKNY, 8, 126c¢.

81) Canbar bagirsaq xar¢anginin psevdoiltihabi formasi zamani patoloji .0'
ifrazatlarin xarakteri neca olur? :-Q(C),

A) Selikli b,@

B) Ifrazatlar olmur

C) Al gan @
D) Selikli-irinli &

E) Selikli-hemorragik . %

Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.AOnysiaes. <<3J101<aq¢<‘1}eHHbIe OMyXO0JIM 000J0OYHOM

KHUIIKNY, 8, 126cC. %\

82) Canbar bagirsaq xar¢anginin psevd @)l formasinda periferik qanda
hansi dayisikliklor miisahids olunur?

Q
A) Leykositoz Y b’
B) Normal ECS O
C) Doyisiklor olmur /‘/.
D) Eozinofiliya (b’
E) Trombositopeniya

Odobiyyat: ﬂ.%&& A.A.AbGnynnaeB. «3710Ka4€CTBEHHbBIC OMyXOJIU 000/ I0YHOM

KHIITKW, %
83) er agirsaq xar¢anginin obturasion novii n? ilo miisahids olunur ?

A an xroniki intoksikasiya
B) Qaraciyor ¢atismazligi

C) Eritropoezin pozulmasi

D) Umumi somatik doyisikliklor
E) Bagirsaq kegmomozliyi

Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.A0nysiaeB. «3710Ka4eCTBEHHbBIC OMTyXOJIU 000 I0YHOM
KHAIIKN», 8, 126c.



84) Conbar bagirsaq xarconginin hansi klinik gedisi taxirasalinmaz corrahi
ampliyyata gostorisdir?

A) Toksikoanemiya

B) Sisin perforasiyasi

C) Sis formasi

D) Dispeptik forma

E) Enterokolitik forma

Odobiyyat: JI.A.Anue, A.A.AGaynaeB. «3J0Ka4eCTBEHHBIE OITyXOJIN 000 109HOM
KHUIIKNY, 8, 126cC. QA’Q'

85) Canbar bagirsaq xarc¢onginin hansi lokalizasiyas1 zamam bagirsa C),
ke¢momazliyina daha c¢ox rast galinir?

A) Qalxan ¢onbor bagirsaq br(z
B) Kondalon — ¢onbar bagirsaq %‘bf

C) Conbor bagirsagin sag yarisi i

D) Conbor bagirsaginqaraciyar oyriliyi . %&

E) Conbor bagirsagin sol yarisi \

o

Odobiyyat: I'.A.Edpumos, FO.M.Vmrakos «Ocmo ﬁg}%ﬂﬁ pak 000I0YHON KHIIIKH -
Mockga, 1984, 151c. . Ca

86) Conbar bagirsaq xarc¢onginin obt}ﬁm formasi oziinii n? ils biruzs verir ?

A) Anemiya o
B) Bagirsaq kegmamaozliyi O
C) Hipertermiya /‘/.
D) Qanaxma (b’

E) Peritonun qiciglan ihptomlari

Odobiyyat: F.A@OB, H0.M.VmakoB «OcnoHEHHBIN pak 00010YHON KHUIIIKW) -
Mocksa, 1984, C.

r bagirsaq xar¢anginin obturasion formasinda agri sidromunun

A) Yangi soklindo
B) Daimi

C) Kiit

D) Sizildayan

E) Tutma soklindo

Odobiyyat: I'.A.E¢pumos, F0.M.VYiakoB «OcCJI0)KHEHHBIH pak 000JOYHON KUIITKH -
Mocksa, 1984, 151c.



88) Hansi hallarda ¢onbar bagirsaq xar¢angi kaskin bagirsaq kecmomazliyi ilo
fasadlasa bilor ?

A) Sis formasi

B) Enterokolitik forma
C) Toksiki-anemik forma
D) Dispeptik forma

E) Obturasion forma

Odobiyyat: I'.A.Edpumos, F0.M.VmakoB «OcnoxxHEHHBIN paKk 00009HOM KH{HK@
Mocksa, 1984, 151c. Q

.. ,
89) Conbar bagirsaq xar¢ongi zamam hissavi bagirsaq keqmamezliyiﬁ}ﬁas olan

simptom hansidir? b?
A) Qanaxma %‘b’
2

B) Daimi komorvari agrilar

C) Sidik ifrazinin longimasi . %&

D) “Qaraciyorin kiitliiyiliniin“ toyin edilmosi \

E) Periodik duru nacisin olmasi vo sancilar . /‘)

Odabiyyat: . A.Edpumos, F0.M.¥YmakoB «Qc SHHBIA paKk 000I0YHON KHIIIK -

Mocksa, 1984, 151c. 'Q\Vv
90) Conbar bagirsaq xar¢angi zan‘@issevi bagirsaq ke¢cmamoazliyi hansi
simptom ils xarakteriza olunur’O

A) Peritonun miisbot q1c1ql‘g§1y§imptomlar1
B) Gizli ganaxma

C) Qazlarn ifraz olu 1n pozulmamasi sortilo qisa miiddatli qobizlik hallar
D) Disfagiya
E) Nocis vo qazlé@ram xaric olunmamasi

Odobiyyat; Edumor, F0.M.Ymakos «OcI0KHEHHBIH pak 000109HOH KHIIKI -

Mocm/sg 4, 151c.

9 nbar bagirsaq xar¢ongi zamam sisin sarbast qarin bosluguna perforasiyasi
bas verdiyi halda hansi klinik simptomatika miisahids olunur?

A) Xroniki intoksikasiya
B) Qaraciyar ¢atismazligi
C) “Koskin garin”

D) Koaskin pankreatit

E) Qarindaxili ganaxma



Odobiyyat: I'.A.Edpumos, FO.M.VmakoB «OcnoXkHEHHBIA paKk 000J09HOMN KUK -
Mocksa, 1984, 151c.

92) Canbar bagirsaq xor¢angi zamani sisin qarin bosluguna sarbast perforasiyasi
bas verdiyi halda hansi simptom tayin edilir?

A) “Obuxov xostoxanas1” simptomu
B) Sidik ifrazinin koskin longimaosi
C) Pasternatski simptomu

D) Qarimin 6n divari ozoalolorinin gorginlogmaosi .0 'Q’
E) Kurvuazye simptomu 00

. ‘A
Odobiyyat: I'.A.Edpumos, F0.M.YmakoB «OcnoxxHEHHBIN pak 000709H KW -
Mocksa, 1984, 151c. (2

93) Conbar bagirsaq xor¢ongi zamam hansi1 perforasiya @aha cox tasadiif
edilir? &\

A) Bagirsaq divarinin sisdon distal hissasinin \%

B) Travmatik vo trombotik /‘)

C) Miisarigo damarlarinin trombozu ilo alaqsda \

D) Diastatik vo destruktiv %

E) Bagirsagin bogulmasi naticosinda

Odobiyyat: I'.A.Edpumos, F0.M. Vm@@cnomHeHHmﬁ pak 000I0YHON KHIIIKI -
MOCKBa 1984 151c. .O

94) Canbar bagirsaq xor¢ (gg‘)ﬁmam amald gald bilacak diastatik perforasiya
anlayis1 nayi oks etdirir ?

A) Bagirsaq divarini ) sks divarinin desilmasi
B) Stenoz torad on distal bagirsaq divarinin defekti
C) Stenoz torsd sisdon proksimal bagirsaq divarinin defekti

D) Sisin p asiyasi
E) Bagi q ivarmin bogulma naticasinds desilmasi

o at: I'. A.Epumos, F0.M.VmakoB «Oci0XHEHHbII pak 000J0YHON KUILTKW) -
Mocksa, 1984, 151c.

95) Conbar bagirsaq xar¢anginin fasadlarindan biri olan diastatik
perforasiaynin amalogolmo mexanizmi necadir?

A) Bagirsaq divarinin irinlomo noticosindo desilmosi

B) Yorgun bagirsaq mohtoviyyatinin xaric olmamasi ilo bagirsaq divarinin trofik
doyisikliklori

C) Miisariqo damarlarinin trombozu

D) Bagirsagin burulmasi



E) Bagirsagin bogulmasi

9dobiyyat: I'.A.E¢umo, F0.M.VYiakoB «OcCI0)KHEHHBIH pak 000J0YHONU KUK -
Mocksa, 1984, 151c.

96) Conbar bagirsaq xor¢onginin destruktiv perforasiyasinin sababi:

A) Hiperperistaltika

B) Miisariqo damarlarinin trombozu

C) Qarindaxili tazyiqin artmasi . »Qv
D) Hipoperistaltika .Ql
E) Sisin pargalanmasi ’b«o’

Odobiyyat: ['.A.Edpumos, F0.M.VmakoB «OcnoxxHEHHBIN pak 000 o@ﬁ KHIIIKI -
Mocksa, 1984, 151c. 6

97) Canbar bagirsaq xor¢angi zamani sarbast qarin bo@m diastatik

perforasiya na ilo naticalona bilor? 3 %
A) Fosadsiz . /‘)

B) Aseptik peritonit Y

C) Bitigmali peritonit . Ca

D) Varom peritoniti A

E) Nacisli peritont
>

Odobiyyat: I'.A.Edpumos, IO.M.Ybb% «OCOXKHEHHBIA paKk 000I0YHON KHIIIKI -
Mocksa, 1984, 151c. A

98) Kor bagirsaq xargang@qarm boslugu tizvlorinin hansi1 xastaliklorindon
farqlondirmak lazm?%ﬁ;}'

A) Prostatit

B) Pankreatit %
C) Dolixosigina’

D) Appefidikulyar infiltrat

E) Bg das1 xastaliy1

Odobiyyat: I'.A.Edpumos, FO.M.VmakoB «OcnokHEHHBINA paKk 000J09HOMN KUK -
Mocksa, 1984,151c.

99) Caonbar bagirsagin sis prosesi ilo hansi1 sobasinin zadslonmasi zamani
toramonin madanin antral hissasind sirayat etmasi miisahids edils bilor?

A) Kondoalon — ¢onbor
B) Enon ¢onbor
C) Kor



D) S — vari
E) Dalaq ayriliyi

Odobiyyat: 'annukun A.M. Pak toncroit kumku. JI.: Meaununa, 1970, 398c.

100) Canbar bagirsaq xar¢onginin sidik Kisasing sirayat etmasi 6ziinii na ild
biruza vers bilor?

A) Urakbulanma

B) Sistit olamotlori . 'Q’
C) Qusma .Qf
D) Hipoqastral nahiyads tutma soklinds agrilar . C)

E) Diareya Q’

Odobiyyat: 'annukun A.M. Pak toncroit kumku. JI.: Meauiuna, M 398c.

101) Conbar bagirsaq xar¢ongi zamani ganaxmanin asg’x&abi hansidir ?

A) Bagirsaq kegcmomozliyi .\%
B) Sisi qidalandiran damarin trombozu

C) Sisin parcalanmasi .\
LD

D) Qanin durulagmasi
E) Fiziki gorginlik A7

Odobiyyat: ['annmukua A.M. Pax TOJ@@KHHJKH. JI.: Meaumuna, 1970, 398c.

102) Canbar bagirsaq xerge}lfjl.g skirroz noviiniin xarakterik xiisusiyyati

hansidir? "b’

A) Bagirsaq divarmmﬁg,térsﬁnin zodalonmosi
B) Bagirsagin herak@ hissosinin zodalonmasi

C) Toksiko — an sindrom slamatlorinin olmasi
D) Sisin baglrsa%ivarmda borabar sirkulyar inkisafi
E) Baglrsz@m'ﬁsaqirg hissosinin zodelonmosi

Odobiyyat: J1.A.Anmnes, A.A.Ab6aymnnaeB. «310KaueCTBEHHBIE OIYXO0JIH 000 J0UHOM
K », 8, 126¢.

103) Canbar bagirsaq xar¢anginin infiltrativ inkisafimin xiisusiyyati hansidir?

A) Polipabonzar toromalorin omolo golmaosi
B) Seroz qisa ilo yayilma

C) Ekzofit inkisaf

D) Selikli qgisa ilo yayi1lma

E) Selikalt1 qat ilo yayilma



Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.AGaynaeB. «37J0Ka4YeCTBEHHBIE OITyXOJIN 000 109HOM
KHAIIKN», 8, 126c.

104) Conbar bagirsaq xar¢onginin rentgenoloji slamatlorindon hansi daimi
simptomlar qrupuna aiddir ?

A) Bagirsaqg monfozinin suprastenotik genislonmaosi
B) Bagirsaq monfozinin daralmasi

C) Kloyber kasaciqlarinin olmasi

D) Bagirsaq manfazinin infrastenotik genislonmasi o »Q'
E) Selikli qisa relyefinin pozulmasi .Ql

Q)

(]
: . .
Odobiyyat: JI.A.Anue, A.A.AGaynnaeB. «370Ka4eCTBEHHBIE OITyXO0IU @ﬁormon

KAIIKW», 8, 126¢. (2

105) Conbar bagirsaq xar¢ongi zamani kolonoskopiyanin di nadir ?
A) Daralma olan sahonin genislondirilmasi . &\

B) Sisdon proksimal olaraq selikli gisa dsyisikliklarinil@ini

C) Bagirsaq stenozu olmasinin toyini . /L)
D) Sisdon distal olaraq selikli qisa dayisikliklorinihytSyini
E) Sisin vizualizasiyasi vo biopsiya . %
he)
Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.A0aymnae %OK&‘IGCTBGHHHG OITyx0Jii 0007109HO
KHUIIKNY, 8, 126c¢. (b
106) Conbar bagirsaq xar¢conginin ekzofit formalar1 zamani instrumental
miiayind novlarindon han‘gbéh.a informativdir?

A) Rentgenoloji \L,‘
B) KT @
C) Ultrasos

D) Endoskopik%

E) MRT ‘

Odobiyyat: /1.A.Anmnes, A.A. Ab6aymnnaeB. «310KaueCTBEHHBIE OIYX0JIH 000 J0UHOM
K », 8, 126¢.

107) Canbar bagirsaq xar¢angi tosnifatina aid “N” diskriptoru hansi miiayina
naticasing asaslanaraq toyin edilir?

A) Rentgenoloji
B) Morfoloji

C) MRT

D) USM

E) KT



Odobiyyat: JI.A.Anues, A.A.A0nysutaeB. «3710Ka4eCTBEHHbBIEC OMTyXOJIU 000 I0YHOM
KUAIIKN», 8, 126c.

108) Canbar bagirsaq xar¢ongi zamani “T” simvolu nayi 9ks etdirir ?
A) Birincili sisi

B) Sisin odlgiilorini
C) Sisin histoloji noviinii

D) Sisin inkisaf xarakterini .0 'Q’
E) Uzaq metastazlarin olmasini 0

. o Oa
Odobiyyat: [II.X.I"aaneB «Oukonorus» - Mocksa, 2004, 487c. Q’

109) Canbar bagirsaq xar¢ongi zamani “Tx”’simvolu nayi aks e@rlr?

A) Uzaq metastazlar olmamasi @

B) 1 —don 3 - 5 godor limfa diiylinlorinin zodslonmasi

C) Qonsu strukturlara invaziya
D) Ilkin sisi toyin etmok {i¢iin kifayot qodor malumatm@ama&
E) Selikalt1 gisanin sislo infiltrasiyasi . /‘)

Odabiyyat: [I1.X.I"anueB «OHKOMOTUSDY - Mo@% 2004, 487c.
A
110) Canbar bagirsaq xar¢angi zama}S@O” simvolu nayi aks etdirir ?

A) Uzaq metastazin toyin edllme

B) Sisin bagirsagin azals qis ayat etmasi
C) Selikalt1 gisanin sislo in 4ﬂyas1

D) Regionar limfa duyunls n zodolonmomosi
E) Birincili sis agkar éﬂ@fr

Odobiyyat: LH.)%@L\CB «Onkomnorus» - Mocksa, 2004, 487c.

111) Conbaxbagirsaq xor¢angi zamam “T1” simvolu nayi oks etdirir ?
A) Bﬁ‘@li sis olamotlori toyin edilmir

B)Stsin selikli gisa va selikalt1 gatda mahdudlasmasi

C) Regionar zonalarin vaziyyatini qiymatlondirmok miimkiin deyil

D) Birincili ocagi miisyyan etmak miimkiin deyil

E) Birincili sis

Odobiyyat: III.X.I"anneB «Oukonorus» - Mocksa, 2004, 487c.

112) Canbar bagirsaq xar¢ongi zamani “T2”’simvolu nayi oks etdirir ?

A) Regionar limfa diiylinlorino metastaz



B) Regionar zonalarin vaziyyastini qiymatlondirmok miimkiin deyil
C) Sisin bagirsagin 9zolo qisasina sirayot etmasini

D) Sisin seroz qisadan konara inkisaf etmosi

E) Ilkin ocaq toyin edilmir

Odobiyyat: III.X.I"anneB «Oukonorus» - Mocksa, 2004, 487c.
113) Conbar bagirsaq xar¢ongi zamani “T3” simvolu nayi oks etdirir ?

A) Sisin seroz qata va ya bagirsaq divarmin peritonsuz hissalorino otraf toxun.]ala@y
infiltrasiyast il sirayat etmasi

B) Sisin bagirsagin azala qisasina sirayat etmasi o° C),
C) 4 vo daha c¢ox limfa diiyiinlorinin zodolonmasi Q’
D) Standart miiayino tisullarinin naticalorini oks etdirir (2

E) Coxsayli uzaq metastazlar (b«b'

Odobiyyat: III.X.I"anneB «Oukonorus» - Mocksa, 2004, 4{7&

114) Conbar bagirsaq xar¢ongi zamani “T4” simvoi@yi aks etdirir ?

A) Uzaq metastazlarin olmasini \/‘)
B) Sisin 6lgiilorini . Co
C) Bagirsagin zodolonmo sahasini A

D) Sisin seliklalt1 gqisaya invaziyasini 'Q
E) Sisin qonsu organa va yorgun ba%%m digar seqmenting sirayat etmasini

Odobiyyat: II1.X.I"anmes «OIﬁO/HQAH» - Mocksa, 2004, 487c.
115) Conbar bagirsaq xal@igi zamani “N” simvolu nayi aks etdirir ?

{
A) Regionar limfa dﬁ?}lsrinin voziyyatini
B) Uzaq metast olmasini

C) Bagirsagin ma doracasini

D) Sisin paraietrlorini

E) Bagirsagih zadoalonma sahasini

Gd@yyat: [II.X.T"annieB «Ounkosorusi» - Mocksa, 2004, 487c.
116) Canbar bagirsaq xar¢angi zamam “Nx” simvolu nayi aks etdirir ?

A) Regionar limfa diiyiinlori zodslonmomisdir

B) Selikalt1 qisanin sislo infiltrasiyasi

C) Regionar zonalarin voziyyatini qiymotlondirmok miimkiin deyil
D) Uzaq metastaz toyin edilib

E) Sisin 6l¢iilori boyiiytlib



Odobiyyat: [II.X.I"anneB «Oukonorus» - Mocksa, 2004, 487c.
117) Canbar bagirsaq xar¢ongi zamani “N0” simvolu nayi oks etdirir ?

A) Sisin subseroz qata vo ya bagirsaq divarinin peritonsuz hissolorino otraf
toxumalarin infiltrasiyasi ilo sirayot etmasi

B) Regionar limfa diiyiinlorindo metastaz askar edilmomisdir

C) 1 —don 3 - 5 godar limfa diiytinlorinin zodolonmaosi

D) Regionar limfa diiyiinlerinin zodslonmasi

E) Uzaq metastazlarin olmamasi

Odobiyyat: [I1.X.I"aanes «Oukonorus» - Mocksa, 2004, 487c. . C)

118) Canbar bagirsaq xar¢angi zamam “N1” simvolu noyi aks d%r ?

A) Uzaq metastazlar olmasi &;b"
il

B) Regionar zonalarin voziyyatini qiymotlondirmok murnngb

C) Regionar limfa diiyiinlorinin voziyyastini qiymatlanglir% timkiin deyil
D) 4 vo daha ¢ox limfa diiyiinlorinin zodolonmasi

E) 1 —don 3 - 9 godor limfa diiylinlorinin zedslsmr@'ii)

Odabiyyat: [I1.X.I"anueB «OHKOMOTUSD) - Mo@% 2004, 487c.
he)
119) Canbar bagirsaq xar¢angi zamag@ 2” simvolu nayi aks etdirir ?
A) 1 —don 3 - 5 godor limfa dﬁyﬁ‘mh{n zodolonmosi
B) Uzaq metastazlara dolalot edo ¥ olumat yoxdur
C) 4 vo daha ¢ox limfa diiyiinl3rinin zodolonmaosi
D) Regionar zonalarin voziyystini qiymotlondirmok miimkiin deyil

E) Coxsayl1 uzaq met&fa.;l’ar

Odobiyyat: LH.)%@L\CB «Onkomnorus» - Mocksa, 2004, 487c.

120) Cenlﬁ&)a'glrsaq xdr¢angi zamani “M” simvolu ndyi 9ks etdirir ?
A) Regienar limfa diiyiinlorinin zodslonmasi

B q metastazlarin olub-olmamasi

C) Qeyri regionar limfa diiyiinlorinin zodolonmasi

D) Sisin inkisaf xarakteri

E) Sisin ol¢iilori

Odobiyyat: III.X.I"anneB «Oukonorus» - Mocksa, 2004, 487c.

121) Canbar bagirsaq xar¢ongi zamani “Mx” simvolu nayi aks etdirir?

A) Uzaq metastazlarin olmasi barodo doqiq molumat yoxdur



B) Regionar zonalarin vaziyyastini qiymatlondirmok miimkiin deyil
C) Birincili ocaq toyin edilmir

D) Selikalt1 gqisanin sislo infiltrasiyasi

E) Regionar limfa siiyiinlori zodslonmomisdir

Odobiyyat: III.X.I"anneB «Oukonorus» - Mocksa, 2004, 487c.

122) Conbar bagirsaq xar¢ongi zamani “M0” simvolu nayi aks etdirir ?

A) Regionar zonalarin vaziyyatini qiymatlondirmok miimkiin deyil . »Q'
B) Uzaq metastazlar toyin edilmisdir

C) Uzaq metastazlar yoxdur ° C),

D) Sis yalmiz selikli gisan1 zodoloyib 0

E) 1 — don 3 - 5 godor limfa diiyiinlori zodolonib (2

Odobiyyat: [II.X.I"anneB «Oukonorus» - Mocksa, 2004, 487@

123) Conbar bagirsaq xar¢ongi zamani “M1” s1mvolu%)§yi dks etdirir ?

A) Selikalt1 gisanin sislo infiltrasiyasi /‘)
B) Uzaq metastazlar mévcuddur \
C) Uzaq metastazlar yoxdur %

D) Sisin qonsu orqanlara sirayst etmasi
E) 1 —don 3 - o godor limfa dﬁyﬁnlarin@alanmgsi

Odobiyyat: II1.X.I"anmes «OHKO@ - Mocksa, 2004, 487c.

124) Conbar bagirsaq xar%éb" zaman1”’R” simvolu nayi aks etdirir ?

A) Sisin Olgiisii

B) Regionar limfa d lsrmm voziyyati
C) Sisin inkisaf terl

D) Uzaq metast

E) Qaliq s,@
Odobi : III.X.I"arneB «OnkoJiorus» - Mocksa, 2004, 487c¢.

125) Sadalananlardan hansi qaraciyor xar¢anginin kliniki formalarina aiddir?
A) Hepatomeqalik forma

B) Sirrotik forma

C) Sirrotik vo hepatomeqolik forma

D) Enterokolitik forma.

E) Toksiko —anemik forma

Odobiyyat: Akaa.1.darapsmany., K.Monecky-byxop, JI.Anoman, E.An0y.
«XUpyprusi IEYCHU U BHYTPUIICUCHOUHBIX KETYHbIX TyTel», Pymbinusg, 1976, 537c.



126) Diiz bagirsagin hansi hissasinin sislorini barmagq vasitasi ilo askar etmak
miimkiin deyil?

A) Yuxar1t ampulyar
B) Asagi ampulyar
C) Anal kanal

D) Orta ampulyar
E) Rektosigmoid

Odobiyyat: ®egopos B.J1. ““ Pak mpsimoit kumiku”’- Mocksa, 1987,318 c.

o. O-’
127) Sadalanan hansi simptom diiz bagirsaq xarc¢onging daha cox uyﬁ‘dur?

A) Naocis kiitlosinda ganin olmasi b?

B) Diareya . %‘bf

C) Umumi voziyyatin pislosmasi
D) Qobizlik ) %\»

E) Agn
.

Odabiyyat: [laiin A.A. « Pak opranos nHmeBa@v%ﬂ» -Tromens, 2000, 368 c.

128) Diiz bagirsagin hansi hissasindd si}@;ﬂast galmo tezliyi yiiksokdir?

A) Ilkin ¢ox sayli zodolonmo b?

B) Asagi ampulyar hisso .
C) Orta ampulyar

D) Rektosigmoid /‘/
E) Forqi yoxdur (b’

Odobiyyat: @enopo@l. “ Pak npsimoit kuiiku’- Mocksa, 1987,318 c.

129) Dﬁz?r@l xar¢angindd hansi histoloji formaya daha ¢ox rast galinir?

Xor¢ong
ferenso edilmoyon xorcong
D) Yast1 hiiceyrali xorcong

E) Uziikvari hiiceyrali xorcong

Odobiyyat: [laithH A.A. « Pak opranoB numieBapeHuHus» - Tromens, 2000, 368 c.

130) Sadalananlardan hansi diiz bagirsaq xarc¢onginin radikal miialicasi hesab
edilir?

A) Kimyaterapiya



B) Hipertermiya

C) Corrahi miialico

D) Siia terapiyasi

E) Kimya-siia terapiyasi

Odobiyyat: ®egopos B.JI. “ Pak npsamoii kumku”- Mocksa, 1987, 318 c.

131) Sadalananlardan hansi diiz bagirsaq xar¢onginin sisonii xastaliyi hesab
edilmir?

A) Diffuz polipoz
B) Diiz bagirsaq cati . CJ.,
C) Adenomatoz polip 0

D) Xovlu sis b?

E) Babasil
Odobiyyat: [llaitH A.A. « Pak opranoB nuiieBapeHUHUS -@%EHB, 2000, 368 c.
132) Hansi patoloji ifrazatlar diiz bagirsaq xarg:ang.' uctin xarakterikdir?

B) Qan o
C) Selikli-irinli A

]Ig))) IQrierlln,ilrin 6@0

Odobiyyat: ®egopos B.JI. ““ Pax 1 Mot kumiku”’- Mocksa, 1987,318 c.

elik
A)S c’%\

133) Diiz bagirsaq xargar@lm hans1 marhalasinda uzaq metastazlar toyin edilir?

A) 3-cli morhalo %
B) 2-ci morholo

C) 4-cii marhal%

D) 3 va 4-ciinorholo

E) 1—c/i§r lo

o at: [Taitn A.A. « Pak opranoB nunieBapeHus» -Tromens, 2000, 368 c.

134) Sadalanan hansi iisul diiz bagirsaq xar¢angina siitbhs zamani klinik
minimuma daxil deyil?

A) Diiz bagirsagin barmaq miiayinosi

B) Rektoromanoskopiya

C) D6s gofasi organlarinin rentgenskopiyasi
D) Qanin kliniki analizi

E) Xorcong-embrional antigenin toyin edilmosi



Odobiyyat: ®egopos B.JI. ““ Pak npsmoit kumku”’- Mocksa, 1987,318 c.

135) Sadalananlardan hansi diiz bagirsaq xar¢onginin amald golmoasindd
dhomiyyotli amil sayllmir?

A) Genetik

B) Sosial

C) Zoroarli adotlor

D) Bagirsagin fon xostaliklori . 'Q’
E) Yasayis orazisi .Q’

Q)

. .. ,
Odabiyyat: [laiin A.A. « Pak opranoB numieBapeHuHUs» - [1OMEHb, 2000&68 C.

136) Diiz bagirsaq xar¢onginds hansi simptom timumi Vaziyya@plslasmasinin

asas sobobidir? &(bf
A) Bas gicallonma . %&\
N

B) Horaratin yiiksolmasi
C) Anemiya . /‘)
D) Bodan kiitlesinin azalmasi \
E) Darinin saciyyavi rangi Q,%

Ao/
Odabiyyat: [laiin A.A. « Pak opranos WBEIPCHHHHH» -Tromens, 2000, 368

137) Diiz bagirsaq xar¢onging § zamani ilk novbado hansi miiayina tisulu
aparilir? /‘/.

A)KT Qv

B) Rektoskopiya XLJ

C) Rektal giizgii Vas@ ilo miiayino

D) irriqoskopiy

E) Diiz bagirsagfp’barmaq miiayinosi
Gdabig: enopoB B.JI. “ Pak npsimoii kumiku”’- Mocksa, 1987,318 c.

I@ﬁz bagirsaq xarconginds barmaq miiayinasi ilo nayi toyi etmak miimkiin
deyil?

A) Rektoskopiya miiayinosinin miimiikiinliyiinii
B) Sfinkterin tonusunun voziyyatini

C) Uzaq metastazlarin olmasini

D) Sisin horokotliliyini

E) Sis olan nahiyads kegiriciliyin soviyyosini

Odobiyyat: ®enopos B.JI. ““ Pak npsmoit kuiku”- Mocksa, 1987,318 c.



139) Sadalananlardan hansi xastalik diiz bagirsaq xor¢angi ticiin fakultativ
xar¢angonii xastalik hesab edilir?

A) Babasil

B) Diffuz (ailovi) polipoz

C) Adenomatoz polip

D) Xovlu adenoma

E) Kron xostaliyi

Odobiyyat: Hlaiiir A.A. « Pax opranos numesapenuuns» -Tiomens, 2000, 368 »Q'

140) Diiz bagirsaq xorc¢ongi zamani olan ganaxma babasil zamam ola C),
qanaxmadan no ild forqlonir? 6’

A) Defekasiya aktinin sonunda qan olur br(z
B) Profuz xarakterlidir %‘bf
C) Daimi olur i
D) Nocislo garisiq olur . %&
N

E) Irin vo seliklo qarisiq olur
Odobiyyat: ®egopos B.Jl. «“ Pak npsimoii KHLHKI@QKCKB& 1987,318 c.

141) Sadalanan hansi xastaliklorls diiz q xdrconginin differensial
diagnostikas1 aparilmir?

A) Diiz bagirsaq ¢ati .‘Ob’
B) Yogun bagirsaq polipozu

C) Babasil

D) Kaskin proktit (b’

E) Prostat adenomam\L,‘

Odobiyyat: Maw. « Pak opranos numieBapeHuHus» - TtomeHs, 2000, 368

142) Diiz rsaq xar¢anginds radikal corrahi amaliyyatin aparilmasi iiciin
hansi %o miidyyanlasdirici sayillmir?

A@stgnin yasl

B) Anamnezds yanasi xoastoliyin olmasi
C) Xastonin timumi vaziyyati

D) Qaraciyards metastazin olmasi

E) Yerli yayilmis sis prosesi

Odobiyyat: ®enopos B.JI. ““ Pak npsmoit kumku”’- Mocksa, 1987,318 c.

143) Sadalananlardan hansi diiz bagirsaq xarc¢ongindd radikal corrahi amoliyyat
sayllmir?



A) Diiz bagirsagin 6n rezeksiyasi

B) Diiz bagirsagin garin-araliq ekstirpasiyasi

C) S-vari bagirsaga qosa liiloli siini anusun qoyulmasi

D) Hartman omoliyyati

E) Diiz bagirsagin garin-anal rezeksiyasi vo s-vari bagirsagin endirilmasi

Odobiyyat: [laitH A.A. « Pak opranoB numieBapeHuHus» - TtomeHs, 2000, 368

144) Diiz bagirsagin ampulyar sobasinin xar¢onginin metastazi zamani il.k »Q
novbads hansi limfa diiyiinii zadoslonir?

A) Qoltuq alt1 limfa diiytinlori .Q’
B) Qalca limfa diiytinlori (2
C) Periton arxasi1 sahonin limfa diiyiinlori br

E) Diiz bagirsagin yuxari limfa diiyiinlori

D) Qasiq limfa diiyiinlori @v

Odobiyyat: [IlaitH A.A. « Pak opranos HI/IHICBapeHI/IHI./N toMeHb, 2000, 368

145) Diiz bagirsagin asag1 ampulyar sﬁbasini%glémginin metastazi zamam ilk
novbads hansi limfa dityiinlori zadslonir?

&

A) Periton limfa diiytinii 'Q
B) Yuxarn diiz bagirsaq limfa diiyiini @

C) Periton arxasi sahonin limfa d@’

D) Qalga limfa diiyiinii

E) Asagi diiz bagirsaq vo q‘a}& imfa diiytinlori
Odobiyyat: CDezLopOB@@," Paxk nipsimoii kumku”- Mocksa, 1987,318 c.

146) Sadalanan%%liyyatlardan hansi diiz bagirsaq xor¢anginds radikal

miialico sayilir?
[ J
A) Diiz bagitsagin on rezeksiyasi

agirsagin qarin-araliq ekstirpasiyasi

man omaliyyati

D) Biitiin sadalananlar

E) Qarin-anal rezeksiyasi vo s-vari bagirsagin endirilmasi

Odobiyyat: ®egopos B.JI. ““ Pak npsmoii kumku”’- Mocksa, 1987,318 c.
147) Diiz bagirsaq xar¢onginin hansi hallarinda Hartman amaliyyati icra edilir?

A) Bagirsaq kegcmomozliyi olan zaman
B) Anal dolikdon on azi1 10 sm arali1 yerlogon toromo oldugda



C) Sadalanan faktorlarin hamisinin miisahidoe olunmasi zamani

D) 65-70 yasindan yuxari, agir yanasi xastolikli soxslordo

E) Bagirsaq divarinin trofik pozulmasinda anastomoz qoyulmasinin tohliikali olmasi
zamani

Odobiyyat: [laitH A.A. « Pak opraHoB numieBapeHuHus» - TtomeHs, 2000, 368

148) Diiz bagirsagin yuxari ampuliyar va rektosiqmoid hissasinin xar¢onginda
ilk novbada hansi limfa diiyiinlori zodslonir?

A) Yuxar diiz bagirsaq limfa diiyiinlori

B) Qoltuq alt1 limfa diiytinlori ° C),
C) Canaq limfa diiytinlori Q’
D) Asag diiz bagirsaq limfa diiyiinlori (2

E) Qalga vo paraaortal limfa diiytinlori (b«b'

Odobiyyat: ®enopos B.JI. ““ Pak npsimoit KAk - MOCKB@ 318 c.

149) Diiz bagirsaq xar¢ongi zamani rektovezikal ﬁ.s@nm olmasi hans1 marhslo

sayilir? R
y (‘)

A) IV morhalo . Q,%
B) III morhals he/
C) II morhalo 'Q

D) Canser in situ b’g

E) I morhalo °

Odobiyyat: [aitH A.A. « P‘%ﬂ/‘plgaHOB nuieBapeHuHus» - Tromens, 2000, 368 c.

150) Yayilmis diiz bagiesaq xarc¢ongindd radikal corrahi omoliyata oks gostorisin
sababi?

A) Generaliz o%ﬁmus proses vo parietal peritonda disseminasiyanin olmasi
;il

B) Qaraciyaido metastazin olmasi
C) Yerli gaytlmus sis
D)B aq kegmomazliyi

E qligin prosesa calb olunmasi
Odabiyyat: [laiin A.A. « Pak opranos numieBapenunus» -Tromens, 2000, 368 c.

151) Hansi hallarda diiz bagirsagin Kig¢ik ol¢iilii toramalorinda
elektrokoaquliasiyadan istifado etmak olar?

A) Yanas1 agir xostoliklori olan xostolordo
B) Palliativ mogsodlo ganaxmanin saxlanilmasi
C) Yasli soxslordo



D) Carrahi omaliyyatdan imtina edon xastalords
E) Asagida geyd edilon biitiin hallarda

Odobiyyat: ®egopos B.JI. ““ Pak npsmoit kuiku”’- Mocksa, 1987,318 c.

152) Diiz bagirsaq xar¢onginda hansi orqanlarin metastazla zodslonmasi daha
cox tasadiif edir?

A) Dalaq
B) Periton .0 'Q’
C) Agciyarlar N

D) Qaraciyor .-Q(C),

E) Stimiiklor
Odobiyyat: [laitH A.A. « Pak opraHoB nuiieBapeHUHUS T}OMCMO 368 c.

153) Qadinlarda diiz bagirsaq xor¢angi zamani usaqh Q{v&ldan nacisin golmasi

nayi gostorir?
\%

A) Intra sfinkter fistula . /‘)
B) Ekstra sfinkter fistula Y
C) Rektovaginal fistula Q,%

D) Rektvezikal fistula A/

E) Trans sfinkter fistula Q’Q

Odobiyyat: ®egopos B. 1. “ Pax.@’ﬁ kumkn - Mockga, 1987,318 c.
154) Sadalananlardan ha?g‘g%’miyoma va karsinoidd aid edilir?

A) Tubulyar —xovlu aﬂémhalar

B) Hec biri

C) Qeyri-epiteli@pa bonzar téramalor
D) Xovlu adeno

E) Tubuly@dénomalarl

Odobi : ®emopos B.JI. “ Pak nmpsimoit kumkn”- Mocksa, 1987,318 c.

155) Sadalananlardan hansi xovlu adenomanin klassik simptomuna aid edilmir?
A) Defekasiya akt1 zamani1 qanaxma

B) Yalang1 tenezm vo diareya

C) Qasiq limfa diiylinlaorinin boyiimasi

D) Diiz bagirsaqdan selikli ifrazatin golmosi

E) Qarinda agrilarin olmasi

Odobiyyat: [aithH A.A. « Pak opranoB nuiieBapeHuHus» - Tromens, 2000, 368 c.



156) Sadalananlardan hansi parametr diffuz polipoza xas deyil?

A) Cavan yas

B) Ailovi vo irsi anamnez

C) Qan va seliklo qarisiq nacisin olmasi

D) Qarinda agrinin olmasi vo ariqlama

E) Anal nahiyads ¢oxsayli poliplorin olmasi

Odabiyyat: [laiin A.A. « Pak opranos nurmieBapeHunus» -Tromens, 2000, 368 C»Q

157) Diiz bagirsaq polipinin hansi ¢ixarilma iisulu var ? . C)

A) Polipektomiya b?

B) Transanal kosilib ¢ixarilma

C) Elektrokoaquliasiya @

D) Asagida qeyd edilonlorin hamisi
E) Arxa proktotomiya ilo kosilib ¢ixarilmasi . %

Odobiyyat: ®enopos B./I. “ Pak npsamoii KUk - PG‘}CKB&, 1987,318 c.

158) Diiz bagirsaq xarconginds daha cox m@g%aida edilir:
he)

A) Miixtolif intensivlikli bagirsaq qana@%
B) Selik va irinin ifraz1

C) Diareya o
D) Kop O

E) Qobizlik 4)°
od

Odobiyyat: [I1aitH A.Nﬁg}’aK OpraHoB nuiieBapeHuHus» -Tromens, 2000, 368 c.

159) Yasti hﬁc%@xargang diiz bagirsagin hansi hissasinda tasadiif edilir?

A) Rektosi@n’d hissa
B) Anal kanal

C) Ogtasampulyar hisso
D ar1 ampulyar hisso
E) Asagt ampulyar hisso

Odabiyyat: [laiin A.A. « Pak opranos numieBapenunus» -Tromens, 2000, 368 c.
160) Diiz bagirsaq xar¢onginda barmaq miiayinasi zamani xarc¢ong necd Jllonir?
A) Bagirsaq divarinda bork,kolo-kotiir vo xora soklindo

B) Sadoco xora goklindo
C) Hamar téromo soklindo



D) Yumsaq téroma soklinda
E) Sadalananlarin hamisi

Odobiyyat: [laithH A.A. « Pak opranoB nuiieBapeHuHus» - Tromens, 2000, 368 c.
161) Diiz bagirsaq xar¢onginda hansi funksional pozgunluglar miisahids edilir?

A) Ancaq gan miisahido edilir
B) Qobizlik va ishal novbalosir

C) Ancagq ishal miisahids edilir . »Q
D) Defekasiya aktinda dayisiklik miisahids edilmir N
E) Sadalananlarin hamuisi .oo(o"
Odobiyyat: ®enopor B.Jl. ““ Pak npsimoit kumiku”’- Mocksa, 1987, 183

162) Diiz bagirsaq xar¢onginin kliniki gedisati iiciin hansi rakterikdir?

A) Xostoliyin miiddati bir ne¢o glin davam edir . &\
B) Xostoliyin miiddati bir ne¢o hofto vo bir ne¢o ay dav@edir
C) Xostolik baslayan kimi 6ziinii biruzo verir /‘)

D) Sadalananlarin hamisi %\

E) Xastalik heg bir sokilds 6ziinii biruzs vernu
A7
Odobiyyat: ®egopos B. . «“ Pax HpﬂMW_\KH”— Mocksa, 1987,318 c.

163) Diiz bagirsaq xarcongi ask Idikds ilk novbads na etmok lazimdir?
A) Biopsiya gotiirmok ‘

B) Kompiiter tomoqrafiya @éyinasina gondormok

C) Sadalananlarin ha ¢

D) Rentgen mﬁayin@ gondormok

E) Sadoco konse miialico yazmaq

Gdabiyya@z['opOB B.J1. “ Pak npsimoii kumku”- Mocksa, 1987,318 c.

agirsaq xar¢angi rektoromanoskopiya zamani makroskopik olaraq
oriniir?

A) Tiind-¢ohrayi rongds hemorragik dagilma sahasi vo fibrin arple Ortiilmiis
B) Bagirsaq divarinda sadaco sopkilar soklinda

C) Sadalananlarin hamaisi

D) Qirmizi rongds fibrin orplo ortiilmiis

E) Sar1 rongli,konturlar1 aydin olmayan toromo soklindo

Odobiyyat: ®egopos B.JI. ““ Pak npsmoit kuiku”’- Mocksa, 1987,318 c.



165) Diiz bagirsaq xarc¢ongi hansi xastaliklorls differensiasiya olunmahdir?

A) Diiz bagirsagin az rast olan vorom, sifilis, stizonog, badxassali karsinoid vo s.
B) Biitiin sadalananlarla

C) Prostat vozinin, usaqligin vo s. sislorin diiz bagirsaga sirayatilo

D) Bagirsaqdan konar miixtolif sislorlo

E) Xovlu vo adenomatoz poliplo

Odobiyyat: [Naanes 1. X. “Onkonorus”’- Mocksa, 2004, 387 c.

166) Diiz bagirsagin radikal corrahi miialica tisuluna hans1 aiddir? C.)
S o - 2 AN
A) Carrahi omaliyyatdan gabaq slia miialicasi va sigin anal deliyindon ¢iRartimasi

B) Qosaliilali anusun qoyulmasi b?

C) Endoskop vasitasilo sisin ekssiziyasi

D) Ileostomiya &(b
XV

E) Diiz bagirsagin garin-araliq ekstirpasiyasi

Odobiyyat: I"annes [1.X. “Onkonorus”- Mockga, 200.49y 7 c.

167) Diiz bagirsaq xarcongindd kliniki olarat@g{larda hansi orqanlarini
yoxlanilmasi vacibdir?

A) Sadalananlarin hamisini

A7
B) Kig¢ik ¢anaq tizvlorinin @'Q

C) Mado-bagirsaq traktinin b’
D) Qaraciyar Y
E) Agciyar O

Odobiyyat: [aitH A.A. « @OpFaHOB nuiieBapeHuHus» - Tromens, 2000, 368 c.

168) Sia mﬁalicasin&parllmam diiz bagirsagin hansi hissasinin xarc¢ongindd
ustiinliik toskil ?

A) Asag ampul¥ar hisso
B) Yuxaraéu’lyar hissa
C) Anal Kanal

D) Ortasasagi ampulyar hisso
E tosigmoid

Odabiyyat: [laiin A.A. « Pak opranos numieBapenunus» -Tromens, 2000, 368 c.

169) Endometriumun hiperplastik prosesinin diagnostikasinda istifads olunan
an daqiq metod hansidir?

A) Transabdominal vo transvaginal USM-si
B) Kolposkopiya
C) Histerosalpinqografiya



D) Histeroskopiya va endometriumun qasintist (histoloji miiaying ilo)
E) Laparotomiya

Odobiyyat: Cunoposa U.C. «IIpakTrueckoe pyKOBOJICTBO MO KIMHUYECKON
ruHexonoruny - Mockna,2006, 448c.

170) Herminogen sislors asagidakilardan hansi aiddir?

A) Tekoma vo fibroma

B) Fibroma .0
o

C) Tekoma

D) Teratoma ..Q’Q,

E) Brenner sisi

Odobiyyat: JlaBeigoB M.U. «Onyxomau xKeHCKOM penponyKTHBHoﬁ@eTeMm» -
Mockaa, 2007, 376 c. @

171) Endometriumun xar¢angi ii¢iin erkan klinik alalp%*hansmlr?

N

A) Odem /‘)
B) Qarinin hocminin boyiimasi \
C) Vaginal ganli axint1 c’%

D) Ariglama A

E) Qanqusma
>

Odobiyyat: Kozauenko B.II. «KJ}@'CKM OHKOTHHEKOJIOTH - MockBa, 2005, 376
C.

172) Hansilar usaqllq bom xdr¢angi riskini azaldir?

A) Tibbi sterilizasi %
B) Usaqgligdaxili @
C) Oral kontras

D) Baryer traseptlv

E) Prcige n preparatlari

S) at: Kozauenko B.I1. «kKnuandeckass oHKormHekoJiorus» - Mocksa, 2005, 376

173) Usaqliq yolunun metastatik sisloring an ¢cox hansi iizvlorin badxassali
sislorinda rast golinir?

A) Sidik kisasi xor¢ongi

B) Diiz bagirsagin xor¢ongi

C) Boyroklorin xor¢ongi

D) Xorionkarsinoma, endometriumun vo usaqliq boynunun xorgongi



E) Yumurtaligin xar¢ongi

Odobiyyat: JlaBeigoB M.U. «OnyXxomu xKeHCKOW penpOayKTUBHOM CUCTEMBI -
Mocksa, 2007, 376 c.

174) Embrional rabdomiosarkoma (botrioid sarkoma) an ¢ox hans1 dovrdd
askar olunur?

A) 60-70 yas
B) 40-45 yas .0
C) 2-3 yas Q:Q

D) 75-80 yas 'b«o’

E) 50-55 yas

Odobiyyat: JlaBeigoB M.U. «Onyxomau xKeHCKOM penponyKTHBHoﬁ@eTeMm» -
Mockaa, 2007, 376 c. @

175) Usaqliq boynunun xar¢angindd dsason hansi ir}s@%illoma virus tipi

askar olunur? x
A) 18 vo 31 \/‘)
B) 42 vo 44 . %’

C)43 vo 31 \

D) 16 vo 18

E)43va 11 . 6@0

Odabiyyat: lassimoB M.U. «O y@m AKEHCKOW PEMpPOAYKTUBHOIN CHCTEMBI -
Mocksa, 2007, 376 c. (bff/.

176) Usaqhq boynumggyﬁstl-epitel xdr¢angi iiciin hansi1 onkomarkerin
yiiksalmosi xarakte@ !

A) AFP S
B) SCC ‘&é ’
C) XQ v4.CEA
D)C

E

Odabiyyat: laBeinoB M.U. «Omnyxonu »eHCKOM penpoayKTUBHON CUCTEMBD) -
Mocksa, 2007, 376 c.

177) Yumurtahqlarin hansi neoplastik toromalori daha cox usaq yasinda rast
golinir?

A) Musinoz
B) Endometrioid



C) Metastatik
D) Herminogen
E) Qranulyoz-hiiceyrali

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knunanueckas onkorunekosiorus» - Mocksa, 2005, 376
c.

178) Meyqs sindromu hansi yumurtaliq toromasing xarakterikdir?

A) Musinoz kistadenoma

B) Dermoid kista

C) Yumurtaliglarin xorionkarsinomasi o° C),

D) Ovarial fibroma '0’

E) Disherminoma (2

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «KnuHnueckass OHKOTHHEKOJIOT K ockBa, 2005, 376

C.

179) Qardner Kkistas1 harada miisahids olunur? .x%

A) Usaqgliq yolunda \/‘)
B) Servikal kanalda . %’
C) Vulvada A

D) Yumurtaliglarda

E) Usaqliqda b?
Odobiyyat: Kozauenko B.II. ﬁj’ Yeckasi OHKOTuHEKoJorus» - Mockaa, 2005, 376

C. (b,

180) Yumurtahq sis on hansi daha ¢ox rast galinir?

A) Qranulyoz-h%ﬂ@?i

B) Seroz

%) MusinozéA ’
D) Endorhettioid
E) efroid

Odabiyyat: laBeinoB M.U. «Omnyxonu »eHCKOM penpoayKTUBHON CUCTEMBD) -
Mocksa, 2007, 376 c.

181) Usaqliq boynu xar¢anginin skrininqind» istifads olunan miiayino metodu
hansidir?

A) Usaqliq boynu biopsiyasi
B) Kolposkopiya
C) Histeroskopiya



D) USM
E) Pap-smear

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckas onkorunekosiorus» - Mocksa, 2005, 376
C.

182) Usaqliq boynu xar¢anginds usaqliq boynu hiidudlarindan konara ¢ixan
papilyar tipli inkisaf neco adlanir?

A) Xora
B) Endofit .
C) Ekzofit Q:Q

D) Diiyiinlii ,-Q(Q,

E) Odem

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanyeckass OHKOTHHEKOJIOTHSD) - @cma, 2005, 376

c. , &‘b‘

183) Usaqliq boynunun an ¢ox yayilmis toromasi hz}nilg‘}.

N

A) Mioma .

B) Karsinoma \/‘)
C) Polip . %’

D) Leyomiosarkoma A

E) Fibroma
>

Odobiyyat: Kozauenko B.II. «KJI@CKEM OHKOTHHEKOJIOTH - MockBa, 2005, 376

C. /‘/.
184) Usaqliq boynunun xskangiinii proseslorind hansi aiddir?

A) Leykoplakiya atipeya’ilo vo displaziya
B) Eritroplakiy%

C) Psevdoerozi

D) Eroziy§ ‘

E) En% koz

Gd@yyat: Ko3zauenko B.I1. «Kiimanueckas onkoruaekosorusi» - Mocksa, 2005, 376
C.

185) Usaqliq boynunun fon proseslorinin miialicasinds asagidakilardan hansi
istifado oluna bilmaz?

A) Lazerlo miialico
B) Elektrokonizasiya

C) Kriodestruksiya
D) Kolposkopiya



E) Elektrokoaqulyasiya

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckas onkorunekosiorus» - Mocksa, 2005, 376
c.

186) Usaqliq boynunun diatermokoaqulyasiyas1 hansi halda diizgiin deyil?

A) Zaif doracali displaziya(CIN 1)
B) Intraepitelial xarcong

C) Retension kista .0 'Q'
D) Eroziya ' 0
E) Orta daracali displaziya(CIN2) o Q

Odabiyyat: laBeinoB M.U. «Omyxonu »eHCKON penpoayKTUBHON y@Mm» -
Mocksa, 2007, 376 c. 6'

187) Usaqliq boynunun xar¢onginin yaranmasinda da%&ahamlyyat verilir?

A) Alkoholdan istifado \%

D) Insan papilloma virusuna

E) Sonsuzluq Q he)

Odabiyyat: laBeinoB M.U. «Onyxo%’ HCKOM penpoayKTUBHON CUCTEMBD) -
Mockga, 2007, 376 c. O

B) Sigaret ¢cokmo /‘)
C) Boynun dogus vaxt1 zodolonmalorinag \
s

188) Servikal kanalin ade 6ﬂgk’sin0m351 zamani daha tez-tez rast golinon
simptomlarina aiddir: ‘%

A) Usaqliq yolundar%Xsn ganli-cirkli ifrazat
B) Horaratin yii osi

C) Metrorragiy

D) Agrilar

E) An@re a

o at: JlaBeinoB M.U. «OnyxoJi )€HCKON PenpOAyKTUBHON CUCTEMBD) -
Mocksa, 2007, 376 c.

189) Hansi somatik xastaliklor fonunda endometriumun xar¢ongi daha c¢ox rast
galinir?

A) Revmatizm

B) Xolesistit

C) Urayin isemik xostoliyi
D) Diiyiinlii ur



E) Arterial hipertenziya, sokorli diabet, piylonmo

Odobiyyat: JlaBeigoB M.U. «OnyXomu xKEHCKOW penpOayKTUBHOM CUCTEMBI -
Mocksa, 2007, 376 c.

190) Usaqliq boynunun xar¢onginin erkon moarholasinin ( I ) miialicasinds daha
cox hansi tisul istifads olunur?

A) Miistorok siia tisulu
B) Kombins olunmus iisul .0 'Q’
C) Corrahi tisul+miistorak siia miialicosi 0

D) Darman tisulu ..Q’O,

E) Hormonterapiya

Odobiyyat: JlaBeigoB M.U. «Onyxomau xKeHCKOM penponyKTHBHoﬁ@eTeMm» -
Mockaa, 2007, 376 c. @

191) Usaqliq boynunun xar¢angi li¢iin, asasan, hansi xegnmetastazverma
xarakterdir? \

B) Implantasion
C) Limfogen
D) Hematogen

>
E) Hematogen + implantasion b?

A) Biitiin yollara eyni tezlikds rast galinir Y
. &2
Ao/

Odabiyyat: lassimo M.U. «O ygm KEHCKOM PEMPOAYKTUBHOIN CHCTEMBI -
Mocksa, 2007, 376 c. (&f/.

192) Usaqliq boynu r¢anginin erkon diagnostikasinda hans1 miiayino daha
informativdir?

oxr Y

B) Kolposkepiya vo sitologiya

E T

D) Ugiéét
D) Ekskietor uroqrafiya

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckas onkorunexosorus» - Mocksa, 2005, 376
C.

193) Usaqliq boynunun xar¢ongi zamani hansi halda yalmz radikal carrahi
miialicd tisulu istifads olunur?

A) Ila morholasindo
B) I b moarholodo



C) Intraepitelial xor¢congdo
D) Mikrokarsinomada
E) IV morhoalodo

Odobiyyat: JlaBeigoB M.U. «OnyXxomu xKEHCKOW penpOayKTUBHOM CUCTEMBI -
Mocksa, 2007, 376 c.

194) Ginekoloji amaliyyatdan sonraki dovrds an c¢ox rast golinon agirlasma
hansidir?

A) Trombemboliya
B) Qanaxma .-Q(C),

C) Pnevmoniya

D) Miokard infarkti b?

E) Vesikovaginal sviglor

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knunnueckas OHKOFHHeKOH(f@ﬂ&- Mockaa, 2005, 376

C. .\%

195) Usaqhigin xosxassali sislorina aid olmayan xﬁtjllk hansidir?

A) Xorionkarsinoma Q,%
B) Adenomatoz

C) Endometrioz

D) Leyomioma b’g

E) Fibroma

Odobiyyat: Kozauenko B. (b(tymﬂnqecmﬂ OHKOTMHEKoJiorus» - Mocksa, 2005, 376
c.

196) Endometrlum sonu xastaliklorinda boyiik informativliys malik
olmayan miiayi ulu hansidir?

A) Qasintt 2§m’orfoloji miiayinasi
B) Hist piya vo yaxud histeroqrafiya

C) Giizgiilorlo baxis

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckas onkorunexosorus» - Mocksa, 2005, 376
C.

197) Usaqhiq cisminin hansi patologiyalarinda usaqhgin kiiretaji hom
diagnostik hom ds miialicovi shomiyyat dasiyir?

A) Endometrium xor¢ongi zamani



B) Usaqligin submukoz miomasi1 zamani

C) Usaqligin intramural miomas1 zamani

D) Daxili endometrioz zamani

E) Endometriumun vozli hiperplaziyasi zamani

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knunnueckas onkorunekosiorus» - Mocksa, 2005, 376
c.

198) Usaqliq cismi xar¢onginin yaranmasinda an ¢ox shamiyyati olan amillor

hansilardir? ..Q:Q'
A) Doguslarin olmamasi o° C),

B) Biitiin cavablar diizgiindiir Q’

C) Neyro-endokrin miibadilo pozgunluqlar (2

D) Hiperestrogenemiya b’

E) Sonsuzluq @

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knunnueckas OHKOFHHQKO%&IIH» - Mockga, 2005, 376
C. \

199) Usaqliq cisminin xar¢angi zamani daha %ﬁ;lé rast galon morfoloji forma:
. &

A) Acighiiceyrali adenokarsinoma A/
B) Vazli-yastihiiceyrali xor¢ong 'Q

C) Yastihiiceyrali xor¢ong Q

D) Adenokarsinoma .‘O

E) Differensoolunmamis xor¢o g,
Odobiyyat: KozaueHnko B.ff&&HHH%CKaﬂ OHKOTMHEKoJiorus» - Mocksa, 2005, 376
200) Endometr@h xar¢angi zamani hormonal miialicoyd oks-gostaris

hansidir?
A) Siid vozifaln Sislori

B) Hepatit B,C
C) X ostaliyi
D mboflebit

E) Sadalananlarin hamuisi

Odobiyyat: Cunoposa U.C. «I[IpakTuueckoe pyKOBOJICTBO MO KIMHUYECKOU
ruHexkonaoruny» - Mockna, 2006, 448 c.

201) Endometriumun xar¢angi tuiciin 3sason hansi yolla metastazlasma daha
xarakterdir?

A) Implantasion



B) Limfogen

C) Limfogen vo hematogen

D) Hematogen

E) Hematogen vo implantasion

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckas onkorunekosiorus» - Mocksa, 2005, 376
c.

202) Endometriumun xar¢angi zamani usaqhgin artimlarla birga

genislondirilmis ekstirpasiyasina .° 'Q'
gostoris deyil: 0
A) Sisin asag1 dorocali differensiasiyasi Q’

B) Sisin yiiksok doracoli differensiasiyasi (2

C) Seroz qisaya sirayot br

E) Xostoliyin IA morholasi

D) Sisin servikal kanala ke¢gmasi @

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knunnueckas OHKOFHHG;@&FHH» - Mockaa, 2005, 376

c. \/\)

203) Usaqhiq cisminin xor¢ongi zamani ym@@nllqlara metastazlarin movcud
oldugu toqdirds hansi carrahi amoliyya m;parllmam ma(qsddauygun hesab
oluna bilor? @

A) Usaqlginn artimlarla birgs geifi irilmis ekstirpasiyas1 + boylik piyliyin
rezeksiyasi

B) Usaqlginn artimlarla bir e(Etgtirpasiyam + boyiik piyliyin rezeksiyasi

C) Usaqligin artimlarla bir@ stirpasiyasi

D) Usaqlgin artlmlar%g’s supravaginal amputasiyasi + boylik piyliyin rezeksiyasi
E) Usaqligin artlmla% irgo genislondirilmis ekstirpasiyasi

Odobiyyat: KOS%EHKO B.I1. «KnuHnueckas oHKOruHeKoaorus» - Mocksa, 2005, 376

ometriumun xdr¢onginin miialicasinds istifads olunmayan
rhansilardi?

A) Iltihabaleyhina miialica

B) Corrahi omoliyyat + slia miialicosi + hormonoterapiya

C) Carrahi iisul

D) Corrahi tisul+siia miialicosi

E) Coarrahi iisul + hormonoterapiya

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knunanueckas onkorunekosiorus» - Mocksa, 2005, 376
c.



205) Endometriumun xar¢angi olan xastolords kimyaterapiya hansi hallarda
aparilmir?

A) Yumurtaliglara metastazlarin movcud oldugu toqdirdo

B) Sisin dorin invaziyasi zamani

C) Limfa diiylinlorino metastazlarin méveud oldugu toqdirdo
D) I A morholosi oldugda

E) Ag ciyorlordo metastaz olduqda

Odabiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckast oHKOrmHeKoaorus» - Mocksa, 2005@6
[

c. O
206) Endometriumun xar¢angi olan xastalorin hormonal mﬁalicesind&ti?ada
olunan preparatlar hansilardir? b?

A) Depostat @

B) 17- oksiprogesteron kapronat

C) Pituitrin N
N

D) Norkolut

E) Testosteron propionat . /‘)

Odabiyyat: Kozauenko B.I1. «Knununueckag (@%MHeKonorm{» - Mockga, 2005, 376
C. 'Q Ao/

207) Usaqhigin sarkomasinin inki onbayi hansidir?

B) Epteil toxuma

C) Birlogdirici toxumanin l{&’lponentlari

D) Birlogdirici toxu fn,komponentlsri va epitel toxumasi
E) Mezenxima vo biebasdirici toxumanin komponentlori

A) Mezenxima vo epitel toxu;‘a/.O

Odobiyyat: KOS%EHKO B.I1. «KnuHnueckas oHKOruHeKoaorus» - Mocksa, 2005, 376
C.

208) ik praktikada usaqlq sarkomalarinin hansi histoloji qurulusu daha
tez-tez rast golinir:

A) Endometrial sarkoma

B) Qarisiq mezodermal sarkoma
C) Leyomiosarkoma

D) Karsinosarkoma

E) Rabdomiosarkoma

Odobiyyat: JlaBeinoB M.U. «OnyXxomu xKeHCKOW penpOayKTUBHOM CUCTEMBI -
Mocksa, 2007, 376 c.



209) Usaghgin sarkomasi iiciin hansi yolla metastazvermo daha xarakterdir

A) Limfogen

B) Hematogen, limfogen, implantasion
C) Hematogen, implantasion

D) Implantasion

E) Hematogen

Odobiyyat: JlaBeioB M.U. «Omyxomi XeHCKOH PeNpOAYKTHBHON CHCTEMBI» » »Q'
Mocksa, 2007, 376 c. O
A

210) Usaqhigin leyomiosarkomasinda corrahi amoliyyatin hansi hacrﬁa’
aparilmasi magsadouygundur? (2

A) Usagligin artimlarla birgo genislondirilmis ekstirpasiyasi br

B) Usaqligin artimlarla birgo ekstirpasiyasi %

C) Usaqligin artimlarla birgo supravaginal amputasiyasi

D) Tumorektomiya

E) Usaqligin artimlarla birgo ekstirpasiyasi + hmfadend;%n

rezeksiyasi . /‘)

Odabiyyat: aBeinoB M.U. «Omnyxonu mer;cx@ﬁa%npoz[yKTHBHon CUCTEMBD) -
Mocksa, 2007, 376 c.

iya + boyiik piyliyin

211) Qadin cinsiyyat orqanlar: xal@@imn hansi histoloji formasi siia tasirina
hassasdir? O

A) Endometrial sarkoma ‘
B) Leyomiosarkoma
C) Batroid sarkomas1$Ly°

D) Yast1 apitel karsi asi
E) Karsinosarko

Gdabiyya@XK/[aH S1.B. «PykoBoacTBO MO OHKOTHHEKOIOTUNY - JIennHrpan, 1989,

463 c./$

2 saqhigin xoriokarsinomasini cinsiyyat iizvlorinin biitiin digar badxassali
sislorindan forqlondiran asas slamat:

A) CA-125 gostoricisinin yiiksolmosi

B) Xostoliyin aqressivliyi

C) Hamilalik

D) XH(xorionikqgonadotropin)vo TBQ (trofoblastik qlobulin) gdstaricilorinin
yiiksolmaosi

E) Xostolorin cavan yasi



Odabiyyat: laBeinoB M.U. «Omyxonu »eHCKOM penpoayKTUBHON CUCTEMBD) -
Mocksa, 2007, 376 c.

213) Be¢oxorun malignizasiyasinin klinik gostaricisind aiddir:

A) Agrilarin olmamasi

B) Begoxorun kosilib gétiiriilmasindon sonra ganl ifrazatlarin azalmasi

C) XH (xorionik honadotropin) gostaricilorinin yiiksolmasi

D) Usaqgligin subinvolyusiyasi

E) XH (xorionik honadotropin) gostoricilorin azalmasi '.Q:Q

Odoabiyyat: [laBsiioB M.M. «Onyxosu >keHCKON pernpoAyKTUBHON CUCTE 10,
Mocksa, 2007, 376 c.

214) Xoriokarsinoma hansi toxumanin birincili sisi hesab edil or?
A) Yumurtalq &(b’

B) Honadlarin differenso olunmamis hiiceyralorinin \

C) Trofoblast %&

D) Endometriumun \

E) Miometriumun . /‘)

Odabiyyat: laBeinoB M.U. «Omnyxonu mer;cx@ﬁ%npoz[yKTHBHon CUCTEMBD) -

Mockga, 2007, 376 c. 'Q\

215) Xoriokarsinomanin 3sas mii sulu:

A) Simptomatik terapiya O

B) Kimya-dorman terapiyas ‘

C) Corrahi omoliyyat + mofbtimyaterapiya
D) Miisahido \L,‘

E) Corrahi smallyya%

Odobiyyat: aB%OB M.HA. «Onyxoyu KE€HCKON PENpPOayKTUBHON CUCTEMBI -
Mocksa, 2 376 c.

216) urtahiqlarin geyri-sis mongali (funksional) kistalarina hansi 1 aid
d

A) Follikulyar kistalar

B) Sar1 cismin kistalar1

C) Seroz kistalar

D) Follikulyar kistalar + sar1 cismin kistalar1
E) Liitein kistasi

Odobiyyat: Cunoposa U.C. «IIpakTuueckoe pyKOBOJICTBO MO KIMHUYECKON
ruHexonaoruny» - Mockna, 2006, 448 c.



217) Yumurtahgq sislorindon hansinda hidrotoraks ola bilmoaz?
A) Yumurtaligin stromal sislorindo

B) Follikulyar kistada

C) Musinoz sistadenokarsinomada

D) Xosxassali tekomada

E) Fibromada

Odobiyyat: ['mnssyraunosa 3.111. «Oukorunexomorus» - Mocksa, 2000, 384 c.

218) Yumurtahqlarin xosxassali sislori zamani reproduktiv yasda olan .Qf
qadinlarda hansi corrahi omaliyyatin aparilmasi daha magqsadouygun

A) Tubovariektomiya

B) Histerektomiya (2

C) Panhisterektomiya + omentektomiya

D) Usaqgligin artimlarla birgo supravaginal amputasiyasi + bo%@yhym rezeksiyasi
E) Kistektomiya

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knunnueckas OHKOFHHG;@&FHH» - Mocksa, 2005, 376

c. /‘)

219) Vulvamn badxassali sislorindon hansi @% aqressiv gedisata malikdir?

A) Vulvanin xarqengl vo sarkomasi

B) Vulvanin xgrgangl Vo melanoma @
C) Vulvanin xor¢ongi

D) Vulvanin melanomasi vo sa k ast
E) Vulvanin karsinosarkom {f).

Odobiyyat: I[aBBI,HOB@.«OHYXOHI/I YKEHCKOU pEeNpOTYKTUBHON CUCTEMBD) -
Mockga, 2007, 376

220) Usaqh b@lsunun xar¢angi zamani hansi carrahi amaliyyatin aparilmasi
daha me@u’ygundur?

A) Ugaglgin artimlarla birgs supravaginal amputasiyas1 + omentektomiya
B histerektomiya

C) Panhisterektomiya + omentektomiya

D) Usaqligin artimlarla birgs genislondirilmis ekstirpasiyasi

E) Tubektomiya

Odobiyyat: JlaBeigoB M.U. «OnyXomu xKEHCKOW penpOayKTUBHOM CUCTEMBI -
Mocksa, 2007, 376 c.

221) Vulvanin invaziv xar¢anginin I marhslasinds daha maqgsadouygun miialico
tisulu hansidir?



A) Kombino olunmus miialico metodu

B) Genis vulvektomiya + gasig-bud limfadenektomiya + siia miialicosi
C) Adi vulvektomiya

D) Siia miialicosi

E) Genis vulvektomiya + gasig-bud limfadenektomiya

Odobiyyat: JlaBeioB M.U. «OnyXomu xKeHCKOW penpOayKTUBHOM CUCTEMBI -
Mocksa, 2007, 376 c.

222) Asagidakilardan hansi hallarda yumurtahqglarda “sokolad” Kistasi 0&

A) Yumurtaliglarin lutein kistasi 0 ’

B) Adenomioz b?

C) Dermoid kista

D) Endometrioz (b*
S

E) Musinoz sistadenoma

Odobiyyat: JlaBeigoB M.U. «Onyxomau xKeHCKOM per[p(.)ﬁwcsz/IBHoﬁ CHUCTEMBI» -
Mocksa, 2007, 376 c. . /‘)

223) Vulvanin xor¢onginin an ¢ox rast gqlu@i%)kahzamyam hansidir?

A) Arxa komissura

B) Klitor b’@
C) Rektovaginal arakosmo

D) On komissura

E) Cinsiyyot dodaqlari (&‘/

Odobiyyat: I[aBBI,ZIOB'@.«OHYXOHH YKEHCKOMN penpOayKTUBHON CUCTEMBD) -
Mocksa, 2007, 376 (%

>

224) Xorioga%mmamn an erkon simptomu hansidir?

A) Infe

B) Zat

C iyorlora metastaz
D) Qanaxma

E) Beyin slamatlori

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knunnueckas onkoruHekosiorus» - Mocksa, 2005, 376
c.

225) Invaziv becoxor asason hansi iizvloro metastaz verir?

A) Siimiik, usaqliq yolu, agciyor



B) Mado, usaqliq yolu, qalxanabanzar voz
C) Qalxanabonzar voz, usaqliq yolu, agciyor
D) Usaqliq boynu, mads, agciyar

E) Usaqliq yolu, vulva, agciyor

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckas onkorunekosiorus» - Mocksa, 2005, 376
c.

226) Badxassali trofoblastik sislors aiddir:

A) Rabdomiosarkoma
B) Plasentar yatagin sisi o° CJ
C) Begoxor (tam vo ya massiv) 0

D) Disherminoma b?

E) Leyomiosarkoma

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckas OHKOFI/IHCKOJIO.@%’- Mockaa, 2005, 376

C. .\%

227) Leyomiosarkoma iiciin xarakterik olan mewf}azverma yolu:

A) Implantasion vo hematogen .
B) Hematogen %
C) Limfogen vo hematogen 'Q
D) Limfogen b’g

O

E) Implantasion

Odobiyyat: KozaueHnko B.H(b(ty)ﬁﬂnqecmﬂ OHKOTMHEKoJIorus» - Mocksa, 2005, 376
c.

228) Yumurtallqlal@éeyri-epitelial sislorind aiddir:

A) Seroz adeno?a?sinomaﬁ

B) Brenner4isi (bodxassali)

C) Yu aliglarin qranulyoz hiiceyrali sis

D) in0z adenokarsinomasi

E urtaligin endometrioid adenokarsinomasi

Odabiyyat: laBeinoB M.U. «Omnyxonu »eHCKOM penpoayKTUBHON CUCTEMBD) -
Mocksa, 2007, 376 c.

229) Yumurtahgqglarin xar¢ongi iiciin an tez vo daha ¢ox rast galinon metastaz
yolu hansidir?

A) Implantasion,limfogen,vo hematogen
B) Hematogen



C) Implantasion
D) Limfogen vo hematogen
E) Limfogen

Odobiyyat: JlaBeigoB M.U. «OnyXxomu xKEHCKOW penpOayKTUBHOM CUCTEMBI -
Mocksa, 2007, 376 c.

230) “Krukenberq metastazi1” an ¢ox hansi iizviin xar¢angindd rast galinir?

A) Siid vozisi xorgongindo . 'Q'
B) Mads xarganginda y

C) Yogun bagirsagin xar¢conginda ° C),

D) Sidik kisasinin xor¢congindo 0

E) Usaqliq boynunun xar¢onginda b,@

Odobiyyat: JlaBeiioB M.U. «OnyXomau ®KeHCKOW penpoayKTH HUCTEMBD) -

Mocksa, 2007, 376 c.

A) XQ

B) CEA . Cs%
C) CA-125 9
D) XQ vo CEA >

E) a-fetoprotein b’g

Odobiyyat: Kozauenko B.II. (}ll(j’ Yeckasi OHKOTuHEKoJorus» - Mockaa, 2005, 376

C. (b

232) Qadin cinsiyyat\ét,efninda an nadir tasadiif edilon xorcong hansidir?

A) Usaqliq boy@ xorgongi
B) Usaqliq yolufiun xor¢ongi
C) Usaqlh lar1 xorgongi
D) Endorhettiumun xar¢ongi

E)Y aliglarin xar¢ongi

Odabiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckast onkornaekosiorus» - Mocksa, 2005, 376
C.

233) Hamiloslikds hansi qadin cinsiyyat iizvlorinin xar¢ongi daha cox rast
golinir?

A) Vulva
B) Usaqliq boynu
C) Endometrium



D) Yumurtaliq
E) Usaqliq yolu

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckas onkorunekosiorus» - Mocksa, 2005, 376
c.

234) Asagidakilardan hansi xosxassali toromalars aid deyil?

A) Krukenberq sisi

B) Liiteoma . 'Q’
C) Papillyar kista .Q’
D) Follikuliyar kista o’ Q.,

E) Naboti kistasi Q’

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanyeckass OHKOTHHEKOJIOTHSD) - @cma, 2005, 376

c T

235) Asagidakilardan hansi patologiya histeroskopik %&}inaya gostaris deyil?

N

A) Endometriumun xorgongi . /‘)
B) Adenomioz Y

C) Usagligin submukoz diiyiinlii ﬁbromioma@,
D) Usaqliq boynunun xar¢gangi A/
E) Endometriumun polipi Q’Q

Odobiyyat: Kozauenko B.II. «KJ}@’CKM OHKOTHHEKOJIOTH - MockBa, 2005, 376
C.

236) Siid vazisi xorcon in@dra uzun miiddat Tamoksifen ilo miialico alan
xastalords hansi ﬁzvﬁ(ivi‘ganginin yaranmasi ehtimah yuksokdir?

A) Usaqliq boru a@h xor¢ongi
gi

B) Vulvanin xo
C) Usaql nunun xor¢ongi

D) Yuﬁta qlarin xar¢ongi

etriumun Xar¢ongi

E)Eé
Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckas onkorunexosorus» - Mocksa, 2005, 376
c.

237) Endometriumun xar¢onginin diagnostikasinda hansi miiayind iisulunun
dhomiyyati yoxdur?

A) Histeroskopiya
B) USM
C) Endometriumun gasinmasi



D) CEA onkomarkerinin toyini
E) Kolposkopiya

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «Knuanueckas onkorunekosiorus» - Mocksa, 2005, 376
C.

238) Ginekoloji tizvlorin badxassali sislorindon hansi an yaxsi1 prognoza
malikdir?

A) Endometriumun xor¢ongi . 'Q’
B) Usaqliq borularinin xar¢ongi

C) Usagliqg boynunun xorgongi ° C),

D) Yumurtaliglarin xar¢angi 0

E) Vulvanin xar¢ongi (2

Odobiyyat: Kozauenko B.I1. «KnuHnueckass OHKOTHHEKOJIOT K ockBa, 2005, 376
c. &\

239) Yumurtahgqlarin biitiin badxassali sislori arasff@\anm monsali sis daha
cox rast golinir?

A) Metastatik . Cy%\
B) Herminogen A

C) Qranulyozhiiceyrali sislor 'Q

D) Lipidhiiceyrali sislor @

E) Epiteli .’O

Odobiyyat: Kozauenko B.I1 (ty)ﬁHH%CKaﬂ OHKOTMHEKoJiorus» - Mockaa, 2005, 376

c >

240) Vertheym 9m$a'tl hansi ginekoloji patologiyada icra olunur ?
A) Vulvanin xor: '

B) Siid vozi xorfongi

C) Yumu 1N Xor¢ongi

D) Usa ynu xar¢ongi

E)% d borusu xar¢ongi
Odabiyyat: laBeinoB M.U. «Omnyxonu »eHCKOM penpoayKTUBHON CUCTEMBD) -
Mocksa, 2007, 376 c.

241) Yumurtahq xar¢onginin diagnostikasinda hansi miiayind iisulu informativ
deyil?

A) Arxa tagin punksiyasi
B) USM
C) Histeroskopiya



D) CA-125 onkomarkerinin toyini
E) KT

Odobiyyat: JlaBeinoB M.U. «OnyXxomu xKeHCKOW penpOayKTUBHOM CUCTEMBI -
Mocksa, 2007, 376 c.

242) Usaqhiq boynu xarc¢ongindd prosesin marhalasinin tayininds hansi amil
nazard alinmir?

A) Vaginaya yayilma .0 'Q'
B) Sidik kisosino invaziya

C) Parametriuma yayilma . Q,

D) Diiz bagirsaga sirayot Q’

E) Endometriuma yayilma b'@

Odobiyyat: JlaBeiioB M.U. «OnyXoau ®KeHCKOW penpoayKTH UCTEMBD) -

Mocksa, 2007, 376 c.

243) Mados-bagirsaq trakti tizvlorinin xarc¢onginin )’@rtahqlara metastazi necd
adlanir?

A) Seroz sistadenokarsinoma . Q,%\
B) Qranulyozhiiceyrali sis A7
C) Krukenberq sisi ’Q
D) Brenner sisi b’g
O

E) Musinoz sistadenokarsinomae

Odobiyyat: JlaBeioB M.I. <6‘}Y;(OJII/I YKEHCKOM PEeNpPOAYKTUBHON CUCTEMBI -
Mockaa, 2007, 376 c. (b‘

N
Bolmo 5. Onl%@blogiya

244) Xayanin badxassali sislori arasinda histoloji qurulusuna gors an cox tasadiif
edil Ior hansidir?

A) Embrional karsinoma
B) Xorionkarsinoma

C) Teratoma

D) Diizgiin cavab yoxdur
E) Seminoma

Odabiyyat: Onkonorus, noxa peaakmueit U.B. [Tonay6Hoit, Mocksa, 2009, 446 ctp

245) Xayanin badxassali sislorind hansi yaslarda daha cox rast galinir?



A) 20-40

B) 40-60

C) Yasin ohomiyyati yoxdur
D) 80—don yuxari

E) 60-80

Odobiyyat: Knuandeckas onkoyposorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockaa,
2003, 619 ctp

246) Xayanin badxassali sislori daha cox hansi orqana metastaz verir? .0 AQ'

A) Qaraciyoro o° CJ.,
B) Boyrakiistii vozlora '0’

C) Agciyarlora b?

D) Siimiiklora

E) Bas beyino @

Odobiyyat: KininHnueckast OHKOypOJIOTrus, Mo pez[aKuHeEro . MaTtBeeBa, Mockaa,
2003, 624 ctp

247) Xayanin badxassali sislorinds diafragm /‘ﬁlxarlda olan limfa
diiyiinlaring va ya agciyarlors metastaz hal%’ volla gostarilir?

A)MI1b

B) Mla b,@
C) N4 o’

D) S

E) N3 (bf]/

Odobiyyat: KHHHquQé,o'HKoyponom;{ non penakuuent b.I11. MaTtseeBa, Mockaa,
2003, 631 ctp

248) Xayani l&xassali sislori arasinda hansi sislor daha yaxsi prognoza
malikdir?é ‘

A) ienkarsinoma

B atoma

C) Embrional karsinoma

D) Seminonoma
E) Diizgiin cavab yoxdur

9dobiyyat: TNM kiaccudukanms 3710KaueCTBEHHBIX OIyX0JICH, MEPEeBOI U PEIaKIIUs
npod. H.H.bimnoga, mectoe uznanue, 2003, 243 ctp

249) Prostat vozisinin badxassali sislori hans1 zonadan inkisaf edir?



A) Kecid

B) Periferik

C) Morkoz

D) Biitiin zonalarda eyni
E) Diizgiin cavab yoxdur

Odobiyyat: Knuandeckas onkoyposorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockaa,
2003, 460 ctp,Onkonorus, nox peaakuueit .B. [TognyoHoit, Mocksa, 2009, 434 ctp

250) Prostat vazisi badxassali sislorinin asas patogenez amili hansidir? 'Q'

A) Androgenlor o° C)
B) Diizgiin cavab yoxdur Q’

C) Estrogenlor b?

D) Qaraciyorin funksiyasinin pozulmasi

E) FSH hipersekresiyas1 @

Odobiyyat: KninHnueckast OHKOypOJIOrus, Mo pezLaKuHepo . MaTtBeeBa, Mockaa,
2003, 547 cTp

251) Prostat vazisinin badxassali sislori aram@‘{stoloji qurulusuna gorJ an
cox tasadiif edilon sislor hansidir? . Ca

A7
A) Limfoma
>

B) Adenokarsinoma b’
C) Yast1 hiiceyrali epitel karsinoa%

D) Sarkoma

E) Kecid hiiceyrali epitel ka (b ma

Odobiyyat: KJ’II/IHI/I‘IC@.HKO}IPOHOFI/I}I non penakuuent b.I11. MaTtseeBa, Mockaa,
2003, 446 ctp

252) Prostat Va%i xar¢anginin diagnostikasinda hansi miiayind iisulunun
aparilmasidaha miihiimdiir?
| ultrasas miiayinosi altinda aparilan biopsiya
vazisinin perirektal miiayinosi
omarkerlorin qanda va sidikds toyini
D) Kompiiter tomoqrafiyasi
E) Prostat vozinin masaji yolu ilo alinan ifrazatinin sitoloji miiayinosi

Odobiyyat: Knuandeckas onkoyposorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockaa,
2003, 462 ctp

253) Prostat vazisinin badxassali sislorinds beynalxalq tasnifata asason (TNM,
2002) T1 simvolu nayi gostorir?
A) Sis bir payin yaridan ¢oxunu tutub



B) Sis vozin kapsulasindan konara ¢ixib
C) Sis har iki pay1 tutub

D) Sis tosadiifi tapilib

E) Sis bir payin yaridan azin1 tutub

Odobiyyat: Knuanueckas onkoyposiorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockga,
2003, 450 ctp,Onkonorus, nox peaakuueit .B. [TognyoHoit, Mocksa, 2009, 436 ctp

254) Prostat vazisinin badxassali sislorinds beynalxalq tosnifata ssason (TNM

2002) T3 simvolu nayi gostarir? . Q
A) Sis har iki pay1 tutub .0’
B) Sis vazin kapsulasindan kenara ¢ixib ° C),

C) Sis diiz bagirsaga inkisaf edir Q’

D) Sis vozin kapsulasindan konara ¢ixmayib (2

E) Sis sidik kisasi boynuna inkisaf edir br

Odobiyyat: Knnandeckas OHKOYpOJIOTHs, o[ peaakuueii b %«’aTBCCBa, Mockaa,
2003, 450 ctp,Ounkonorus, noxa penakuuei N.B. Hongy@noﬁ”w, ockBa, 2009, 436 ctp

255) Prostat vazisinin badxassali sislorinds beyn lq tosnifata asason (TNM,
2002) T4 simvolu nayi gostorir? Y
L&D

A) Sis xarici sfinkters inkisaf edir A7
B) Biitiin cavablar diizdiir

C) Sis levator ozolosins inkisaf ediéb?

D) E) Sis ¢anaq divarina inkisaf<di
E) Sis diiz bagirsaga inkisaf e/di;

Odobiyyat: Knmnnnueckast c@byponomﬂ, nox penakuuen b.I1. MaTtseesa, Mockaa,
2003, 450 CTp,OHKOH%ﬂg.HOI[ penakiueit U.B. Tlonny6Ho#, Mocksa, 2009, 436 ctp

256) Prostat Vaﬁ’n badxassali sislorinds beynalxalq tasnifata asason (TNM,
2002) Mljgn u ndyi gostarir?

A) Re;g'ﬁla limfa diiyiinlorins metastaz

B) Siifmiikloro metastaz

C@Zgﬁn cavab yoxdur

D) Uzaq metastaz

E) Qeyri regionar limfa diiylinlorine metastaz

Odobiyyat: Knuandeckas onkoyposiorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockaa,
2003, 451 ctp

257) Prostat vazisinin badxassali sislorinds beynalxalq tasnifata asason (TNM,
2002) M1b simvolu nayi gostarir?



A) Uzaq metastaz

B) Regionar limfa diiyiinlorino metastaz

C) Diizgiin cavab yoxdur

D) Siimiikloro metastaz

E) Qeyri regionar limfa diiylinlorino metastaz

Odobiyyat: Oukonorus, o penaxuueit M.B. ITogny6Hoi, Mockga, 2009, 437
ctp,Knunnueckast onkoyposorus, noa peaakuuei b.I1. MarBeeBa, Mocksa, 2003,
451 ctp

258) Prostat vazisinin adenokarsinomasinda Qlison hesab sistemi nayin a.s@nda

qoyulur? ° !
A) Sisin oOlgiilorindon vo yayilma doracosindon Q’

B) Sisin olgiilorindon b?

C) Sisin hiiceyro strukturunun differensasiya dorocaosi

D) Sisin yayilma dorocosindon @

E) Biitiin cavablar diizdiir

Odobiyyat: KninHuueckast OHKOypOJIOrus, Mo pez:amfv@ﬂ. MargeeBa, Mockaa,
2003, 447 ctp,Ounkonorus, noxa penakuuen N.B. Ilofinyonoi, Mocksa, 2009, 436 ctp
259) Yerli yayilmis prostat vazisinin xarger@%\e(T3NOM0) miialicd tisulu
olmayam asagidakilardan hansidir? \""

A) Hormonoterapiya

B) Immunoterapiya b’@

C) Siia miialicosi o’

D) Siia + hormonoterapiya O

E) Radikal prostatektomiya /‘/.

Odobiyyat: OHKOHOFW}[ penakiueit U.B. Tlonny6Ho#, Mocksa, 2009, 441 ctp

260) Prostat Va@n adenomasi hansi zonadan inkisaf edir?

A) Biitiin iﬁlérdan eyni
B) Perifeti

C) V4
D giin cavab yoxdur
E) Ke¢id

Odobiyyat: Knuanueckast onkoyposorus, noxa peaakiued b.I1. MarsBeeBa, Mockaa,
2003, 461 ctp

261) Prostat vazisinin xar¢onginda carrahi amaliyyat 6ncasi marhalondirmo
hans1 amillors asason aparilir?

A) Yas, PSA, LDH



B) Yas, PSA, Qlison hesab1

C) PSA, perrektum miiayino, CA-125

D) PSA,perrektum miiayinoa, Qlison hesabi
E) Yas, PSA, CA-153

Odobiyyat: Knuanueckas oHkoyposorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockaa,
2003, 470 ctp

262) Prostat vazisi xarconginin morfoloji doyarlondirilmasi hansi hesab sistemind

asason aparilir? ..Q:Q
A) Kattan ° O

B) McNeal .Q’
C) Qlison b'@

D) Partin

E) Marshall @

Odobiyyat: Kinnnnueckas OHKOYpPOJIOTUsl, MO PEIAKIUEH ﬁ MatBeeBa, MockBa,
2003, 447 ctp,Ounkonorus, noa penakuuei N.B. HOHH?&I”&, Mocksa, 2009, 436 ctp

263) Feoxromositoma diagnozu nayin 9sasm@ﬂ{ulur?
i .

A) Qanda va sidikds aldosteronun soviyo n etmoklo
B) Qanda vo sidikdo katexolaminlorin % sini toyin etmoklo

C) Ultrasos miiayinasi zamant
D) Qanda va sidikds estrogenlori yasini toyin etmoklo

E) Diizgiin cavab yoxdur

Odobiyyat: OHKoJIOTHS, no%ez:amu/leﬁ N.B. Tlonny6noi1, Mocksa, 2009, 575 ctp

264) Feoxromosito a hansi1 yasda daha ¢ox rast galinir?

A) Yasin aham@ati yoxdur

B) 50-70 ‘
C) 70 $n xar1
D) 104

E 0

Odabiyyat: Oukonorus, noxa peaakmueit U.B. [Tonny6Hoit, Mocksa, 2009, 574 ctp

265) Boyraklorin badxassali sislorinin diagnostikasinda an az istifada olan
miiayind iisulu hansidir?

A) Diizgiin cavab yoxdur

B) Ekskretor urografiya

C) Magnetik Rezonans Tomografiya

D) Komputer Tomografiya



E) Ultrasos miiayinosi

Odobiyyat: Knuandeckas onkoyposorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockaa,
2003, 40 cTp

266) Boyraklorin badxassali sislori arasinda histoloji qurulusuna gors an ¢ox
tasadiif edilon sislor hansidir?

A) Xromofob

B) Papillar . 'Q’
C) Onkocitar O
D) Soffaf hiiceyroli EA@)

E) Diizgiin cavab yoxdur Q’

Odobiyyat: Oukonorus, o penaxnueit 1.B. [TogayOHoM, MOCKM% 418 ctp

)

267) Boyrak loyoninin badxassali sislori arasinda histol%?a%fulusuna gord an

cox tasadiif edilon sislor hansidir? 3 %
A) Sarkoma . /‘)

B) Yast1 hiiceyrali epitel karsinomasi Y

C) Adenokarsinoma . Cn

D) Kegid hiiceyrali epitel karsinomast A/

E) Epitel monsali olmayan karsinomal%Q

Odobiyyat: OHKOIOTHS, TTOA pe;h@g N.B. ITogmxy6HO#, Mocksa, 2009, 423 ctp

268) Boyrak loyoninin bad i sislorindo asas radikal miialico tisulu hansidir?

A) Nefroureterektom%;iﬂik kisosinin rezeksiyasi ilo
B) Stia miialicasi %

C) Kimyaterapi

D) Nefrektomi

E) Nefrou@ef{tomiya

Odobi : Knuawndaeckas onkoyposorusi, moj penakmnueit b.I1. MarseeBa, Mocksa,
2003183 cTp

269) Boyraklorin badxassali sislorinds beynalxalq tosnifata asason (TNM, 2002)
T1 simvolu nayi gostarir?

A) Sisin ir1 damarlara, boyrokiistli vozilora, boyrokotrafi piy toxumasina inkisaf edir,
boyrok kapsulasinin daxilindo olmasini

B) Sisin boyrok kapsulasindan konara ¢ixmasini

C) Sisin olgtilori < 7 sm, boyroklo mohdudlagmis olmasini

D) Sisin olgiilori > 7 sm, boyroklo mohdudlagmis olmasini



E) Sisin diafragma iistii asag1 bos venaya yayilmasini
Odobiyyat: Oukonorus, o penaxiuent M.B. ITogny6Hoi, Mockga, 2009, 418 ctp

270) Boyraklorin badxassali sislorinds beynalxalq tosnifata asason (TNM, 2002)
T2 simvolu nayi gostarir?

A) Sisin Olgiilori <7 sm, bdyroklo mohdudlagmis olmasini

B) Sisin boyrok kapsulasindan konara ¢ixmasini

C) Sisin diafraqma {istii asag1 bos venaya yayilmasini R »Q
D) Sisin oOlgiilori > 7 sm, boyroklo mohdudlagmig olmasini .Ql
E) Sisin ir1 damarlara, boyrokiistii vozilars, boyrokatrafi piy toxumasina i gaf edir,
boyrok kapsulasinin daxilindo olmasini %’

Odobiyyat: Oukonorus, o penaxnueit 1.B. ITognyOHoM, MOCKM% 418 ctp

271) Boyraklorin badxassali sislorinin I marhoalasi asagl{’%anm simvollarla

gostarils bilor? 3 %
A) T1 NO MO \
B) T2 N1 MO . /‘)

C) T2 NO MO \

D) T1 N1 MO . Cn

E) T1 N2 MO e

¢

Odobiyyat: Knuanueckas OHKOYPOW nox peaaknueit b.I1. MarBeeBa, Mockaa,
2003, 30 cTp .‘O

272) Boyraklorin badxass?b'@'ﬁl.arinin II marholasi asagidaki hansi simvollarla
gostarils bilor?

A)TI NI M1 {°
B) T1 NO M0 @\
C) T2 NO MO %Q

D) T2 N1 M
E)T1N2@ ’

9dobi : Kimnanueckas oukoypodorus, non penakuueit b.I1. MarseeBa, Mocksa,
2003530 ctp

273) Boyrak loyaninin badxassali sislorinds beynalxalq tasnifata asason (TNM,
2002) N1 simvolu nayi gostorir?

A) Regionar limfa diiytinlori doyarlondirilo bilmir

B) Olgiilori 5 sm-dan boyiik limfa diiyiiniindo metastaz

C) Olgiilori 2-5 sm olan bir regionar limfa diiyiiniinds vo ya 5 sm-don kigik birdon
¢ox limfa diiyiiniindo metastaz

D) Olgiilori 2 sm-2 qodar bir regionar limfa diiyiiniinde metastaz

E) Regionar limfa diiyiinlorindo metastaz yoxdur



Odobiyyat: Knuandeckas onkoyposorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarpeeBa, Mockga,
2003, 180 ctp,Onkonorus, nox peaakuueit .B. [TognyoHoit, Mocksa, 2009, 424 ctp

274) Boyraklorin badxassali sislorinds beynalxalq tosnifata asason (TNM, 2002)
N1 simvolu nayi gostarir?
A) Bir regionar limfa diiyliniino metastaz
B) Regionar limfa diiyiinlorino metastaz yoxdur
C) Birdan ¢ox regionar limfa diiyliniina metastaz
D) Regionar limfa diiyiinlori dagarlondirils bilmir o »Q
E) Biitiin cavablar dogrudur .Qf

. y o Qa
Odobiyyat: Knuanueckast onkoyposorus, noa peaakmnuei b.11. MaTBeeEa)’/IOCKBa,
2003, 29 ctp (2

275) Urakusun badxassali sislori arasinda histoloji qurulu 0rd an ¢ox
tosadiif edilon sislor hansidir? '\
A) Kecid hiiceyrali epitel karsinomasti . %&
B) Sarkoma \
C) Epitel mongali olmayan karsinomalar . /‘)
D) Yast1 hiiceyrali epitel karsinomast Y
E) Adenokarsinoma . Cn
Ao/
Odobiyyat: Knuanueckast 0HK0yponor6®a penakiueit b.I1. MatBeeBa, Mockga,
2003, 409 ctp
276) Boyrak layoninin badxa se@islerinda beynalxalq tasnifata asason (TNM,
2002) N3 simvolu nayi gés {ri;»
A) Regionar limfa dii "ﬁ.lpﬁnds metastaz yoxdur
B) Olgiilori 5 sm-da ik limfa diiyliniindo metastaz
C) Olgiilori 2-5 rwan bir regionar limfa diiyliniindo vo ya 5 sm-don kigik birdon
¢ox limfa diiyiiritindo metastaz

D) Olgiilorism-o qadar bir regionar limfa diiyiiniinds metastaz
E) Re/giﬁar imfa diiyiinlori dogarlondirils bilmir

o at: Kimuanueckas onkoypodorus, nox penakuuneit b.I1. Marseea, Mocksa,
2003, 180 ctp,Onkonorus, noxa peaaxueit U.B. [loanyonoit, Mocksa, 2009, 424 ctp

277) Boyraklorin badxassali sislori daha cox hara metastaz verir?

A) Boyrokiistii vozlora
B) Stimiikloro

C) Agciyorlora

D) Bas beyino

E) Qaraciyoro



Odobiyyat: Knuandeckas onkoyposorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarpeeBa, Mockga,
2003, 607cTp

278) Boyraklorin badxassali sislorinda asas radikal miialico iisulu hansidir?

A) Siia miialicosi

B) Kimyaterapiya

C) Immunoterapiya

D) Corrahi miialico . 'Q'
E) Biitiin cavablar diizdiir .Qf

Q)

. .. ,
Odobiyyat: Oukomnorus, o penakuueit 1.B. TlognyOHoit, Mockaa, 2009&21 CTp

279) Boyrak loyoninin badxassali sislorino hansi yaslarda daha@x rast galinir?

A) 40-60 X %D
B) 80 — don yuxari . %&\

C) Yasin ohomiyyati yoxdur \
D) 60-80 . /‘)
E) 20-40 S

. &

Odobiyyat: Knunandeckas onkoyposnorus, gog penaxmueii 5.I1. Marseesa, Mocksa,
2003, 177 ctp '6

280) Boyrak loyaninin bedxassabb{'inda an ¢ox rast golon simptom hansidir?

A) Agn (bf/‘/.

B) Agrili hematuriya
C) Anemiya \L,‘
D) Ollonan téromo

E) Diizgiin cava dur
Gdabiyya@ﬁonomﬂ, nox peaaknuen U.B. [Togny6Hoi1, Mockga, 2009, 424 ctp

281)

oyrok layaninin badxassali sislorinds beynalxalq tasnifata asason (TNNM,
T1 simvolu nayi gostarir?

A) Karsinoma in situ

B) Sis ozolo toxumasini asaraq parapelvik toxumaya vo ya boyrok toxumasina inkisaf
edir

C) Sis otraf organlara vo ya boyroyi asaraq paranefrik toxumaya inkisaf edir

D) Sis subepitelial birlosdirici toxumaya yayilir

E) Sis ozolo toxumasina yayilir

Odobiyyat: Knuanueckas onkoyposorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockga,
2003, 179 ctp,Onkonorus, nox peaakuueit .B. [TognyoHoit, Mocksa, 2009, 424 ctp



282) Boyrak loyani badxassali sislorinds beynalxalq tosnifata asason (TNM, 2002)
T2 simvolu nayi gostarir?

A) Sis otraf orqanlara vo ya boyroyi asaraq paranefrik toxumaya inkisaf edir

B) Sis subepitelial birlogdirici toxumaya yayilir

C) Sis azalo toxumasini asaraq parapelvik toxumaya vo ya boyrok toxumasina inkisaf
edir

D) Sis ozalo toxumasina yayilir

E) Karsinoma in situ

Odobiyyat: Knuanueckast onkoyposorus, noa peaakuuei b.I1. Matseena, Méét?,v
2003, 179 ctp,Onkonorus, noxa penakuueit U.B. Ilognyonoit, Mocksa, 20 Q24 CTp

283) Kisilord»s cinsiyyat iizviiniin sis onii xastaliklorina asagida &%rilanlerden
hans1 aiddir? 6

%
A) Sistit, leykoplakiya X &
B) Uretrit, eritroplaziya . %&\
C) Eritroplaziya, leykoplakiya \
D) Prostat vozin adenomasi . /‘)
E) Diizgiin cavab yoxdur Y

. &

Odobiyyat: OHKOJIOTHS, IO PEAAKIIHEH nayoHoi, Mockga, 2009, 452 ctp

284) Sidik axarmin badxassali sisl@’@a beynalxalq tasnifata asason (TNM,
2002) N2 simvolu nayi gﬁsterir?O

A) Olgiilori 5 sm-don bdyii I(]‘}fé diiyliniindo metastaz

B) Regionar limfa diiyiinlotiido metastaz yoxdur

C) Olgiilori 2 sm-2 q f.bfr regionar limfa diiyiinlindo metastaz

D) Olgiilori 2-5 sm (@ ir regionar limfa diiyliniindo vo ya 5 sm-don kigik birdon

cox limfa dﬁyﬁ%metastaz
E) Regionar limfa/diiyiinlori dogorlondirilo bilmir

Gdab%: JMHUYECKas OHKOypostorus, mof penakiueit b.I1. MaTBeeBa, Mocksa,
2003 ctp,Onkonorus, nox penakuuein U.B. Tlonay6noit, Mocksa, 2009, 424 ctp

285) Cinsiyyat iizviiniin badxassali sislorinds beynalxalq tosnifata ssason (TNM,
2002) Tis simvolu nayi gostarir?

A) Preinvaziv karsinoma

B) Sis sidik kanalina vo ya prostat vozisino inkisaf edir

C) Sis subepitelial birlogdirici toxumaya yayilir

D) Sis otraf toxumalara inkisaf edir

E) Diizgiin cavab yoxdur

Odobiyyat: Oukonorus, o penaxiuent M.B. ITogny6Hoi, Mockga, 2009, 452 ctp



286) Sidik axarmin badxassali sislorinin I marhalasi asagidaki hansi simvollarla
gostarils bilor?

A) T2 N1 MO

B) T1 NO MO

C) Tis NO MO

D) T1 N1 MO

E) Ta NO MO

Odobiyyat: Knuanueckast onkoyposorus, noa peaakuueii b.I1. Matseena, Mbét?,v
2003, 181 ctp,Onkomnorus, noxa penakuueit U.B. Ilognyonoit, Mocksa, 20 Q24 CTp

287) Sidik axarinin badxassali sislorinin IT marhoalasi asagidaki 1 simvollarla
gostarild bilor?

A) Ta NO MO
B) T2 NO MO ) %\a
C) T2 N1 MO N

D) Tis NO MO . /‘)

E) T1 N1 MO %\
Odobiyyat: Knunndeckas onkoyposnorus, gog penakmueii 5.I1. Marpeesa, Mocksa,
2003, 181 ctp,OHKon0THS, MO pez[aKL?Sél.B. [Toamy6HOI, Mockga, 2009, 424 ctp

288) Sidik axarmin badxassali @in III marholasi asagidaki hansi
simvollarla gostorild bilor?

A) T3 N1 MO ‘
B) T1 N1 MO ‘b‘/‘/
C) T2 N2 M0 \T_,

D) T3 NO MO

E) T2 N1 MO Q

Gdabiyya WHIYecKas OHKOYpoJIorus, ox peaakimeii b.I1. MaTtseesa, Mockaa,
2003, 1 ,Onkonorus, nox peaakueit U.B. [loanyOnoit, Mocksa, 2009, 424 ctp

2 isilorda cinsiyyat iizviiniin badxassali sislori arasinda histoloji qurulusuna
gora an cox tasadiif edilon sislor hansidir?

A) Kecid hiiceyrali karsinoma
B) Yast1 hiiceyrali karsinoma
C) Sarkoma

D) Adenokarsinoma

E) Diizgiin cavab yoxdur



Odobiyyat: Knuanueckast onkoyposorus, noxa peaakiued b.I1. MarsBeeBa, Mockaa,
2003, 690 ctp,Onkonorus, nox peaakuueit 1.B. [TognyoHoit, Mocksa, 2009, 452 ctp

290) Sidik kisasinin badxassali sislorino hansi yasda daha cox rast galinir?

A) 20-40

B) Yasin ochomiyyati yoxdur
C) 80 — don yuxari

D) 60-80

E) 40-60 .
00

Odobiyyat: Knunuueckas onkoyposorus, noj peaakuueit b.I1. Marseepa KBa,
2003, 200 ctp,Onxonorus, mox penakmueit M.B. Tlonnyonoii, Mocksa, 2@, 425 c1p

291) Sidik Kkisasinin qeyri-invaziv badxassali sislorindos asas miialied metodu

hansidir? &(b
A) Immunoterapiya . %&\
N

B) Sidik kisosinin rezeksiyasi

C) Transuretral rezeksiyal . /‘)
D) Radikal sistektomiya \
E) Stia mialicasi . Co
A7
Odobiyyat: Knuanueckast OHKOypoJor 1 penaknueit b.I1. MareeBa, MockBa,

2003, 256 ctp,OHKoNOrHs, N0 el it 11.B. Ilogny6noit, Mocksa, 2009, 430 ctp

292) Sidik kisasinin badxassali sgeri arasinda histoloji qurulusuna gors an ¢ox
tasadiif edilon sislor hansi

A) Kegid hiiceyrali elﬁ@.,k’arsinoma
B) Sarkoma %

C) Limfoma

D) Adeno@n@m

E) Yast1 hiiéeyrali epitel karsinoma

Odobi : Knuawndaeckas onkoyposorusi, moj penakmnueit b.I1. MarseeBa, Mocksa,
20033208 ctp,Onkonorus, nox peaakueit U.B. [loanyonoit, Mocksa, 2009, 426 ctp

293) Sidik kisasinin geyri-invaziv badxassali sislorinds residiv vo
proqresivlosmayi gostaran risk amili olmayan asagidakilardan hansidir?

A) Xostonin yasi

B) Sisin 1-don ¢ox olmasi

C) Sisin Olgiisii

D) Sisin morholosi

E) Karsinoma in situnun varligi



Odobiyyat: Yponorus, noa penakiueid H.A. Jlonatkuna, Mockga, 2009, 828 ctp

294) Sidik kisasinin badxassali sislorinda beynalxalq tosnifata asason (TNM,
2002) T1 simvolu nayi gostorir?

A) Sis subepitelial birlosdirici toxumaya yayilir

B) Karsinoma in situ

C) Sis paravezikal toxumaya inkisaf edir

D) Sis azolo toxumasina yayilir

E) Sis otraf orqanlara inkisaf edir o »Q

Odobiyyat: Knunuueckas onkoyposorus, noj peaakuueit b.I1. Marseesa I@KBa
2003, 214 ctp,Onkonorus, nox peaakuueit U.B. [loanyOnoit, Mocksa, 2@ 426 ctp

295) Sidik kisasinin badxassali sislorinda beynalxalq tosnifata @n (TNM,
2002) T2 simvolu nayi gostarir? &@u

A) Sis otraf orqanlara inkisaf edir \

B) Sis azolo toxumasina yayilir %&

C) Karsinoma in situ \

D) Sis subepitelial birlogdirici toxumaya yayilir , /‘)

E) Sis paravezikal toxumaya inkisaf edir %\

Odobiyyat: Knuanueckast oHKOypoJor Ggp‘ez[alcunen B.I1. MatBeeBa, Mockaga,
2003, 214 ctp,OnKos0rHs, MO pez[am_?ﬁél B. ITonny6Hoit, Mocksa, 2009, 426 ctp

296) Sidik kisasinin bedxassaliﬁéﬁde beynalxalq tasnifata asason (TNM,
2002) T2b simvolu nayi gostari

A) Sis sothi ozolo gatina 1n1§<§£tdlr
B) Sis prostat vozisine inki dir
C) Sis usaglig bounu Tsaf edir

D) Sis dorin ozolo inkisaf edir
E) Sis qarinin 6 @rma inkisaf edir

Gdabiyya WHIYeCcKas OHKOYpOJIorus, ox peaakimeii b.I1. MaTtseesa, Mockaa,
2003, 2 ,Onkonorus, nox peaaxueit U.B. [loanyOnoit, Mocksa, 2009, 426 ctp

idik Kisasinin invaziv badxassali sislorinds asas miialico metodu hansidir?

A) Immunoterapiya

B) Kimyaterapiya

C) Siia muialicosi

D) Transuretral rezeksiya
E) Radikal sistektomiya

Odobiyyat: Oukonorus, oA penaxiuent M.B. ITogny6Hoi, Mockga, 2009, 430 ctp



298) Sidik kisasinin badxassali sislorinds beynalxalq tasnifata asason (TNM,
2002) T3b simvolu nayi gostorir?

A) Sis makroskopik olaraq paravezikal toxumaya inkisaf edir

B) Sis mikroskopik olaraq paravezikal toxumaya inkisaf edir

C) Sis azalo gatina inkisaf edir

D) Sis prostat vozini inkisaf edir

E) Sis qarinin 6n divarina inkisaf edir

Odobiyyat: Knuanueckast onkoyponorus, noxa peaakiued b.I1. MaTseeBa, Mockaa,
2003, 214 ctp,Onxonorus, moxa penakmueit M.B. [lonnyonoit, Mocksa, 2009,.4

299) Radikal sistektomiya ii¢iin oks gostoris nadir? ° C)
A)T1 G3 0
B) Karsinoma in situ b?

C) Adjuvan immunoterapiyaya rezistan sis

D) Yanasi gedon ciddi xastoliklor @
E) T2 NO-x MO &

Odobiyyat: Yposorus, noa penakiueit H.A. HonaTKI/I;ﬁ&OCKBa, 2009, 835 ctp

300) Sidik Kkisasinin badxassali sislorindo bey@éﬁq tasnifata asason (TNM,
2002) N1 simvolu nayi gostorir? . Ca

A) Olgiilori 2 sm-o qader bir regionar li

B) Olgiilori 5 sm-don boyiik limfa d

C) Regionar limfa diiytinlori dog irilo bilmir

D) Olgiilori 2-5 sm olan bir rae/ii/o. limfa diiyiiniindo vo ya 5 sm-don kigik birdon
z

¢ox limfa diiyiiniindo meta%1
E) Regionar limfa diiyiinlotiptdo metastaz yoxdur

Odobiyyat: KHHHH‘I&I oHKoOypousorus, noxa pegakuuen b.I1. MarBeeBa, Mockaa,
2003, 214 cTp,O orus, nox penakuuen M.B. Ilonxy6Hoii, Mocksa, 2009, 427 ctp

301) Sidi@es’inin badxassali sislorinda beynalxalq tasnifata asason (TNM,
2002) N3\simvolu nayi gostarir?

A)%kﬁlgri 2-5 sm olan bir regionar limfa diiyliniinds va ya 5 sm-dan kigik birdon
¢ox limfa diiyiliniindo metastaz

B) Olgiilori 5 sm-don bdyiik limfa diiyiiniindo metastaz

C) Regionar limfa diiytinlori dagarlondirils bilmir

D) Regionar limfa diiylinlorindo metastaz yoxdur

E) Olgiilori 2 sm-2 qodar bir regionar limfa diiyiiniindo metastaz

Odobiyyat: Knuandeckas oHkoyposorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockaa,
2003, 214 ctp,Onkonorus, nox peaakuueit .B. [TognyonHoit, Mocksa, 2009, 427 ctp



302) Sidik kanalinin badxassali sislorinds beynalxalq tasnifata asason (TNM,
2002) T1 simvolu nayi gostorir?

A) Sis subepitelial birlosdirici toxumaya yayilir
B) Karsinoma in situ

C) Sis otraf organlara inkisaf edir

D) Sis corpus spongiosuma inkisaf edir

E) Sis corpus cavernosuma inkisaf edir

Odobiyyat: Knuanueckast onkoyposorus, noa peaaknueii b.I1. Matseena, Mgpm@v
2003, 418 ctp,Onkonorus, noxa peaakuueit U.B. [loanyonoit, Mocksa, 2009 @ CTp

@

.. ,
303) Sidik kisasinin badxassali silorinds an ¢ox rast galon simptom h@fdlr?

A) Ollonan toromo b?

B) Hematuriya

C) Anemiya . %‘bf
XV

D) Agn
E) Stimiik agrilar . %

Odobiyyat: Yposorus, noxa penakiuein H.A. Hor;au(‘/r})a, Mockaa, 2009, 822 cTp

D

304) Sidik Kisasinin badxassali sislorinin ,di@%stikasmda asas amil hansidir?

he)
A) Ekskretor uroqrafiya 'Q
B) Sidiyin {imumi analizi b?
C) Ultrasos miiayinasi .‘O

D) Sistoskopiya vo biopsiya h
E) Kompiiter tomoqrafiya /‘/

Odobiyyat: Knuauue YHKOypoJtorus, o peaakuueii b.I1. MarBeeBa, Mockaa,
2003, 227 CTp,OHKO@ s, nox penakuuei M.B. ITognyonon, Mocksa, 2009, 428 ctp

305) Sidilj§a in invaziv sislorinin klinik slamoatlori hansilardir?

A) Osteohoroz

D) Sidiyin geyri-iradi xaric olunmasi
E) Erektil disfunksiya

Odobiyyat: Knuandeckas onkoyposiorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockaa,
2003, 607cTp

306) Prostat vazisi xor¢onginin T1 marhalosindo miialica iisulu olamayam
asagidakilardan hansidir?



A) Hormonoterapiya

B) Radikal prostatektomiya
C) Dinamiki miisahido

D) Kimyaterapiya

E) Stia miialicosi

Odobiyyat: Knuanueckas onkoyposorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockaa,
2003, 483 cTp

307) Prostat vazisinin badxassali sislorinin diaqnostikasinda istifads olunma@
amillor hansidir?

A) Sorbast PSA-nin imumi PSA-no nisboti . C),
B) PSA-nin illik artma siirati 0
C) PSA-nin timumi prostat vazisi hacmina nisbati (2

D) PSA-nin prostat vozisinin ke¢id zonasinin hocmino nisbati br

E) Biitiin cavablar diizdiir %‘bf

Odobiyyat: Yposorus, noa penakiuein H.A. Honamnya%&ma, 2009, 892 ctp

308) Prostat vozisinin b10ps1yas1na gostarls olanvasagidakilardan hansidir?
A) Perirektal miiayinods prostat vozisinin sart o

B) Siia miialicasindan sonra rezidiv siiphaos; 0@;} ostolor

C) Biitiin cavablar dogrudur

D) PSA-nin yiiksok olmas1

E) Transrektal ultrasos mﬁayin%ind@ekogen saholorin olmasi

Odobiyyat: Ypomorus, moa p?)iik.geﬁ H.A. Jlomatkuna, Mockga, 2009, 893 ctp

309) Testosteron hormon{a’anm organda sintez edilir?

{ o
A) Beyindo %\
B) Xayada

C) Qara ciyerde%

D) Prostat vezisindo

E) Agciysrldrda

o at: Kimuanueckas onkoypodorus, noj penakuuneit b.I1. Marseea, Mocksa,
2003, 549 ctp

310) Prostat vazisi badxassali sislorinin diaqnostikasinda istifads olunan
onkomarker(lar) hansidir?

A) Biitiin cavablar diizdiir
B) CA-153

C) CA-125

D) CEA



E) PSA
Odobiyyat: Oukonorus, o penaxiuent M.B. ITogny6Hoi, Mockga, 2009, 438 ctp
311) Asagida gostorilonlordan hansi prostat vazisi biopsiyasinin fasadi deyil?

A) Hematuriya

B) Diizgiin cavab yoxdur

C) Bagirsaq kegmomozliyi

D) Rektal ganama .0 'Q'
E) Kaskin sidik longimasi 0

Q)

. .. ,
Odobiyyat: Ypomnorus, nox pegakuueit H.A. Jlomatkuna, Mockaa, 2009,‘@4 CTp

312) Radikal prostatektomiya oamoaliyyatinin an cox tasadiif ol fasadi nadir?
A) Sidiyin geyri-iradi xaric edilmosi %‘bf
B) Vezikouretral anastomozun darligi '\
C) Tromboemboliya . %&
D) Miokard infarkti \
E) Erektil disfunksiya . /‘)
Y

Odabiyyat: Yponorus, nog pegaxkuueit H.A. @%FKI/IHEI, Mockasa, 2009, 897 ctp
A

313) Radikal prostatektomiyadan so%ﬁarﬂan adjuvan miialicoyo gostoris

asagidakilardan hansidir? b’

B) Toxum kisociklorine inv

C) Limfa diiyiinlorino met

D) Coarrahi kasik kon ‘miisbat olmasi
E) Biitiin cavablar di@ r

A) Yiksok risk qrupuna aid ?ﬁ;’g
1

Sdsbiyyago%mﬂ, nox penakuuend H.A. Jlonatkuna, Mocksa, 2009, 902 ctp
314) S/g sasinin badxassali sislorinin inkisafinda asas amillor hansidir?

A)Biitiin cavablar diizdiir

B) Anilin boyalar

C) Otraf miihitin kanserogen amillari (tiistii, siqaret cokmo)
D) Sitotaksik dormanlar

E) Sidik kisasinin xroniki iltihabi proseslori vo anilin boyalari

Odobiyyat: Knuanueckas onkoyposorus, rnoj peaakuueit b.I1. MarseeBa, Mockaa,
2003, 201 ctp,Onkonorus, nox peaakuueit 1.B. [TognyoHoit, Mocksa, 2009, 425 ctp

315) Wilms sisi hansi1 orqandan inkisaf edir?



A) Qara ciyordon
B) Ag ciyordon
C) Moadoadon

D) Boyrokdon

E) Xayadan

Odobiyyat: Yponorus, noa penakiueid H.A. Jlonatkuna, Mockga, 2009, 810 ctp

316) Histoloji qurulusundan asih olmayaraq IA vo IB ( TINOMO0,T2N0MO0)

marhalali ag ciyar xar¢angindd dsas miialico iisulu hansidir? ..Q(
A) Kimyaterapiya o° CJ.,
B) Siia terapiyasi+ corrahi Q’

C) Stia terapiyasi b?

D) Kimyaterapiya+ corrahi

E) Corrahi ) g{b

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Yuccos ((KJII/IHI/I‘IQC]%&&
oHKoOMyJIbMOHOJ0TH»,M.2000r., 600C. \

317) IV marhalali agciyar xar¢anginda asas m‘uéﬂ:l{ tisulu hansidir?
. &

A) Ancaq siia terapiyasi A7

B) Ancaq kimyaterapiya

C) Carrahi miialicas ilo kombina edil@@naliyyaténﬁ va sonra siia +omoliyatsonrasi
kimyaterapiya miialico iisullar1 o

D) Corrahi miialics ilo kombin, e@mis omoliyatsonrasi slia terapiyast

E) Radikal corrahi miialico /f/

Odobiyyat: A.X.Tpa ﬁﬁépr, B.1.Yuccos «Knunanueckas
OHKOMYJIbMOHOJIOTH .2000r., 600c.

318) Agci‘?n%sxassali sislorinin asas miialico iisulu hansidir?

A) Csérﬁ tialico ilo kombina edilmis omoliyatsonrasi siia terapiyasi

B) Radikal programli kimyaterapiya ilo kombins olunmus siia terapiyasi+
ki erapiya

C) Ancaq corrahi miialico

D) Ancagq siia terapiyasi

E) Ancaq kimyaterapiya

Odobiyyat: A. X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
oHKoOMyJIbMOHOJ0THs»,M.2000r., 600C.

319) Agciyarin periferik lokalizasiyal xos xassali sislorinin asas corrahi
ampliyyat hacmi hansidir?



A) Agciyarin ekonom sublobar vo ya ekonom miistovi rezeksiyasi+ regionar limfa
diiytinlorinin disseksiyasi

B) Yanas1 orqganlarin rezeksiyasi ilo kombina olunmus pnevmonektomiya

C) Agciyoarin ekonom sublobar vo ya ekonom miistovi rezeksiyasi vo ya sisin agciyor
toxumasindan enukleasiyasi

D) Yanas1 organlarin rezeksiyasi ilo kombino olunmus vo divararaligi limfa
diiylinlorinin disseksiyasi ilo genislondirilmis pnevmonektomiya

E) Lobektomiya+regionar limfa diiylinlorinin disseksiyasi

Odobiyyat: A.X.TpaxTen6epr, B.1.Unccos «Knnanueckas
OHKOIyIbMOHOMO0TUs»,M.2000r., 600cC. . C)

320) Xilotoraks nadir? b?

A) Plevral boslugda seroz maye %‘bf
B) Agciyarin kokiinlin sismosi i

C) Plevral boslugda hava . %&

D) Plevral boslugda gan \

E) Plevral boslugda limfa . /‘)
Y

Odabiyyat: A.X.Tpaxrenbepr, B.1.Uuccos «@%&qucxaﬂ
OHKOIyIbMOHOIO0TUs»,M.2000r., 600cC. e/

¢

321) Ag ciyarin markazi lokalizasi’@sleri hans1 damar sobakasi ilo qidalanir?

A) Bronxial arteriya O
B) Agciyor arteriyasi ilo /‘/.
C) Qabirgaarasi vena ilo

D) Agciyar venast il L,‘

E) Qabirgaarasi arte@ ilo

Odobiyyat: A.X%aXTeH6epr, B.1.Yuccos «Knunanueckas
OHKonynb@oﬁorm»,M.2ooor., 600c.

322) artoma nadir?

A) Agciyarin metastatik diiytintidiir

B) Agciyarin an ¢ox rast golinan bodxassali sisidir
C) Agciyorin on ¢ox rast golinon xosxassali sisidir
D) Plevral sohifolorin kiraclogmis diiytniidir

E) Agciyarin damar monsali sigidir

Odobiyyat: A. X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
oHKoMyJibMOHOJ0THs»,M.2000r., 600C.



323) Bronxun adenomasi nadir?

A) Bronxoektaziyanin bir formasidir

B) Bronxun selikli qisasinin vozisidir

C) Bronxun selikli gisasindan inkisaf edon xosxassali sisdir
D) Agciyarin morkozi xor¢ongidir

E) Bronx holgosinin galinlagsmasidir

Odobiyyat: A.X.TpaxTen6epr, B.1.Unccos «Knnanueckas

OHKOIyIbMOHOIOTUs»,M.2000r., 600cC. .0 'Q'
324) Plevranin mezoteliomasi hansi toxumadan inkisaf edir? ,-Q(C),
A) Plevral bosluga qansizmadir (2

B) Agciyor xorgonginin bir noviidiir

C) Plevranin ortiik epitelindon inkisaf edon bodxassoli slsdlr %‘bf
D) Mezotel hiiceyralori bol olan plevral eksudatdir

E) Ag ciyar toxumasindan inkisaf edon bad xassisali sisdi

Odobiyyat: CnipaBounuk 1o onkonoruu.Ilon pena u akan. H.H.Tpane3nukoBa u
npodeccopa U.B. [loxgay6buoii. Mocksa. KAHF%V 96. 624cTp

325) Asagida gistorilonlordon hansi ag &;m x0s xassali sisloring aid edilmir?

A) Hamartoma b?

B) Fibroma o’
C) Seminoma .O
D) Adenoma /‘/

E) Teratoma

Odobiyyat: CnpaBo XHO onkonoruun.llox pepakunen akan. H.H.Tpane3nukosa u
npodeccopa . % nyoHoit. Mocksa. KAIIITA. 1996. 624cTp

326) Agc@n xosxassali sislori iiciin xarakterik olmayan slamat hansidir?

A)U tiddoatli anamnez

B)Sts prosesinin tez bir zamanda proqressivlosmasi
C) Oskiirak

D) Voziyyetin vaxtasirt yaxsilasib pislogsmosi

E) Agciyar qanaxmasi

Odobiyyat: CnpaBounuk 1o onkosjoruu.llon pegakuueit akaa. H.H. Tpane3nukoBa u
npodeccopa N.B. ITonnyonoit. Mocksa. KAIIITA. 1996. 624cTp

327) Hansi simptom agciyarin xosxassali sislori iiciin xarakterik deyil ?



A) Bas agrisi

B) Tongnofaslik
C) Bogulma

D) Yiiksok horarot
E) Oskiirok

Odobiyyat: CnpaBounuk 1o onkosjoruu.llon pegakuueit akaa. H.H. Tpane3nukosa u
npodeccopa N.B. IToxnyonoit. Mocka. KAIIIIA. 1996. 624cTp

328) Ag ciyarin xos xassisali mezodermal moansali sislorind hansi aid deyil.‘l 'Q'

A) Fibroma ° O

B) Teratoma .Q’
C) Lipoma b?

D) Limfangioma

E) Hemangioma @

Odobiyyat: CripaBounuK 1o onkosoruu.Ilon penaknuei ?&a H.H.Tpane3nukoBa u
npodeccopa W.B. [Tonnyonoi. Mocka. KAIIITA. 199 4cTp

329) Agciyarin xosxassali epitel mansali sisler@ﬁl{nm aiddir?

A) Qamartoma
B) Histiositoma

&
C) Xondroma ) b’g
O

D) Papilloma .

E) Nevrinoma /‘/

Odobiyyat: CipaBouHHK nsbl{KonorHH.HozL penakuuen akan. H.H. Tpane3snnkoBa u
npodeccopa 1.B. Hoﬁ@ﬁx{oﬁ. Mockga. KAIIITA. 1996. 624ctp

330) Agciyoar x‘a&ginin hansi lokalizasiyasinda bronxoskopiya daha

informatilga
A) Peri ial diiyilinlii zodoslondiyi yerindo

B) iastinal formali lokalizasiyasinda

C nxiollarin zadslondiyi yerinda

D) Bas, pay vo seqmentar bronxlar zodslanarsa
E) Subplevral lokalizasiyasinda

Odobiyyat: CnpaBounuk 1o onkosioruu.llon pegakuueit akaa. H.H. Tpane3nukosa u
npodeccopa N.B. ITognyonoit. Mocksa. KAIIITA. 1996. 624cTp

331) Divararahginda sinir qisasindan inkisaf edon sisloro hansilar aiddir?

A) Qanglionevroma



B) Xemodektoma
C) Neyrofibroma
D) Hemangioma
E) Nevrinoma

Odobiyyat: b.E.Ilerepcon. Onkonorus : MockBa Meauruna 1980. 447ctp.

332) Asagida gostorilonlordon hansi sislor divararahgi sisloring aid edilmir?

A) Teratomalar . 'Q’
B) Agciyorin mediastinal forma xor¢ongi .Qr
C) Bronxial kistlor . Q"

D) Timoma Q’

E) Nevrinoma (2

Odobiyyat: b.E.Ilerepcon. Onkonorus : MockBa Meauiuna @4470@.

333) Divararahgi sislorinin toyin edilmasinda Vacib.di@ktik metod hansidir?

N

A) Rentgenoloji miiayino+ KT . /‘)
B) Bronxoskopiya Y
C) Laborator . S

D) EKQ 9

E) Ezofaqoskopiya @Q
Odobiyyat: b.E.Iletepcon. OHKQ@Q’: Mocksa Menununaa 1980. 447ctp.

334) Divararahiginin xos %@ﬁ.sislarinin asas miialico tisulu hansidir?
A) Stia miialicosi %.,‘

B) Corrahi &

)] Fizioterapev&

D) Fitoterapiya

E) Kimyaﬂii}?a

Odobiyyat: b.E.Iletepcon. Onkonorus : Mocksa Meaununa 1980. 447ctp.
335) Miastenik sindirom divararaliginin hansi sislorinin simptomudur?

A) Teratoma
B) Nevrinoma
C) Fibroma
D) Timoma
E) Limfoma

Odobiyyat: b.E.Ilerepcon. Onkonorus : MockBa Meauruna 1980. 447ctp.



336) Divararahiginin hansi sislori malignizasiyaya ugramaga meyillidir?

A) Bronxial kistalar
B) Nevrinomalar
C) Fibromalar

D) Lipomalar

E) Teratomalar

Odobiyyat: b.E.Iletepcon. Oukomorus : MockBa Meaununa 1980. 447cTp. I 'Q

337) Agciyar xarc¢onginda hansi triada asas klinik simptomlan teski].eégz’

A) Tongnafaslik, dos gofasinds agri, boyunda siskinlik (2
B) Oskiirak, ozala zoifliyi, oynaqlarda agr br
C) Oskiirok, temperatur, ozolo zoifliyi &(b’

D) Qanhayxirma, vezikulyar tonoffiis, halsizliq i

E) Oskiirok, ganhayxirma, tongnofaslik . %&

Odobiyyat: Pak nerkoro. [Tox penakiueit B.E.HQTQIT}H. M. 1971 r.387 c1p.

338) Hansi formah morkazi agciyar xarggng’,%ha tez bronx stenozuna sabab
olur ? A/

A) Peribronxial diiytinlii Q
B) Hamus1 eyni tezlikds bronx s a sobab olur

C) Peribronxial saxali h
D) Peribronxial diiytlinlii Vs(gli.bronxial saxoli

E) Endobronxial L',
Odobiyyat: Pak ner@ [Tox penakuueii b.E.Iletepcon. M. 1971 r.387 ctp.

339) Agciyoar s@rinda ganhayxirma nayi gostorir ?

r$in boyilimasini

D) Heg birini

E) Sisin destruksiyasini

Odobiyyat: Pak nerkoro. ITox penakiueii b.E.Iletepcon. M. 1971 r.387 ctp.

340) Atipik forma sayilmayan agciyar xar¢ongini gostorin?

A) Mediastinal formal1 agciyar xor¢ongi
B) Penkost



C) Qaraciyar formali agciyar xar¢angi
D) Beyin formal1 agciyar xor¢ongi
E) Stimiik formal1 agciyar xorgongi

Odobiyyat: Pak nerkoro. ITox penakiueii b.E.Iletepcon. M. 1971 r.387 ctp.

341) Agciyarin uzaq organ metastazlarindan hansina daha cox rast golinir ?

A) Boyrokiistii vozi
B) Dori .0 'Q’
C) Byrok N

D) Qaraciyor .-Q(C),

E) Qalxanvari vozi
Odobiyyat: Pak nerkoro. [Tox penakiueii b.E.Iletepcon. M. 1971& CTp.

342) Agciyar xar¢onginds agr1 sindromu nayi gostarir 2 %

W

A) Sisin metastatik xarakterdo olmasini .\%
B) Sisin destruksiyasini . /‘)

C) Sisin boyiik dlgiido olmasini Y

D) Prosesin inoperabel olmasini . Cn

E) Sis prosesina sinir kotiiklori vo plevrawmugunu

Odabiyyat: [I1.X.I"anmes OHKOHOFP@@OCKBEL Meaununa. 2004 r.487 ctp.

343) Agciyar xar¢anginin ye/rf/).gllmasma dalalat edon asas simptom hansidir ?

A) Basgicollonmo (b’
B) Zaiflik ¢
C) Ariglama

D) Hipertermiya.(feiperatur febriliteti)
E) Sosin batma

Odabiyydt: HI.X.I"'anues Onkonorus . Mocksa. Menununa. 2004 r.487 ctp.
34@gciyar xdr¢anginin bas beyin metastazlarinin asas simptomu hansidir?

A) Zoiflik

B) Ariglama

C) Hipertermiya (temperatur febriliteti)
D) Sosin batmasi

E) Basgicollonmo, ataksiya

Odobiyyat: III.X.I'anieB Oukosorust . Mockpa. Meauiinna. 2004 r.487 ctp.



345) Hans1 agciyar xar¢angi markazi sislors aid edilir?

A) Peribronxial diiylinlii agciyor xor¢ongi
B) Miliar karsinamatoz

C) Subplevral agciyor xorgongi

D) Pankost xor¢ongi

E) Mediastinal agciyor xorgongi

Odabiyyat: B.I1. Xapuenko, 11.B.Ky3pmun. «Pak nerkoro» M.1994, 480c.

346) Hans1 agciyar xarc¢angi periferik sislors aid edilir

A) Peribronxial diiynlii agciyor xor¢ongi 0
B) Mediastinal agciyar xar¢ongi (2

C) Miliar karsinamatoz br

D) Agciyarin polipabanzar xor¢ongi &(b’

E) Agciyarin kavernoz xorgongi &x

Odobiyyat: B.Il.Xapuenko, 11.B.Ky3pmun. «Pak nerK(.)ﬁ&/l.l994, 480c.

347) Ag ciyarin Penkost sindiromu ila mﬁsai%ﬁ.{)(nan periferik xar¢anginds ilk
rast galinon simptomlar hansilardir? o

9
A) Horner sindromu @'&

B) Qanhayxirma b’
C) Davamli 6skiirak ‘O
agrilar

D) ©zols atrofiyasi h
E) Ciyin, kiirok vo dos diva}gay

Odobiyyat: B.H.Xapﬁmép,‘ N.B.Ky3pmuH. «Pak nerkoro» M.1994, 480c.

348) Penkost x@ginda sis hans1 (ne¢anci) seqmentda yerlosir?

A) 4-cii ‘
B) 5-ci ‘$

Odabiyyat: [I1.X.I"'anues Onkonorust . MockBa. Menununa. 2004 r.487 cTp.

349) Agciyar xarcongi olan xastads davamh hicqirma varsa bu nayin
gostaricisidir?

A) Sisin qayidan qirtlaq sinirino sirayat etmosinin
B) Sisin ulduzvari qangliona sirayot etmasinin



C) Sisin diafragmal siniro sirayot etmasinin
D) Sisin enon aortaya sirayot etmosinin
E) Sisin gqabirgaarasi sinirlors sirayot etmosinin

Odobiyyat: III.X.I'annieB Oukosorusi . Mocksa. Meauiinna. 2004 r.487 ctp.

350) Ag ciyar xarcongi olan xastadd oskiirok zamami nekrotik kiitls xaric olur.
Bunun sobabi nadir?

A) Sisin metastatik karakterdo olmasi o »Q'
B) Sisin endobronxial yerlogmosini .Ql
C) Sisin iltihablagmast EA@)

D) Sisin boyiik ol¢iido olmast Q’

E) Destruksiyaya ugramis sisin bronxa drena olunmasi (2

Odobiyyat: III.X.I'aneB Onkosorust . MockBa. Meauiuna. @.487 CTp.

351) Periferik ag ciyar xarc¢onginda ¢ox rast galinon s@m hansidir?

N

A) Zaiflik v ariqlama . /‘)
B) Qanhayxirma va temperatur Y
C) Oskiirak vo temperatur . Cy

D) Oynagqlarda agr1 vo azals zaifliyi A

E) Dos qafasinds agri, tonginofaslik Q’Q

Odabiyyat: CipaBo4HUK 110 OHK;/)@Q.HOI[ penakuueii akan. H.H.Tpanesnukosa u
npodeccopa WU.B. [TogmyoHOIMA fockaa. KAITIITA. 1996. 624ctp

352) Agciyar xar¢ongi ola{h’astada dos gafasinda agrimin sababi nadir?

A) Sis1n boyiik ol¢ii masi

B) Sisdo dagilm ugunun olmasi

C) Sis1n bronxadrens olmasi

D) Sisin v@af plevraya vo dos divarina niifiiz etmasi
E) Sisin, perifokal iltihab1

o at: CnpaBounuk 1o onkosioruu.Ilon penakuueit akan. H.H. Tpane3nukoBa u
npodeccopa U.B. [Tognyonoii. Mocksa. KAIIITA. 1996. 624ctp

353) Transtorakal punksiyadan sonra an cox hansi agirlasma ortaya ¢ixir?

A) Hava emboliyasi

B) Implantasiyon metastaz vermo
C) Qanhayxirma

D) Hematoraks

E) Pnevmotoraks



Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
OoHKOMyJIbMOHOJ0THUs»,M.2000r., 600C

354) Qida borusu xar¢ongi zamani uzaq metastaz daha cox hansi orqanda olur?

A) Madado
B) Qaraciyordo
C) Siimiiklorda

D) Beyindo . »Q
E) Sidik kisosindo D
Odobiyyat: O.T.Omiraslanov Onkologiya Baki-“Tobib” 1995, 460 soh

355) T3N1MO kimi tosnif olunan gida borusu xar¢ongi hansi n@ialaya
uygundur?

A) IV-morhalo

B) I-morholo x
C) LII- morhalo . /‘)
D) lI-marhala A

E) II- morhalo . %?
Odobiyyat: ©.T.Omiraslanov Onkologi%@kl—“Tabib” 1995, 460 soh

356) TNM tosnifatina gora qida@%u xdrc¢anginin II marhalasing uygun

variant hansidir? /‘/.

A) TANTMO
B) TINIMI \é.,
C) TINOMO &

D) T2NoMo . AJY

E) T3SNIMO . &

Gdabig@T.Smiraslanov Onkologiya Baki-“Tobib” 1995, 460 soh
3 ida borusunun anatomik hissalori hansidir?

A) Boyun, dos, qarin

B) Udlaq, boyun, dés vo garin

C) Udlaq, boyun vo dos

D) Boyun, diafragmaiistii, diafraqmaalt1, moadoyo ke¢id hissolordon
E) Boyun, yuxar1 dos, asagi dos vo qarin

9dobiyyat: b.E.Ilerepcon . Oukosorus : Mocka Menununa 1980. 447¢



358) Qida borusunun xosxassali sislorinds asas diaqnostik metod hansidir?

A) Endoskopik vo NMRT (niive-maqgnit rezonans tomogqrafiya)
B) NMRT (niive-magnit rezonans tomogqrafiya) vo USM

C) Endoskopik

D) NMRT (niive-maqnit rezonans tomoqrafiya)

E) Rengenoloji vo endoskopik

Odobiyyat: b.E.Iletepcon . Oukonorus : MockBa Menunmaa 1980.447¢
359) Qida borusunun xosxassali sislorinda asas miialica tisulu hansidir? y

: : . b
A) Kimyaterapiya Q’

B) Corrahi b'@

C) Siia terapiyasi

D) Kimyaterapiya siia terapiyasi @
E) Corrahi kimyaterapiya &

Odobiyyat: b.E.Ilerepcon . Oukonorus : Mocksa Meﬁh@[a 1980.447c

360) Rengenoloji miiayind zamani qida boru@{;L)onun manfyzind dogru
boyumiisdiirss bu hansi siso dalalat edir? o
he)
A) Sistino 'Q
B) Qida borusunun skir xor¢ongino b’g
C) Qida borusu xor¢onging .‘O
D) Leyomiomaya
E) Hemangioperisitomaya /‘/.

Odobiyyat: b.E.Ilete (iﬁy..OHKOJIOFI/IH : MockBa Memununa 1980.447¢

361) Qida borué conginin xarakterik simptomu hansidir?

A) Diarey@ ‘
B) Disfagiy

C) Gaymo
D gqirma
E) Bas agrilar

Odobiyyat: b.E.Iletepcon . Oukonorus : MockBa Menunmna 1980.447¢

362) Histoloji qurulusuna gors gida borusu xar¢anginin an ¢ox hansi noviina
rast galinir?

A) Adenokarsinomasina
B) Yast1 epitel vo adenokarsinoma



C) Sarkomasina
D) Yast1 epitel xor¢ongino
E) Aciq hiiciiyrali karsinoma

9dobiyyat: b.E.Ilerepcon . Oukonorus : MockBa Menununa 1980.447¢

363) Qida borusu xar¢onginin hematogen metastazlari an ¢cox hansi orqanda rast
galinir?

A) Agciyarlorda . 'Q'
B) Boyraklorda

C) Qaraciyarda . Q,
D) Sitimiiklordo Q’
E) Dalaqda (2
Odobiyyat: b.E.Ilerepcon . Oukonorus : Mocksa MenHuHHa®447c

364) Qida borusu xar¢anginin diagnostikasinda ilkin @ t) milayind metodu

hansi sayila bilor? \
A) Radionuklid izotop miiayinasi \/‘)
B) KT (kompiiter tomoqrafiyasi) . Co

C) MRT (niive-magnit rezonans tomoqrafiyasi)™

D) USM (ultrasos)

E) Rentgenoloji + endoskopiya b?
Odobiyyat: b.E.IleTrepcon . O/T;O’ us : MockBa Menurinna 1980.447¢

365) Qida borusunun ortsbbs s0basinin xor¢ongi zamani hansi1 omoaliyyat hacmi
daha adekvat saylln‘\L,'

A) Qida borusu L@yuis tipli rezeksiyasi

B) Qarlok tipli ksiyasi

C) Qida borusu sisinin endoskopik elektro vo ya lazer destruksiyasi

D) Qida Bortisu sisinin enukleasiyast

E) Qidaborusunun sislo birgo rezeksiyasi vo qida borusunun uc-uca anastomozu

Odobiyyat: b.E.Iletepcon . Oukonorus : MockBa Menunmaa 1980.447¢
366) Hans1 simptom qida borusu xar¢angi iiciin xarakterik deyildir?

A) Agn

B) Aerofagiya
C) Dispepsiya
D) Diqfagiya
E) Arniglama



9dobiyyat: b.E.Ilerepcon . Oukonorusi: MockBa Menununa 1980. 447c
367) Qida borusu xar¢onginda siia miialicosind aks gostoris hansidir?

A) Hamusi

B) Mediastinit

C) Sis prosesinin IV morhalosi
D) Ezofagobronxial fistula

E) Kaxeksiya ..Q:Q'
Odabiyyat: b.E.Ilerepcon . Onkonorus : MockBa Menuuuna 1980.447¢ » C),

D
368) Qida borusunun leyomiomasi zamani cdrrahi miialiconin al varianti
hansidir?

A) Lyuis tipli corrahi omoliyyat '&b
B) Qida borusunun seqmentar rezeksiyasi . &

C) Selikli gisanin tamligin1 pozmamagqla sisin enukleas@%l

D) Sisi kegmoklo modo vo qida borusu anastamozu/‘)

E) Qida borusunun ekstripasiyasi %\

Odobiyyat: b.E.Ilerepcon . Onkomorus : w Menumnuna 1980.447¢

369) Agciyar xarc¢onginin corrahi chsina miitlaq oks gostaris sayilan
varianti1 gostorin .‘O

A) Bronxopulmonar limfa diiyii forino coxsayli metastaz
B) Sisin ¢oxsayli uzaq metagfazlari
C) Sis prosesinin yuX gCiyar venasinin distal ucuna sirayati

D) Sis prosesinin gciyor venasinin distal ucuna sirayoti
E) Sis prosesini éetal plevraya sirayati

Gdabiyya@}CTanTeH&pr, B.M.Yuccos «Knmuanueckas
OHKO%M oxorusi»,M.2000r., 600c.

3‘%sagldakﬂardan hansi agciyorlorin funksiyasina aid deyil?
A) Miidafio

B) Ekskretor

C) Qanin durulasdirilmasi

D) Qanyaranma
E) Qaz miibadilosi

Odobiyyat: A. X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
oHKoMyJIbMOHOJ0THs»,M.2000r., 600C.



371) Hansi faktor agciyar xar¢onginin patogenezinds shomiyyatli deyil ?

A) Biitiin faktorlar

B) Siqaret ¢cokmo

C) Otraf miihitin ¢irklonmasi
D) Genetik faktor

E) Qida

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Unccos «Knuanueckas
OHKOIyIbMOHON0THs»,M.2000r., 600C

372) 9n ¢ox kimlar agciyar xarc¢angi ilo xastolonirlar ? .-Q(C)

A) Tiitlin ¢cokmoyanlor b?

B) Passiv tiitlin ¢gokonlor

C) Tiitiin ¢okonlor @
D) Biitiin variantlar i

E) Heg biri N
N

Odobiyyat: A.X.Tpaxtenbepr, B.1.Yuccos «KJII;IH]JT}CK&H
OHKOIMYJILMOHOJIOrHs»,M.2000r., 600c¢ Y
D

373) Hansi faktorlar agciyor xergengin}h&,ki‘;afmda xarakterik sayilir ?

A) Otraf miihitin ¢irklonmasi b?

B) Endokrin faktorlar .
C) Tiitlin ¢okmo
D) Sadalananlarin hamaisi /‘/

E) Yas

OHKOMYJIbMOHO »,M.2000r., 600c

Odobiyyat: A.X.Tga@\ﬁ&pr, B.1.Yuccos «Knunanueckas

374) Agci&x;;rganginin ikincili profilaktikasi nadir?

in kiitlovi fliioroqrafiya miiayinasi

li arasinda kiitlovi baxislarin kegirilmosi

C) Tiitlin cokanlarin 45 yasdan yuxar sistematik miiayinosi
D) Sadalanan variantlarin hamisi diizdiir

E) Xarcongonii xastaliklorin askar edilmasi vo miialicasi

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
oHKoMyJIbMOHOJ0TUs»,M.2000r., 600C

375) Karsinoidlor hansi sistem xastalikloring aid edilir ?



A) Biitiin sistem xastoliklorino

B) APUD sistemi xostoliklorino

C) Qanyaradici organlarin xastoliklorine
D) Sinir sistemi xastaliklorino

E) Modo-bagirsaq sistemi xastoliklorino

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knunanueckas
oHKoOMyJIbMOHOJ0THs»,M.2000r., 600C

376) Ag ciyar xarc¢ongind tosadiif oluna bilon metastatik plevritds T simv.uluﬁQ
iiciin diizdiir

A) T3 .Q’
B) T2

C) Heg biri b?

D) Tl @

E) T4 &

Odobiyyat: A. X.Tpaxten6epr, B.1.Yuccos «KHHHHI{G.:@
OHKOITYJIBMOHOJIOTHs1»,M.2000r., 600¢ . /‘)

377) Ag ciyar xar¢anginin inkisaf riski k],m&g% daha coxdur?

he)
A) Asbest, xrom, nikel birlogmolorilo k%Q}da olanlarda
B) Xroniki bronxitli xastolordo &
C) Tiitiin ¢cokonlorda, xroniki brofix
birlogsmolarilo kontaktda olanlard
D) Kond tosarriifatinda cali da
E) Tiitlin ¢okonlordo ;b

astalords va asbest , xrom , nikel

OHKOMYJIbMOHO »,M.2000r., 600c

Odobiyyat: A.X.Tga@\ﬁ&pr, B.1.Yuccos «Knunanueckas

378) Agcix@xérganginin hans1 histoloji formasi daha cox rast galinir?
uceyrali

D) Adenokarsinoma
E) Yast1 hiiceyrali xor¢ong

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
oHKoMyJIbMOHOJ0TUs»,M.2000r., 600C

379) Agciyar xarcongi daha ¢ox hansi orqanlara metaztaz verir?

A) Biitiin variantlar



B) Bas beyina
C) Siimiiklora
D) Boyrokiistii vozilora
E) Qaraciyoro

Odobiyyat: A. X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
oHKoOMyJIbMOHOJ0THUs»,M.2000r., 600C

380) Hans1 miialico metodu ag ciyar xar¢onginin miialicasing aid deyil?

A) Fotodinamik miialico .Q'
B) Sta terapiyasi ° C),
C) Immunoterapiya 0

D) Corrahi b,@

E) Fizioterapiya

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Yuccos ((KHHHHHCCK&K&
oHKoMyJIbMOHOJ0TUs»,M.2000r., 600C

381) Kigcik hiiciiyrali ag ciyar xarc¢onginin I-IL k)sinda aparilan effektiv
miialico novii hansidir? Y
[ J g%
A

A) Kimyaterapiya A\
B) Immunoterapiya Q
C) Hamust b’g

D) Kimyaterapiya+corrahi mﬁaliCG

E) Stia miialicasi h

Odobiyyat: A.X.TanTeH65b§ B.".Yuccos «Knunanueckas
OHKOMYJIbMOHOJIOTH 00r., 600c

382) Agciyarin%@cili coxsayl bad xassali sislorina asagidakilardan hansi aid
edilir?

SCi ﬁesidiv siglori

Worin metastatik sislori

iyarin miliyar karsinamotozu

D) Agciyarin miixtalif morfoloji strukturlu iki vo daha ¢ox bad xassali sislori
E) Mediastinal formali ag ciyar xor¢ongi

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
OoHKOMyJIbMOHOJ0THs»,M.2000r., 600C.

383) Ag ciyar xarconginin corrahi miialicasinda standart amoliyyatlar
hansilardir?



A) Bilobektomiya

B) Seqmentektomiya
C) Lobektomiya

D) Pnevmonektomiya
E) Biitiin variantlar

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knunanueckas
oHKoOMyJIbMOHOJ0THs»,M.2000r., 600C

384) Ag ciyar xorc¢onginin carrahi miialicosinds genislonmis amoliyyat ha.nst'
demoakdir?

A) Qonsu organlarin hissovi rezeksiyasi 0
B) D6s divarinin rezeksiyasi (2
C) Organin tam ¢ixarilmasi br

D) Biitiin variantlar @
E) Traxeyanin sirkulyar rezeksiyasi &
Odobiyyat: A. X.Tpaxten6epr, B.1.Yuccos «KHHHHI{G.:O&
oHKoMyJIbMOHOJ0THUs»,M.2000r., 600C . /‘)

385) Ag ciyar xorc¢onginin carrahi miialicosi kombins olunmus amoliyyat
hansidir? A

A) Bilobektomiya @Q

B) Qonsu orqanlarin (mediastinal’ turlarin , agciyarin qonsu payimnin , perikardin )
rezeksiyasi ilo standart omoliyyat

C) Hamusi ‘

D) Mediastinal limfa dﬁyﬁﬁb‘min disseksiyasi ilo pnevmonektomiya
E) Diagnostik torakotbéyﬁ

Odobiyyat: A.Xé’@TeH&:pr, B.1.Yuccos «Knunanueckas

oHKoOMyJIbMOHOJOIus»,M.2000r., 600c

386) (1)$ bektomiya hansi ag ciyards aparilir?

A@ agciyordo

B) Belo omoliyyat yoxdur
C) Heg birindo

D) Hor ikisindo

E) Sag agciyordo

Odobiyyat: A.X.Tpaxtenoepr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
oHKOMyJIbMOHOJ0THUs»,M.2000r., 600C

387) Bilobektomiya hans1 ag ciyorda aparilir?



A) Heg bir cavab diizgiin deyil
B) Sol agciyordo

C) Olunmur

D) Biitiin cavablar dogrudur
E) Sag agciyordo

Odobiyyat: X.Tpaxtenoepr, B.1.Uuccos «Knunanyeckas
OHKOIyIbMOHON0THs»,M.2000r., 600C

388) Pnevmonektomiya karinanin rezksiyasi ilo miisayat olunursa amaléa:ov
hacmi necs adlanir? .

>
A) Kombinsolunmus b?

B) Genislondirilmis

C) Palliativ @

D) Kombinoolunmus vo genislondirilmis

E) Standart . &
N

Odobiyyat: A.X.Tpaxtenbepr, B.1.Yuccos «KHHH]”'t}CKaH
OHKOIMYJILMOHOJIOTHs»,M.2000r., 600c¢ Y
D

389) Bas bronxun sislo zedalanmesinde}&lﬂrt radikal oamsliyyat hansidir?

A) Geniglonmis bilobektomiya b?

B) Pnevmonektomiya .
C) Lobektomiya qonsu payin r z;@iyam ilo vo geniglonmis bilobektomiya
D) Bilobektomiya /f)

E) Lobektomiya qonsu path‘ezeksiyam ilo

OHKOMYJIbMOHO »,M.2000r., 600c

Odobiyyat: A.X.Tga@\ﬁ&pr, B.1.Yuccos «Knunanueckas

390) Asag@sﬁdalananlardan hansi xosxassali sislor qigirdaq toxumasindan
inkisa/@ir.

A%éndroma

B) Nevrinoma

C) Qamartoma

D) Hemangioma
E) Osteoma

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
oHKoMyJIbMOHOJ0TUs»,M.2000r., 600C

391) Leyomiomalar qida borusunun hansi toxumasindan inkisaf edir?



A) Lifli birlosdirici toxumadan

B) Mezenximal tobioatli toxumadan
C) Saya ozolo toxumasindan

D) Damar monsgali toxumadan

E) Piy toxumasindan

Odobiyyat: CnpaBounuk 1o onkojgorun Mocksa . Kanma 1996 r., 624 ctp

392) Ag ciyarlar biitovliikdo neco paydan ibaratdir?

A)6 R
B) 4 N
C)5

D)3 N?

E)2 e,

Odobiyyat: O.T.Omiraslanov Onkologiya Baki-“Tabib” %6\, 460 soh

393) Ag ciyar xarconginda sisin olciisii 3 sm-dn boyiik vo seqmentar atelektaz
qeyds alinmsdir. TNM-3 gora sis hansi T-ni %@1 edir?
. &

A) T2 2}
B) Tl >

C) TO b’@

D) T4 -

E) T3 O

Odobiyyat: S.T.Smiraslan&kologiya Baki-“Tobib” 1995, 460 soh

dityiinlorinin azla zadolonmasi hagda malumat yoxdur. TNM sistemina

394) Ag ciyar xor 9%\'iamam sisin oOlciisii 3 sm-9 qadoardir vo regionar limfa
;@:a tasnif olunur?

C 1MO-kimi
D) T3N2MO-kimi
E) T2NXM1-kimi

9dobiyyat: ©.T.Omiraslanov Onkologiya Baki-“Tobib” 1995, 460 soh

395) Qida borusu xar¢onginin yayilmis formalarinda asagida gostarilonlordon
hansi corrahi omoliyyat aparila bilor?

A) Lyuis rezeksiyasi



B) Braun anastamozu

C) Ezafagoyeyuna anastamoz
D) Qastrostoma

E) Qarlok

Odobiyyat: ©.T.Omiraslanov Onkologiya Baki-“Tobib” 1995, 460

396) TNM tosnifatinda T1 agciyar xarcongi iiciin nayi ifads edir ?

A) Sisin diametri 3 sm-don kigikdir . »Q
B) Traxeyaya kegir y

C) 5 sm-don kicikdir o Q,

D) 3 sm-don boyiikdiir Q’

E) Visseral plevraya sirast edir b,@

Odobiyyat: A. X.Tpaxten6epr, B.1.Yuccos «KJII/IHI/I‘{CCKaH @v
oHKoOMyJIbMOHOJ0THUs»,M.2000r., 600C \

397) Qida borusu dos sobasinin carrahi miialicasin.(@mm taktika daha miiasir

hesab olunur? . (‘)
A) Qida borusunun subtotal rezeksiyasi birmorr@ﬁ ezofaqoplastika (Lyuis)

B) Qida borusu sisinin stendlosdirilmasi

C) Qida borusu sisinin endoskopik lazer d lyast
D) Qida borusunun Qarlok tiplinrezeksj
E) Qida borusunun ikimomentli rezeksiyasi

Odobiyyat: M.W. JlaBsin0B, U. .@HHI/IZ{I/I. «Pak numsoga» Mocksa. 2007. 159¢

398) Qida borusu xarganéﬁﬂa I marhals ii¢iin sadalananlarin hansi dogrudur?

galmligini zodol ir limfa diiylinlorino metastazlar var

B) Selikli vo se t1 qisan1 zodoloyir, limfa diiyilinlorino metastaz yoxdur

C) Sisin dleiilori 3-5 sm-dir, ozolo qisasina kegir, amma qgisan1 tam zodolomir,limfa
diiylinlorindd ya metastaz yoxdur, ya da tok-tok metastazlar var

D) S nan biitiin cavablar I morhalo ti¢iin dogrudur

E)Sts\otraf toxumalara vo orqanlara ke¢misdir vo ya limfa diiyiinlorinds horakatsiz
metastazlar, ya da uzaq orqanlara metastazlar vardir

A) Qida borusu Xgr; nde sisin Ol¢iilori 5 sm-don boylikdiir,ozalo gisasinin biitiin

Odobiyyat: O.T.Omiraslanov Onkologiya Baki-“Tobib” 1995, 460 soh

399) Asagidakilardan hansi qida borusu xdr¢angi iiciin prognostik olaraq daha
agir marhoaladir?

A) T3N2MO
B) T2NOMO



C) T2N1M1
D) T3NIMO
E) TAN3MO
Odobiyyat: ©.T.Omiraslanov Onkologiya Baki-“Tobib” 1995, 460 soh

400) Qida borusu xar¢angindo TINOMO hansi1 marhaloys uygundur?

A) II morhals

B) 11 va ITI marhalo . »Q
C) I morhalo .Q'
D) II marhalo ° CJ,,

E) IV morhalo 0

Odobiyyat: ©.T.Omiraslanov Onkologiya Baki-“Tobib” 1995, 460@&?

401) Qida borusunda sis 3z3lo qisasina kecir regional lig':g%ﬁyﬁnlarinda tok-tok
metastazlar var. TNM tosnifatina gora marhaloni g.iistoo

N

A) TINOMO . /‘)

B) T3NIMI1 Y

C) T2N1MO .

D) T4ANOMO 9

E) T3NIMI @Q

Odobiyyat: ©.T.Omiraslanov O ya Baki-“Tabib” 1995, 460 soh

402) Qida borusu xargangjﬁ/‘i’stanilan-T istanilon N istonilon vo M1 varsa, bu
hansi1 marhsloni gostorir?

A) I morhalo %
B) I morholo Q
C) Heg biri %

D) III mor ‘

E) IV msthalo

Gd@yyat: O.T.Omiraslanov “Onkologiya” Baki-“Tobib” 1995, 460 soh

403) Hans1 miiayin? iisulu agciyar xorc¢onginin diagnostikasi iiciin xarakterik
deyil?

A) Histeroskopiya
B) Traxeoskopiya
C) Torakoskopiya
D) Mediastinioskopiya
E) Bronxoskopiya



Odobiyyat: A. X.Tpaxtenoepr, B.1.Uuccos «Knunanueckas
oHKoMyJIbMOHOJ0THs»,M.2000r., 600C.

404) Agciyarin xosxassali sislorinin asas miialico iisulu hansidir?
A) Ancaq kimyaterapiya

B) Ancaq siia terapiyasi

C) Radikal programli kimyaterapiya ilo kombino olunmus siia terapiyasi+
kimyaterapiya

D) Ancaq corrahi miialico

E) Corrahi miialico ilo kombino edilmis omoliyatsonrasi siia terapiyasi

Odobiyyat: A.X.TpaxTen6epr, B.1.Unccos «Knnanueckas Q’
OHKOITYJIbMOHOJIOTHs»,M.2000r., 600cC. (2

405) Qida borusunun xarc¢angi ilo radikal amaliyyat keglr@stalarm yasama
miiddatini miidyyon edan asas faktor hansidir?

A) Omoliyyatin tipi %&\

B) ©Omoliyyatin hocmi

C) Yanas1 xastoliklor toplusu . /‘)
D) Xostonin yast Y
E) Sisin morholasi Q,%

Odobiyyat: M.W. J1aBbi10B . I/I.C.CTHH@QaK. [MTumeBona : MockBa2007 20c

406) Bas beyin sislori zamani is@ olunmayan sitostatik hansidir?

A) Lomustin /‘/
i O

B) Temozolomid

C) Asparaginaza \L,‘
D) Prokarbazin

E) Karmustin

GdebiyyagéKOBoz[CTBo 0 XUMHUOTEPANHIH OITyX0JIeBbIX 3ab0neBanuit. [lox pex.
H.N.Ilepg&BoaurkoBoit. M., 2005, 692c.

40@$aglda sadalanan sitostatiklordon hansi alopesiyaya sabab olur?

A) Biitiin cavablar diizgiindiir
B) Doksorubisin, epirubisin
C) irinotekan

D) Etopozid

E) Taksanlar

Odobiyyat: PykoBoICTBO 10 XUMHUOTEpAIIUU OIMyX0JIeBbIX 3aboneBanuii. [lox pen.
H.N.ITepeBoguukoBoii. M., 2005, 692c.



408) Alopesiyanin garsisin1 almagq ticiin hansi tadbirlor aparilmahdir?

A) Kortikosteroidlorin toyini

B) Antihistamin preparatlarin toyini
C) Vitaminoterapiyanin toyini

D) Sedativ preparatlarin toyini

E) Dogru cavab yoxdur

Odobiyyat: DHIMKIONEINS KIMHUYECKOW oHKooruu. [lox pex. M.U. I[aBbmoaa@k
2004, 1456c¢.
. Q,

409) Asagidaki preparatlardan hansilar1 taksanlar qrupuna aiddir?o’

A) Etopozid b?
B) Doksorubisin %‘bf
x

C) Epirubisin
D) Paklitaksel %\»
~

E) Biitiin cavablar diizgiindiir

Odobiyyat: Odobiyyat: PykoBoacTBo mo XHMHo@g\ %/I OTIYXOJICBBIX 3a00JICBAHHA.
[Tox pen. H.M.IlepeBogunkoBoii. M., 2005 6&

410) Sisplatin preparatinin ekstrava&m zamam hansi preparat istifado

edilir? b,

A) Lidokain O

B) Novokain /‘/.
O

C) Deksametazon

D) Heparin ¢
o

E) Natrium tiosulfa

Odobiyyat: P K&)Z{CTBO 0 XUMHUOTEPAuU OMyX0JeBbIX 3a0oneBanuii. [lox pes.
H.H.Hepeﬁ&xﬁKOBoﬁ. M., 2005, 692c.

411) gida sadalanan preparatlardan hansi toksik hipertermik reaksiya
toxdchir?

A) Asparaginaza

B) Bleomisin

C) Sitarabin

D) Biitiin cavablar dogrudur
E) Rituksimab

Odobiyyat: DHIMKIONE U KIMHUYeCKoU oHkosioruu. [lox pen. M.M.JlaBbiioBa. M.,
2004, 1456¢.



412) Boyraklorin funksional zodalonma daracasindan asili olaraq dozalarimin
reduksiyasina ehtiyac olan preparat hansidir?

A) Sisplatin

B) Siklofosfamid
C) Sitarabin

D) Bleomisin

E) Doksorubisin

Odabiyyat: DHuukIonenusa kmuHuueckon onkosoruu. [log pea. M.U./laBb1 0@%
2004, 1456c¢. 6

413) Asagida sadalanan sitostatiklordon hansi dari altina dusdbk'@nekroz

yarana bilor? (b
A) Antrasiklinlor, Vinalkaloidlor X %
B) Taksanlar . %&\

C) Etopozid, Sisplatin \

D) Bleomisin, Mitomisin, Dakarbazin /‘)

E) Biitiin cavablar dogrudur %\

Odobiyyat: PykoBoacTBO 1Mo XI/IMI/IOTepaH oJieBbIX 3a0osieBanmii. [Tox pen.
H.N.IlepeBoaunkoBoit. M., 2005, 692c

414) Asagidakilardan Zometan&fnatma gostoris hansidir?

A) Solid sislarin garigsiqg me far1 zamani

B) Solid sislorin osteolitik higtastazlari zamani
C) Coxsaylh mielomaﬁxﬁ;t’eolitik ocaqlar zamani
D) Solid sislorin ost tik metastazlar1 zamani
E) Biitiin cavabl% rudur

Gdabiyya%ﬁuhmonenm kuHn4eckor onkonoruu. [lox pen. M.M./laBbinoBa. M.,
2004, 1

ntrasiklinlorin istifadasi zamam hansi toksik tozahiirlor miisahids
olunur"

A) Nefrotoksiklik

B) Mielotoksiklik

C) Kardiotoksiklik

D) Hepatotoksiklik

E) Biitiin cavablar dogrudur



Odobiyyat: PykoBoACTBO MO XMMHUOTEpaIuy OMyX0JIeBbIX 3a00seBanuii. [lox per.
H.N.ITepeBoguukoBoii. M., 2005, 692c.

416) Antrasiklinlorin sisaleyhind tasirini azaltmamagq sorti ilo onlarin
kardiotoksikliyinin gabagini alan preparat hansidir?

A) Kalci folinat

B) Panangin

C) Biitiin cavablar dogrudur

D) Deksrazoksan (Kardioksan) .0 'Q’
E) Uromiteksan Q’

Q)

. .. ,
Odobiyyat: DHIMKIIONEINS KIMHUYECKOW oHKooruu. [lox pen. M.I/I.I[ab&om. M.,
2004, 1456¢. (2

417) Yiiksok doza metotreksatin istifadosi zamani bas Ver@n agirlasmalara
hans1 aiddir? :

A) Trombositopeniya \
B) Neytropeniya . /‘)
C) Biitiin cavablar dogrudur Y

D) Stomatit . Q,%

E) Ekstrapiramid pozgunluqglar Q A/
Odabiyyat: DHuKKIIONIE NS KHHHH‘I@ onkonoruu. [lox pea. M.W./laBbinoBa. M.,
2004, 1456c¢. .‘O

418) Asagidaki preparatla ‘hans1 bisfosfonatlar qrupuna aid deyil?

A) Klodronat L,‘
>

B) Zoledronat
C) Hamusi aiddi
D) ibandronat
E) Pamidrﬁ& ‘

Odobi : PykoBOICTBO IO XUMHUOTEpANHH OMyXO0JeBbIX 3aboneBanuit. [lox pexn.
H epeBoqurkoBoi. M., 2005, 692c.

419) Hansi1 orqanlarin xarcanginin siimiikloro metastazlarinda bisfosfonatlardan
istifadd olunur?

A) Siid vazi xor¢ongindo

B) Prostat vozi xor¢congindo
C) Biitiin cavablar diizglindiir
D) Mielom xastoliyi zamani
E) Agciyar xor¢ongindo



Odobiyyat: DHIMKIONE U KIMHUYecKor oHkosioruu. [lox pen. M.M.JlaBbioBa. M.,
2004, 1456¢.

420) Kimyaterapiya zamani hansi1 metabolik pozgunluqlar qeyd oluna bilor?

A) Hipokaliemiya, hiponatriemiya
B) Hiperglikemiya, hipoqlikemiya
C) Hiperkalsiemiya, hipokalsiemiya
D) Biitiin cavablar diizgiindiir . 'Q'
E) Hipomagniemiya .Q’

. y o Qa
Odabiyyat: DHUMKIONE U KIMHUYECKOW oHKonoruu. [log pex. M.I/I.I[ab&om. M.,
2004, 1456¢. (2

421) Bisfosfonatlarin tayinindon avval ganda hansi gostarici lamilmahdir?

A) Heg bir cavab diizgiin deyil . %&\
N

B) Qanda magneziumun migdarinin toyini

C) Qanda kalsiumun miqdarinin toyini . /‘)
D) Qanda kaliumun miqdarinin tayini Y
E) Qanda domirin miqdarinin toyini . Co
A7
Odobiyyat: PykoBoACTBO MO XUMHOTED OImyXxoJieBbIX 3a0omneBanuii. [Tox pes.

H.N.IlepeBogunkoBoit. M., 2005, 6

422) Hand-and-foot sindrom I'Qm sitostatikin gobulundan sonra qeyd oluna
bilor? /f).

O
A) Vinorelbin \T_,
B) Kapesitabin %

C) Vinkristin

D) Sisplatin %

E) Siklofc@aia

Odobiyyat: DHuuknonenus kimmHudeckoi onkonoruu. [lox pen. M.1.J{aBsinoBa. M.,
2004=1456¢.

423) Boazi sitostatiklorin gobulu zamamn dorids hansi toksiki reaksiyalar bas
verir?

A) Hiperpigmentasiya

B) Qeyri spesifik dermatit

C) Biitiin cavablar dogrudur

D) Dorido xoralarin amolo golmasi
E) Hiperkeratoz



Odobiyyat: Odobiyyat: PykoBoICTBO 110 XMMHUOTEpAINUU OMyXOJIEBBIX 3a00I€BaHUIA.
[Ton pen. H.U.IlepeBoaunkoBoii. M., 2005, 692 c.

424) Asagida sadalanan sitostatiklordon hansi1 daha ¢ox hallarda selikli qisada
mukozitlor toradir?

A) Dositaksel

B) Kapesitabin

C) 5 ftorurasil . »Q
D) Metotreksat '0(
E) Biitiin sadalanan preparatlar ’Q«Q’

Odobiyyat: Odobiyyat: [IpakTnueckas XuMuOTEpan¥si 3710Ka4€CTB @( OITYXOJIEH.
T.Ix.Ilpuctman. M., 2011, 191 c. 8

425) Hiperkalsemiya zamam hansi tadbirlor aparilir? \
A) Giiclondirilmis diurez ) %N

B) Kortikosteroidlor

C) Biitiin cavablar dogrudur .
D) Sidikqovucu preparatlar (Furosemid 20-40 “&%Q(a daxilino 2-4 saatdan bir)
E) Bisfosfonatlar . Cn
A7
Tepamnus 3I0KaYeCTBEHHBIX OMYXOJIeH.
OJICTBO IT0 XHMHOTEPAITUHN OITyXOJIEBBIX
nkoBoii. M., 2005, 692 c.

Odobiyyat: Odobiyyat: [IpakTuyeckas
T.Jlx.Ilpuctman. M., 2011, 191 c.,
3aboneBanuii. [log pen. H.W.Ilep

426) Kimyaterapiyanin ag ﬁ‘yrﬁalarmdan sayllan hiperurikemiya riski zamani
ilkin hansi tadbirlordan i ds olunur?

A) Allopurinolun teyﬁs{ﬁpo-%o mg/sutkada

B) Diuretiklorin toyifii~

C) Hidratasion t a

D) Biitiin cavablay dogrudur

E) Hemoc@iﬁ aparilmasi

Odobi : Odobiyyat: Onxonorus. [lox pen. JI.Kacanano. M., 2008, 1039 c.,
P JICTBO TI0 XUMHUOTEPAIUK OMyXO0JIEBBIX 3a00seBanuii. [lox pen.
H.N.IlepeBogunkoBoii. M., 2005, 692 c.

427) Kimyaterapiyanin agirlasmalarindan olan hipokalsiemiya zamani hansi
preparat toyin edilmolidir?

A) Peroral kalsium preparatlar1 vo kalsium gliikonat (vena daxili)
B) Natrium xlorid

C) Kalium xlorid

D) Diizgiin cavab yoxdur



E) Biitiin cavablar dogrudur

Odobiyyat: PykoBoIcTBO M0 XUMHOTEpAIIUK OIyX0JIEBBIX 3a00seBanui. [lox pen.
H.N.ITepeBogunkoBoii. M., 2005, 692c.

428) Asagida gostorilonlordon hansi kimyaterapiyanin agirlasmalarina aiddir?

A) Stomatit
B) Biitiin cavablar dogrudur

C) Sistit B
00

D) Leykopeniya

E) Diareya .Q’

Odobiyyat: [IpakTrueckast oHkojorus: u30pannbie Jekiuu. [lon nen
C.A.Tronaaauna u B.M.Mouceenxko. CI10., 2004, 784c. DS'

429) Antimetabolitlorin tasir mexanizmi nadan ibaratdi?i»&

A) Purin va timidin tursularinin sintezinin pozulmasm.dw%
B) DNT molekullariin alkiloedici reaksiyasindan

C) Mikroborucugq ziilallariin—tubulinin denat A(;J{smdan
D) DNT—matriksi saviyyasinds nuklein turgu L%n
E) DNT molekullarinda bitismolorin gmf&p}masi

sintezinin zaiflomasindan

Odabiyyat: [IpakTuueckas OHKOIOT '®6paHHBIe nexuuu. [log pegaxiueit
C.A.Trwoasaauaa u B.M.Mowuce ~T16., 2004, 784c.

430) Platin toromolari pre {lyﬂar]mn sisoleyhina tasir mexanizmi nadon
ibaratdir? L:%

A) Mikroborucuq zﬁ@Xﬁmm—mbulinin denaturasiyasindan

B) DNT moleku in alkiloedici reaksiyasindan

C) Purin vo timidih tursularinin sintezinin pozulmasindan

D) DNT melekullarinda bitismalorin omalo golmosi

E) DNT 4matrisas1 saviyyasindo nuklein tursularinin sintezinin zaiflomosindon

ed@ryat: [IpakTuueckas onkonorus: u3dbpanusie gexuu. [log pegaxiueit
C.A.Trwoasaauaa u B.M.Mowuceenko. CII6., 2004, 784c.

431) Asagida sadalanan xastaliklordon hansi sitostatiklorin tasiring az hassasdir?
A) Osteogen sarkoma

B) Diizgiin cavab yoxdur

C) Leyomiosarkoma

D) Herminogen sislor

E) Retinoblastoma



Odabiyyat: [IpakTuueckas onkonorus: u3dbpanusie gexuu. [log pegaxiueit
C.A.Tronaaauna u B.M.Mouceenxko. CI10., 2004, 784c.

432) Asagida sadalananlardan hansi alkiloedici preparatlara aid deyil?

A) Biitiin sadalanan preparatlar
B) Etopozid

C) ifosfamid

D) Karmustin

E) Sisplatin .0
o

Odabiyyat: [IpakTrueckas onkosiorus: n3dpanusle gexuuu. [lox penaxim i(),
C.A.Trwoasaauaa u B.M.Mowuceenxko. CII6., 2004, 784c.

),
433) Sisoleyhina antibiotiklors asagidaka sitostatiklordon han51r?

&

A) Metotreksat

B) Ftorurasil %&
C) Doksorubisin \

D) Etopozid /‘)

E) Biitiin sadalanan preparatlar \

Odobiyyat: [IpakTrueckas OHKOJIOTHS: I/IB Ie nexuuu. [Tog penakmmeit
C.A.Tronsaauna u B.M.Mouceenko. C 004, 784c.
434) Asagida sadalananlardan.bé’antimetabolitlera aid deyil?

A) Kapesitabin /‘/.
B) Sitorabin

C) Ftorurasil \L,‘

D) Doksorubisin

E) Metotreksat

Gdabiyya@alcmqecmﬂ oHKoJIorus: n30panuble Jekuuu. [lon penakuueit
C.A.Twussftuna u B.M.Mouceenko. CII6., 2004, 784c.

43@ntrasiklinlarin toyining aksgostaris nadir?

A) Sis prosessinin disseminasiyasi

B) Hemorragik sistit

C) Bodon temperaturunun 37,5 C godor yiiksolmasi
D) Bir boyrayin olmamasi

E) Urok-qan damar sisteminin c¢atismamazlig

Odobiyyat: [IpakTrdeckasi OHKOJIOTHs: u30paHHbIe Jekiuu. [lon pegakuueit
C.A.Tronaaauna u B.M.Mouceenxko. CI10., 2004, 784c.



436) ifosfamidin toyinina oksgostoris nadir?

A) Hemorragik sistit

B) Modonin xora xostaliyi

C) Anamnezdo boyrok xostaliklori
D) Anamnezdo infarktin olmasi
E) Qaraciyorin agir xostoliklori

Odobiyyat: IIpakTHyeckas OHKOIOrHs: H30paHHbIe gekuun. [lox penakimeit . »Q
C.A.Trwoasaauaa u B.M.Mowuceenxko. CII6., 2004, 784c. O

.. ,
437) Metastatik yogun va diiz bagirsaq xar¢angind» istifads olunan Q&eyhine
target preparati hansidir? b?

A) Dasatinib @

B) Nilotinib
C) imatinib ) %\»
D) Sunitinib \

E) Bevasizumab . /‘)

Odabiyyat: PykoBoiCTBO MO0 XUMHOTEpANTUU @,%R)neBmx 3aboneBanuii. [lox pen.
H.N.IlepeBogurkoBoit. M., 2005, 692c. A/

L

438) Hans1 sisoleyhino target prep@angiogenezin blokatorudur?

A) Panitumumab .O
B) Erbituks 4)
C) Herseptin (b’

D) Heg biri {°
E) Avastin %\

Odobiyyat: P K&)Z{CTBO 0 XMMHUOTEPAuU OMyX0JeBbIX 3a0oneBanuii. [lox pes.
H.H.Hepe&éxﬁm}aoﬁ. M., 2005, 692c.

1yarin Kicikhiiceyrali xor¢anginds istifads olunan sitostatiklorin
inasiyas1 hansidir?

A) Dosetaksel + Sisplatin
B) Irinotekan + Sisplatin

C) Gemsitabin+Sisplatin

D) Biitiin cavablar dogrudur
E) Etopozid+Sisplatin

Odobiyyat: PykoBoIcTBO 10 XUMHOTEpAIIUU OIMyX0JIeBbIX 3aboneBanuii. [lox pen.
H.N.ITepeBoguukoBoii. M., 2005, 692c.



440) Asagida sadalanan agirlasmalardan hansi1 Gemsitabin preparati liciin
xarakterik deyil?

A) Biitiin cavablar diizgiindiir

B) Urokbulanma

C) Leykopeniya

D) Trombositopeniya

E) Alopesiya

Odobiyyat: Odobiyyat: PykoBoACTBO MO XMMHOTEpANTUN OMYXO0JIEBBIX 3a60ne13aﬂ@
[Tox pen. H.M.IlepeBoguukoBoii. M., 2005, 692 c. O
‘A

441) Metastatik mada xarc¢ongind» istifads olunan Jsas polikimyater&a

kombinasiyas1 hansidir? b?
A) Oksalaplatin + Ftorurasil @
B) Irinotekan + Sisplatin :

C) Heg biri ) %\»
D) Dosetaksel + Sisplatin + Ftorurasil \
E) Epirubucin + Sisplatin + Ftorurasil . /‘)

Odabiyyat: DHIMKIIONE NS KIMHUYECKON QHI@J}%‘I/II/I. [Ton pen. M.U.aBsiioBa. M.,
2004, 1456c¢. A

442) Yogun bagirsaq xarc¢ongindd @Jrasil birlosmalorina rezistent oldugu
halda istifads olunan sitostatike dir?

A) Dosetaksel /‘/.
O

B) Oksalaplatin

C) Ralitreksed \T_,
D) Irinotekan %

E) Kapesitabin %Q

Gdabiyya%ﬁuhmonenm kiuHn4eckor onkonoruu. [lox pen. M.M./laBbinoBa. M.,
2004, 1456c:

4@[9(193“1 vazi xar¢anginda istifads olunan asas sitostatik hansidir?

A) Ftorurasil
B) Sisplatin
C) Heg biri

D) Gemsitabin
E) Dosetaksel

Odobiyyat: PykoBoIcTBO 10 XUMHUOTEpAIIUU OIyX0JIeBbIX 3aboeBanuii. [lox pen.
H.A.IlepeBoguukooii. M., 2005, 692c.



444) Asag risk qrupu olan siid vazi xarc¢ongind» istifado olunan miialico sxemi
hansidir?

A) ABVD
B) CAP
C) TAC
D) CMF
E) Heg biri

Odabiyyat: DHuukIonenusa kmuHuueckon onkosoruu. [log pea. M.U./laBb1 (.”@"%:
2004, 1456c¢. ° &J"

445) Trastuzumaba rezistent olan siid vozi xarcangind» istifad o@an
sisoleyhino target preparati hansidir? (ébr

A) Qlivek

B) Tarseva . %&
C) Sutent \

D) Tayverb . /‘)

E) Avastin Y

. &
Odobiyyat: PykoBoaCTBO Mo XumMuoTepar oJieBbIX 3a0osieBanmii. [Tox pen.
H.N.IlepeBoaunkoBoit. M., 2005, 692c

D
446) Asagidaki PKT sxemlerin@b"nsﬂarl yumurtaliqlarin xarc¢onginin
miialicasindo istifads olunur?

A) Karboplatin + Paklitakse

B) Siklofosfamid + Sisplaté’

C) Biitiin cavablar dii ﬁ.ndur

D) Karboplatin + Si sfamid

E) Sisplatin + P sel
Odobiyyat; Qgobiyyat: PykoBoaCTBO 10 XUMHOTEPAINH OMYXOJIEBHIX 3a00IeBAHMIA.
ITox pex: IlepeBoqunkoBoii. M., 2005, 692 c.

4 evasizumabin 21 giindan bir istifadasi zamani ne¢d mq/kq dozadan
istifads olunmahdir?

A) 2 mq/kq
B) 4 mqg/kq
C) 7,5 mg/kq
D) 5 mg/kq
E) 6 mg/kq



Odabiyyat: DHuukIoneausa kimHudeckon onkonoruu. [lox pen. M.1.J{aBsinoBa. M.,
2004, 1456c¢.

448) Premenopauza dovriindd olan xastalords kimyaterapiyadan sonraki
aylarda mensturasiya olarsa hansi1 hormonal preparatdan istifads olunur?
A) Tamoksifen

B) Heg biri

C) Anastrozol

D) Gozerelin

E) Ekzemestan .0 'Q’

Odabiyyat: DHUMKIIONEAUS KIMHUYecKoi oHkosoruu. [log pen. M.1.J1as Iggga. M.,
2004, 1456¢.

449) Asagidaki PKT sxemlorindan hansilar1 yogun bagirsaq x@nginin
miialicasindo istifads olunur? %
A) FOLFOX — 7 i
B) FOLFIRI ) %\a\
C) FOLFOX -4
D) Biitiin cavablar diizgiindiir . /‘)
E) FOLFOX - 6 Y
. s

Odobiyyat: PykoBoaCTBO MO XumMuoTepar oJieBbIX 3a0osieBanmii. [Tox pe.
H.N.IlepeBogunkoBoit. M., 2005, 692c

450) Zoladeks(Gozerelin) asaglbggterilanlerden hansi qrupa aiddir?

A) Steroid aromataza inhib(igﬂlﬂﬁr

B) Heg biri

C) Luteinlosdirici ho M rilizinq hormonu
D) Qeyri-steroid aro@t za inhibitorudur

E) Estrogen rese nun blokatorudur

Gdabiyya%ﬁu'nmonenm knuHn4eckor onkonoruu. [lox pen. M.M./laBbinoBa. M.,

2004,$ C.

4 sagidaki preparatlardan hansilar siid vazisi xarconginin miialicosindd
istifadd olunur?

A) Doksorubiusin

B) Biitiin cavablar dlizgiindiir
C) Dosetaksel

D) Siklofosfamid

E) Epirubisin



Odobiyyat: PykoBOoACTBO MO XMMHUOTEpAIuy OMyX0JIeBBIX 3a00seBanuil. [lox per.
H.N.ITepeBoguukoBoii. M., 2005, 692c.

452) Ekzemestanin giindalik istifads dozasi ne¢o mq-dir?

A) 1 mq
B) 2,5 mq
C) 25 mq
D) 5 mq

E) 10 mq o’
o

Odobiyyat: PykoBOACTBO M0 XMMHOTEPANTUN OTYXO0JIEBBIX 3a6oneBaHHﬁ‘$§gea.
H.N.IlepeBogurkoBoit. M., 2005, 692c.

453) Maksimal androgen blokadani hans1 hormonal preparaﬂéﬂmala gatirir?

2

A) Heg biri

B) Biklutamid + Tamoksifen . %&
C) Gozerelin + Aminoglutetimid

D) Gozerelin + Tamoksifen /‘)

E) Gozerelin + Biklutamid %\

Odabiyyat: DHIMKIIONEANS KIMHUYECKON ﬁ;cmomn [Ton pen. M.U.daBsiioBa. M.,
2004, 1456c¢. '6

454) Prosat vazi xar¢angindd M@b(’)rmonal terapiyadan istifads olunur?

A) Biklutamid + Fulvestran é‘/

B) Ekzemestan + Tamoksi

C) Gozerelin + B1klu%;l

D) Gozerelin + Ami@ utetimid
E) Biklutamid + oglutetimid

Gdabiyya%ﬁuhmonenm knuHn4eckor onkonoruu. [lox pen. M.M./laBbinoBa. M.,
2004, 1

- Ftorurasil asagida sadalanan hansi onkoloji xastaliklorin miialicosindd
1st1fad9 olunmur?
A) Mads xar¢onginin
B) Biitiin cavablar sohvdir
C) Siid vazisi xorgonginin
D) Yogun bagirsaq xor¢onginin
E) Limfomalarin

Odobiyyat: PykoBoIcTBO 10 XUMHOTEpAIIUU OIyX0JIeBbIX 3aboneBanuii. [lox pen.
H.A.ITepeBoguukoBoii. M., 2005, 692c.



456) Asagidaka preparatlardan hansilar siid vazisi xor¢onginin miialicosindd
istifado olunmur?

A) Asparaqinaza

B) Doksorubisin

C) Biitiin cavablar sohvdir

D) Siklofosfamid

E) Epirubisin

Odobiyyat: Odobiyyat: PykoBoACTBO MO XMMHOTEpANTUN OMYXO0JIEBBIX 3a60nel3aﬂ@
[Tox pen. H.M.I1lepeBoqunkoBoii. M., 2005, 692 c.

457) Anastrazolun 1 dafslik istifads dozasi ne¢co mq-dir? '0’

QD
g; g? r%q ) &‘b‘b

C) 1 mq

D) 2 mq . &
N

E) 10 mq

Odobiyyat: PykoBoACTBO MO XMMHUOTEpaNun on@;gmx 3aboneBanuid. [lox pen.
H.N.IlepeBoguukoBoii. M., 2005, 692c. %’

458) Siid vozisinin “karsinoma in sitlé%n miialicasi neco olmahdir?

A) Kimya-siia terapiya b’
B) Coarrahi o

C) Kimyaterapiya

D) Siia terapiya /‘/.

E) Fizioterapiya (b’

[ J
Odobiyyat: 9HHI/IKH@§I/IH KJIMHUYECKOM oHKoJioruu. [lox pen. M.U. /laBbimoBa. M.,

2004, 1456¢.
s

459) Xorigxafsinomalarda har kimyaterapiyadan sonra asagidakilardan hansi

yoxla%a dir?

A)LGA 12-5

B) B-HCG

C) B-HCG, CA 12-5
D) AFP

E) AFP, 8-HCG

Odobiyyat: DHIMKIONE U KIMHUYeCKOoU oHkosioruu. [lox pen. M.U.JlaBbiioBa. M.,
2004, 1456¢.



460) Siid vazisi xarconginin miialicasinda an cox istifads olunan PKT sxemi
hansidir?

A) PP

B) Heg biri

C) CAF(FAC)
D) EP

E) PT

Odobiyyat: Odobiyyat: PykoBoACTBO MO XMMHOTEpANTUU OTYXOJIEBBIX 3a60nel3aﬂ@
[Tox pen. H.M.IlepeBoquukoBoii. M., 2005, 692 c. O

.. ,
461) Taksan preparatlarina rezistent olan yumurtaliq xar¢angindd 1@1
sitostatikdan istifado olunur? b?

A) Gemsitabin %‘bf
B) Doksorubisin i

C) Heg biri ) %\»

D) Vinkristin \

E) 5-ftorurasil . /‘)

Odabiyyat: PykoBoaCTBO MO0 XUMHOTEpANTUU @,%R)neBmx 3aboneBanuii. [lox pen.
H.W.TepeBomankoBoii. M., 2005, 692c. N7

462) Yumurtahq xar¢angindd asaﬁ@@nm sitostatiklorin kombinasiyalarindan

istifads olunur? o O

A) Paklitaksel + Karboplati /‘/
B) Sisplatin + Etopozid @
C) Gemsitabin + Sis ¢

D) Heg biri

E) Kapesitabin %@‘%itabin

Gdabiyya%ﬁuhmonenm kuHn4eckor onkonoruu. [lox pen. M.M./laBbinoBa. M.,

2004,$ C
4

saqhigin trofoblastik xastaliklorinds kimyaterapiya nay? d9sasan toyin
olunur?

A) Kecirmis oldugu abortlarin sayia gora
B) Heg biri

C) Risk gruplarina goro

D) Xostonin yasina goro

E) Sisin 6l¢iisiino goroa



Odabiyyat: DHuukIoneausa kimHudeckon onkonoruu. [lox pen. M.1.J{aBsinoBa. M.,
2004, 1456c¢.

464) Yiiksak risk qrupu olan usaqhgin trofoblastik xastaliklorinds hansi
kimyaterapiya sxemindon istifads olunur?

A) TAC
B) EMA-CO
C) BEP

D) CMF .
E) EP QQ:Q

. ‘AN
Odobiyyat: PykoBOACTBO M0 XMMHOTEpAITUN OMYXO0JIEBBIX 3a00JIEBAHMIA @1 pen.
H.N.ITepeBoaunkoBoii. M., 2005, 692c. (2

465) Asag risk qrupu olan usaqhgin trofoblastik xastalikl@g an cox istifadd
olunan sitostatik hansidir? .

Y
A) Irinotekan .\%

B) Metotreksat . /‘)
C) Sisplatin Y
D) Dosetaksel . Co

E) Topotekan A

¢

Odabiyyat: DHUMKIIONEqUS KJH/IHHI{@ onkosoruu. [Tox pen. M.1./laBeiioBa. M.,
2004, 1456c. .‘O

466) Sidik Kisosinin invaz‘igbéfelial xdr¢anginin dsas miialico metodu hansidir?

A) Siia terapiyasi \L,‘
B) Kimyaterapiya %

C) Kimya + slia 1yasi
D) Radikal sisteKtomiya

E) Hormo@ra’piya

Odobi : PyKoBOICTBO IO XUMHUOTEpANHH OMyXO0JIeBbIX 3a00neBanuid. [lox pen.
H epeBoqurKkoBoi. M., 2005, 692c.

467) Metastatik prostat vozi xar¢ongindo hormonoterapiyaya rezistent olan
halda an ¢ox hansi preparatlarin kombinasiyasindan istifads olunur?

A) Sisplatin + Etopozid

B) Dosetaxel + Prednizolon
C) Dosetaksel + Gemsitabin
D) Vinorelbin + Sisplatin
E) Gemsitabin + Sisplatin



Odobiyyat: DHIMKIONE U KIMHUYeCKoU oHkoJsioruu. [lox pen. M.M.JlaBbiioBa. M.,
2004, 1456¢.

468) Anaplastik astrositomalarda istifado olunan Jsas sitostatik hansidir?

A) Lomustin

B) Vinkristin

C) Estramustin

D) Temozolomid . 'Q'

E) Heg biri .QV
~ o

Odabiyyat: PykoBOACTBO 10 XUMHUOTEPAINUHU OIyXOJIEBBIX 3a00ICBaHUA. pen.

H.N.ITepeBoaunkoBoii. M., 2005, 692¢ (2

469) Sarkomalarda an cox istifads olunan sitostatiklor ha r?

A) Metotreksat, Etopozid . %&\
N

B) Vinkristin, Ifosfamid

C) Dakarbazin, Karboplatin . /‘)
D) Doksorubisin, Ifosfamid \
E) Gemsitabin, Sisplatin . Cn
A7
Odobiyyat: PykoBoACTBO MO XUMHOTED OImyXxoJieBbIX 3a0omneBanuii. [Tox pes.

H.N.IlepeBogunkoBoit. M., 2005, 6

470) Yuinq sarkomasinda is}iﬁt@olunan polikimyaterapiya sxemi hansidir?

A) VAC Qv
B) M-VAC %.,
C) CHOP Qb
D)ABVD Y

E) BEP

[ J
Gdab%{‘éunmonenm kiuHn4eckor onkonoruu. [lox pen. M.M./laBbinoBa. M.,
2004 c.

471) Asagidaki dorman preparatlardan hansi sitostatiklorin nefrotoksik tasirini
azaldir?

A) Megesterol asetat
B) Etiol

C) Amifostin

D) Mesna

E) Pamidronat



Odabiyyat: DHuukIoneausa kimHudeckon onkonoruu. [lox pen. M.1.J{aBsinoBa. M.,
2004, 1456c¢.

472) Kimyaterapiyanin agirlasmalarindan olan anemiya zamani asagidaki hansi
dorman preparat istifads olunur?

A) Oprelvekin

B) Sargramostim

C) Proleykin

D) Epoetin .

E) Filgrastim Q:Qv

. o Qa
Odobiyyat: PykoBOACTBO MO XMMHOTEPANTUN OMYXO0JIEBBIX 3a6oneBaHHﬁ.®1 pen.
H.N.ITepeBoaunkoBoii. M., 2005, 692c. (2

473) Kimyaterapiyanin agirlasmalarindan olan neytroper@amam asagidaka
hansi1 dorman preparati istifads olunur? :

A) Filgrastim \
B) Proleykin . /‘)
C) Epoetin Y

D) Heg biri . Q,%

E) Rekarmon e

Odabiyyat: DHUMKIIONEqUS KHI/IHI/I‘-I@ onkosoruu. [Tox pen. M.1./laBeiioBa. M.,
2004, 1456c. .‘O

474) Zoledron tursusu mz‘gbﬁ;m nd gadar miiddats isladils bilor?
A) 6 ay -

B) 3 ay %\

C) 1l %»Q

D)2 il
E) 1,51l QA ’

Odobi : PyKoBOICTBO IO XUMHUOTEpANHH OMyXO0JIeBbIX 3a00neBanuid. [lox pen.
H epeBoqurKkoBoi. M., 2005, 692c.

475) Bas-boyunun badxassali sislorindon kimyaterapiyaya on hassas olam
hansidir?

A) Agiz-udlaq xorgongi
B) Heg biri

C) Burun-udlaq xor¢ongi
D) Qirtlaq xorgongi

E) Quirtlag-udlaq xorgongi



Odobiyyat: PykoBoICTBO 110 XUMHUOTEpAIIUU OIyX0JIeBbIX 3aboneBanuii. [lox pen.
H.A.ITepeBoguukoBoii. M., 2005, 692c.

476) Asagidaki antiemetiklordon hansi daha uzun middoatli tasira malikdir?

A) Granisetron
B) Palonosetron
C) Ondansetron

D) Dolasetron .0
S

E) Tropisetron Q

. ‘AN
Odobiyyat: PykoBOACTBO M0 XMMHOTEpAITUN OMYXO0JIEBBIX 3a00JIEBAHMIA @1 pen.
H.N.ITepeBoaunkoBoii. M., 2005, 692c. (2

477) Asagidakilardan hans1 ham EGF-I, hom ds EGF-II-@katorudur?

A) Nilotinib ) %\»\
B) Tayverb \
C) Trastuzumab . /‘)
D) Dazatinib Y
E) Heg biri . Q,%
A7
Odobiyyat: PykoBoACTBO MO XUMHOTED OImyXxoJieBbIX 3a0omneBanuii. [Tox pes.

H.N.IlepeBogunkoBoit. M., 2005, 6

478) Usaqliq boynu xarcangi ir.Q/ B morhslasinds hansi miialico metodu
aparilmahdir? "b’

A) Carrahi miialico \L,‘
B) Kimyaterapiya %
C) Distansion q terapiya

D) Braxiterapiy
E) Distansiéqﬁmmaterapiya + hoftalik sisplatin

Odobiyyat: DHuuknonenus kimmHudeckoi onkonoruu. [lox pen. M.1.J{aBsinoBa. M.,
2004=1456¢.

479) Agciyar xarconginin hansi histoloji varianti kimyaterapiyaya daha ¢ox
hassasdir?

A) Agciyorin kigikhiiceyrali xorgongi
B) Heg biri

C) Agciyorin bronxoalveolyar xor¢ongi
D) Agciyorin adenokarsinomasi

E) Agciyarin boyiikhiliceyrali xor¢ongi



Odobiyyat: DHIMKIONE U KIMHUYeCKoU oHkoJsioruu. [lox pen. M.M.JlaBbiioBa. M.,
2004, 1456¢.

480) Uremiteksan Ifosfamidls birlikdo istifads olundugda Uromiteksanin dozasi
total Ifosfamid dozasinin ne¢s faizino barabor olmahdir?

A) 80%
B) 70%

C) 60%

D) 120% 2O
E) 40% N

. o Qa
Odobiyyat: PykoBOACTBO MO XMMHOTEPANTUN OTYXO0JIEBBIX 3a6oneBaHHﬁ.®1 pen.
H.N.ITepeBoaunkoBoii. M., 2005, 692c. b?

481) Metoklopramid hansi reseptorlarin blokatorudur? @

A) Heg biri ) %\»
B) 5HT3 reseptorlarinin blokatorudur \

C) Dopamin reseptorlarinin blokatorudur . /‘)

D) Dopamin vo SHT3 reseptorlarinin blokatoru

E) H2 reseptorlarinin blokatorudur

\%’v

Odabiyyat: DHuKKIONIE NS KJH/IHH%CK%QYKOHOMH. [Ton pen. M.U.daBsiioBa. M.,

2004, 1456¢. b’

482) Ondansetron hansi resgf;@mn blokatorudur?

A) Heg biri Qv

B) Dopamin reseptorl\b blokatorudur

C) SHT3 reseptorlar%] lokatorudur

D) H2 reseptorl lokatorudur

E) Dopamlinéa 3 reseptorlarinin blokatorudur

Odobiyydt: PykoBoACTBO MO XMMHUOTEpaIuy OMyxo0JIeBbIX 3a0oseBanuii. [lox pe.
H.N. eBoqunkoBoi. M., 2005, 692c.

483) Asagidaki preparatlardan hansi oral bifosfonatdir?

A) Pamidronat

B) Klodronat

C) Megesterol asetat
D) Mitramisin

E) Zoledrenat



Odabiyyat: DHuukIoneausa kimHudeckon onkonoruu. [lox pen. M.1.J{aBsinoBa. M.,
2004, 1456c¢.

484) Asagida sadalanan sitostatiklordon hansinin istifadasi zaman 3l-panco
sindromu bas vera bilor?

A) Kapesitabin

B) Dosetaksel

C) Topotekan

D) Doksorubisin .0 'Q’
E) Raltitreksed 0

Q)

. .. ,
Odobiyyat: DHIMKIIONEINS KIMHUYECKOW oHKooruu. [lox pen. M.H.HMOB& M.,
2004, 1456¢. (2

485) Daktinomisin asagida sadalanan hansi xastalikda da un tasir
xiisusiyyatino malikdir? :

Y
A) Usaqliq boynu xor¢ongindo .\%
B) Yogun bagirsag xorcongindo . /‘)
C) Agciyar xar¢ongindo Y
D) Yumurtaliq xar¢onginda . Cn
E) Xorionkarsinoma e

S

Odobiyyat: PykoBoACTBO MO XHMHO Y OMyXO0JIeBbIX 3a0oneBanumid. [Tox pes.
H.N.IlepeBoguuxooii. M., 2005,

486) Liposomal Doksoru‘l)&i{‘;)ﬁ adi Doksorubisindon asas forqi nadadir?

A) Uzun miiddatli inﬁé&‘seklinde olmasi

B) Nefrotoksik tasiri@ az olmasi
C) Neyrotoksik in cox olmasi
D) Heg biri

E) Kardio@k’tasirinin az olmasi

Odobi : PyKoBOICTBO IO XUMHUOTEpANHH OMyXO0JIeBbIX 3a00neBanuid. [lox pen.
H epeBoqurKkoBoi. M., 2005, 692c.

487) Mielom xastaliyi zamani sis hiiceyra populyasiyasinin dsasin1 nd toskil edir?

A) Biitiin sadalanan hiiceyrolor
B) Monositlor

C) Plazmatik hiiceyrolor

D) Limfositlor

E) Retikulositlor



Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knumanueckas
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

488) Mielom xastaliyinin diagnozu li¢iin zaruridir

A) Qanin limumi analizi

B) Biitiin miiayinolor vacibdir

C) Mielogrammada plazmatik hiiceyralorin artim soviyyasinin toyini
D) Qanda iimumi ziilalin tayini

E) Qan zardabinda patoloji immunoqlobulinlarin tayini

Odabiyyat: PykoBoactso no rematonoruu A.J. Bopoose; Knununueckas C)
Onxkorematoiiorus M.A.BonkoBsa; 0

489) Siimiik iliyi hiiceyralorinin proliferasiyasi vo differensasq&anm

xastaliklor zamani pozula bilor? @

A) Qeyri Hogkin limfomas1 zamani

B) Hockin limfomas1 zamani %&
C) Biitiin sadalananlar \

D) Leykoz zamani /‘)

E) Mielom xastoliyi zamani %\

Odobiyyat: PykoBoACTBO 10 remMaToioru opoOneB; Kimmanueckas
Onxkoremaronorus M.A.BoakoBa;

490) Plazmositoma diagnozu @cibdir:

A) Qanin limumi analizi /‘/.
B) ECS-nin yuks91m9s1

C) Biitiin yuxaridakil utlaq olmasi
D) Plazmatik hiice dsn ibarat sis toromosinin olmasi
E) Mleloqram azmatlk hiiceyrolorin artmasi vo plazmatik hiiceyrolordon ibarat

sis torsmesmln asi

Gdabi’g: yKOBOJICTBO 110 Tremarosiorun A.J. BopoObes; Kiimnnueckas
Onk arosiorus M.A.BonkoBa;

491) Coxsayh mieloma diagnozu bu miiayinalor 3sasinda qoyulur:

A) Histoloji miiayinosi

B) Immunoglobulinlerin miiayinosi
C) Qanin timmi analizi

D) Siimiik iliyinin miiayinosi

E) Biitiin sadalananlar



Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

492) Fliidarabin asagida sadalanan hansi onkoloji xastaliklorin miialicosindd
istifado olunur?

A) Yogun bagirsaq xor¢onginin

B) Mads xorgonginin

C) Siid vozisi xorgonginin

D) Biitiin cavablar sohvdir

E) Xroniki Limfoleykozun . 'Q’

Odabiyyat: PykoBoactso no rematonoruu A.J. Bopoose; Knunuueckas C)
Onxkorematoiiorus M.A.BonkoBsa; 0

493) Mabtera (Rituksimab) asagida sadalanan hansi onkoloji Xo8taliklorin

miialicasind? istifads olunur? @

A) Siid vazisi xorgonginin

B) Yogun bagirsaq xorgonginin %&
C) Qeyri- Hogkin limfomasi \

D) Biitiin cavablar diizdiir /‘)

E) Qaraciyor xargonginin %\

Odobiyyat: PykoBoACTBO 1O remMaToioru opoOneB; Kimmanueckas
Onkorematosiorust M.A.BoikoBa;

494) Mielom xastaliyinin asas n@ég iisulu asagida sadalanlardan hansidir?

A) Immunoterapiya

B) Kombins (kimya-siia) (b’
C) Kimyaviterapiya ¢
D) Biitiin cavablar d@ r

E) Siia %Q

. [ 4
edablyya:[‘@KOBOI[CTBO no remarosioruu A.W. Bopoores; Knmnanueckas
OHKO%T orusi M.A.BonkoBa;

49 anyaranmanin hipoplaziyasinin inkisafi iiciin risk faktorlar

A) lonlasdiric stialarin tosiri

B) Fenol vo onun téromolorinin uzun miiddatli tosiri

C) Fenol vo onun téromoalorinin uzun miiddatli tosiri, ionlasdirici siialarin tosiri
D) Diizgiin cavab yoxdur

E) Insoliyasiya

Odobiyyat: PykoBojicTBo o remaroioruu A.M. BopoObeB; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;



496) Xroniki leykozun asagidaki variantlarindan hansi daha tez-tez rast golinir?

A) Xroniki limfoleykoz

B) Xroniki limfoleykoz vo xroniki mieloleykoz eyni tezliklo
C) Xroniki mieloleykoz

D) Xroniki monositar leykoz

E) Biitiin sadalanan variantlar

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas I 'Q
Onkoremaronorus M.A.BoakoBa;
R
"

497) Hans1 xastalikda daqiq sitogenetik marker (filadelfiya xromoso@

miisahids olunur? b?

A) Xroniki monositar leykozda %‘bf
B) Xroniki mieloleykozda i

C) Koskin mieloblast leykozda . %&

D) Xroniki limfoleykozda \

E) Koskin limfoblast leykozda . /‘)

Odobiyyat: PykoBoACTBO MO remMaTooruu A.@opo&e}a’; Kimanueckas
Onxkorematosioruss M.A.BoskoBa; Mo,

¢

498) Xroniki limfoleykoz asagida W’ilan hans1 agirlasmalarla geds bilor?

A) Komorlayici domrov O
B) Infeksion agirlagmalar /‘/.
C) Umiimi zaiflik

D) Biitiin sadalananlax
E) Autoimmun pros@

(hemolitik anemiya)
Odobiyyat: P K&)Z{CTBO no rematoJsioruu A.. Bopo6reB; Knnuuueckas
OHKOFGM@)I’I/I?I M.A .Boikoga;

499) niki mieloleykozun xroniki fazasinda kliniki sokil asagida
gastorilonlordan hansidir?

A) Temperaturun yiiksolmosi

B) Biitiin sadalananlar

C) Dalagin olgiilorinin boylimasi

D) Umiimi zaiflik

E) Periferik limfa diiyiinlorinin boyiimosi

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaroioruu A.M. BopoObes; Kimmaudeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;



500) Kaskin leykoz zamam 6liimiin daha cox rast golon sababi asagidaka
sadalananlardan hansidir?

A) Hemolitik agirlasmalar

B) Infeksion agirlasmalar

C) intoksikasiya

D) Biitiin sadalanan sobablor

E) Leykozun proqgressivlosmasi

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoOseB; Knuanueckas .Q:Q
Onkoremaronorus M.A.BoakoBa; .-Q(C),

501) Xroniki limfoleykozda oliimiin daha ¢ox rast golon sebabi&@dakl

sadalananlardan hansidir? (b

A) Biitiin sadalanan sobablor

B) 1nfeksi0n agirlasmalar . %&
C) Intoksikasiya \

D) Yanas1 xostoliklor . /‘)

E) Leykozun proqressivlosmosi Y

. s
Odobiyyat: PykoBoACTBO 10O remMaTosioru “BopobbeB; Kimnanueckas
Onxkorematonorus M.A.BoakoBa;

502) Xroniki mieloleykozda 6lﬁ6b(’iaha cox rast galon sababi asagidaka
sadalananlardan hansidir?

o

A) Autoimmun pozgunluq
B) Infeksion agirlas

C) Kaxeksiya

D) Leykozun pr ivlogmosi-blast krizin inkisafi
E) Biitiin sadalafianlar

Odabiyydt: PykoBonactBo mo remaronoruu A.J. BopoObses; Knnnnueckas
Onk aronorust M.A.BoikoBa;

503) Beyin qisalarinin spesifik zadalonmasi (neyroleykemiya) hansi xastalikda
daha cox rast galinir?

A) Xroniki limfoleykozda

B) Koskin mieloblast leykozda

C) Koskin limfoblast leykozda

D) Xroniki mieloleykozda vo xroniki limfoleykozda
E) Xroniki mieloleykozda



Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

504) Neyroleykemiyanin diagnozu liimbal punksiyada alinan likvorda asagidaki
dayisikliklor olduqda qoyulur

A) Likvorun sitozunun yiiksolmosi vo likvorda sis hiiceyralorinin yiiksok migdarinin
toyini
B) Limfositlorin migdarinin toyini

C) Likvorun sitozunun yliksolmasi .0 'Q’
D) Ziilalin soviyyasinin 6l¢iilmasi 0
E) Likvorda sis hiiceyralarinin yiiksok miqdarinin toyini .-Q(Q,

Odobiyyat: PykoBoacTto mo rematonoruu A.U. BopoOber; Knun qe@;{
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa; Vbr

505) Kliniki olaraq leykemiya 6ziinii asagida sadalanar{lé&w simptomlarla

gostarir? 3
N

A) Hipertermiya .

B) Beyin qisalarinin zodslonmasinin nevroloji s@i!{nlan (Kerniq simptomu)
C) Umiimi zoiflik o

D) Biitiin sadalanan simptomlar A7

E) Bas agris1
>

Odobiyyat: PykoBoacTBO 1Mo rewm@fnu A.U. BopoObeB; Knmuanueckas

Onxoremaronorus M.A.Bonkona?
[ J

506) Neyroleykemiyanin gbb miialico metodu hansidir?

{ o
A) Biitiin sadalanan &dlar
B) Kranio-spina s@anma
C) Sistem kimygterapiya
D) Sistem kdmyaviterapiya vo endolumbal kimyavi preparatlarin yeridilmasi
E) Endgltimbal kimyavi preparatlarin yeridilmasi

o at: PyxoBojcTBo no remarosioruu A.M. BopoOweB; Knmnnueckas
Onxoremaroinorus M.A.BonkoBa;

507) Xastd 45 yasinda. Disin ekstraksiyasindan 6 ay sonra damaq nahiyasindo sis
toramasi tapihib, sis radikal cixarilib, histoloji-plazmasitoma,digor xastolik
yoxdu,ona hansi miialico metodu zoruridir?

A) Yaxinmosafoli rentgenterapiya
B) Kimyovi terapiya vo lokal distansion gamma- terapiya
C) Miisahido



D) Kimyovi terapiya
E) Lokal distansion qgamma- terapiya

Odobiyyat: PykoBojictBo o remarosioruu A.M. BopoObeB; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

508) Xasta 65 yasinda. Xastaya siimiiklorin ¢oxsayh zodalonmasi ilo mielom
xastaliyi diagnozu qoyulmusdur. Miialiconin birinci etap ii¢iin asagida
gostarilonlordan hansi miialiconin aparilmasi maqsadouygundur?

A) Zadolonmis siimiik nahiyasine distansion gamma terapiya . 'Q’
B) Diizgiin cavab yoxdur ’

C) Kimyavi terapiya ° C),

D) Radioaktiv fosforla miialico Q’

E) Zodslonmis siimiik nahiyasina stiratli elektronlarla siialanma b?

Odobiyyat: PykoBojactBo no remaronoruu A.J. BopoObes; K@JCCI@,}I
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa; K}

509) Mielom xastaliyi zaman1 miixtalif siimiiklorin 2 anmalorindd distansion
gamma-terapiya apararkon Umumi Ocaq Dozagva Qr olmahdir?

A) 60 Qr-don ¢ox .

B) 5-10 Qr o
C) 20-30 Qr >

D) 35-45 Qr b’@

E) 50-60 Qr °

Odobiyyat: PykoBoacTBO 1Q quym.TonomI/I A.N. Bopob6weB; Knmnanueckas
Onkoremartonorust M.A.B Ba;

510) Xroniki limfol@{ zun miialicasind? siia terapiyasi, slavo metod kimi nd
maqsadld istifa%@ila bilor?

A) Neyrol miyanin profilaktikas1 iiciin bas beyino

B) Da@ o limfatik diiylinlorin massiv konqlameratinin stialanmas tigiin
C) Siiaserapiyasi totbiq edilmir

D) Ttimfatik diiylinlorin massiv konqlomerati {i¢iin

E) Dalagin siialanmasi {i¢iin

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoOseB; Knuanueckas
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

511) Talidomid preparati hansi xastalikdo istifads edilir?

A) Koskin leykozlarda
B) Hockin limfomasi



C) Siid vozi xorgongi
D) Agciyor xor¢ongi
E) Mielom xastoliyi

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

512) Hockin limfomasinda zadalonma zonasina siia terapiyasinin hansi dozada
aparilmasi magsadouygundur?

A) 45 Qr-don ¢ox
B) 16-20 Qr EA@)
C) Diizgiin cavab yoxdur Q’

D) 30-40 Qr b@

E) 20-30 Qr

9dobiyyat: PykoBojicTBo 1o remaronoruu A.H. B0p06LeBKI$¢%HHqCCKaH
Onkoremarosiorust M.A.BoikoBa;

513) infeksion agirlasmalarin inkisafi asagida, g }an hansi patalogiyaya
daha xarakterikdir?
c?’

A) Leykozun biitlin névlari liciin
B) Xroniki limfoleykoz {i¢iin
C) Hockin limfomasi tigiin b?

D) Diizgiin cavab yoxdur

E) Hematosarkoma ti¢iin
9dobiyyat: PykoBoicTBO r@bMaTOHOFI/II/I A.N. Bopob6weB; Knmnanueckas
Onkoremaronorus M. JIKOBA,;

514) Koskin lewamam induksion dorman miialicasinds miialiconin
effektivliifgn s meyar1 asagida gostorilonlordon hansilardir?

vab yoxdur
sadalananlar
iki olamatlorin dinamikasi
D) Mielogrammanin gostaricilori
E) Hemoqrammanin gostaricilari

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

515) Kaskin leykoz zamani induksion dorman miialicosinin maqsadi nadir?

A) Kliniki saglamliq



B) Hemoqrammanin normallagmasi

C) Onurga beyni mayesinin sanasiyasi

D) Biitiin sadalananlar

E) Tam remissiya (hematoloji,kliniki,stimiik iliy1)

Odobiyyat: PykoBojictBo mo remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

516) Hockin limfomasinin asas yayilma yollar: hansidir?

A) Limfogen vo hematogen yayilma
B) Hematogen yayilma ° C)
C) Diizgiin cavab yoxdur Q’

D) Limfogen yayilma b?

E) Molum deyil

9dobiyyat: PykoBojicTBo 1o remarosnoruu A.H. B0p06LeBQC¢%HHqCCKaH
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

517) Hockin limfomasinin ilkin tozahiirii kimi,da"} cox hansi limfa diiyiinlorin
boyiimasi geyd edilir? %\

A) Biitiin qrup limfa diiyiinlori eyni tezlikdd\,
B) Qasiq limfa diiyiinlori

C) Boyun-korpiiciikiistii limfa diiyii @

D) Peritonarxasi limfa diiytinlori
E) Mediastinal limfa diiyiinlori .O

Odobiyyat: PykoBojicTBO r@bMaTOHOFI/II/I A.N. Bopob6weB; Knmnanueckas
Onkoremaronorus M. JIKOBA,;

518) Hockin li%m zamani hansi qrup limfa diiyiinlor daha ¢ox zadslonir?
A) Diafragmad xar1 vo asagl limfa diytinlor

B) Diafra an yuxar1 limfa diiyiinlor

C) Diaf] dan asag1 limfa diiyiinlor

1yarin zodolonmasi

Bzgiin cavab yoxdur

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas
Onkoremaronorus M.A.BojkoBa;

519) Hockin limfomasinin proqressivlosmasi zamani hansi ekstranodulyar
organin zddalonmasind daha ¢ox rast galinir?

A) Qaraciyor
B) Agciyor toxumasi



C) Agciyorlor vo stimiik iliyi
D) Sitimitik iliyi
E) Skelet, boyroklor

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

520) Hockin limfomasi1 zamam siimiik iliyinin zodalonmasi neco adlanir?

A) Malignizasiya . 'Q’
B) Ocagli zodolonma 'Q(
C) Diizgiin cavab yoxdur ° C),

D) Metastazlasma Q’

E) Leykemizasiya b?

9dobiyyat: PykoBojctBo no remaronoruu A.J. BopoObes; K@JCCI@,}I
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa; @

521) Hockin limfomasi1 zamam dalagin vo diafraqn; yuxari limfa
dityiinlorinin zodalonmasi hans1 marhaloyo uygu(l‘i)r"

A) I morhalo- 1T morhalo Q,%
B) IV morhalo

C) I morhalo

D) II marhalo b?

E) II morhalo

Odobiyyat: PykoBoacTBO 1Q @mmnomn A.N. Bopo6weB; Knmnanueckas
Onkoremartonorust M.A.B Ba;

522) Hockin limfon@\lzamam sag boyun, mediastinal vJ sol aksilyar limfa
dityiinlorinin zJ3 masi hans1 marhalays uygundur?

E) III morhalo-IV morhals

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

523) Hockin limfomasi zamani sol boyun, mediastinal, qasiq limfa diiyunlarinin
va dalagin zadslonmoasi hans1 marhalays uygundur?

A) IV morhoalo

B) 11 morhoalo



C) I morhalo- II morhalo
D) III moarhalo
E) I morholo

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

524) Hockin limfomasi1 zamam dalagin, diafragmanin yuxari vo asagdaki
pereferik limfa diiyiinlorinin boyiimasi hans1 marhslays uygundur?

A) II morhalo .0
o

B) I morhalo
C) IV morhals o° C),
D) II marhalo Q’

E) I marhalo- II marhala b?

Odobiyyat: PykoBojactBo no remaronoruu A.J. BopoObes; K@JCCI@}I
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa; @

525) Hockin limfomas1 zamam dalagin vo qalc¢a- qagh&mfa dityiinlorinin
prosesd cdlb olunmasi hans1 marhaloys uygundu(‘)

A) II morhals Q,%
B) I morhalo

C) I marhalo-1V morhalo

D) 1T moarhalo b’g

E) IV morhalo

Odobiyyat: PykoBoacTBO 1o @mmnomn A.N. Bopob6weB; Knmnanueckas
Onkoremaronorust M.A.B Ba;

526) Hockin limfon@\lzamanl qasiq limfa diiyiinlorinin bir torafdon
zddalonmasi ha% arhaloyd uygundur?

A) 11T morhela-I'V moarhalo

E) Il moarhalo

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knumanueckas
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

527) Hockin limfomasi zamam dalagin zodalonmasi hans1 marhalays uygundur?

A) II morhalo-III morhalo
B) IV morholo



C) I morhals
D) I morhalo
E) II morhalo

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

528) Hockin limfomasi zamani agciyor toxumasinin v mediastinal limfa
diiyiinlorinin zadslonmasi hansi marhsloys uygundur?

A) 1T moarhalo .
S

B) I morhalo
C) IV morhoalo o° C),
D) I morhalo- 1T moarhalo 0

E) II morhalo b?

Odobiyyat: PykoBojctBo no remarosnoruu A.J. BopoObes; K@JCCI@}I
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa; @

529) Hockin limfomasi1 zamam agciyarin vd peretoﬁ@m limfa diiyiinlorinin
zddalonmasi hansi1 marhsloys uygundur? . /‘)

A) I-1I morhalo

B) I morhalo he/
C) I morhalo 'Q

D) II morhals b?

E) IV morhalo y

Odobiyyat: PykoBoacTBO 1Q quymoTonomI/I A.N. Bopob6weB; Knmnanueckas
Onkoremaronorust M.A.B Ba;

530) Hockin limfon@\lzamam qgaraciyar vd dalagin zodalonmasi hansi
moarhalays uyg ?

A) I mgrm% ’
B) IV msthslo
O olo

D II marhala
E) I morhalo

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

531) Hockin limfomasi zamani intoksikasiya simptomlarina asagidakilardan
hans aiddir?

A) Dori gaginmasi, profuz torlomo, ariglama, hipertermiya (38°S-don ¢ox)

B) Ariglama, hipertermiya (38°S-don ¢ox)



C) Ariglama, hipertermiya(38°S-den ¢ox), profuz torloma
D) Diizgiin cavab yoxdur
E) Ariglama, profuz torlomo

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

532) Hockin limfomasi zamani yaxsi1 prognozlu morfoloji variant hansidir?

A) Limfoid iistiinliik, nodulyar skleroz R »Q
B) Diizgiin cavab yoxdur

C) Qarisiq hiiceyrali variant, limfoid tiziilma ° C),
D) Limfoid iistiinliik, limfoid iiziilma 0
E) Nodulyar skleroz, qarisiq hiiceyrali variant b,@

9dobiyyat: PykoBojctBo no remarosnoruu A.J. BopoObes; K@JCCI@,}I
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa; K}

533) Hockin limfomasi1 zamani pis proqnozlu morfoleji-variant hansidir?

A) Limfoid istiinliik, nodulyar skleroz \(‘)
B) Nodulyar skleroz, limfoid {iziilma . Co

C) Diizgiin cavab yoxdur )

D) Qarisiq hiiceyrali variant, limfoid u&

E) Limfoid iistiinliik, qarisiq hﬁceyr%’ 1ant

Odobiyyat: PykoBoacTBO 1Mo reMaQnorHH A.U. BopoObeB; Knmuanyeckas

OHKOremMaTosIoTus M.A.B(‘),%((lph.;

534) Xoastaya Hocki 'ﬂa,t?bmam diagnozu qoyulmusdur, har iki torafdon boyun
limfa dityiinlorinin béytimasi, profuz torloms geyd olunur. Proses hansi
moarhalays uyg ir?

A) IIb morholo

B) I1a mor

C) IIIb pferhalo

D)I alo

E morholo

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas
Onxoremaroinorus M.A.Bonkosa;

535) Xastays Hockin limfomasi diagnozu qoyulmusdur. Intoksikasiya alamotlori
olmadan bir tarafdon boyun limfa vo mediastinal limfa vazilorinin boyiimosi
qgeyd olunur. Proses hans1 marhoalays uygun galir?

A) IIIb morholo



B) Ila morhalo
C) Ia morholo
D) IlIa morhalo
E) IIb morhoalo

Odobiyyat: PykoBojictBo mo remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

536) Hockin limfomas1 zamam bir torafli aksilyar, mediastinal, paraaortal limfa
diiyiinlorinin vo dalagin zadslonmasi va hipertermiya (38°C) olmasi hansi,
marhslays uygundur?

A) IITb moarhalo .Q’

B) IV morholo b?

C) IlIa morhalo

D) IIb marhalo Q¥
&

E) I1a morholo

Odobiyyat: PykoBojctBo o remarosnoruu A.W. Bopo 7 Kimunnueckas
Onkoremaronorus M.A.Boskosa; . /‘)

537) Xastoya Hockin limfomasi diaqnozqdm%ulmusdur. Birtarafli aksilyar
limfa vazilorinin boyiimasi, hararatin 3@11!1%1 hans1 marhslays uygundur?
A) ITa morhalo

B) IIIb morhalo b’g

C) Ila morhala o’

D) IV morhalo .O

E) Tb morholo 4)
od

Odobiyyat: PykoBon ﬁ.ﬂb remartosioruu A.W. BopoObeB; Kimmaundeckast
OnkoreMaToJI0Tus 1\@ 0JIKOBA;

538) Xostayd H%cin limfomasi diagnozu qoyulmusdur. Diafragmadan yuxari
biuitiin qr ifa vazilorin zodolonmasi, hararatin 38°C olmasi hansi marhaloyo

uygu% :

A morhalo
B) IVb moarhalo
C) IIb morhals
D) Ia morhalo
E) I11a morhalo

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaronoruu A.M. BopoObeB; Kimmaudeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;



539) Xostods Hockin limfomasi diagnozudur, intoksikasiya simptomlar:
olmadan qalca-qasiq limfa diiyiinlarinin har iki tarafdon zadslonmasi hansi
moarhaloys uygundur?

A) IIIb morholo
B) Ia morholo
C) IV morhoalo
D) ITa morhalo
E) Illa morhalo

&

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas .Ql

Omnkorematosiorust M.A.BoiikoBa; 0 !
540) Hockin limfomasi zamam intoksikasiya simptomlar: olm alagin vo
qasiq limfa vazilarinin birtorafli zodslonmoasi hansi marhalay(abv ndur?

A) IIb morhalo &

B) Illa morhalo %\a\

C) Ila morhalo \

D) IVa morhalo (‘)

E) Ia marhalo \

C‘O

Odobiyyat: PykoBoACTBO 10 remaToioru opo6OneB; Kimmanueckas
Omnkorematosiorust M.A.BoiikoBa;

541) Hockin limfomas1 zamanse Qlkamya simptomlari ilo siimiik iliyinin,
diafragmadan asag biitiin 3{/ mfa vazilorinin zadalonmasi, hans1 marhalayo

uygundur? (bf

A) I1Ib morhalo \T_,

B) I1a morhoalo

C) IIb morhalo

D) IlIa msrhela%
E) IVb mm@e

Odabi¥yat: PykoBonactBo no remaronoruu A.J. BopoObses; Kimunueckas
0] emaTtonorus M.A.BoakoBa;

542) Hockin limfomas1 zamam profuz tarloma ils biitiin periferik limfa
vazilorinin zadalonmasi, hans1 marhaloys uygundur?

A) IIb morholo
B) I1a morhoalo
C) IV morhoalo
D) IIla morhola
E) I1Ib morhalo



Odobiyyat: PykoBojictBo no remaronoruu A.M. BopoObeB; Kimmaudeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

543) Hockin limfomasi zamani intoksikasiya simptomlari ild, qaraciyar va
mediastinal limfa vazilorinin zadalonmasi, hansi marhaloys uygundur?

A) IlIa morhalo

B) IVb morholo

C) IIb moarhals

D) IVa morhalo .0 'Q'
E) I1Tb morhalo N

O
Odobiyyat: PykoBoacTtso mo rematonoruu A.M. BopoObes; KnHHquCKaQ’
Onkorematonorus M.A.BoakoBa; (2

544) Hockin limfomasinin hansi marhalasinda siia terapiy@ﬁstaqil miialico
metodu Kimi islodilir? i

Y
A) Ila morholado .\%

B) IIla morholado . /‘)
C) Biitiin sadalanan morholalordo Y
D) I1a marhalads va IIla marhalada . Co

E) Ia morhalodo A7

Odobiyyat: PykoBoacTBO 1Mo FCM&TO@@I A.U. BopoObeB; Knmuanueckas
OHkoremaToJiorus M.A.BOHKOB&fO

545) Velkeyd (bortezamib ﬁt@ﬁaratmln isladildiyi xastalik asagida
sadalanlardan hansilardi

A) Koskin limfaleyk@\
B) Mielom xost @VIALT limfoma
C) Xroniki lim koz

D) Koskin roniki limfaleykoleykoz

E) Ho/cg imfomasi

o at: PyxoBoctBo no remotosioruu A.M1.BopoObeB; Knmunueckas
Omnkoremarosiorust M BoiikoBa

546) Hockin limfomasi zamam prosesin yayilmasinin tayini ii¢iin miitlaq
diagnostik miiayina hansidir?

A) Qarin boslugunun vo peritonarxasi sahonin ultrasos tomogqrafiyasi
B) Biitiin sadalananlar

C) Siimiik iliyinin trepanobiopsiyasi

D) D6s qofasi organlariin KT miiayinasi



E) PET-CT

Odobiyyat: PykoBojicTBo o remaroioruu A.M. BopoObeB; Kimmaunueckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

547) Hematosarkomalarin 3sas yayilma iisulu hansidir?

A) Limfogen

B) Limfogen vo hematogen

C) Hematogen . 'Q'
D) Molum deyil 2

E) Diizgiin cavab yoxdur ..Q’O,

Odobiyyat: PykoBoacTto mo rematonoruu A.U. BopoOber; Knun qe@;{
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa; Vbr

548) Qeyri-Hockin limfomasinin asagda gostorilon han{’& foloj1 variantlan

yaxsi prognoza malikdir? 3 %
A) Immunoblast . /‘)

B) Biitiin sadalanan variantlar Y

C) Limfoplazmositar vo prolimfositar . Cn

D) Limfoblast vo immunoblast A/

E) Limfoblast
>

Odobiyyat: PykoBoacTBO 1Mo rewm@fnu A.U. BopoObeB; Knmuanueckas

Onxkoremaronorus M.A.BoakoBa}
[ J

549) Qeyri-Hockin limfor%lnm asagda gostarilon hansi1 morfoloj1 variantlan

pis prognoza malik L'
S

A) Limfoplazm%@

B) Prolimfosita

C) immun st

D) Limfoblast

E) Li last vo immunoblast

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas
Onkoremaronorus M.A .BojkoBa;

550) Qeyri-Hockin limfomasinin baslangic marhalasinds asagida
gostarilonlordon hansilar daha ¢ox zadalonir?

A) Modo-bagirsaq trakti
B) Piroqav-Valdeyer halgasinin limfoid aparati
C) Biitiin sadalananlar



D) Limfatik diiytinlor
E) Moado-bagirsaq trakti vo Pirogav-Valdeyer halqasiin limfoid aparati

Odobiyyat: PykoBojictBo o remarosioruu A.M. BopoObeB; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

551) Qeyri-Hockin limfomasi zamani zadslonma tezliyind gors hansi organ
birinci yerds durur?

A) Siimiiklor 2O
B) Moads-bagirsaq trakt 0

C) Piroqov-Valdeyer halqas1 limfatik aparati o° C),
D) Limfatik diiytinlor 0

E) Bas beyin b?

Odobiyyat: PykoBojctBo no remaronoruu A.J. BopoObes; K@JCCI@,}I
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa; K}

552) Qeyri-Hockin limfomasimin kliniki marhalasirfi‘tgrzn etmoKk liciin hansi
tasnifatdan istifads olunur? . /‘)

A) Diizgiin cavab yoxdur .
B) Karnofski tosnifati "
C) Ann-Arbor (1971) tosnifati 'Q
D) Biitiin sadalananlar b’g

O

E) Beynoalxalq TNM tasnifat

Odobiyyat: PykoBoacTBO 1Q quym.mnoml/l A.N. Bopob6weB; Knmnanueckas
Onkoremartonorust M.A.B Ba;

553) Qeyri-Hockin @'omasmm miialico iisulunu seconds 3sas nayi NnAzard
almaq lazimdu%

A) Biitiin %la'nanlar
B) Diizgi vab yoxdur
' orfoloji varianti

sesin yayilmasi
E) Birincili ocagin lokalizasiyasi

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

554) Alimentar traktin birincili limfosarkomasinin I marholasinds asas miialico
iisulu hansidir?

A) Siia terapiyasi vo corrahi mualico + siia terapiyasi



B) Corrahi iisul + Kimyaviterapiya
C) Corrahi miialico + siia terapiyasi
D) Siia terapiyasi

E) Kimyovi terapiya

Odobiyyat: PykoBojictBo mo remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

555) Qeyri-Hockin limfomasinin I'V marhalasinds birincili miialic tisulu

asagidakilardan hansidir? ..Q(
A) Diizgiin cavab yoxdur o° C),
B) Kimyavi terapiya Q’

C) Kombino (kimyovi-siia) iisul (2

D) Simptomatik miialico br

E) Siia terapiyasi @

Odobiyyat: PykoBojicTBo 1o remaronoruu A.H. B0p06b%% HUYeCKas
Onkoremarosiorust M.A.BoikoBa;

556) Qeyri-Hockin limfomasinmin muallcasmd%hﬂ{yew preparatlarin
kombinasiyas1 nay? dsaslanir?

A) Biitiin sadalananlar

B) Sisin lokalizasiyasi Q

C) Ancagq sisin morfoloji varianti alizasiyasi
D) Prosesin yayilmasi

E) Sisin morfoloji varianti ] )°

Odobiyyat: PyKOBoz[cXﬁg:lb remartosioruu A.W. BopoObeB; Kimmandeckast
OHKOTEeMaTOoJIOTHs OJIKOBA;

557) Ganc y slpﬂastalarda Hockin limfomasinin hansi histoloji varianti daha ¢ox
rast galini d&

A) Notulyar sklerotik

B)himnfoid tstiinliik

C) Qaris1q hiiceyrali

D) Limfoid {iziilmo

E) Qaris1q hiiceyrali vo limfoid iiziilma

9dobiyyat: PykoBojictBo o remarosioruu A.M. BopoObeB; Kimmaunueckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

558) Yash xastalords Hockin limfomasinin hansi histoloji variant daha ¢ox rast
golinir?



A) Limfoid tistiinliik

B) Limfoid tlizilmo

C) Nodulyar sklerotik

D) Limfoid tistiinliik vo nodulyar sklerotik
E) Qaris1q hiiceyrali

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaroioruu A.M. BopoObes; Kimmaunueckast
Onkoremaronorus M.A .BojkoBa;

559) Gobalayabanzar mikoz xastaliyi hansi grup xastoliklors aiddir?

A) Diizgiin cavab yoxdur Q’

B) Hockin limfomasi b?

C) B-hiiceyrali limfoma

D) Mikoz xastaliklor qrupuna @

E) T-hiiceyrali limfoma

[
9dabiyyat: PykoBoactso no rematonoruu A.11. Bopo ; Kilmanueckas
Omnkorematosiorust M.A.Boikosa; /‘)

560) Mabtera preparati hansi xastahklerdaég%ade olunur?

A) T-hiiceyrali limfoma vo Hockin lim 5&
B) B-hiiceyrali limfoma CD-20 mu

C) Hockin limfomasi

D) Diizgiin cavab yoxdur
E) T-hiiceyrali limfoma /‘/

Odobiyyat: PyKOBochXﬁg:lb remartosioruu A.W. BopoObeB; Kimmaundeckast
OHKOTEMaTOJIOTHS OJIKOBA;

561) Coxsayil Iﬁﬁn xastaoliyindo hemogqlobin 100q\L-don yuxaridisa, gan

zdrdabin munoqlobullnlerm saviyyasi necd olur?

C) Normadan ytiksok olur
D) Norma daxilinds olur
E) Normadan asagi olur

Odobiyyat: PykoBojictBo mo remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaudeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

562) Durie, Salmon(1975) tasnifatina gora coxsayhh mielom xastaliyinin necd
marhalasi var?



A) 4
B) 8
Q)6
D)3
E)2

Odobiyyat: PykoBojicTBo o remaroioruu A.M. BopoObes; Kimmauueckast
Onkoremaronorus M.A .BojkoBa;

563) Patomorfoloji slamatlaring gors coxsayli mielom xastaliyinin ne¢d fo.‘@lm

- &
B) 4
C)2 ) g,‘b*b'
D)6
E)3 . %&
N

9dobiyyat: PykoBojicTBo 1o remaronoruu A.H. qu)ﬁbels; Knuaundeckast
Onkoremaroiorus M.A.BoikoBa; %\

564) Limfoma va ¢oxsayl mielom xastali iibhd olduqda yoxlanilmasi vacib
olan onkomarker hansidir?

A) CA 15-3 . b’g

B) B2-mikroglobulin O
C) CEA ‘
D) QF, TF >

E) NSE gé.,

Odobiyyat: PyK‘w‘IBO no rematoJsioruu A.. Bopo6reB; Knnuuueckas
M

OHKoreMago .A.BonkoBa;
565) Sayilan faktorlardan hansinin Qeyri-Hockin limfomasinin yaranmasinda
rolu ur?

A) B va C hepatitlorin

B) Hormonal pozgunluq

C) Epsteyn-Barr virusu

D) Helikobakteriya pilori

E) Immun ¢atismamazliq virusu

Odobiyyat: PykoBojictBo mo remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaunueckast
Omnxkoremaronorus M.A.BonkoBa;



566) Qeyri- Hockin limfomasinin an cox rast galinon formasi hansidir?

A) Diizgilin cavab yoxdur

B) Follikulyar forma

C) Diffuz forma

D) Tezlik barodo molumat yoxdur
E) Eyni tezlikdo

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas
Onxkorematonorus M.A.BoakoBa; .

567) Qeyri- Hockin limfomasimin an ¢ox rast galinon tipi hansidir? .-Q(C),

A) B-hiiceyrali limfoma va T-hiiceyrali limfoma (2
B) B-hiiceyrali limfoma br

C) T-hiiceyrali limfoma @
D) Limfomalarin biitiin tiplori 3

E) B-hiiceyrali limfoma va T-hiiceyrali limfoma eyni te

9dobiyyat: PykoBocTBO no remoronoruu A.U. BQp(Z‘?CB Knuandaeckas
Onkoremartosioruss M Boinkosa %\

568) Sayilan slamatlordon hansi limfo Ma intoksikasiya slamatlarino aid
deyil? %

A) Diizgiin cavab yoxdur @{b’

B) 6 ay orzindo ¢okinin 10%-dan itirilmosi

C) Dori gaginmasi ; F)

D) iltihabi proses olmadan‘#ddon horaratinin 38° S-o qoder yiiksalmasi
E) Geca profuz tarlen\L,‘

Odobiyyat: PyK‘w“Bo no rematoJsioruu A.. Bopo6reB; Knnuuueckas
M

OnkoremMaroJio .A.BonkoBa;
[ J

a dilyiinlorinin zodslonmasini tosdiq etmok ii¢iin radioizotop
miia 3 istifads olunan preparat hansidir?

D) Texnisium
E) Quzil

Odobiyyat: PykoBojictBo no remaronoruu A.M. BopoObes; Kimmaudeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

570) Hockin limfomasinda hansi faktor pis prognoza aid deyil?



A) Diizgiin cavab yoxdur

B) Xostonin yasinin 40-dan asagi olmasi

C) ECS-nin 50mm/saat —dan yuxar1 olmasi

D) 3 vo daha artiq limfatik zonanin zodslonmasi
E) Histoloji olaraq- Limfoid {iziilms varianti

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaroioruu A.M. BopoObes; Kimmaunueckast
Onkoremaronorus M.A .BojkoBa;
571) Yiiksak aqressiya ilo gedon Qeyri-Hockin limfomas ii¢iin na xarakt.a@Q

A) Diizgiin cavab yoxdur b?

B) Standard kimya terapiya sxemlori ilo sagalmaq imkani

C) Miialicosiz uzun miiddot yasama @
D) Kimya terapiyaya yiiksok hossasliq i
E) Tez progressivlosma . %&

9dobiyyat: PykoBojicTBo 1o remaronoruu A.H. BQFWBGB; Knuaundeckast
Onkoremaroiorus M.A.BoikoBa; %\
[ J

572) Qlivek preparati hans1 onkohemotglojixostalikds isladilir?

A) Kaskin limfoleykoz b?

B) Hockin limfomasi .
C) Mielom xastaliyi
D) Qeyri-Hockin limfomasi /‘/

E) Xroniki mieloleykoz

[
Odobiyyat: PyKOBOC% %o remoTosioruu A.M.Bopo6reB; Knnanueckas
OHKOTEeMaToJIOT OJIKOBa

573) Qey@c’kin limfomasinda ekstronodal zadsalonmod an ¢ox hansi orqanda

olur? /$

A@-ﬂﬁklgr

B) Bas beyin

C) Mados-bagirsaq trakti
D) Agciyor

E) Dori

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaroioruu A.M. BopoObes; Kimmaunueckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

574) Yuinq sarkomasi hansi yaslarda daha ¢ox tasadiif olunur?



A) 50 yasdan yuxari
B) Yasin forqi yoxdur
C) 25 yasa qodor

D) 25-35 yas

E) 35-45 yas

Odobiyyat: PykoBojictBo o remaroioruu A.M. BopoObes; Kimmaudeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

575) Yuinq sarkomasinda an ¢ox zadolonan siimiiklor hansidir? . 'Q'

A) Mil siimiiyii o° CJ.,
B) Kallo stimiiklori 0

C) Canaq stimiiklori b?

D) Qabirgalar
E) Bud siimilyii Q¥

Odobiyyat: PykoBojicTBo 1o remaronoruu A.H. Bopo?r;%%nﬂnqecmﬂ
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

N
576) Yuinq sarkomasi ikincili an cox hansi or, Q{edalayir?
A) Stimiik iliyini %
B) Agciyarlori
C) Limfa diiytinlorini

&
D) Qaraciyori . b’g
O

E) Bas beyini

Odobiyyat: PykoBoacTBo 1o @M.TOJIOFI/II/I A.N. Bopob6weB; Knmnanueckas
Onkoremartonorust M.A.B Ba;

577) Vaksinasiya h£§;9staliklard9 dks-gostaris sayilir?

A) Diizgilin cav@dur

B) Xroniki limf6léykoz zamani

C) Koskin ozda

D) Ho;ﬁ fomasinda

E)$ xastaliyinda

Odobiyyat: PykoBoactso mo rematonoruu A.W. BopoObseB; Knuanueckas

Onkoremaronorus M.A .BojkoBa;

578) Coxsayh mielom xastalorinds hemoqlobin 100q\L-don asagidirsa, qan
zdrdabinda immunoqlobulinlorin saviyyasi neca olmahdir?

A) Normadan ytiksok olur
B) Toyin olunmur
C) Normadan asag1 olur



D) Diizgiin cavab yoxdur
E) Norma daxilinds olur

Odobiyyat: PykoBojictBo o remarosioruu A.M. BopoObeB; Kimmaundeckast
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa;

579) Kaposi sarkomasinda diaqnozu tasdiq etmak ti¢iin vacib iisul hansidir?

A) Rentgen miiayino lisulu
B) Diizgiin cavab yoxdur
C) Qanin timumi analizi
D) Histoloji . C)

E) Kliniki D

9dobiyyat: PykoBojactBo no remaronoruu A.J. BopoObes; KHHH}@EKaﬂ
Onkoremartonorust M.A.BoikoBa; (bf

580) Onkologiyada radioterapiya hansi siialarin kii.m%@aparlllr?

N

A) Radiodalgalar . /‘)
B) Ultrabonovsayi Y
@) 1nfraq1rm1z1 1stilik . Ca

D) lonlasdirici stialarin o,

E) Gortilen i51q Q
Q

Odobiyyat: I.H.Isayev Badxasssli@bin siia miialicosinin osaslar1, Bak1, 2001,
soh.10

581) fonlasdirica siialanm%n udulma dozasinin vahidi nadir?

A) Qrey S
B) Kulon/kilogr: nQ
C) Bekkerel

D) Rentge 1ys

E) Re%n

G@ya‘c: [.H.isayev Badxassali sislorin siia miialicasinin asaslari, Baki, 2001,
soh.13-15

582) Siia miialacosindd kanserosid doza nadir?

A) Sis toxumasinin tam mohvi iiglin lazim olan sualanma dozasi

B) Fraksiyalar arasindaki vaxtin doyisdirilmasi vo normal toxumalarin tam mohvi
liclin lazim olan sualanma dozasi

C) Normal toxumalarin tam mohvi liclin lazim olan sualanma dozasi

D) Siia dozasinin vo fraksiyalar arasindaki vaxtin doyisdirilmasi



E) Sis vo normal toxumalarin tam mohvi iigiin lazim olan siialanma dozas1

Odobiyyat: 1.H.Isayev Bodxassali sislorin siia miialicosinin osaslar1, Baki, 2001,
soh.43

583) Sisin yerli yayllmis marhalasinds amaliyyatonii siia miialicasi no maqsadlo
aparilir?

A) Limfodisseksiya aparilmasina ehtiyyac azalir

B) Xastolords operasiya zamani qanaxma riskini azaldir I »Q
C) Xostolorin subyektiv halinin yaxsilagsmasi mogsadi dasiyir

D) Sisin oOlgiilorinin kigilmasi vo operabel morhaloyo ke¢masi, eyni za
orqansaxlayici radikal miidaxils aparilmasi imkaninin yiiksslmasina sgra&radlr
E) Ancaq orqansaxlayici radikal miidaxils aparilmasi imkaninin asini
mogsadi ilo aparilir “&r

Odobiyyat: 1.H.Isayev Bodxassali sislorin siia muallcesmlrkoévarl Baki, 2001,
soh.85

584) intraoperasion siialanma aparilmasinda mat‘)d nadir vo bu metod na

zaman hayata kegirilir? %\,
A) Miialico vaxti vo operasiyanin hacmim aq mogsadi ilo vaziyyeti agir olan
xastalorda

B) Ancagq sisin redisivi oldugda, no xumalarda miixtalif ¢capiq vo ya fibroz
doyisikliklor sababindai distasion’sidldnmanin imkanlarinin asagi oldugu zaman
C) Qanaxma tohliikasi olduqda operasiyanin hacmini azaltmaq magsadi ila

D) Ancaq normal toxumala damuxtshf capiq vo ya fibroz doyisikliklor sobobindon
distasion siialanmanin imké’b&rmm asag1 oldugu zaman, boyilik dozada miialico

imkani yaradir X ¢

E) Corrahi omoliyya t1 normal toxumalarin zodslonmosini minimuma etdirmoklo
patoloji prosesi h¢ dozada siialandirmaq, residivlerin miialicosindo, normal
toxumalarda miiXislif ¢apiq vo ya fibroz doyisikliklor sobabindon distasion
sﬁalanmar@nkanlarmm asag1 oldugu zaman

Odobivat: I.H.Isayev Badxassali sislorin siia miialicasinin asaslari, Baki, 2001,
s9

585) Operasiyadan sonra aparilan siia miialicasindd maqsad nadir?

A) Radikal corrahi miidaxilodon bir il sonra remissiyada olan xostolora

B) Operasiyalinii siia miialicosindon sonra dozanin artirilmasi

C) Radikal corrahi miidaxilodon bir il sonra remissiyada olan xastolors, operasiyatinii
siia miialicosindon sonraki radiasiya dozanin artirilmasi iigiin

D) Sorti radikal corrahi miidaxilodon sonra operasiya sahosinds qalan vo ya qala bilon
sis hiiceyrolorinin mohv edilmosidir



E) Leykositoz vo temperaturasi olan xastolords simptomatik mogsadi ilo

Odobiyyat: 1.H.Isayev Bodxassali sislorin siia miialicosinin osaslar1, Baki, 2001,
soh.87

586) Qirtlaq sisin siialanmasinin hayat iiciin tohliikali an agir gec fosadlar:

A) Miokardit, pulmonit
B) Mizoit, otit

C) Miozit, meningit . »Qv
D) Odem, xondrit, mielit, nekroz 0
E) Olmur . C)

Odobiyyat: Halperin E.C. Perez C.A. Brady L.W. Perez and Brady: ciples and
Practice of Radiation Oncologi, 5th Edition©2008 Lippincott Wil s & Wilkins,

p.994 ) %@4

587) Diiz bagirsag xar¢onginin yerli yayilmams form @ daha effektli
miialico hansidir? \

A) Carrahi omaliyyatonii dorman \/‘)
B) Corrahi omoliyyatonii siia . Cn
C) Corrahi omoliyyatonii dorman + slia A/

D) Corrahi
>

E) Siia

Odobiyyat: Halperin E.C. Pere C.Q Brady L.W. Perez and Brady's Principles and

Practice of Radiation Oncol th Edition©2008 Lippincott Williams & Wilkins,

p.1380
{ e

588) Kicik hiiceyrd ciyar xarconginin yerli yayilmamis formalarinda siia
miialicosi hansi sadlo aparilir?

A) Biitiin $1’9r9

B) Tonaffiisiin borpasi {igiin

C)A mir

D man miialicasindon sonra alinmig tam va ya hissovi remissiyanin

konsolidasiyast magsadi ilo vo ya bas onurga beynino metastaz olduqda
E) Urok caligmamazliginda

Odobiyyat: 1.H.Isayev Bodxassali sislorin siia miialicasinin osaslar1, Baki, 2001, soh.
221

589) Siid vazisi xar¢onginds sektoral rezeksiya+qoltugalti
hhmfadenoektomiyadan sonra radioterapiya neca aparilir?



A) Aparilmir

B) Regionar zonalar 45-50 Qr dozada

C) Siid vazisi vo regionar zonalar 45-50 Qr dozada

D) Siid vazisi vo regionar zonalar 45-50 Qr dozada, sonra sisin yatagi olavo 10-15 Qr
60 Qr godor

E) Sisin yatagi 10-15 Qr 40 Qr

Odobiyyat: 1.H.Isayev Bodxassali sislorin siia miialicasinin osaslar1, Baki, 2001, soh.
287-288

590) Siid vazisi xarc¢oangind» siid vazisinin siialanma sahasina hansi sahela.@xil

edilir? .'00.’
A) Siid vozi b@

B) Dos gofasi divar

C) D&s azalolori va dos qofasi divam @
D) Siid vozi+ dos ozelolori :
E) Siid vozi, dos ozalolori vo dos gofosi divari . %&

Odobiyyat: 1.H.Isayev Bodxassali sislorin siia mﬁab(vinin osaslari, Baki, 2001, soh.
284 %\

591) Braxiterapiya sozii no demakdir? A/

A) Yalnmz toxumadaxili siia miialicas Q

B) Radionuklid kapsullarin sislos asafodo terapevtik istifadosi
C) Yalmz applikasion siia miialic

D) Yalnmiz boslugdaxili stia @Easi
E) Radionuklid kapsullarin®§i§lo tomasda vo ya yaxin mosafodo terapevtik istifadosi

Odobiyyat: The GEC%T RO Handbook of Brachytherapy 2002.page 1-6.

A) Qirtlagimyast epitel xorgongi
B) Darinin yasi epitel xor¢angi

in limfomas1

inin bazal hiiceyrali xar¢ongi
adonin adenokarsinomasi

592) Asagldékl%dan hansinin siia miialicasi zamani effekt daha az alina bilor?

9dobiyyat: The GEC ESTRO Handbook of Brachytherapy 2002.page 1-6.

593) Usagqliq boynu xarc¢onginin miistarak siia miialicosina aksgostarislor
hansidir ?

A) Hamilolik



B) iltihabi proseslor, uzaq metastazlar, xarici cinsi orqanlarin inkisaf patologiyasi,
usaqliq vo yumurtaligin sisi, hamilolik

C) iltihabi proseslor, uzaq metastazlar

D) Xarici cinsi orqanin inkisaf patologiyasi

E) Iltihabi proseslor, hamilalik

Odobiyyat: 1.Isayevin Badxassali sislorin siia miialicasinin osaslar1 Baki 2001.sah.
317-318.

594) Usaqliq cismi xorc¢onginin miialicasinds radikal siia terapiyasi nd za.maAQ
tatbiq edilir?

A) Usaqliq cismi xar¢onginin lokal va geyri-operabel formalarda Q’
B) Umumi somatik oksgdstoris olduqda, corrahi omoliyyatdan imti ildikdo
C) istifada edilmir 1&'

D) Corrahi omoliyyata iimumi somatik oksgdstoris olduqda, q@perabel
formalarda, corrahi omoliyatdan imtina edildikdo i

E) Umumi somatik oksgdstaris olduqda, qeyri-operabel )&a arda

Odobiyyat: Pak mieiiku u Tejia MaTKu ,H.A.Mapbj/lﬂWH.He‘IYHIKHH 2004.cTp.272-

273 . c;,%\

595) Usaqliq yolu xar¢onginin 1-ci mar Wa siia miialicasinin hansi
metodundan istifads edilir?

A) Distansion qamma terapiya ..Ob’
B) Distansion, rentgenterapiya

C) Distansion gamma terap‘jﬁl)?r.axiterapiya
D) Rentgenterapiya

E) Braxiterapiya \L,‘
Odobiyyat: Bsd%@h sislorin sila miialicosinin osaslari, I.Isayev 2001.soh 303-308
596) Sﬁm@rfn radiohassas sislori asagidakilardan hansilardir?

A) Osteema

B eosarkoma

C) Osteoblastoklastoma

D) Xondroma

E) Limfoma(retikulosarkoma)

Odobiyyat: 1.H.Isayev “Badxassali sislorin siia miialicosinin asaslar1”, Baki1 2001, s
195

597) Asagidakilardan hansi qida borusu xarc¢onginin siia miialicisi zamanm tez-
tez rast golon siia reaksiyasidir?



A) Ezofagit
B) Faringit
C) Epiteliit
D) Dermatit
E) Laringit

Odobiyyat: E.C. Kucenesa “JlydeBas Tepanus 310Kau€CTBEHHBIX OITyXOJIeH”,
Mocksa 1996, ctp. 206

598) Qida borusu xar¢anginin siia miialicasi zamani radikal doza sayihr: . »Q

A) 45-50 Qr RY
B) 75 Qr '0’ ’

C) 30-40 Qr b'@

D) 55 Qr

E) 60-70 Qr &‘b‘

Odobiyyat: E.C. Kucenesa “JlydeBas tepanus SHOKa‘ICC’JaBO BIX OIyXOJIeH”,
Mocksa 1996, ctp. 197

599) Qida borusu xar¢angindd palllatlv maq %a miialicasi zamam CMD
maslohatdir:

A) 35 Qr
B) 30 Qr b@
C) 40 Qr
D) 45 Qr

E) 50 Qr (&]/

Odobiyyat: E.C. KHC%@“queBaﬂ Teparus 3J10Ka4€CTBEHHBIX OITyXOJIeH”,
Mocksa 1996, ctp. 1@

600) Sidik ki agxarcangi olan xastalora postoperativ siia terapiyasi na vaxt
baslanmaﬁ&?’

A) Omeliyyatdan 2 hofto sonra

B oliyyatdan 1 hofto sonra

C) Omoliyyatdan 8 ay sonra

D) ©Omoliyyatdan sonra 1 ay orzindo
E) Omoliyyatdan 18 hofts sonra

Odobiyyat: E.C. Kucenesa “JlydeBas Tepanus 310Kau€CTBEHHBIX OITyXOJIeH”,
Mocksa 1996, ctp. 206

601) Qida borusu xarc¢angi olan xastalords siia terapiyasinin an agir agirlasmasi
sayilir:



A) Umumi zoiflik

B) Ezofagit

C) Epidermit

D) Qanaxma ilo naticolonon sisin dagilmasi
E) Hiperemiya

Odobiyyat: E.C. Kucenesa “JlydeBas Tepanus 310Kau€CTBEHHBIX OITyXOJIeH”,
Mocksa 1996, ctp. 206 Q

602) Qida borusu xar¢anginin sila miialicosinin effektliyini qiymatlondir
iiciin 9sasan asagidaki miiayind metodlari istifads olunur: ..Ql !

A) Rentgen miiayino b?

B) USM

C) Endoskopiya miiayinasi %‘bf
D) KT miiayino i

E) Rentgen vo endoskopiya miiayinalori . %&

Odobiyyat: 1.H.Isayev “Badxassali sislorin siia miia(l'vsinin osaslar1”, Baki 2001, s
185 %\

603) Qida borusu xar¢anginds morfoloji turuna gora daha radiohassas sis
sayilir: ’b

Q
A) Mukoepidermoid xarcong b’
B) Differensiasiya olunmayan agng
C) Adenokarsinoma /“)0
D) Yastihiiceyrali xor¢ong (b’
E) Vozili kistoz xarg ¢

Odobiyyat: 1.H.I a@ “Boadxassali sislorin siia miialicosinin asaslar1”, Baki1 2001, s
186 é

[ J
i ﬁsi xdr¢angi olan xastalarin qoltuqalti limfa diiyiinlorinin
asin radikal dozas: sayilir:

A) 60 Qr
B) 20 Qr
C) 30 Qr
D) 50 Qr
E) 40 Qr

Odobiyyat: 1.H.Isayev “Badxassali sislorin siia miialicosinin asaslar1”, Baki1 2001, s
287



605) Siid vozisinin siialanmasi1 zamam hansi siia reaksiyalar: rast galir?

A) Faringit
B) Ezofagit
C) Laringit
D) Hiperemiya vo epidermit
E) Epiteliit

Odobiyyat: I.H.Isayev “Bodxassali sislorin siia miialicasinin osaslar1”, Baki 2001, s
284 .0
606) Siid vozisi xor¢onginin siialanmasi zamani radikal proqram ﬁzro&d;l
zonalar siialandirilir?

A) Siid vazisi + qoltuqgalti nahiya br@
B) Siid vazisi + qoltuqgalti nahiys + korpiiciikiistii-alt nahlya %‘bf

C) Siid vazisi + korpliciikiistii-alt1 nahiyo \

D) Qoltugalt1 nahiya+ korpiiciikiistii-alt1 nahiyo %&

E) Sid vozisi

Odobiyyat: I.H.isayev “Bodxassali sislorin siia J%NI/\{;SIHIH asaslar1”, Baki 2001, s
291

607) Siid vazisi xarcongi olan xastala%asen sisin hansi olciilorinds
amoliyyatonii siia terapiyasi apari

A) 3sm /‘/..O
B) 5 sm ¢ox
O

C) 2 sm

D) 3,5 -
sm %%.,

E) 2 sm ¢ox

Odobiyyat: I A%G,ZIFCHI/IIISG “KiimHn4ecKasi peHTreHO-paanoiorus’, 5 Tom, Mocksa
1985, crp.

608) ikal mastektomiyadan sonra siialanma dozasi:

A) Carrahi capiga 30 Qr
B) Corrahi ¢apiga 50 Qr
C) Corrahi ¢apiga 60 Qr
D) Corrahi ¢apiga 40 Qr
E) Corrahi ¢apiga 70 Qr

Odobiyyat: 1.H.Isayev “Badxassali sislorin siia miialicosinin asaslar1”, Baki1 2001, s
291



609) Siid vazisinin siia miialicasing aks gostarislor:

A) Xastoliyin IV marhalosi
B) Bronxit

C) Xostoliyin IIT morholosi
D) Qaraciyoro metastaz

E) Umumi zoiflik

Odabiyyat: I'. A. 3earennnze “KnuHudeckast peHTreHo-paanoiorus’”, 5 Tom, Mocksa
1985,CTp. 311 :o0
610) Yerli yayilmis prostat vozi xar¢anginin (T3-4NOMO vo ya T1-4N§*
miimkiin miialico metodlarim gostarin:

A) Radikal prostatektomiya, braxiterapiya b?
B) Prostat vozinin rezksiyasi, hormonterapiya @
C) Siia terapiyasi, hormonterapiya '\

D) Radikal stia terapiyasi, prostat vozinin rezeksiyasi %&
E) Prostat vozinin rezeksiyasi, braxiterapiya
Odobiyyat: ['panoB A.M., Bunokypos B.JI. Hy@ﬁg{eparﬁm B OHKOTHHEKOJIOTHH H
oHKoypoJioruu, 2002, ¢.192 . Co

A7

611) Sadalanan prostat vozi xor¢ongi iialicasinds istifads olunan
metodlardan hansi an effektiv ola dm da an yaxs1 “hoyat keyfiyatini” tomin

edir? .’O
A) Corrahi miialico /‘/.
O

B) Kimyaterapiya
C) Hormonterapiya \L,‘
D) Immunoterapiya

E) Stia terapiyas%

Gdabiyya@aﬁOB A.M., Bunokypos B.JI. JlyueBast Teparnus B OHKOTHHEKOJIOTHUU U
OHKOY%OF n, 2002, ¢.193

6 rostat vozi xar¢anginin distansion gamma-terapiyasinin comi monba
dozasi1 (CMD) necadir?

A) 66-70 Qr
B) 56-60 Qr
C) 76-80 Qr
D) 46-50 Qr
E) 40-46 Qr



Odobiyyat: ['panoB A.M., Bunokypos B.JI. JIydeBas Tepanusi B OHKOTHHEKOJIOTHH H
oHkoyposoruu, 2002, ¢.199

613) Prostat vazi xor¢onginin ¢oxsayh siimiik metastazlari olduqda sistem siia
terapiyas1 maqsadils istifads olunan radioizotop hansidir?

A) Yod
B) Stronsium
C) Iridium

D) Qizil o’
o

E) Texnesium Q

. .. ,
Odobiyyat: ['panoB A.M., Bunokypos B.JI. JlyueBas Tepanus B OHKorHr@HorHH u
oHkoypoJioruu, 2002, ¢.201 E (2

614) Sidik Kkisasi xar¢onginin hans1 marhalasi radikal siia @yasma
gostarisdir? :
A) T1-2NO-1M1

B) T1-3N03M1 N
C) TI-NOM1 . /‘)
D) T1-4NOM1 Y
E) T1-3NOMO . Q,%
A7
Odobiyyat: ['panoB A.M., Bunoxypos ydeBasi Tepanwsi B OHKOTUHEKOJIOTUH U
oHKoypoJioruu, 2002, ¢.203 b’

615) Sidik kisasi xar¢onginin a.g histoloji varianti siia terapiyasina daha
hassasdir?

B) Adenokarsinoma

C) Yast1 hiiceyr

D) Bodxassali papilloma
E) Kecid @fgn

O
A) Anaplastik L,‘
>

Odobi : I'panoB A.M., Bunokypos B.JI. JIydeBas Tepanusi B OHKOTUHEKOJIOTUH U
0 onoruu, 2002, c.224

616) Qirtlagin orta hissasinin xorc¢ongi hansi slamatlarls baslayir?

A) Oskiirok

B) Bas agrilar

C) Urokbulanma

D) Yemoyin ¢otin kegmaosi
E) Sosin karlagmasi



Odobiyyat: A.W.I1agec “Omnyxomnm ronossl u men” — Mocksa,2000, 353c.
617) Qirtlagin bagiistii hissasinin xarc¢ongi hansi slamatlorls baslayir?

A) Urokddyiinmo

B) Udqunma zamani bogazda olan agri
C) Bas agnilar

D) Urokbulanma

E) Sasin batmasi

>

.. ,
618) Qirtlagin bagalt1 hissasinin xarc¢ongi hansi slamatlarls baslaylr?o’

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,353c.

A) Udqunma zamani bogazda olan agri b?

B) Urokbulanma @

C) Bas agnilar
D) Oskiirok ) %\»
N

E) Tonoffiisiin ¢otinlogmasi
Odobiyyat: A.W.ITagec “Omyxoyu roioBbI U meé’x/‘IGOCKBaQOOO,.% 53c.

619) Qirtlagin hansi hissasinin xarqang’@wﬂ:ox rast golinir?

A) Sos bagi b?
B) Bag iistii vo sos bagi .’O
C) Bag alt1

D) Bag iistii /‘/
>

E) Hor {icii

Odobiyyat: A.I/I.Haq%‘EOnyonH roJioBhl U 1men” — Mocksa,2000,349c.

>

620) ertla§&9 ngi an ¢ox hansi yolla metastaz verir?

A) Hematogen
B) Limfogen
C atogen, implantasion

D) Limfogen, hematogen va implantasion
E) Implantasion

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocksa,2000,350c¢.
621) Qirtlagin hansi hissasinin xarc¢angi an ¢ox regionar metastaz verir?

A) Biitiin sadalananlar
B) Bag tistii



C) Bag alt1
D) Sos bagi
E) Hec hansi

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocksa,2000,350c¢.

622) Qirtlaq xar¢ongini omoals gatiran faktorlar hansidir?

A) Peso faktorlari

B) Siqgaret ¢okmok

C) Qurtlagin xroniki xastaliklori
D) Ekoloji miihit .

E) Hamis1 :0

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxosu roJ0BHI U IEU” — MOCKB&,Z(}%@%.
623) Qirtlagin xar¢ongi an ¢cox hansi yas qrupunda ras&é&lr?

A) 80-90 'x%

B) 70-80 . /‘)

C) 35-65 Y

D) 20-o godor . %’

E) 25-30 A

L

Odobiyyat: A.W.I1agec “Onyxomnu F@@I u men” — Mocksa,2000,35c.

624) Qirtlagin xar¢onginin l}'fquadmlarda rast galmo tezliyi necodir?

A) 20:1 Qv
B) 30:1 \é.,
C) 16:1 'Q%
D) 10:1

S

E) 40:1

Gdabig§l/l.ﬂaqec “Omnyxonu royioBsl u men” — Mocksa,2000,346¢.
6 irtlagin hansi xar¢angonii sisi daha ¢ox xarcong?s kecir?

A) Sifilis

B) Papilloma

C) Qurtlagin voromi
D) Skleroma

E) Kontakt fibroma

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rosoBsl U men” — Mocka,2000,351c¢.



626) Qirtlagin xarcongi hansi regionar zonalara metastaz verir?

A) Korpiiciikiistii limfa diiytinlorino

B) Divararaligi limfa diiylinlorino

C) Boynun yuxari, orta dorin vidaci limfa diiyiinlorino
D) Peritonarxasi limfa diiylinlorine

E) Qoltuqalt1 limfa diiyiinlorino

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,350c.

627) Qirtlaq xorconginin askar olunmasinda hansi 9sas miiayina usullarloi
movcuddur? 0 !

A) Histoloji miiayina b?

B) Fibrolarinqoskopiya

C) Hamusi . (bf
I3

D) Sikayatlori
E) Kompyuter tomogqrafiya . %

Odobiyyat: A.N.ITauec “Omnyxosu TOJOBHI U 1€y (‘WOCKBa,ZOOO,356C.
628) Qirtlaq xorconginin hansi asas muallcacs-ﬁllarl movcuddur?

A) Hamist

B) Kombinoolunmus b’g
C) Sua

D) Corrahi

E) Heg biri
q;\/

Odobiyyat: A.I/I.Haqe@ﬂyxonn roJioBhl U 1men” — Mocksa,2000,357c¢.

629) Qirtlaq xaég%inin I-IT marhslasindd hansi asas miialica tisullar:

movcuddur?
[ ]

A) Sua
B) Kirhwiovi dorman
C 151

D) Sua va carrahi
E) Corrahi

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocka,2000,357c¢.

630) Qirtlaq xar¢onginin III-I'V marhslosinds hansi asas miialica tisullar:
movcuddur?

A) Sua



B) Kimyavi dorman
C) Hamusi

D) Corrahi

E) Kombinaolunmus

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxomu rosoBsl U men” — Mocka,2000,358c¢.

631) Qirtlaq xar¢conginin histoloji olaraq hansi varianti daha ¢ox rast galinir?

A) Adenokistoz karsinoma . Q
B) Yast1 hiiceyrali karsinoma y

C) Fibrosarkoma ° CJ,

D) Xondrosarkoma '0’

E) Adenokarsinoma (2

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxosu ToJ0OBHI U IeU” — Mocma@ 47c.

632) Hansi xastaliklor qirtlagin xosxassali sislorino ?i@?\

N

A) Hamusi .

B) Lipoma \/‘)
C) Rabdomioma . %,

D) Leyomioma A

E) Neyrofibroma @0
Odobiyyat: A.W.ITagec “Onyxom@'mﬂ u men” — Mocksa,2000,347c.

633) Qirtlaq xar¢angi ola {*}a.lar an cox hansi1 marhalads onkologa miiraciat
edirlor? ?b‘

A) Hamusi %%r
B) III
ES

C) IV

o

S) at: A.M.ITauec “Onyxonu roynossl 1 men” — Mocksa,2000,355c.
634) Alt dodagin xar¢anginin amals galmasing sabab olan faktorlar hansilardir?

A) Hamuisi

B) Heg biri

C) Siqaret ¢okmok

D) Kimyavi vo termiki travma
E) Mexaniki travma



Odobiyyat: A.W.ITagec “Omnyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,128c.
635) Alt dodagin xar¢anginin xar¢ongonii sislorind hansilar aiddir?

A) Manganotti xeyliti
B) Keratoakantoma

C) Leykoplagiya

D) Mohdud hiperkeratoz
E) Hamis1

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omnyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,128c.

o. Q-’
636) T1 simvoluna gors alt dodagin xorcongi hansi 6lciids olur? '0’

,
e @

C) 6sm-don yuxari

D) 5-6sm . %&

E) 0-2 sm x

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omyxoyu rojioBbI U me%’y/‘lélochaQOOO,lS lc.

637) T2 simvoluna gors alt dodagin xef&%hanm ol¢iida olur?

A) 2-5sm b@
B) 6sm-don yuxari .’O
C) 2-4sm /‘/

D) 5-6sm ‘

E) 0-2sm (b’

Odobiyyat: A.I/I.Haq@‘EOnyonH roJioBhl U men” — Mocksa,2000,131c.2

638) T3 simvol gord alt dodagin xar¢angi hansi ol¢iidd olur?

A) 2-4s 44 .

B) 2-
C sm
D) 5-6sm

E) 4sm-don yuxari
Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocka,2000,131c.
639) Alt dodagin xor¢onginin hansi histoloji formasi daha cox rast golinir?

A) Adenokarsinoma
B) Rabdomiosarkoma



C) Limfangiosarkoma
D) Yasti hiiceyrali
E) Fibrosarkoma

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxomnu rosoBsl U men” — Mocka,2000,144c¢.
640) Alt dodagin xorc¢ongi hansi reqionar limfa diiyiinlorino metastaz verir?

A) Conaalt1 va qulagatrafi
B) Qoltuqalt . 'Q’

C) Qasllq . C:)Q’
D) Qulagatrafi :-0( !

E) Conoalt
Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxosu roJ0BHI U IEU” — MOCKB&,ZOO&.

641) Alt dodagin xarc¢anginin I-II marhalasindd asas hajkséﬁalica metodu
istifado olunur? 3 %

A) Stia o

B) Hamis1 \/‘)
C) Kimyavi . %’

D) Siia vo corrahi A

E) Corrahi @0

Odobiyyat: A.W.ITagec “Onyxom@'mﬂ u men” — Mocksa,2000,135¢.

642) Alt dodagin xor¢ongi lﬂyﬁ-IV marhalasindd asas hansi miialico metodu
istifada olunur? (b

A) Siia %%r .

B) Stia vo carra%o
C) Kimyoavi

D) Csrrah@ ‘
E) Ko%na lunmus
S at: A.M.ITauec “Onyxonu ronossl 1 men” — Mocksa,2000,137c.

643) Ag1z boslugu orqanlar arasinda xar¢oang an cox hansi orqanda rast
gaolinir?

A) Agi1z boslugu dibi
B) Sort damaq

C) Yanaq

D) Dil

E) Yumsaq damaq



Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rosoBsl U men” — Mocka,2000,143c¢.
644) Ag1z boslugunun obligat xar¢ongonii xastaliyind hansi aiddir?

A) Bouen xastoliyi

B) Stiadan sonraki stomatit
C) Qirmiz1 yast1 domirov
D) Papillomatoz

E) Glossit .0
o

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omyxoyu TOJIOBHI U MIen” — MOCKBa,2OOO,148c,-Q(C),

645) Uziin dorisinin obliqat xorcongonii xastoliyi hansi saylllr?b?

A) Pigmentli kserodermiya @
B) Hamusi i

C) Papillomatoz . %&
D) Qirmiz1 yast1 domirov \
E) Siiadan sonraki stomatit . /‘)

Odabiyyat: A.W.ITauec “Omyxonu royoBsl 4 — MockBa,2000,48c.
A7
646) Qalxanvari vozinin xdar¢onginin %@! histoloji formalar: var?

A) Yastihiiceyrali xor¢ang . O
B) Medulyar adenokarsinoma

C) Hamsi /‘/.

D) Papillyar adenokarsinm@

E) Follikulyar adenolééi.pbma

Odobiyyat: A.I/I&c “Onyxosiu roJioBsl 1 men” — Mockga,2000,380c.

647) Qal@aﬁ vazinin x3dr¢anginin hansi histoloji formasi daha cox rast

galini%

A@likulyar adenokarsinoma
B) Medulyar adenokarsinoma

C) Yastihiiceyrali xor¢ong
D) Papillyar adenokarsinoma
E) Limfosarkoma

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxomu rojoBsl u men” — Mocksa,2000, 381c.

648) Qalxanvari vazinin xar¢onginin hansi histoloji formasi daha cox regionar
metastaz verir?



A) Papillyar adenokarsinoma
B) Yastihiiceyroli xor¢cong

C) Medulyar adenokarsinoma
D) Follikulyar adenokarsinoma
E) Limfosarkoma

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocka,2000,381c.

649) Qalxanvari vazinin xar¢onginin askar olunmasinda hans1 miiayind y.su@n
var?

A) Hamsi .Q’
B) Punksion biopsiya b?

C) Anamnez

D) Tireosintigrafiya @

E) Ultrasos miiayinasi

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxosu roj0OBbI U IIeU” — ma,2000,392c.

650) Qalxanvari vazinin xar¢anginin hansi 9s®£‘(§ﬂica iisulu vardir?
. &

A) Heg biri o,
B) Sua >
C) Kimyoavi b?

D) Corrahi o

E) Hamis1 .O

Odobiyyat: A.W.ITauec “Oﬁb’onu roJioBhl U men” — MockBa,2000,394c.

651) Qalxanvari Va@grganginin IIT morhoalasinin carrahi miialicasinds hansi
iisul minimum % r?

A) Hemiti%ﬁie'ktomiya
B) Subt iroeidektomiya
I 1xarilmasi

oidektomiya
E) Hemitireoidektomiya boyun hissa ila birlikda

Odobiyyat: A.W.ITagec “Onyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,395c¢.

652) Agiz suyu vazisinin badxassali sislorinds hansi gostatici T3 simvoluna
uygundur?

A) 2-4 sm
B) 0-2 sm



C) 6 sm-don yuxari

D) 4-6 sm

E) 5-6 sm

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocka,2000,229c¢.

653) Qalxanvari vazinin xar¢onginin hansi histoloji formasinin proqnozu pisdir?

A) Follikulyar adenokarsinoma

B) Yastihiiceyrali xor¢gong . 'Q’
C) Papillyar adenokarsinoma .0'
D) Medulyar adenokarsinoma ° C,),’

E) Anaplastik 0

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxosu roJ0BHI U IEU” — MOCKB&,ZOO&%.

654) Bogazda vo qulaqda olan agrilar, disfagiya simpto'@%ﬁhanm xastaliya

xarakterdir?
.\%

A) Qalxanvari vozinin xor¢ongi . /‘)
B) Qirtlag-udlagin xar¢ongi Y
C) Qida borusunun xar¢ongi . %,

D) Burun-udlagin xar¢angi A

E) Qirtlagin xargangi @0

Odobiyyat: N.H./lenwucos, IO.H.L&Q’HKO “2000 Gonesneit ot A no S — Moskva,
2003, 869 c.

655) Bouen xastaliyi hans@ aiddir?
A) Leykoplakiya %

B) Keratoakant)(ge
)] EpidermaSa yastihiiceyrali xorgong

D) Pigmentlikserodermiya
E) Pen@us
S) at: A.M.ITauec “Onyxonu roynossl U men” — Mocksa,2000,42c.

656) Karotid hemodektoma hansi iizvdon inkisaf edir?

A) Timus vozi

B) Hipofiz

C) Yuxu cismindon
D) Epifiz

E) Torlu qisa



Odobiyyat: A.W.ITagec “Omyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,94c¢.
657) Truncus thyreo-cervicalis hansi arteriyanin saxasidir?

A) Aorta

B) Daxili yuxu arteriyasi
C) Korpiiciikalt1 arteriya
D) Xarici yuxu arteryasi
E) Umumi yuxu arteriyasi

>

Odobiyyat: M.P. Canun “Anaromus uenoBekal”, Tom 2, - Mockga, 1986, 191

N
658) Hansi sinir iiziikk-qalxanabanzar 9zoloni innervasiya edir? Q’

A) Yuxari qirtlaq siniri b?
B) Azan sinir @

C) Uz siniri
D) Asag qirtlaq siniri . %&

E) ©Olava sinir
Odobiyyat: M.P. Canun “AnHatoMus quOBeKal”%‘fgé, - Mocksa, 1986, 397 c.

659) Adenolimfoma hansi orqanin sisil’lb' r?

A) Qulaqotrafi tiipiircok vozisinin XWSQH sisi
B) Qeyri-Hockin limfomasi .’O

C) Sminke sisi

D) Hockin limfomasi /‘/.
O

E) Quirtlagin xor¢ongi

Odobiyyat: A.I/I.Haq%‘ Onyxonu rosioBsl u men” — Mocka,2000, 225c¢.

660) ertla$m%angi olan xastalorda N2¢ nayi gostarir?

A) Boy
B) He¢biri
C nun har iki torafinin limfa diiyiiniine metastaz <3sm
D) Boynun bir torafinin limfa diiyliniina metastaz<6sm
E) Boynun har iki torafinin limfa diiyiiniino metastaz <6sm

ir torafinin limfa diiyiiniine metastaz <3sm

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxomu rojoBsl u men” — Mocka,2000, 355¢.
661) Boyunda sorti olaraq necs zona ayird olunur?

A)S
B) 6



C)8
D) 4
E) 3

Odobiyyat: Bayron J.; Johnson. “Bas-boyun corrahiyasi- otorinolarinqoloqiya” -2006,
1589c.

662) 9lavo sinirin, daxili vidaci venanin, dos-korpiiciik-mamayabonzar 9z3lonin,
condalt1 agiz suyu vazisinin, qulagotrafi agiz suyu vazisinin asag1 qiitbiiniin

kasilib-cixarilmasi hansi amoliyyatda icra olunur? ..Q(
A) Vanax tipli amaliyyat ° C),
B) Boyunun selektiv limfodisseksiyasi Q’

C) Total laringoektomiya (2

D) Krayl tipli omoliyyat b’

E) Subtotal strumektomiya (bd

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxosu ToJ0OBHI U IIeU” — Mo%&, 000, 109c.

N

663) Hans1 agirlasma xilyoz fistulasina aiddir, /‘)

A) Subtotal strumektomiyadan sonra omalQ gég%rerli agirlasmalara
B) Boyun limfodisseksiyasindan sonra amgl#ygston fistula

C) Boyunun yan kistasinin fistulas1 %

D) Larinqoektomiyadan sonra omal @1 udlaq fistulasi

E) Alt dodaqda aparilan amaliyy: onrak1 aqiz fistulas1

9dobiyyat: Bayron J.; John oﬁ‘)Bas-boyun corrahiyasi- otorinolarinqoloqiya” -2006,
1604c. ‘ﬁb

664) Larinqoekﬂ@an sonra yerli agirlasmalardan an ¢ox hansi rast galinir?
A) Hematoma %

B) Udlaq f@la’m
C) Traxe§stdmanin ¢apiq daralmasi

D) Lishforeya
E anin irinlomoasi

Odobiyyat: A.W.I1agec “Onyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000, 376¢.

665) Qalxanvari vazinin boyun hissasinin kasilmasi hans1 nov traxeostomiyada
icra olunur?

A) Yuxar traxeostomiya
B) Asag1 traxeostomiya
C) Orta traxeostomiya



D) Hamust
E) Konikotomiya

Odobiyyat: H.UepHoB “TpaxeocTomMus y O0JbHBIX C MECTHO PacCIpOCTpaHEHHOM
dbopmoii paka roprann’- “JKypnanoropunosnapunronorus’ - 2005, 52-54 c.

666) Dori xarconginds T2NOMO hansi1 marhalays aiddir?

A)IV a
B) Il .
C) IV Q,Q

D) 11l ,-Q(Q,

E)I
Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxosu roJ0BHI U IEU” — MOCKBa,ZOO@?
667) Dori xarcongindo TINOMO hans1 marhaloyo aiddir‘.’&‘&

A)TI 'x%
B) III . /‘)
C)IVa Y

D)1

E) IV '&%’

Odobiyyat: A.W.I1agec “Onyxomnu F@@I u men” — Mocksa,2000,51c.

668) Bazalioma hansi yolla ?‘e/t. az verir?

A) Limfogen (b’

B) Hamusi ¢
X

C) implantasion
D) Hematogen
E) Heg biri %

Gdabig§l/l.ﬂaqec “Omnyxomnu royioBsl 1 men” — Mocksa,2000,48c¢.
6 arinin hansi xar¢congonii formasi obligat sayilir?

A) Stia yaralar1

B) Dari buynuzu

C) Trofiki yaralar

D) Aktinik keratoz

E) Pigmentli kserodermiya

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu ronoBsl U men” — Mocksa,2000, 42c¢.



670) Dorinin hansi xarcongonii formasi fakultativ sayilir?

A) Siia yaralari

B) Hamusi

C) Trofiki yaralar

D) Dori buynuzlasmasi
E) Aktinik keratoz

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omnyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,42c¢.

671) Dori xar¢anginin hansi histoloji formasi1 daha cox rast galinir?

A) Pedjet xastaliyi 0
B) Bazalhiiceyrali karsinoma (2
C) Yast1 hiiceyroli karsinoma br

E) Piy vozilorinin karsinomasi

D) Adenokarsinoma &‘b’
XV

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxosu roj0OBHI U IIeU” — ma,ZOOO, 45c.

672) T1 simvoluna gors dari xar¢angi hansi 6@!/01ur?
A) Heg biri \%v

B) <2 sm 'Q
C) Hamust b’@

D) >5sm o’

E) 2-5 sm .O

Odobiyyat: A.W.ITauec “Oﬁb’onn roJjioBhl U men” — Mocksa,2000,51c.

673) T2 simvoluna @é dari xar¢angi hansi ol¢iidd olur?

A) 2-5 sm %
B) >5sm ‘

E 1S1

C) He/%l
D) <§
Odobiyyat: A.W.ITagec “Omyxonu ronossl u men” — Mocksa,2000,51c¢.

674) Dori xarconginin I-IT marhalasinds hansi1 miialicadon istifads olunur?
A) Siia

B) Stia vo corrahi

C) Hamusi
D) Kimyovi



E) Corrahi
Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocksa,2000, 52c.
675) Dori xar¢onginin III-I'V marhalasindd asas hansi miialica iisulu vardir?

A) Kombinoolunmus

B) Hamusi

C) Kimyoavi

D) Sta R

E) Corrahi 0’0

Q)

. .. ,
Odobiyyat: A.W.ITagec “Omnyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,52c¢. '0’
676) Hansi1 pigmentli nevuslar daha ¢cox melanomaya kec¢ir? br

A) Qigant pigment nevusu X %’
B) G6y nevus . %&\

C) Nevus Otta
D) Lentiqo . /‘)
E) Dyubrey melanozu Y

Odobiyyat: A.W.I1agec “Onyxonu roioBb ” — Mockga,2000,60c.

677) Qibernoma hansi toxumadan@af edir?

A) Birlosdirici /‘/..O
B) Siimiik
C) Tor (b‘

D) Ozal .

Odobiyyat: A.I/lQPaqec “OnyxoJiu roJyioBsl U men” — Mockga,2000,83c.

D) Hamust
E) Limfogen

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocksa,2000,64c.
679) Piroqov iicbucagi hansi arteriyanin baglanmasinda yararhdir?

A) Uz arteriyas1



B) Umumi yuxu arteriyasi

C) Yuxar qalxanabonzor arteriyasi
D) Xarici yuxu arteriyasi

E) Dil arteriyasi

Odobiyyat: M.P.Canun “Anatomus yenoBeka”, ToM 2, - Mocksa, 1986, 191c.

680) Alt dodaq xorc¢onginin reqionar metastazinda siia miialicasi na Kimi istifads
olunur?

A) Kombinsolunmus miialicanin etap1 kimi, palliativ metod kimi
B) Kombinosolunmusg miialiconin etap1 kimi o° C)
C) Palliativ metod kimi 0
D) Sorbast radikal metod kimi, kombinoolunmus miialiconin etapléi'@

E) Sorbost radikal metod kimi

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxosu rojOBHI U IIeU~ — MOCK{%@O,136C.

681) Bas vo boynun badxassali sislorinds kimyoavi té&yaya gostaris
hansilardir?

A) Yerli geyri-rezektal residivlar vo uzaq me@%lar
B) Hamais1
C) Yerli geyri-rezektal residivler

D) Uzaq metastazlar b?
E) Asag differensasiyali sislor .
Odobiyyat: A.W.ITauec “Or}g‘)}u roJioBsl U men” — Mocksa,2000,137c¢.

682) Qalxanvari Vazh;é,:(arcanginda hansi sinir zadslona bilor?

A) Dilalt1 sinir
B) Azan sinir %
C) Qaylda

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omnyxomnm ronossl u men” — Mocksa,2000,391c.

683) Qulagatrafi tiipiircok vazisinin xarcanginda hansi sinir zadslond bilir?
A) Dilalt1 sinir

B) Uclii sinir

C) Olavo sinir

D) Azan sinir

E) Uz siniri



Odobiyyat: A.W.I1agec “Omnyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000, 238c.

684) Agiz boslugu xarconginds asagida sadalananlardan hansi an ¢ox reqional
limfa diiyiinlorino metastaz verir?

A) Dilin horokatli hissosindo

B) Sort damaqda

C) Yumsaq damaqda

D) Dil kokiiniin

E) Alveolyar ¢ixintinin selikli qisasinda

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omnyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,152c.

IR
S

.. ,
685) Xasta 60 yasinda, qulaqgatrafi tiipiircok vazisinin xarc¢ongi II a n@iela.asas

hansi miialica iisulundan istifads olunur? b'@

A) Kombinoolunmus miialico omoaliyyatonii distansion gam piya

B) Kombinsolunmus miialico omaliyyatdan sonra distans&c{’& ma terapiya
C) Kimyovi . %

D) Corrahi \

E) Miistorak siia terapiyasi . /‘)

Odabiyyat: A.W.ITauec “Omyxonu royoBsl 4 g@ — MockBa,2000,248c.
)
686) Burun-udlagin epitel mansali si%@!ansﬂardlr?

A) Papilloma Y
B) Adenoma O

C) Angioma ‘
N

D) Adenomalimfoma

E) Hamis1 L,‘
X

Odobiyyat: A.I/I&c “OnyxoJin roJioBsl 1 ien” — Mockga,2000,322c.

687) Qll’t@] Xarcongindo hansi kimyavi preparat effektivdir?

A) anst
B 151

C) Metatreksat
D) Vinblastin

E) Sisplatin
Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxomnu rojoBsl U men” — Mocka,2000,360c.

688) Medulyar xarcong hansi hiiceyradon inkisaf edir?

A) C- hiiceyradon



B) A- hiiceyrodon
C) Heg biri

D) B- hiiceyrodon
E) Hamais1

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxomu rosoBsl U men” — Mocksa,2000,380c¢.

689) Qalxanvari vazinin xar¢angi an cox hansi limfa dityiinlorino metastaz verir?

A) Dosarxasi %
s >

B) Korpiiciikiistii

C) Paratraxeal o° Q.’
D) Daxili vidaci vena boyunca Q’
E) Pretraxeal )

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxosu ToJ0OBHI U IeU” — Mocma@ 89c.

690) Xoastonin S5 yas1 var.Ona hemitireodektomiya o atl aparilmisdir.
Histoloji miiayinads,qalxanvari vozd» - papllyar X9 g toyin olmusdur. Bu
x9stayd dlava nd etmok lazimdir?

A) Tokrar amasliyyat- qalan payin kasilib- g;xa@@&
B) Dinamik noazarat

C) Radioaktiv yodla miialico
D) Profilaktik kimyovi terapiya b@
E) Profilaktik siia terapiyasi

Odobiyyat: A.W.ITauec “Or}g‘)}u roJioBhl U men” — Mocksa,2000,400c.

691) Xosta 47 yasin ﬁa.pynun geyri-rezektabel xemodektomasidir. Homin
X3stdy?d na etmak la r?

A) Palliativ me@g distansion siia terapiyasi

B) Radikal proqramma ilo distansion siia terapiyasi
C) MiiststoK siia terapiyasi

D) 111

E)Stmptomatik miialico

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,98c¢.
692) Xostonin 43 yasi var. Sikayati dilin sag 6n nahiyyasinds 1-1,5 sm olciidd
olan toromadondir. Xastays miiayinaloras asason “Papilloma” diagnozu

qoyulmusdur. 9sas hansi1 miialica iisulundan istifads olunur?

A) Kimyovi
B) Corrahi



C) Hamusi

D) Yaxin mosafonin rentgenoterapiyasi

E) Antibiotikoterapiya

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocka,2000,103c¢.

693) Bu sislordon hansi1 APUD- sistemind aiddir?

A) Xordoma

B) Hamis1 . 'Q’
C) Xemodektoma .0'
D) Broxiogen xar¢ong ° CJ,

E) Qalxanvari vozinin medulyar xar¢ongi 0

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxosu roJ0BHI U IEU” — MOCKB&,ZOO&%.

694) Asagidaki sis novlorinin hansilan tiipiircak Vazini%g%xassali sisidir?

A) Adenoma .x%

B) Meningioma . /‘)
C) Bazalioma Y
D) Angiosarkoma . %’

E) Limfoma \,

L

Odobiyyat: A.W.I1agec “Onyxonu F@@I u men” — Mocksa,2000,221c.

695) Ust ¢ananin alveolyar g}f}l@lnm epulidi. Hans1 miialica iisulundan istifada

olunur? (bi
A) Carrahi miialico gé.,‘

B) Fizioterapiya
C) Kimyavi dor talicosi

D) Siia terapiya

E) Konserﬁ&r miialico

Odabi : A.W.ITavec “Omyxomnu ronoBsl u men” — MockBa,2000,144c¢.
696) Xemodektomada asas hansi1 miiayinodan istifads olunur?

A) Ultrasos miiayinasi

B) Angioqrafiya

C) Kompyuter tomoqrafiya

D) Heg biri

E) Hamais1

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rojoBsl u men” — Mocksa,2000,93c.



697) Qulaq sislorinin yerli yayilmasini miisayyanlasdirmak iiciin hansi
miiayinalordan istifads olunur?

A) Heg biri

B) Kompyuter tomoqrafiya
C) Angioqgrafiya

D) Hamusi

E) Rentgentomoqrafiya

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omnyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,294c.

o. Q-’
698) Boynun yan kistasin1 hans1 metodla miialica etmak olar? Q’

A) Dorman b?
B) Kimyovi @

C) Hamusi i

D) Siia ) %\»

E) Corrahi \

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omyxoyu rojioBbI U meé’x/‘lélochaQOOO,lOSc.

699) Conoalt1 ag1z suyu vazisinin adeno qu hans1 metodla miialica etmok
olar? ’&

b@
A) Kimyavi .’O

B) Fizioterapiya

C) Corrahi
N

D) Dorman
E) Siia ¢
g‘é’

Odobiyyat: A.I/I&c “OmyxoJin roJioBsl U ien” — Mockga,2000,236c¢.
700) Dilil@gﬁnginin T1NOMO morholasinds hansi miialicodan istifads olunur?

A)C i
B)Kimyovi

C) Hamus1

D) Siia

E) Kombinsolunmus

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocka,2000,158c¢.

701) Bas-boyun sislorinin reqionar limfa diiyiinlorino metastazinda asas hansi
miialicodan istifads olunur?



A) Sua

B) Corrahi

C) Hamusi

D) Kombinoolunmus
E) Kimyavi

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocka,2000,106¢.

702) Xastods “Burun-udlagin xarc¢ongi” diagnozu tayin olunub.Boynun bir
torafinda 5 sm olciisiindd limfa diiyiinlorinds metastaz var. Bu hansiN .
simvoluna uygundur?

A) NO ,-Q(Q,

B) N2

C)N3

D) Nx br@
E) N1 e,

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxosu roj0OBHI U IeU” — Mo%&, 000,326¢.

703) I9nsd nahiyasi darisinin xarc¢onginin TIN( arhalasinda asas hansi
miialicodan istifads olunur? Y
[ J g%
A) Corrahi o,
B) Hamisindan Q
C) Kombinoolunmus b’g
D) Siia o’
E) Kimyavi O

Odobiyyat: A.W.ITauec “Oﬁb’onu roJioBhl U men” — Mocksa,2000,52c.
704) Burun-udlag %clik angiofibromasi ild an ¢ox kim xastalonir?

A) Oglanlar %
B) Yasgllar ‘
C) Qadiniar

D) Q
E)Rusilor
Odobiyyat: A.W.ITagec “Onyxomnu ronossl u men” — Mocksa,2000,323c.

705) Haymor boslugunun xar¢anginds ekzoftalm hansi sababdon amoals galir?

A) Sisin gicgahalti ¢guxura sirayoti zamani
B) Sisin doriys siraysti zamani

C) Sisin burun bosluguna sirayoti zamani
D) Sisin orbitaya sirayoti zamani



E) Sisin agiz bosluguna sirayati zamani
Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxomu rosoBsl U men” — Mocka,2000,303c¢.

706) Burun-udlagin xar¢angi an ¢cox hansi reqionar limfa diiyiinlorind metastaz
verir?

A) Yuxarn dorin vidaci limfa diiyiinlorino
B) Orta dorin vidaci limfa diiyiinlorinag

C) Conoalt1 limfa diiyiinlorine .0 'Q’
D) Korpiiciikiistii limfa diiyiinlorino
E) Boynun sathi limfa diiytinlorina . C)

Odobiyyat: A.W.ITagec “Omyxomnu rosossl u men” — Mocksa,200 3@.

707) Qalxanvari vozinin hansi sislori xosxassalidir? @

A) Medulyar adenokarsinoma %&
B) Yastihiiceyroli xor¢cong \

C) Papillyar adenokarsinoma . /‘)

D) Limfosarkoma Y

E) Follikulyar adenoma Q,%

Odobiyyat: A.W.I1agec “Onyxonu rou KSQ men” — Mocksa,2000, 380c.

708) Burun-udlagin epitelial xosxassell sisi hansidir?

A) Angiosarkoma /‘/.
i O

B) Adenokarsinoma

C) Differensasiya ol an xor¢ong
D) Yastihiiceyrali xe@ g

E) Yastlhiiceym%@llloma

Odobiyyat; ITaugec “Omyxomnu ronosl u men” — MockBa,2000,322c¢.

709) un-udlagin badxassali sislori an ¢ox hansi orqana uzaq metastaz verir?
A) Qaraciyoro

B) Siimtiklors

C) Agciyoro

D) Boyun limfa diiyiinlorino

E) Bas beyino

Odobiyyat: A.N.ITauec “Onyxomu rosoBsl U men” — Mocka,2000,328c¢.

710) Agi1z-udlagin toramasi an ¢cox hansi nahiyani zadalayir?



A) Yanagin selikli qisasini
B) Dil kokiinii

C) Dilin cismini

D) Damaq badamciqglarini

E) Agiz-udlagin arxa divarini

Odobiyyat: A.W.ITauec “Onyxomu rojoBsl U men” — Mocka,2000,329c.

711) Birlasdirici fibroz toxuma moansali xosxassali sis hansidir?

A) Piogen gqranulema . CJ.,
B) Lipoma 0
C) Fibroma (2
D) Mioma b’
E) Hemangioma . (b‘

A

Odobiyyat: C.A.lllammoB ¢ ap. «CripaBOYHUK 11O OHKO » Kues 2000,ctp560
712) Asagida qeyd olunanlardan hansi damar.mébsg xosxassali sislors aiddir ?
A) Rabdomioma %

B) Neyrofibroma %’

C) Angiosarkoma \.

D) Hemangioma

E) Kelloid b@
Odobiyyat: C.A.lllanmumoB ¢ Ei/ paBO‘-IHI/IK o onkosorum» Kues 2000,ctp560

713) Asagida geyd ol 2 (af'dan hansi 9zal9 monsali xosxassali sislors aiddir ?

A) Rabdomiosark}c@
B) Qibernoma
C) miozit %

D) Rabdo ma
E) Fibrgsarkoma

Sd@ryat: C.A.llTanumos ¢ ap. «CrnpaBounuk o oukonorun» Kues 2000,ctp560

714) Asagida qeyd olunanlardan hansi piy toxumasi mangali xosxassali sisloro
aiddir ?

A) Nevrinoma
B) Lipoma

C) Limfoma
D) Fimoma
E) Qlioma



Odobiyyat: C.A.IlllanumoB ¢ np. «CripaBouHuK 1o oHkosiorun» Kues 2000,ctp560

715) Sinovyal mansali xosxassali sislors asagida qeyd olunanlardan hansim aid
etmok olar ?

A) Sinovioma

B) Rabdomioma

C) Svannoma

D) Qanglioma

E) Sinovial sarkoma .0 'Q'

Odobiyyat: C.A.lllammos ¢ ap. «CripaBoYHUK 110 OHKOJIOTHIY KreB 20.@&(&@560

716) Mezotelial toxumadan amals galon xosxassali sislors asag a@yd
olunanlardan hansini aid etmok olar?

A) Xosxassali mezotelioma . %&
B) Bodxassoli mezotelioma \
C) Mezenxioma . /‘)
D) Reklinghauzen xastoliyi Y
e

E) Miozit
Odobiyyat: C.A.lllanmumoB ¢ ap. «Cnp%ﬁim no onkosorun» Kues 2000,ctp560

717) Periferik sinirlordon glxan@e asagida qeyd olunanlardan hansini aid

etmok olar ?
N

A) Ensefalit
B) Neyrodermit

C) Meningqit %
D) Nevrinoma

E) Paraqanqlior@
Odobiyydt: C.A.lllammmos ¢ ap. «CnpaBounuk o onkosiorum» Kues 2000,ctp560
71@5agldakﬂardan hans1 paraqanqliomadir?

A) Ksantoma

B) Reklinqauzen

C) Feoxromositoma
D) Terafroma

E) Simmelbus xostoaliyi

Odobiyyat: C.A.lllamumoB ¢ np. «CripaBouHuK 10 oHkosiorun» Kues 2000,ctp560



719) Hansi cavab birlasdirici fibroz toxumanin badxassali sislorinos aiddir ?

A) Limfosarkoma

B) Fibrosarkoma

C) Xondrosarkoma
D) Osteogen sarkoma
E) Endotelioma

Odobiyyat: C.A.lllanmumoB ¢ ap. «CrnpaBounuk o onkojorum» Kues 2000,ctp560

720) Piy toxumasindan inkisaf edon badxassali sislors aid olan hansidir ?.Qf

A) Sinovial sarkoma .Q’ ’
B) Limfosarkoma b?

C) Liposarkoma

D) Yuinq sarkomasi %‘bf
XV

E) Leyomiosarkoma
Odobiyyat: C.A.lllanumoB ¢ np. «CripaBOYHHUK 11O 0HI€0&HI/I» Kues 2000,ctp560

721) Asagida geyd olunanlardan hansi dama%m;‘éali badxassali sislors aiddir ?

A) Limfosarkoma . Ca
B) Liposarkoma A7
C) Badxassali hemangioperisitoma ’Q
D) Svannoma b’g

E) Fibrosarkoma .‘O

Odobiyyat: C.A.lllanumoB é‘bﬁi/&CHpaBO‘{HI/IK o onkosiorun» Kues 2000,ctp560
722) Asagida qeyd dh;éa,rﬂardan hansi 3z3lo mansali badxassali sislora aiddir ?

A) Leyomioma
B) Hemogiendotelioma
C) Rabdomiesarkoma
D) Fibrosarkoma

Odobiyyat: C.A.lllaimmmos ¢ ap. «CrnpaBounuk 1o onkosiorum» Kues 2000,ctp560
723) Periferik sinirlordon amoals galon badxassali sis hansidir ?

A) Neyrosarkomalar

B) Kaposi sarkoma

C) Osteosarkoma

D) Bodxassoli mezenximoma
E) Reklinghauzen xastoliyi



Odobiyyat: C.A.IlllanumoB ¢ np. «CripaBouHuK 1o oHkosiorun» Kues 2000,ctp560
724) Yumsaq toxuma sislorinin diagnostikasi hansi iisullarla hayata kecirilir ?

A) Rentgenoloji

B) Klinki, vizual vo izotop miiayinalori

C) KT

D) Termoqrafik

E) Kliniki, USM, MRT vs sitoloji . »Q

Odobiyyat: C.A.lllammmos ¢ ap. «CripaBoYHUK 110 OHKOJIOTHIY KreB 20.@&(&@560

725) Xosxassali yuamsaq toxuma sislorinin miialicasi hansi ﬁsul&t@anhr?

A) Siia terapiyasi %‘bf
N

B) Corrahi

C) Molhomlorlo ) %N
D) Kimyaterapevtik \

E) Fizioterapevtik . /‘)

Odabiyyat: C.A.lllanumos ¢ ap. «CnpaBoyH orkosiorun» Kues 2000,ctp560
9

726) Yumsaq toxumanin badxassali %&nin radikal miialicasi hansi iisulla

aparilir ? b’

A) Hormonal miialico O

B) Corrahi ‘
N

C) Siia terapiya

D) Kimyaterapiya L,‘
>

E) Krioterapiya

Odobiyyat: C.A%ZaJIHMOB ¢ ap. «CnpaBoyHuk 1o onkosiorum» Kues 2000,ctp560

saq toxumanin badxassali sislori zamam regionar limfadisseksiya hansi
ards icra olunur?

ionar limfa diiylinlori miioyyon edilmadiyi hallarda

B) Heg bir vaxt

C) Agciyarlordo MTS olanda

D) Regionar limfa diiyilinlorinds metastazlara siibho olduqda (kliniki, USM, MMR)
E) Stimiik sistemindo MTS olduqda

Odobiyyat: C.A.IlllanumoB ¢ np. «CripaBouHuK 1o oHkosiorun» Kues 2000,ctp560

728) Metastazini an ¢ox faqaralars veran badxassali sis hansi orqana aiddir?



A) Uterus

B) Sidik kisasi
C) Asag otraflar
D) Siid vozi

E) Mado

Odobiyyat: C.A.lllanumoB ¢ np. «CripaBouHuK 10 oHkosiorun» Kues 2000,ctp560

A) Agciyer CJQ:Q
B) Dalaq .
>

C) Yumsaq toxumalar
D) Dori
E) Boyrok b?

9dobiyyat: M. X.Illyra6etikep, M.M.Manayap « Xprer{‘%(HX TKaHEW U KOCTEN
», MockBa, Menumuna, 1996,440 c.

729) Siimiik sarkomalari an ¢cox hansi orqanlara metastaz verir?

730) Hans1 bodxassali sis az hallarda limfa diiyii:t‘a)‘ina metastaz verir?

A) Dari xor¢ongi .
B) Siid vozi xorgongi b,
C) Yumsaq toxuma sarkomasi 'Q
D) Mado xorgongi b’g

O

E) Agciyar xar¢ongi

Odobiyyat: M. X.Illyra6eiik M.Manaysp « Xupyprust MATKuX TKaHEeH 1 KocTen
», MockBa, Menuinuna, 19 40 c.

731) Usaqglarda an @%Zst golinon yumsaq toxuma sarkomasi hansidir?
A) Angiosarko

B) Fibrosarkom

C) Rabdomiesarkoma

D) Embripnal sarkoma

E) N cktodermal sarkoma

Odabiyyat: M. X.Illyrabeiikep, M.M.Manaysp «Xupyprust MITKux TKaHel U
KocTei», MockBa, Meaunmna, 1996,440 c.

732) Yumsaq toxuma sarkomasi zamani prosesin rezektabel olmasin1 miioyyon
etmoKk iiciin hansi1 miiayina daha informativdir?

A) Angioqrafiya
B) Rentgenotomoqrafiya
C) MRT



D) USM
E)KT

Odobiyyat: M. X Illyra6etikep, M.M.Manaysp « Xupyprust MsIrkux TKaHell 1 KocTen
», MockBa, Menununa, 1996,440 c.

733) Atraflarin yumsaq toxuma sarkomasi 98ar siimiiklors (siimiikiistlilyiino)
sirayat etmis iso hansi ablastik corrahiyys omoliyyati aparilmahdir?

A) Sisin elektrobigaqgla soyulub ¢ixarilmasi o »Q'
B) Otrafin sigdon proksimal amputasiyasi 0

C) Intraoperasion arteriyadaxili regionar pkt ilo birmomentli sigin kosilibe @q mast
D) Sisin stimiikiistliiyli ilo qaginib ¢ixarilmasi &
E) Radiocarrahi iisulla sisin kasilib ¢ixarilmasi b?

Odobiyyat: M. X Illyra6etikep, M.M.Manaysp « Xupyprus w@( TKaHeW U KOCTel
», MockBa, Menumuna, 1996,440 c. &x

734) Yumusaq toxuma sarkomalarindan an az rast.g&an histoloji tip hansidir?

N

A) Angiosarkoma

B) Badxassali mezenximoma . Q,%
C) Rabdomiosarkoma b,
D) Fibrosarkoma 'Q

E) Liposarkoma b’@

Odabiyyat: M. X.I1lyrabeiikep M..Q.Manayap « Xupyprust MATKUX TKaHEH U KocTei
», MockBa, Menuinuaa, 1996¢ C.

735) Usaqglarda yum?xﬂ.,tdxuma va siimiik sislorinin radikal miialicosinda
ustiinliik hansi met@ verilir?

A) Kompleks %
B) Radyotefapiya

C) Kimy4terapiya

D) rvativ

E ahi-radikal

Odabiyyat: M. X.Illyrabeiikep, M.M.Manaysp « Xupyprusi MArkux TKaHed 1 KocTen
», MockBa, Meanmuna, 1996,440 c.

736) Mezenximal sislor hansi1 toxumadan inkisaf edir ?
A) Ozolo toxumasti

B) Stimiik toxumasi

C) Qigirdaq toxumasti

D) Damar vo periferik sinir kapsulasi



E) Biitiin variantlar dogrudur
Odobiyyat: C.A.IlllanumoB ¢ np. «CripaBouHuK 1o oHkosiorun» Kues 2000,ctp560

737) Siimiiklarin xosxassali sislorind asagida geyd olunanlardan hansi aiddir ?

A) Xondroblastoma

B) Osteogen sarkoma

C) Yuinq xastaliyi

D) Osteomielit . »Q
E) Parosteal osteosarkoma C.JQ’
Odabiyyat: A.lllanumos ¢ ap. «CrnpaBounuk 1o onkojorum» Kues 20000 e1p560

738) Siimiiklorin badxassali sislorind asagida geyd olunanlard ansi aiddir ?

A) Giqant hiiceyrali tumor %
B) Osteosarkoma %&\
N

C) Osteoblastoma
D) Xondromiksoma /‘)
E) Osteoma %\

Odabiyyat: A.lllanumos ¢ ap. «CnpaBou &[U'DHKOHOFI/II/I» Kues 2000, ctp 560
739) Birincili siimiik sislorinin dl&@@lk&Sl hansi iisullarla aparilir ?

A) MRT,Mikrobioloji,Rentge

B) Termoqrafiya,Ultrasono 1;1}%1 Rentgenoqrafiya

C) Biokimyavi,Doppleroq ,Mammoqrafik

D) Rentgenoloji, MR’ @'

E) Bakterioloji,Biyo@l ovi,Genomik

Odobiyyat: A.H%I/IMOB ¢ ap. «CnpaBouynuk 1o onkosiorun» Kues 2000,ctp560

740) SiimiiK sislorinin xosxassali formalarinda hans1 miialico metoduna iistiinliik
verili

A) Hormonal terapiya
B) Fizioterapiya

C) Kimyaterapiya

D) Corrahi

E) Immunoterapiya

Odobiyyat: A.lllamumos ¢ ap. «CnpaBounuk 1o onkojgorun» Kues 2000,ctp560

741) Osteogen sarkomanin radikal miialico metodu hansidir ?



A) Coarrahi, kimyaterapiya,siia terapiyasi

B) Siia terapiyasi,lazer terapiyasi,immunoterapiya

C) Lazer terapiyasi,corrahiyyo,kriyoterapiya

D) Molhomlorlos applikasiya,lazer terapiyasi,siia terapiyasi
E) Krioterapiya,slia terapiyasi,kemoterapiya

Odobiyyat: A.lllamumos ¢ ap. «CnpaBounuk 1o onkojorun» Kues 2000,ctp560

742) Paraossal osteosarkoma (Yukstakortinal osteosarkoma) zamani rad.ikao
miialico metodu hansi sayilir?

A) Corrahi .Q’
B) Hormonal terapiya b?

C) Kimyaterapiya

D) Siia terapiyasi %‘bf
XV

E) Krioterapiya
Odobiyyat: A.lllamumos ¢ ap. «CipaBOYHUK 10 OHKOJ.IOQ%» Kues 2000,ctp560

743) Xondrosarkomalarin miialicasi ti¢iin ha@ﬂ‘ﬁalica iisulu daha optimaldir ?

A) Siia terapiyasi .\a""’
B) Molhomlorlo miialico 'Q
C) Kimyaterapiya b?

D) Corrahi .
E) Hormonal terapiya /‘/

Odobiyyat: A.lllanumoB ¢ @’«CnpaBquHK no onkosiorum» Kues 2000,ctp560

744) Siumiiklarin ﬁl&lrkomalan zamani hansi miialico metodu daha

effektivdir ?
<

A) Kimya@)iila
B) Cs:%i
C) Siiaserapiyasi

D onal terapiya
E) Kriocarrahiyya

Odabiyyat: A.lllanumos ¢ ap. «CnpaBounuk o onkojorum» Kues 2000,ctp560
745) Yuinq sarkomasi zamani hans1 miialico metodu daha effektivdir ?
A) Lazer corrahiyyasi

B) Polikimyaterapiya vo siia terapiyasi
C) Corrahi miialico



D) Siia terapiyasi
E) Hormonoterapiya

Odobiyyat: A.lllamumos ¢ ap. «CnpaBounuk 1o onkojgorun» Kues 2000,ctp560
746) Sumiiklarin retikulosarkomalar:1 zamani hansi1 miialico daha effektivdir ?
A) Siia vo kimyaterapiya

B) Siia terapiyasi

C) Hormonal terapiya .0 'Q'
D) Kriocarrahi 0
E) Kimyaterapiya ..Q’O,
Odabiyyat: A.lllanumoB ¢ ap. «CrnpaBoyHUK MO oHKOJoruu» Kue 2@),0Tp560

747) Usaqglarda an cox rast golon badxassali siimiik sisi ha ?

A) Osteosarkoma . %&\
N

B) Fibroz histiotoma
C) Siimiiklorin fibrosarkomasi . /‘)
D) Yuinq sarkomasi Y
E) Xondrosarkoma . Ca

Ao/

Odabiyyat: M. X.I1lyrabeiikep, M.M.Wp « Xupyprust MATKUX TKaHEH U KocTei
», MockBa, Meanmnna, 1996,440 c.b’

hansidir?
A) horokot mohdudlugu 0¥

B) agn ¢
C) patoloji siniq %\

D) sis

E) dorinin rongifi@s doyisiklik

748) Siimiik sisi olan bir xes/ti;lgskime miiraciat etdiran bashca simptom

Gdab%: ampbell”s Operative Orthopaedics, cild, X nosr,2008.so0h.733

7 iimiiyiin epifizinda yerlason bad xassali siimiik toromasi hansidir?
A) xondroblastoma

B) adamantinoma

C) multipl myeloma

D) yuving sarkomasi

E) xordoma

9dobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics,I cild, X nosr,2008.so0h.734

750) Asagida yazilan toromolardon hansi siimiiyiin diyafizinds yerlosir?



A) yuving sarkomasi

B) limfoma

C) biitiin variantlar dogrudur
D) fibroz displaziya

E) adamantinoma

9dobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics,I cild, X nasr 2008,s0h.734

751) Siimiiklors multifokal sokilds yerlosmayon tumor hansidir?

A) osteoxondroma .0 'Q'
B) multipl myeloma 0
C) osteoid osteoma . Q,

D) enxondroma Q’

E) histiyositozis (2

Odobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics,I cild, X nas%@ ,50h.734

752) Asagidaka gostarilon toromoalordon hansina onur%&a tasadiif edilmir?
A) Hemangioma

B) Osteoblastoma /‘)
C) Anevrizmal siimiik kistas1 \
D) Giqant hiiceyrali tumor Q,%

E) Osteoid osteoma \V‘)

Odobiyyat: Campbell”’s Operative Waedics I cild, X nogr 2008,s0h.734

753) Asagidaka toromalordon th bad xassalidir?
A) hemangioma
B) osteoblastoma

C) osteoma \L,‘

D) xordoma

E) Xondroblasto§%

Odobiyyat;ampbell”s Operative Orthopaedics,] cild, X nasr 2008,s0h.734

754) serumundaki galavi fosfataza miqdar1 hansi xastalikdo artmir?
A osarkoma

B) Renal tumorlar

C) limfoma

D) metabolik siimiik xostoliklori

E) metastatik xostoliklor

9dobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics,I cild, X nosr 2008,s0h.735.

755) Asagidaka xastaliklordon hansinda qanda qahq azot(BUN) va kreatinin
artar?



A) metastatik xostoliklor
B) yuvinq sarkomasi

C) Renal tumorlar

D) osteosarkoma

E) limfoma

Odobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics,I cild, X noasr 2008,s0h.735.

756) Xos va bad xassali siimiik vo yumusaq toxuma toramolarinin klassifikasiyasi
hansi sistem iizra aparilir?
I-TNM, II-Ennekinqg, III-AJCC (American Joint Comittee on Can@r

. . o/
A) tokco I variant tizra 0

B) II vo III variantlar tizro b?

C) I vo II variantlar lizro

D) 1, II vo III variantlar iizro @

E) tokco III variant lizro &
Odobiyyat: Campbell’s Operative Orthopaedics , I En&x nosr 2008 , soh . 737

757) Asagidakilardan hansi siimiik smtezleye omadir?
A) giqant hiiceyrali tumor é

B) brown tumoru

C) glomus tumoru

D) desmoplastik fibroma b’g

E) osteoid osteoma
Odobiyyat: Campbell”’s Op%‘ye Orthopaedics,I cild, X nosr,2008.s0h.740

758) Asagidakilard s1 qigirdaq sintezlayan xos xassali siitmiik toromasidir?
A) xondroblastoma

B) osteoxondro

C) biitiin variantlat dogrudur

D) xondromiksoid fibroma

E) xondrom

Gd@yyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics,I cild, X nosr,2008.s0h.740

759) Osteoid osteoma haqqinda yazilanlardan hansi sohvdir?
A) bad xassali sigo transformasiya olur

B) bad xassali siso transformasiya olmaz

C) tam miialico iigiin nidus ¢ixarilmalidir

D) geco artan,aspirin ilo azalan agn tipikdir

E) cox hallarda hoyatin 30 yasa qodorki dovriindo meydana ¢ixir

Odobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics , I cild , X noasr 2008 , soh . 801



760) Osteoxondroma haqqinda dogru olan variant hansidir?
A) Xosto boyiidiikco ostexondroma boyiimoz

B) ¢ox hallarda oynagin i¢indodir

C) Xos xassali stimiik toromolori arasinda on ¢ox tosadiif olunur

D) Periostun iistiindoki kicik qigirdaq diiylinlorindon meydana golir
E) miialicodon sonra tokrar meydana golmo ehtimali ¢oxdur

Odobiyyat: Campbell”s Operative Orthopaedics , I cild , X nosr , 2008.soh . 803-
804

761) Ostexondromanin nadir hallarda transformasiya oldugu bad xas ﬁ%ﬁrama
hansidir? 6’

A) xondrosarkoma b?

B) multipl myeloma

C) osteosarkoma &(b
XV

D) fibrosarkoma
E) malign fibroz histiyositoma . %

Odobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedigs /‘}ild , X nosr 2008 , soh . 804

762) Siimiiklords cox sayida qigirdaqdan i@%f edan siimiik toramalarinin
meydana ¢ixdig1 xastalik hansidir? \"7

B) Castleman xastaliyi .
C) Ollier xastaliyi

D) Bexterev xostaliyi (b«/‘/

E) Li Fraumeni xostoliyi

A) Paraneoplastik sendrom b?

Odobiyyat: Campbel‘l%\Operative Orthopaedics , I cild , X nosr 2008 , soh . 806

A) bad xasseli siso transformasiya olma ehtimal1 40 yasindan sonra artar
B) hec ydxt boad xassali sigo transformasiya olmaz

C)b olik stimiiyiin bad xassali toromosidir

D) fmialicoyo ehtiyac yoxdur

E) ogor miialico edilorso badlosmo potensiali artar

763) Asagld?.kl%riantlardan hansi Ollier xastaliyi ticiin dogrudur?

Odobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics , I cild , X nosr 2008, soh . 809

764) Xondroblastoma ild slagadar asagida yazilmis olanlardan hansi dogru
deyil?

A) On ¢ox rast golinon stimiik toromosidir

B) Agciyor metastazi ehtimal1 vardir



C) Rentgends uzun siimiiklorin epifizinin morkozinog yerlogmis téroma soklindo
gorunur

D) 10-25 yaslar arasindaki insanlarda goriiliir

E) Malign transformasiyasi nadirdir

Odobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics , I cild , X nosr 2008, soh . 817

765) Osteoblastoma ild alaqoali asagida yazilmis olanlardan hansi sohvdir?
A) onurgalara yerlogsmays meyillidir

B) bu xostolikds agr1 gecolor cox olur va geyri steroid analgetiklors yaxsi cavab n@r
C) an cox rastlagilan simptomu agridir y
D) 10-30 yaslar arasinda meydana ¢ixir ° C)
E) biitiin variantlar dogrudur Q’

Odobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics , I cild , X nesr&, soh . 821

766) Multipl Mieloma xastaliyindo sisin asasim toskil e%%’rceyra hansidir?

A) Retikulositlor . %
B) Plazmatik hiiceyrolor

C) Biitiin sadalanan hiiceyralor . /‘)

D) Limfositlor Y

E) Monositler . Cn

A7
Odobiyyat: Odobiyyat: PykoBoacTBo n@émnomn A.U. BopoObeB; Knunndeckas
OmnkoremaTtosiorust M.A.Bosnkosa; Ca’ aIUMOB ¢ Jp. «CrpaBOYHUK I10
onkosiorum» Kues 2000,ctp180 .‘O

767) Asagida gﬁstarilanlal('g‘/h.anm hemanqiomanin tiplorindaon biri deyil?
A) kavernoz

B) hemangioendotelié%.,‘

C) kapilyar

D) hemangioper”ﬁh
E) skuamoz

Gdabigéta Orthop Traumatol Turc 2003;37(4):319-322

7 sagidaki badxassali sislordon hansi sakrumun birincili badxassali sisidir?
A) angiosarkoma

B) xordoma

C) hemangioperisitoma

D) xondrosarkoma

E) xorion epitelial karsinoma

Odobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics , I cild , X nasr 2008, soh . 839



769) Hans1 xastalik siimilyiin badxassali fibroz histiyositomasina transformasiya
etmaz?

A) fibrosarkoma

B) stimiik infarkti

C) gigant hiiceyrali tumor

D) diferensiyasiya olmamis xondrosarkoma

E) paget xostaliyi

Odobiyyat: Campbell”s Operative Orthopaedics , I cild , X nosr 2008, soh . 842

770) Yumusaq toxumadan inkisaf edon bad xassali sislordan an ¢ox hansf@f
tosadiif edilir? .

. b/
A) fibrosarkoma Q’

B) liposarkoma b?

C) retikulosarkoma

D) limfosarkoma %‘bf
N

E) bad xassali fibroz histiyositoma

Odobiyyat: Campbell’s Operative Orthopaedics , I En&x nosr 2008 , soh . 865

771) Miozitis ossifikans nadir? \/‘)
A) bu bir ozolo qrupunun adidir %

B) stimiikdon ozolo meydana golmasino dwv

C) paget xastaliyinin digor adidir

D) azals vo ya yumusaq toxuma 19m@toloj 1 stimiik toxumasinin meydana

golmosidir . O
E) azalonin parazitar xastaliyidir
[ J

Odobiyyat: Campbell”’s (%‘ative Orthopaedics , I cild , X nosr 2008, soh . 875

772) Sarkoma nadi@\

A) mezenximdo dana golon xos xassoli téromodir
B) mezenximda%neydana golon bad xassoli téromadir
C) germ hiiéeyrdsindon origin alan bod xassali toromadir
D) epltel riginli xos xassali toromadir

originli bad xassali toromadir

Odobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics , I cild , X nosr ,2008. soh . 788

773) Xos va ya bad xassali sislordos sisin differensasiyasi nayi ifads edir?

A) sisin hocminin ol¢iistinii gostorir

B) sisin parenximal hiiceyrolorinin meydana goldiyi hiiceyroaloro morfoloji vo
funksiya cohatdon na qodor oxsadigini gostoron termindir

C) sisi meydana gotiron hiiceyralorin bir birindon no godor forgli oldugunu gostorir
D) sisin gabiginin no godor qalin oldugunu gostorir



E) sisin parenximal hiiceyralarinin morfoloji vo funksiya cohatdon bir birins no qador
oxsadigini gostoron termindir

Odobiyyat: Campbell”’s Operative Orthopaedics , I cild , X nasr ,2008. soh . 609.

774) Asagida yazilanlardan hansi bad xassali melanomanin kliniki va histoloji
klassifikasiyasinda istirak etmoaz?

A) skuamoz malign melanoma

B) akral lentiqinoz malign melanoma

C) lentiqo malign melanoma . 'Q
D) nodulyar malign melanoma .0’
E) superfisiyal yayilan malign melanoma .-Q(Q,
Odabiyyat: Langley R G, Barnhill RL, Mihm MC, Fitzpatrick TB Al:
Neoplasms : Cutaneous melanoma. Freedberg IM, Eizen AZ, Wol Austen KF
Goldsmith LA, Katz SI, Fitzpatrick TB. Dermatology in gen dicine. 5. Baska.
New York, ‘

775) Daridoki nevuslardan an cox hansi tip melano;n‘%leydana galir?
A) akral lentiqinoz malign melanoma

B) superfisial yayilan melanoma Y
C) karsinomatoz melanoma . Q,%
D) lentiqo malign melanoma A/

E) nodulyar malign melanoma @'Q

Odabiyyat: Langley R G, Bamhﬂ@/lihm MC, Fitzpatrick TB, Sober AJ :
Neoplasms : Cutaneous melanoma=treedberg IM, Eizen AZ, Wolf K, Austen KF
Goldsmith LA, Katz SI, Fitﬁjék TB. Dermatology in general Medicine. 5. Baski.
New York, L',

776) Bad xassali me@ﬁmalar icindd an pis prognozlu melanoma hansidir?

A) karsinomato align melanoma

B) akral lentiqirfQZ malign melanoma

C) nodulyasmalign melanoma

D) lenti lign melanoma

E)s 1siyal yayilan melanoma

Odabiyyat: Langley R G, Barnhill RL, Mihm MC, Fitzpatrick TB, Sober AJ :
Neoplasms : Cutaneous melanoma. Freedberg IM, Eizen AZ, Wolf K, Austen KF
Goldsmith LA, Katz SI, Fitzpatrick TB. Dermatology in general Medicine. 5. Baski.
New York,

777) Asagida gostorilon variantlardan hansinda bad xassali melanomanin
klassifikasiya sistemlari yazilmisdir?

A) Breslow, Klark

B) Katteral,Satzki



C) Antoni, MC Quenn
D) Hawkings,Qlaskow
E) Papa Nikolau

Odobiyyat: Langley R G, Barnhill RL, Mihm MC, Fitzpatrick TB, Sober Al :
Neoplasms : Cutaneous melanoma. Freedberg IM, Eizen AZ, Wolf K, Austen KF
Goldsmith LA, Katz SI, Fitzpatrick TB. Dermatology in general Medicine. 5. Baska.
New York, Mc Graw-Hill 1993 : 1080-1116.

778) Bad xassali melanomanin klassifikasiasinda istifads olunan Breslow.si&@i
nayi asas alir?

A) metastaz verib vermadiyini nazoro alir o° Q,
B) téromonin vertikal vo horizontal uzanmasini asas alir 0
C) téromonin tokca horizontal uzanmasini asas alir (2
D) téromonin tokco vertikal uzanmasini asas alir br
E) toromo i¢indoki gan damar1 miqdarini osas alir &(b

[ J

Odobiyyat: Langley R G, Barnhill RL, Mihm MC, Fitzp @TB, Sober AJ :
Neoplasms : Cutaneous melanoma. Freedberg IM, Eiz , Wolf K, Austen KF
Goldsmith LA, Katz SI, Fitzpatrick TB. Dermatqlogt)n general Medicine. 5. Baska.
New York, Mc Graw-Hill 1993 : 1080-1116. %\

779) Bad xassali melanomanin klassifik: da istifads olunan Klark
klassifikasiya sistemi asagida gﬁstariﬁiﬂhansma asaslanir?
A) téromanin rangina

B) téromonin sayisina o

C) toromanin darinliyine O

D) téromonin yerino
E) téromonin sathi yayllma%
[

Odobiyyat: Langle , Barnhill RL, Mihm MC, Fitzpatrick TB, Sober AJ :
Neoplasms : Cugéhs melanoma. Freedberg IM, Eizen AZ, Wolf K, Austen KF
Goldsmith LA, Katz SI, Fitzpatrick TB. Dermatology in general Medicine. 5. Baska.
New Yorkd&: Graw-Hill 1993 : 1080-1116.

780) Bixi dori toromasinds bad xassoli melanomaya siiphs yaradan xiisiisiyyat
h r?

A) toromonin doridon gabariq olmasi

B) biitiin variantlar dogrudur

C) toromanin ranginds doyisms olmasi

D) téroma konarinin diizonsiz olmasi

E) toromonin diametrindo 6 mm-don ¢ox bdyiimo olmasi

Odobiyyat: Langley R G, Barnhill RL, Mihm MC, Fitzpatrick TB, Sober Al :
Neoplasms : Cutaneous melanoma. Freedberg IM, Eizen AZ, Wolf K, Austen KF



Goldsmith LA, Katz SI, Fitzpatrick TB. Dermatology in general Medicine. 5. Bask.
New York, Mc Graw-Hill 1993 : 1080-1116.

781) Darinin an cox rastlasilan bod xassali sisi hansidir?
A) adenokarsinoma

B) hidradenitis

C) skuamoz hiiceyrali karsinoma

D) bazal hiiceyrali karsinoma

E) bad xassoli melanoma

Odobiyyat: Iscimen A, Engin B. Melanom dis1 deri kanserleri. Dermatose,20.6®'!%f—

38. .
D
782) Ayaqda xroniki venoz yaradan (trofiki yara) meydana go @nimah olan
dari xor¢angi hansidir?
A) trixilemmoma @
B) bazal hiiceyroali karsinoma i
C) adenokarsinoma . %\a\

D) yasti1 epitel hiiceyrali karsinoma

E) bad xassoli melanoma .
N

Odobiyyat: Iscimen A, Engin B. Melanom ﬁl@@d kanserleri. Dermatose,2003;2:24-
38 'Q\Vv
783) Hans1 dori toramasi bad xag&g@ugu halda Kkliniki olaraq xos xassali

davranir vo ¢ox nadir metastaz
A) melanoma

B) bazal hiiceyrali karsinol?g‘/o
C) adenokarsinoma
D) lipoma XF,‘

E) squamoz hﬁceyre% rsinoma

Odobiyyat: Nal&, DiLandro A, D'Avanzo B, Parazzini F.Host-related and
environmeﬁ risk factors for cutaneous basal cell carcinoma: Evidence from an
Italia%e— ontrol study. J] Am Acad Dermatol,2000;42:446-52.

7 sagida yazilanlardan hansina uzun miiddstli maruz qalmaq darids bad
xassali sisin meydana golma risqini artirir?

A) cox cay igmok

B) sigaret ¢okmok

C) glinos stialar1

D) meyvo vo torovoz

E) alkoqolizm



Odobiyyat: Naldi L, DiLandro A, D'Avanzo B, Parazzini F.Host-related and
environmental risk factors for cutaneous basal cell carcinoma: Evidence from an
Italian case-control study. J] Am Acad Dermatol,2000;42:446-52.

785) Dari xar¢ongind transformasiya ola bilon xosxassali dari xastaliyi hansidir?
A) ¢apiq toxumasi

B) biitiin variantlar dogrudur

C) xroniki yaralar vo fistula agizlar

D) leykoplakiya

E) aktinik keratoz ..Q:Q'
Odabiyyat: Eide MJ, Weinstock MA, Epidemiology of skin cancer. Ca Q‘D_;he
Skin. Rigel DS, Friedman RJ, Dzubow LM et al. Elsevier, Philadelphia. 1 47-61.

786) Dorinin yast1 epitel hiiceyrali karsinomasi metastazim bi@l novbada

haraya vermokdadir? @

A) beyino

B) regionar limfa diiyiinlorino . %&
C) garaciyora \

D) agciyara N /‘)

E) bdyraya Y

Odabiyyat: Eide MJ, Weinstock MA, Epi
Skin. Rigel DS, Friedman RJ, Dzubow

gy of skin cancer. Cancer of the
t al. Elsevier, Philadelphia.2005: 47-61.

787) Siid vazisi sislorinin diaqn@’sma hansi iisul aid deyil ?

A) Morfoloji miiayino /‘/.
B) Niivo magnit rezonansi

C) Mammografiya \L,‘

D) Angioqrafiya

E) Ultrasos mﬁaé'

8d9biyya‘5$6f61iyev vo basq. "Sud vazisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi”

,Bakl,gn, 993, 120s.

7 iid vazisi xar¢anginin profilaktik miiayina maqgsadi ilo mammogqrafiyasi
hansi yasdan baslayaraq aparilir?

A) 25

B) 20

C) 30

D) 35

E) 24

Odobiyyat: H.H.Tpane3nukos, B.I1.Jletsarun, [.A.Anues , «JIeueHue onmyxonei
MOJIOYHOM kene3bl», MockBa, Meauinna, 1989, 176 c.



789) Siid vazisinin iltihabi proseslorind hansi xastoliklor aiddir?

A) Fibroadenoma

B) Lipoma

C) Mastit

D) Pecet xostoliyi

E) Kistoz mastopatiya

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Sud vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo mu?lio@
,Baki, Elm, 1993, 120s.

790) Siid vazisi xar¢onginin an doqiq miiayind metodu hansidir? Q’

&
hey @

C) Rentgenmammogqrafiya
D) Morfologiya . %&

E) Termoqrafiya

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Sud vozisi Xsr@g‘{in diagnostikasi vo mualicosi"
,Baki, Elm, 1993, 120s. . Cy
A7

791) Siid vazisinin axacaqdaxili papig&l zamani hansi miialica diizgiindiir?

A) Siia miialicosi o’
B) Corrahi miialico O
C) Molhomlor 4)°
D) Kimyaterapiya (b’

E) Hormonal miialic ¢

Odobiyyat: C.Sé?ev va basq. "Sud vazisi xar¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",
Baki, Elm, 199 Os.

792) Diffuz mastopatiyalar zamani hans1 miialics aparilir?

A@-rahi
B) Kimyaterapiya

C) Konservativ (dorman)
D) Siia
E) Krioterapiya

Odobiyyat: JI.H.Cunopenko, «Macronatus», Jleaunrpag,Meauiuna, 1979,258 c.

793) Siid vazinin x3ar¢ongonii xastalikloring asagida qeyd olunanlardan hansi
aiddir?



A) Mastodiniya

B) Adi diffuz mastopatiyalar

C) Laktasiyon mastitlor

D) Mastalgiya

E) Proliferasiya etmis mastopatiyalar

Odobiyyat: C.O.9liyev vo basq. "Sud vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",
Baki, Elm, 1993, 120s.

794) Siid vazi xar¢anginin hans1 morfoloji formasi daha cox rast galinir?.

: . "
A) Papilyar xar¢ong Q’
B) Infiltrativ axacaq xor¢angi (2
C) Medulyar xorgong br

D) Selikli xorcong @
E) Infiltrativ payciq xorgongi &

Odobiyyat: C.0.9liyev vo basq. "Sud vozisi Xargsngiﬁ@daqnostikaﬁ vo mualicosi”,
Baki, Elm, 1993, 120s. . /‘)

795) Siid vazisi xar¢onginin prognozu ovari nksiyanin hansi fazasinda daha
gqanaatbaxs sayilir?

A7
A) Dorin menopauza Q’Q

B) Menopauza 5-10 il b’
C) Menopauza 5 ilodok .‘O
D) Ovarial aktiv

E) Predmenopauzal dovr /‘/.

Odobiyyat: C.S.Sliyé{g«basq. "Sud vazisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",
Baki, Elm, 1993, 12087

796) Onkoloji %rkerlardan hansi siid vazi xarconginin diagnostikasinda daha
¢oxX spesiijéha’miyyet dasiyir?

A) CANBS3
B

C) CA 125
D) CA 19-9
E) AFP

Odobiyyat: E.B.ApToMoHOBa u JIp., “Pak MOJIOYHOI sKeJ1€3bI, IMMYHOJIOTHYECKUE
daxTopsl mporuoza”, Boponex, 2005, 240 c.

797) Siid vazi xor¢anginin prognozuna tasir edon amillordon shomiyyatli
olmayam hansidir?



A) Xostoliyin miiddoti

B) Sisin lokalizasiyasi

C) Limfa diiyiinlorindo mts

D) Anamnezdo mastitin olmasi
E) Sisin ol¢iilori

Odobiyyat: [lepBruHbIe OMyX0JH MOJOYHOM KeJe3bl, o penakiueit B.I1.JleTsaruna,
Mocksa, 2004, ¢.332 Q

798) Siid vazisi xarconginin 1-ci marhalasinds hansi corrahi miialico met

kosmetik va radikalligi baximindan oslverislidir? ,-Q(C),
A) Skanlon mastektomiyasi (2
B) Madden mastektomiyasi br

D) Radikal rezeksiya

C) Patey mastektomiyasi @

E) Holsted mastektomiyasi . %

Odobiyyat: C.O.9liyev vo basq. "Sud vozisi Xar@r@‘yn diagnostikasi vo mualicosi",
Baki, Elm, 1993, 120s. %\

799) Siid vazisi xarc¢onginin skrininq pr mmnda fizikal miiayinadan slavo
3sason hansi diagnostik iisula iistiinlii ilir?

A) NMRT .’Ob'

B) Mammografiya /‘/

C)KT ‘

D) PET Qv

E) Termogqrafiya %%.f

Odobiyyat: Knnwmﬂ MamMoJiorus, o peaakuuent E.b.Kamnosoi,
C.C.Unctakopo,  EOTAP-Menua, 2006, Mocksa, 512 c.

800) Siid\vazisi xarconginin reseptor statusu daha doqiq hansi iisulla miiayyon
edilir?

A) Radionuklid

B) immunobioloji

C) Bakterioloji

D) immunohistokimyavi
E) Biokimyavi

Odobiyyat: [lepBruHbIe OMyX0JHU MOJOYHOM Keme3bl, o peaakuueit B.I1.Jletaruna,
Mocksa, 2004, ¢.332



801) Siid vazisi xar¢onginin risq qrupuna daxil olan qadinlara novbati
mammogqrafik miiayind na vaxt aparilmahdir?

A) Bes ildo 1 dofo
B) Dord ilds 1 dofo
C) Iki ildo 1 dofa
D) Uc ilda 1 dofo
E) I1do 1 dofo

Odobiyyat: Knuanueckass mammorntorus, o penakuueit E.b.Kammosoii, I »Q'
C.C.Yuctsxosoit, TEOTAP-Menua, 2006, Mocksa, 512 c. N

Q)

.. ,
802) Siid vazisi xarconginin kompleks miialicasindon sonraki dinami‘ﬁszaret

zamam hansi laborator miiayina daha shomiyyatlidir? b?
A) Qanda gadin cinsi hormonlarinin toyini @

B) CA 15-3 markeri i

C) Hepatit B vo hepatit C . %\ﬂ

D) Qanin {imumi miiayinosi \

E) CEA markeri .
N

Odobiyyat: E.B.ApTomonoBa u ap., “Pak Monp;;%ﬁ KEJEe3bl, IMMYHOJIOTHIECKUE
axTopsr mpornosa”, Boponex, 2005, 240, N\

803) Siid vazisi xarconginin radik licasindan sonra skelet siimiiklarinda
MTS miidyyan etmak iiciin han alico metodu daha slverislidir?

A) Radionuklid ‘
B) NMRT L,(b/‘/
C) Rentgenoloji ¢

>

D) USM

E) KT %Q

Gdabiyya@ﬁmqecmﬂ Mammodiorus, o pexakiuen E.b.Kammnosoii-ITonesoit,
C.C.‘—I%{K Boii, TEOTAP-Memma, 2006, Mockaa, 512 ¢

8 iid vazisi xar¢anginin sarti spesifik olan CA 15-3 markerinin norma
carcivasi hansidir?

A) 0-0.35 U/ml
B) 0-3.5 U/ml
C) 0-35 U/ml
D) 0-350 U/ml
E) 0-0.035 U/ml



Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Sud vazisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicasi",
Baki, Elm, 1993, 120s.

805) Siid vazisi xor¢onginin kompleks miialicosi zamani antiestrogen terapiya
hansi hallarda daha effektlidir?

A) ER(+), PR(+)

B) Toyin olunmayib

C) ER(-), PR(+)

D) ER(-), PR(-) . »Q
E) ER(+), PR(-) N

N9

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Sud vozisi xor¢onginin diagnostikasi V@&la?icasi",
Baki, Elm, 1993, 120s. (2

806) Siid vazisi xar¢ongind» istifads olunan antiestrogen p@daﬂara
asagidakilardan hans: aiddir? \

N
A) Tamoksifen .\%

B) Vinkristin /‘)
C) Vinorelbin \
D) Metotreksat Q,%

E) Siklofosfamid \""’

Odobiyyat: [IpakTuueckas OHKOHOF%%I[ pen.C.A. Tronsauna u B.M.Mouceenko,
Cankr-IletepOypr, LlenTp —Tpo 4,784 c.

807) Siid vazisi xor¢ongini 6‘-,@ moarhalasinds neoadyuvant miialico hansi
moqsadlo aparilmir? %

A) Sisin olc;ulermm \?na& ticiin

B) Aksilyar l/déa 951 liclin
I bel olmasi ii¢iin

C) Prosesin rez
D) Aseptlé
E) Sn}%y 1n naticolorini yaxsilasdirmagq ticlin

o at: C.0.9liyev va basq. "Sud vazisi xor¢onginin diagnostikast vo mualicasi"”
,Baki, Elm, 1993, 120s.

808) Siid vazi xarconginin radikal corahi miialicasi (Madden iisulu ils radikal
mastektomiya) zamam hansi qrup limfa diyiinlori ¢ixarilmahdir?

A) Kiirokalt1 vo Sorqius

B) Qoltuqaltyi, korpiiciikalti
C) Qoltugalt1 vo kiirokalt1
D) Qoltugalt1 vo Rotter



E) Qoltuqalti, kiirakalti,korpiiciikalt1 va Rotter 1/d

Odobiyyat: C.O.9liyev va basq. "Sud vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",
Baki, Elm, 1993, 120s.

809) Hormonal asihi (ER+/PR+) siid vazi xar¢onginin uzaq metastazlari an ¢ox
hans1 orqanda rast golinir?

A) Plevra
B) Qaraciyor o’ 'Q
C) Stimiiklor 0

D) Usaqliq '.Q«Q’

E) Agciyar

Odobiyyat: C.0.9liyev vo basq. "Sud vozisi xor¢onginin diaqnosti@l vo mualicosi”,
Baki, Elm, 1993, 120s. @

810) 23 yash dogusdan 1 ay sonra laktasiya olan qadi gd vazisindd nisbaton
agrih vo palpasiya olunan hamar sathli elastik tiiramg Ianir. Nodan

iibhalonmak olar? R
s \/‘)

A) Diiyiinlii mastopatiya . Q,%
B) Laktosele A/
C) Fibroadenoma 'Q

D) Axarlarin ektaziyasi b’@

E) Siid vozisi xar¢ongi .‘O

Odobiyyat: C.O.0liyev vo ng'Sud vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi”,
Baki, Elm, 1993, 120s.

811) 55 yasinda qa(@\ﬁ siid vazisi darisindd qizarti, palpator geyri-miidyyon
bark saha va q% Itinda boyiimiis 1/d miiayyan edilir.Nadan siibhalonmok
olar?

A) Sujﬁﬁl lipomasi

B) Siid=iozinin fibroadenomasi

C)Siid vozinin kistast

D) Stid vozinin mastopatiyasi

E) Siid vozinin mastitobanzor xorgongi

Odobiyyat: C.0.9liyev vo basq. "Sud vazisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",
Baki, Elm, 1993, 120s.

812) 45 yasinda qadinda siid vazi gilosindon axan qanh ifrazatin sitoloji
miiayinasindd qan elementlori vo monomorf epitel hiiceyrali tapilmisdir. 11k
novbads nadon siibhalonmak olar?



A) Axacaqdaxili papilloma
B) Diiyiinlii mastopatiya
C) Axarin ektaziyasi

D) Xroniki mastit

E) Laktosele

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Sud vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",
Baki, Elm, 1993, 120s.

813) Siid vazisi xar¢angi olan xastalords “adyuvant miialica” dedikdd na:aaz@e
tutulur?

A) Operasidan sonra siia vo ya kimyaterapiya Q’
B) Operasiyadan 6nco hormonoterapiya (2

C) Operasiya zamani kimyaterapiya br

D) Operatiya zamani siia terapiya %‘bf

E) Operasiya zaman1 hormonoterapiya &

Odobiyyat: C.0.9liyev vo basq. "Sud vozisi Xargsngiﬁ@Jaqnostikaﬁ vo mualicosi”,

Baki, Elm, 1993, 120s. .
NG

814) Siid vazi xar¢anginin miialicasi hangi %re dsasan qurulur?

Ao/
A) Sisin lokalizasiyasi '&
B) Yalniz xostonin yas1 @
C) Sisin morfoloji tipi Y
D) Xostonin yasi, TNM klassifi ka@am Vo reseptor status
E) Yalniz sisin inkisaf mor 4}'.

Odobiyyat: C.@.Sliyé{g«basq. "Sud vazisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",
Baki, Elm, 1993, 12087

815) Siid Vaz'm%rg:anginin radikal miialicosindan sonra xastalora na vaxt
profilaktikqUSM tovsiyys olunur?

A)l ﬁﬁa 1 dofo

B da 1 dofo
C) 9 ayda 1 dofo
D) 6 ayda 1 dofo
E) 2 ildo 1 dofo

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Sud vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",
Baki, Elm, 1993, 120s.

816) Siid vazisi xarc¢onginin radikal miialicosindon sonra digar siid vazisinin
mammografik miiayinasi no zaman aparilmahdir?



A) 9 ayda 1 dofo
B) Hor ildo 1 dofo
C) 6 ayda 1 dofo
D) 2 ayda 1 dofo
E) 3 ayda 1 dofo

Odobiyyat: C.O.9liyev vo basq. "Sud vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",

Baki, Elm, 1993, 120s.
¥

817) Siid vazisinin intraduktal papillomasinda 3sas simptom hansidir?

A) siid vozindo ollonon toromo Q’ i
B) agn (2

C) gilonin igariys dartilmasi br

D) siid vozi gilosindon golon qanli ifrazat %‘bf

E) siid vozinin deformasiyasi &

Odobiyyat: Knuandeckass MaMMOJIOTHSI, IO pezLaKuHél@S.KaMHOBOP“I-HOJIeBoﬁ,
C.C.YUucrakosou, TEOTAP-Menua, 2006, MOCKBa(f}z

818) Siid vazinin Pecet xorc¢ongi zamam pr@gcsﬁ}yalmz gilonin eroziv
zadolonmasi zamani miialica taktikasi n Mmahdlr?

A) PKT '&

B) Antibiotikoterapiya b’g

C) Corrahi miialico o’

D) Antiestrogenterapiya

E) Radikal siia miialicasi /‘/.

Odobiyyat: C.S.Sliyé{g«basq. "Sud vazisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",
Baka, Elm, 1993, 12087

819) Siid Vazg'm%rcanginin odemli infiltrativ formasi zamam hansi miialica

iisulu magseds uygundur?
A)Y pkt
B pleks miialico

C) Yalniz corrahi miialico
D) Simptomatik miialica
E) Yalniz siia miialico

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Sud vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",
Baki, Elm, 1993, 120s.

820) Siid vazisi xar¢ongindo statistikaya goro Her2 (+) reseptor statusu ne¢d %
xastalords rast galinir:



A) 5%
B) 50%
C) 100%
D) 25%
E) 75%

Odobiyyat: Knuanueckas mammosorus, moj peaakuueit E.b.Kammnosoii-ITonesoi,
C.C.YHuctaxosoi, ' EOTAP-Menua, 2006, Mocksa, 512

821) 35 yash xastonin sol siid vazisinda 2sm diametrindo diiyiinlii tiirama..
miidyyan edilir. Dartilma simptomu kaskindir. Qoltuqaltinda I/d sllgnit, Ak
novbads hansi patologiyadan siibhalonmok lazimdir?

A) Diiyiinlii mastopatiya @
B) Aktinomikoz i
C) iltihab elementlori ilo kista ) %\»

D) Fibroadenoma
E) Siid vozi xorgongi . /‘/»

Odabiyyat: C.0.0liyev va basq. "Sud voazisi )@%ﬁginin diagnostikasi vo mualicasi",
Baki, EIm, 1993, 120s. o/

L

822) Siid vazisi xarc¢onginin I merl@;@ zamani hansi simptomlar geyd olunur?

A) Dorinin xoralagmasi O
B) “Limon gabig1” simpto u/‘/°
C) Sis toromasinin olmasi ]‘T’b‘

D) Siid vozi darisinin‘sgaémiyam
E) Siid vozinin defo@ lyasi

Odobiyyat: C.@%lyev va basq. "Sud vazisi xar¢onginin diagnostikasi vo mualicasi",
Baki, Elm)iégf, 120s.

823) Siid vozi xar¢anginin T3N1MO0 marhoalasinds optimal miialica taktikas: neca
ol dir?

A) RM + siia

B) RM + pkt

C) Sado mastektomiya
D) Ancaq pkt

E) pkt + RM+siia

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Sud vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo mualicosi",
Baki, Elm, 1993, 120s.



824) Siid vazisi xar¢angi, usaqliq cisminin xar¢angi vo yogun bagirsaq xor¢oninin
amdld galmoa riskinin artmasi na ild zangin olan qidanin gabulu ilo
dlagalondirilir?

A) C vitamini

B) Meyvo vo torovoz
C) Heyvani piylor
D) Karbohidratlar
E) Bitki yag1 Q:Q
Odabiyyat: Dliyev C.0., Coforov R.C., Naocofov T.O., Siid vozisi xar¢ongi ﬁ),
diagnostikas1 vo miialicosi ,Baki,Elm, 1993,120 s.

825) Statistikaya gora qadinlarda an ¢ox hansi organin xargan@e rast galinir?

A) Boyrak . &
N

B) Mado

C) Dalaq .

D) Siid vozisi \/‘)
E) Agciyar . Q,%

Odobiyyat: Oliyev C.O., Coforov R.C.,
diagnostikas1 vo miialicosi ,Bak1,El 3,120 s.

826) Siid vazi xar¢anginin qa a&?era metastazim askar etmak ii¢iin dsas
miiayind iisulu hansidir? /[/

A) Biokimyavi miiay ¢

B) USM vo NMRT_ &

C) Rentgen miiayinosi

D) Angioqgrafiy
E) Kolonc@iila

Odobi : Oliyev C.0., Coforov R.C., Nacofov T.O., Siid vozisi xor¢onginin
di stikas1 vo miialicasi ,Baki,Elm, 1993,120 s.

827) Siid vazi xar¢anginin TNM tasnifatinda M nayi isard edir?

A) Regionar metastazlari
B) Sisin lokalizasiyasini
C) Uzaq metastazlari

D) Residivi

E) Sisin dl¢iilorini



Odobiyyat: Knuanueckas mammonorusi, mof penaknueit E.b.Kammosoii-Tlonesoi,
C.C.YUucrakosoiui, TEOTAP-Menua, 2006, Mocksa,512

828) Yarpaqvari fibroadenoma fonunda asagidakilardan hansi inkisaf eda
bilor?

A) Siid vazinin xor¢ongi

B) Sarkoma

C) Axacaqdaxili papilloma

D) Siid vozinin limfomasi

E) Pecet xostoliyi ..Q:Q’
Odobiyyat: Tpanesnukos H.H.,JIlersrun B.I1.,Anues JI.A.,Jleuenue onyxoJiegii
MOJIOYHOM >kelie3nl, MockBa, Meauiunaa, 1989,176 c.

829) Siid vazinin “Pecet xastaliyi ” aiddir b?

A) Siid vazisinin sarkomasina X %
B) Bodxassali sisloro . %&

C) Xosxassoali displaziyaya

D) Mastopatiyaya . /‘)

E) Xarcongonii xastaliklora Y
&

Odobiyyat: Bliyev C.0., Caforov R.C., NocdfoviT.O., Siid vezisi xorgonginin
diagnostikas1 vo miialicosi ,Bak1,Elm, @10 S.

830) Uzaq metastazlarin askarowaam siid vazi xar¢anginin hansi marhoalasini
toyin edir? /‘/.

A) Morhalo 2 (b’

B) Morhals 0 ¢

C) Morholo 3 %

D) Morhalo 1
E) Morholo 4 %

Odobi : TpanesankoB H.H.,Jlersarun B.I1.,Anues JI.A., Jleuenue omyxomnei
MOJI U xeJe3bl, MockBa, Meaununa, 1989 ,176 c.

831) Siid vazi xar¢angi hansi yolla metastaz vers bilor?

A) Yalniz limfogen

B) Yalniz hematogen

C) Heterogen

D) Hematogen, limfogen vo implantasion
E) Yalniz implantasion



9dobiyyat: Oliyev C.9., Coforov R.C., Nocofov T.9., Siid vozisi xor¢onginin
diagnostikas1 vo miuialicosi ,Baki,Elm, 1993,210 s.

832) Siid vazi gilasindon qanh ifrazatin golmasi hansi xastolikdo miisahida
olunur?

A) Fibroadenoma
B) Diiyiinlii mastopatiya
C) Sarkoma

D) Mastit .0
o

E) Axacaqgdaxili papilloma Q
‘AN

Odobiyyat: Tpanesnukos H.H., Jlersrun B.I1., Anues [[.A., Jleuenue or@neﬁ
MOJIOYHOM >kelie3nl, MockBa, Meauinaa, 1989 ,176 c. b?

833) Siid vazinin sektoral rezeksiyasina gostaris nadir? @
A) Diffuz kistoz mastopatiya . %&

B) Mastitobonzor xorgong
C) Fibroadenoma, diiyiinlii mastopatiya, makrosi,tozt}astopatiya

D) Mastodiniya Y
E) Mastalgiya . %
Ao/
Odobiyyat: 1. A.I'mnszytaunos,P 111X B, « JloOpokauecTBeHHbIE 3a00JICBaHIS
MOJIOYHBIX Xene3», Kazanb, «Meair Typa», 2007, 225 c.

834) Kisilords siid vazinin xd q@i zamani qadinlardaki malum olan hansi
histoloji formalara rast go 14{;)"

B) Axacaq xor¢ongi
C) Payciq XQI‘(,‘9$
D) Biitiin formatara

A) Medulyar Xargsng%\L,°

E) Inﬁltra@efgang
Odobi : A.Il.Lbaxxenosa u nip. Pak MmonouHoii skene3bl, MockBa, Meautmuna, 1985,
27,

835) Siid vazisi xar¢anginin corrahi miialicasi naticasinds an ¢ox rast golinon
fasad hansidir?

A) Bazu kolofinin pleksiti

B) Limforeya

C) Yara konarinin nekrozu

D) Bazu oynaginin kontrakturasi
E) Yuxar otrafin 6demi



9dobiyyat: 9liyev C.O., Coforov R.C., Nocofov T.O., Siid vazisi xor¢onginin
diagnostikas1 vo mualicasi ,Baki,Elm, 1993,210 s

836) Qoltuqgalt1 nahiyads amald golmis slava siid vozisinin miialicasinds hansi
metoda tistiinliik verilir?

A) Konservativ

B) Stia

C) Corrahi 2O
D) PKT N
E) Kombinaolunmus ..Q’Q,

9dobiyyat: Oliyev C.9., Coforov R.C., Nocofov T.9., Siid vozisi r@ginin
diagnostikas1 vo mualicasi ,Baki,Elm, 1993,210 s 367

837) Siid vazi xorcongi hansi toxumadan inkisaf edir? %

N
A) Birlogdirici toxumadan .\%
B) Qarisighiiceyrali toxumadan . /‘)
C) Epitel toxumadan Y
D) Ozals toxumasindan . Ca
E) Damar toxumasindan A7

Odobiyyat: Oliyev C.9., Coforov R. @;vcafov T.O., Siid vazisi xor¢gonginin
diagnostikas1 vo miialicosi ,Bakis 993,210 s

838) Siid voazisi xor¢ongini ‘ﬂ}ﬁ 0MO0 morhoslasi zamani T2 simvolu sisin hansi
olgiisiinii gostorir? %

A) Ollonmoyan sisi ¢

B) 1-2 sm %

0)0,5-1sm AY

D) 2-5 sm %

E)>5sm ‘

Odabiyyat: C.O.0liyev va basq. "Siid vazisi xar¢onginin diagnostikasi vo miialicasi",

B Im, 1993, 120s

839) Siid vazi xar¢anginin Krukenberq metastazi hansi orqanda rast galinir?
A) Agciyor

B) Yumurtaliglar

C) Qaraciyor

D) Plevra

E) Usaqliq



Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Siid vazisi xor¢onginin diagnostikasi vo miialicasi",
Baki, Elm, 1993, 120s.

840) Siid vazisi xar¢onginin hansi orqana metastazi alimin adi ilo baghdir?
A) Kontralateral aksilyar limfa diiylinlorino

B) Boyun I/d

C) Yumurtaliga

D) Qasiq 1/d

E) Digor siid vazising

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Siid vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo mua@&
Baki, Elm, 1993, 120s 0 A

841) 45 yasinda qadinin siid vozisinin gilosi nisbatan i¢ari bat USM vo
mammogqrafik miiayinads diiyiinlii mastopatiya qeyd olunur. 0ji miiayinadd
xar¢ang hiiceyralori tapilmamisdir. Hans1 miialico taktlk @slahatdir?

A) Dinamik miisahido

B) Antibiotikoterapiya . %\a\
C) Siia muialicosi

D) Radikal mastektomiya /‘)

E) Sektoral rezeksiya vo ekspress biopsiya %

Odobiyyat: C.0O.Oliyev vo basgq. "Siid voz ﬁ@f@angmin diagnostikasi vo miialicosi",
Baki, Elm, 1993, 120s. '5

842) Siid voazisi xarcongi T2N1 Q’rhalem zamani N1 parametri nayi gostorir?
A) Korpiiciikalti limfa diiyiinii TS stibho

B) Boyiimiis horokotsiz regﬁpﬁmfa diiylinii konglemerati

C) Korpiiciikiistii limfa dii nlin boyiimasi

D) Boylimiis,horokot galt1 limfa diytinii

E) Kontralateral lim@ yiiniiniin boyiimosi

Odobiyyat: KJII/I%‘ICCK&)I Mammosorus, noxa peaakiuen E.b.Kamnosoii-IToneBoii,
C.C.qu@oﬁ, TEOTAP-Mema, 2006, Mocksa, 512

843) Sud vozi xorconginin radikal miialicosidon sonra hansi markerlor miiayind
ol ahdir?

A) CEA, CA-19-9

B) CEA, CA-125

C) CA-15-3, CEA

D) CA-15-3, CA-125

E) CA-125, CA-19-9

Odobiyyat: [lepBuuHbIe OMyX0JdH MOJOYHOM kKenesbl, oA pen. B.I1.JIersruna,
Mocxksa 2004, 332 c.



844) Hans steroid hormonlarin reseptorlarinin tayin edilmasi siid vazisi
xar¢angi zamani onomlidir?

A) ER, PR

B) Mineralkortikoidlor

C) Heg biri

D) Qliikokortikoidlor

E) Androgenlor

Odobiyyat: Knuanueckass mammonorusi, mof penaknueit E.b.Kammosoii-Tlonesoi,
C.C.YHuctaxosoi, ' EOTAP-Menua, 2006, Mocksa, 512 QA’Q'

845) Siid vazi xar¢angi zamani1 TNM Klassifikasiyasinda T parametrj @,
gostorir? 6’
A) Sisin histoloji strukturunu (2

B) Sisin dl¢iistinti br

C) Uzaq metastazlar %‘bf

D) Limfa diiyiinlorinin boyiimasini i

E) Sisin lokalizasiyasini . %&

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Siid vozisi Xargeng‘y'n diagnostikasi vo miialicosi",
Baki, Elm, 1993, 120s.) %\

846) Siid vazi xar¢anginin an ¢ox yayila N}%{h{ formasi asagidakilardan
hansidir? b

A) Diiyiinlii &2
B) Pansir o’
C) Quzilyelabonzar .O

D) Mastitobonzor /‘/
O

E) Pecet xostaliyi

{ e
Odobiyyat: C.0.0li xg basq. "Sud vozisi xorgonginin diagnostikasi vo mualicosi”,
Baki, Elm, 1993%

847) Siud @x’arqanginin erkan diagnostikasinin daha informativ iisulu asagida
dan hansidir?

wnuklid diagnostika ( P32 ilo )

tkadrl1 flyuroqrafiya

C) Mammogqrafiya vo USM

D) Termoqrafiya

E) Palpasiya

9dobiyyat: Oliyev C.O., Coforov R.C., Nocofov T.O., Siid vazisi xor¢onginin
diagnostikas1 vo miualicosi ,Baki,Elm, 1993,120 s

848) Siid vazinin radikal rezeksiyasi hans1 marhalads daha maqsads uygundur?
A) 3a morholosi



B) 3b morhoalosi

C) 4 morhalo

D) 2b morholosi

E) Siid vozisi xor¢onginin 1 vo 2a morhoalosindo

Odobiyyat: A.Il.baxxenosa u ap. Pak MmonouHoii sxene3sl, MockBa, Menununa, 1985,
272 c.

849) Zah1 qadinin siid vazisindd agril infiltrat (darinin hiperemiyasi vo
flyuktuasiya simptomu miisbot, temperaturu 39 °C) askar edilir. Ilk névba
nayi fikirlosmak olar? :
A) Fibroadenoma . C)

B) Lipoma Q’
C) Pecet xastaliyi (2

D) Sarkoma br

E) Koskin irinli mastit Q¥

Odobiyyat: A.Il.baxxenosa u ap. Pak MmonouHoi menegu@ma, Menunmna, 1985,

272 c. \

850) Siid vazisinin xosxassali proseslorinin mii (‘{ﬁsulu asagidakilardan hansi
deyil?

A) Dormanlarla miialico
B) Hormonal miialico

C) Siia miialicosi b’(éo
O

&

D) Fizioterapiya
E) Corrahi miialico

Odobiyyat: C.O.9liyev vo @’q. "Siid vazisi xor¢onginin diagnostikasi vo miialicosi"

JBaki, Elm, 1993, 12(5\1_;
851) Sosial gigiée@elmi nayi oyranir?

A) Tabii 2@91‘. vo ohato dairasino tosiri

B) Ohalifiin Saglamligina iqtisadi faktorlarin tosiri
in saglamligina sosial faktorlarin tosiri
lin sadalananlari

E) Umumi saglamligi

Odabiyyat: P.burnxon, P.bonura, T.Ksenbctpém «OCHOBBI SMTNIEMUOTIOT I
852) Sohiyyonin maddi-texniki bazasim taskil edir
A) Biitiin sadalananlar

B) Komplektlosmis hokim kadrlari
C) Sohiyyonin bélmolori



D) Avadanligla tomin olunma
E) Yataq fondu

Odobiyyat: P.burnxoin, P.bonuta, T.KbenbcTpém «OCHOBBI AMTUAEMUOIOT U

853) Tibbdo birincili profilaktik istigamatin inkisafi biitiin gostaricilori shato
edir, bundan basqa

A) Idmanin, badon torbiyasinin, saglam hoyat torzinin tosviqatinin yiiksalmasi

B) Zororli vordislorin aradan qaldirilmasi

C) Coxprofilli xostoxanalarin agilmasi I »Qv
D) ©halinin sanitar - gigiyena torbiyasinin yaxsilasdirilmasi

E) Barpa miialica sdbalarinin va xastoxana qovsaqlarinin genislonmasi .-Q(C),
Odabiyyat: P.burnxon, P.bouura, T.Ksenbctpém «OcHOBBI e m@)mn»
Bcemupnas opranuszanus 3apaBooxpanenus. XKenesa 1994 6'

854) Ixtisaslasmis onkoloji stasionar sébanin optimal g{c}%

A) 40-60 carpay1 .\%
B) 100-120 ¢arpay1 . /‘)

C) 80-100 garpay1 Y

D) 60-80 ¢arpay1 . Q,%

E) 20-40 carpay1 e

Odobiyyat: I'. Yepenkon ((KHHHHHG@HKOHOH/IH» M., 1999, 380 c.

855) Xostaliklorin strukturu/n‘gaQas hissoni taskil edir

A) Hipertoniya xastoliyi (b’

B) Badxassali sislor XL,‘
C) Urok-damar xostslikl5ri

D) Koskin respiraterxostoliklor
E) Peso xostolik1ari

Odabi : HI.X. I'anneB «Ounkomorus» Mocksa, 2004

SS@nkoloji xastaliklori asagidaki gostoricilora gora oyronmak olar

A) Hokim Maslohat Komissiyast vo Hokim ©Omak Ekspert Komissiyasinin faaliyyati
B) Profilaktik miiayino vo dispansers miiraciot

C) Oliimiin sobabi

D) Ohalinin tibbi miiossisolora miiracati

E) Biitiin cavablar dogrudur

Odobiyyat: II1.X. I'annieB «Onkomorusi» Mocksa, 2004



857) Umumi 6liim soviyyasinin gostoricisi asag1 sayilir, agar

A) 1000 nofors 26-30-dan az
B) 1000 nofore 25-20-don az
C) 1000 nofors 11-24-don az
D) 1000 nofors 21-25-don az
E) 1000 nofors 10-dan az

Odobiyyat: P. burixomn, P. bonura, T. Ksenbctpem « OCHOBBI 31THIEMHUOTIOTHY

858) Stasionar tibbi yardimin inkisafinin 3sas tendensiyalarina aiddir, bﬁ@!n

basqa -'0, el

A) Stasionarlarin shomiyyatinin artmasi (2
B) Carpay1 fondunun azalmasi br
C) Tibbi miiassisalorin asas fondlarin qiymaotinin azalmasi %‘bf

D) Tibbi miiossisalorin asas fondlarin qiymatinin artmasi '\

E) Morholo prinsipinin totbiqi . %

Odobiyyat: I'. UepenkoB «Knunnyeckas OHKOJIongW 1999, 380 c.

859) Sohar xastoxanasimin foaliyyatinin a‘saa,%tarlcm

A) 11 orzindo ¢arpay: giiniiniin faktiki k&y oti
B) Biitiin sadalananlar b’

C) Carpay1 giinlorinin orta miid
D) Carpayinin dovrii

E) Letalliq /‘/.
O

Odobiyyat: P. BI/II‘JIX(KE,«BOHI/IT& T. KbpenbctpeM «OCHOBBI 31UIEMUOIOTHUIY

860) Xostonin )%@anada yatma miiddating tasir edir

A) Muahcﬁ&ufu
B) Hoki n tokmilliyi
ananin tochizati

toliyin xaraktering gora xastalarin torkibi
E) Biitiin gostarilonlor

Odobiyyat: [.UepenkoB «Knmuandeckas onkonorus». M., 1999, 380 c.
861) Xostonin xastoxanada yatma miiddatinin gostaricisi

A) Biitiin xostolorin stasionarda yatma miiddstinin bir il orzindo eva yazilan vo 6lon
xostolorin sayina nisboti



B) Biitiin xastolorin stasionarda yatma miiddatinin bir il arzinds eva yazilan xastalorin
sayina nisboti

C) Biitiin xostolorin stasionarda yatma miiddstinin yarim il orzinds evo yazilan 6lon
xostolorin sayina nisboti

D) Yuxanida gostorilonlorin heg biri

E) Biitiin xostolorin stasionarda yatma miiddatinin iki il orzinds evo yazilan 6lon
xostolorin sayina nisboti

Odobiyyat: I'. YUepenkos «Kmmanueckas oukomorusi» M., 1999, 380 c.

862) Stasionarin faaliyyatinin keyfiyyat gostaricilorina aiddir, bundan b@p
A) Orta yatma miiddati .

B) Letalliq .Q’ i
C) Carrahi aktivlik (2
D) Dormanlara sorf olunmus vosait

E) Klinik vo anatomik diagnozlarin iist-iisto diismomok faizi @

Odobiyyat: P.burnxoi, P.bonura, T.Keensctpém «OcHO )f\a
snuIeMuoJIorun»BeceMupHas opranu3anus BILpaBooxp&%I/m. Kenesa 1994

863) Uzunmiiddatli amays qabil olmamagin e@:c]éizam kim tarafindon aparilir

A) Poliklinikanin bag hokimi
B) Sayilanlardan heg biri

S
C) Sosial sigorta orqani b’g
O

D) Rayon sohiyyo sobosi
E) Sayilanlarin hamisi

9dobiyyat: P.burnxou, P.E@I/ITa, T.KbenbcTpém «OCHOBBI
smuIeMuoIorun»Be Qs opranuzanus 3apaBooxpanenus. JKenesa 1994

864) Sohiyyani f@alica profilaktik miiassisalorinds amok faaliyyatinin

ekspertizasi ilomosguldur
A) Biitiin ﬁi]aﬁlar

B) Mﬁaéa o hokimi
C)B imin miiavini

D hokim
E) Sobo miidiiri

Odobiyyat: [I1.X. I'aanes «Ounkonorus» Mocksa, 2004
865) Qeyri-epidemik xastaliklor arasinda slillik sababi olaraq 1-ci yer tutur:
A) Urok-damar xostoliklori

B) Bodxassali sislor
C) Hipertonik xostolik



D) Qaraciyar va 6d yollar1 xastaliiklori
E) Peso xostaliklori

Odobiyyat: P. burnxomn, P. boruta, T. KbeabcTpeM «OCHOBBI A1THIEMHOJIOT I
866) Ilkin profilaktikanin asas mogsodi

A) Saglam insanlara dispanser nozarati
B) Saglam hoyat torzinin togkili

C) ©Ohalids saglam hayat torzinin formalagsmasi .0 'Q'
D) Xostolorin dispanser nozarati 0
E) Saglam insanlara vo xastolora dispanser nozaroti .-Q(C),

Odobiyyat: P.burnxon, P.boruta, T.KsenbctpéM «OCHOBBI
snuieMuoaoruu»BeceMupHas opranuszanus 3apaBooxpaneHus. JK a 1994

: \%‘b‘
N
A) Qidalanma .\%

867) I9halinin saglamhigina tasir edan asas faktorlar
B) Omok soraiti . /‘)
C) Usaq va yeniyetmoalorin torbiyesi vo tohsili .\,
D) Biitiin sayilanlar . Cn

E) Otraf miihitin (hava, su tohcizati, yasﬂ}h&ﬁ;ﬂ‘na V9 8.) voziyyati

Odobiyyat: P.burnxon, P.bonura, bCTPEM «OCHOBBI
snuaeMuosorun»BecemupHas o s 3apaBooxpanenusi. XKenena 1994

868) Dispanserizasiya isilijgbléktivliyi sayllanlardan har biri ilo qiymatlondirilo
bilar, bundan basqa

A) Xostoaliklorin vax askar olunmasi1 vo xastalorin geydo alinmasi

B) Poliklinika xi 1 haddindo dogum faizinin yiiksolmasi

C) Saglamligin Yaksilasmas1 vo ya dayaniqli xostolorin remisyal1 dispanserizasiyanin
sayinin ¢o asi

D) Miiayind miiddotine nozarot

dispanserizasiya olunmus soxsin amays qabil olmamasi hallarinin vo

inin sayimin azalmasi

Odobiyyat: [11.X. I'aanes «Ounkonorus» Mocksa, 2004

869) Deontologiya — hokim va orta tibb iscilorinin vazifs borcu — ondan ibaratdir
ki,

A) Xostonin saglamligi tigiin olverisli sorait yaratmaq
B) Hokimlorin arasinda miinasibat qurmaq
C) Biitiin gostorilonlor



D) Hokim — xasto, xasto - hokim, hokim- xastonin qohumlar1 arasinda miinasibot
qurmaq
E) Daha yaxs1 miialiconi tomin etmok

Odobiyyat: I'. UepenkoB «Knununyeckas onkonorusi» M., 1999, 380 c.

870) Hokim etikasimin vo deontologiyanin asasimi taskil edon Kriterilor, bundan
basqa

A) Fordilik .0
o

B) Merkantilizm (monfoat glidmok)
C) Regionun etnik xiisusiyyatlori . C)

D) Humanizm .Q’
E) Pesokarliq b?

Odobiyyat: II1.X. I'annieB «Onkomorusi» Mocksa, 2004 @

871) Onkoloji xidmatin asas hissasini togkil edir %&

A) Onkoloji kabinet . /‘)
B) ETI A
C) Onkoloji s6ba . Co

D) MOM 9

E) Onkoloji dispanser @Q

Odobiyyat: I'. Yepenkon «KHHHH@;I onkozorusi» M., 1999, 380 c.

872) Onkoloji dispanserin lolorine aiddir

A) Elmi- tadqiqat isqué;
B) Hokimlorin onko@ azirhig
C) Biitiin cavabl glindiir

D) Olan va xost83nonlor hagqinda molumatlarin tohlili
E) Baxmr@dﬁ

Odabi : III.X. I'anneB «Oukomorus» Mocksa, 2004

873) Respublikamizda Kkisilor arasinda badxassali sislorin hansi1 formasi daha
cox yayulmisdir?

A) Agciyor xor¢ongi

B) Prostat vozin xor¢ongi
C) Diiz bagirsaq xor¢ongi
D) Qirtlaq xorgongi

E) Mado xorgogi



Odobiyyat: CynranoB A. «CoBpeMeHHbIE aCTIEKThI KIIMHUKH, TUATHOCTUKH U
JedyeHus paka yierkoro» Elm 2008, 620 s.

874) Azarbaycanda moadd xar¢angi ilo xastolonmonin dinamikasi necodir?

A) Miixtolif regionlarda faizlor miixtolifdir
B) Parabola sokilindodir

C) Yuxarn faizo dogru meyillidir

D) Asagi faizo dogru meyillidir

E) Dayismazdir .
>

Odobiyyat: JI.A. Anues, A.A. AOaysuiaeB. «310Ka4eCTBCHHbBIC onyxonq%{u{;tmoﬁ
KHUIIKNY, 8.

875) Siqaret ¢cokmok hansi xastaliklorin yaranmasi ilo naticala@%r?

A) Biitiin cavablar diizdiir '&b
B) Agciyar xorgongi, boyrok vo qalxanvari vozi Xarc;ar.lgi%&
C) Agciyor xor¢ongi, Limfosarkoma, limfoleykoz \
D) Agciyor xor¢ongi, yumurtaliq vo sidik kisosi xorgbngi
E) Agciyar xar¢ongi, qirtlaq xor¢ongi, sidik kisa%&p congi

Odobiyyat: Cynranos A. «CoBpeMeHHbIE ACNEKTHI KITMHUKH, TUATHOCTUKH U
aedeHus paka jserxkoro» Elm 2008, 620&

876) Onkoloji toskilati masalalz@&lli iiciin vacibdir
A) Biitiin cavablar diizgiindii ‘

B) Maddi — texniki baza (&
C) Xorgong — registrifig.tpskili

D) Tibb elminin pra@ sina vaxtinda vo genis totbiqi
E) Xiisusi yardi ilinin elmi osaslandirilmis sistemi

Odobiyyat; X. Tanres «Oukonorusiy Mocksa, 2004
877) arat kartinin arxivds an az saxlanma miiddati?
A)lil

B)3il

C)s5il

D) 241l

E) 101l

Odobiyyat: I'. UepenkoB «Knunuueckas onkonorus» M., 1999, 380 c.



878) Diiz bagirsaqinda polipi gotiiriildiikdon sonra xastd hansi miitaxassisisn
nazarati altinda olmahdir?

A) Terapevtin

B) Corrah vo protokolun

C) Corrahin

D) Protokolun

E) Onkoloqun

Odobiyyat: [I1.X. I'aanes «Ounkonorus» Mocksa, 2004 ’.Q:Q
879) 1-ci b klinik qrupuna daxil olan xastolor .-Q(C),
A) Bodxassali sis siibhosi olan xastolor vo badxassali siglordon mii i@)lunmus
xostolor

B) Siso gqodorki morhoalodo olan xastolor (bd

C) Siso qodorki marholads olan xostolor vo badxassali sis sil 1 olan xastolor
D) Bodxassali sis siibhosi olan xastolor . %

E) Badxassali sislordon miialico olunmus xastolor \

Odobiyyat: I'. YUepenkoB «Knuandeckas OHKOH@;‘{/L, 1999, 380 c.

880) Proliferasiyaya ugrams fibroz-kis - stopatiyadan amsliyyat olunmus
41 yash qadin hans1 miitaxassisin nd ds olmahdir?

A) Nozarat tolob olunmur .‘Ob’

B) Terapevtin

C) Onkoloqun /‘/.
O

D) Carrahin

E) Ginekoloqun %\L,°
Odobiyyat: M.)%@{ueB «Onxkomnorusi» Mocksa, 2004

881) Han#zf)loji forma ilo xastalonmo zamani (xastaliyin I'V marhalasindd)
X9std $ 1€adon sonra III klinik qrupa kociiriils bilor?

A)Timfaqranulomatozda

B) Sud vozi xor¢ongindo

C) Sayilanlarin hamisinda

D) Yumurtaligin xor¢ongindo
E) Sayilanlarin heg birindo

Odobiyyat: I'. UepenkoB «Knunauyeckas onkonorusi» M., 1999, 380 c.



882) III b marhalalali 35 yash siid vazi xarcangli xastd. Corrahi miidaxilodon
sonra siia miialicasi qurtarmis. 4 ay miiddatinda xastalik voraqosi verilmisdir.
Xostonin sandti — rongsaz. No maslohat goriilir?

A) Diizgiin cavab yoxdur

B) Evo yazilma

C) Sonotini doyismok

D) Tibbi omok ekspert komissiyasina gondormok
E) Xostolik varogosinin davami

Odobiyyat: I'. Yepenkos «Kmmanueckas onkomorusi» M., 1999, 380 c.
883) 9lillik qrupu hansi hallarda miisyyon edilir?

A) 25 yasimadok xostoloro b?
B) Evdar gadinlara @

C) olillik grupu biitiin xostoloro miioyyon edilir
D) Horbi qulluggulara . %&

E) Diizgiin cavab yoxdur
Odobiyyat: P. burnxomn, P. bonura, T. KLenLCT@Z]&:HOBH SITHAEMHOIOT I
884) Miialica etikasi va tibbi deontolog}i&]ﬂeoretik dsaslarina nd aiddir?

A) Tibbi psixologiyanin asaslari b@

B) Miialics etikast vo deontologiy prinsiplari
C) Hokimin comiyyatdoki mévqeg

D) Hokimin comiyyotdoki mévigeyi

E) Sadalanlarin hamisi

Odobiyyat: I1.X. Fa% «Onxkonorusi» Mocksa, 2004
885) Hanigti& izro isloyon miitoxassisd alavo mozuniyyat verilmolidir?

A) Heg
B) Hols

verilmir
— kimyavi — terapevto
itiin sayilanlara
D) Hokim-radiologa
E) Corrah —onkoloqa

Odobiyyat: P. burnxomn, P. boruta, T. KbeabcTpeM «OCHOBBI A1THIEMHOJIOT I
886) Birinci daracali onkoloji dispanserds ne¢d hakim vazifasi stati olur?

A)5
B) 10



C) 24
D) 25
E)7

Odobiyyat: I'. UepenkoB «Knununyeckas onkonorusi» M., 1999, 380 c.

887) Stasionarda hakim — onkoloqlarin stati bu hesabla tayin edilir

A) 24 carpayiya
B) 30 carpayiya .0 'Q'
C) 20 carpayiya 0

D) 10 carpayiya ..Q(Q,

E) 25 carpayiya

Odobiyyat: II1.X. I'anuieB «Onkomorusi» Mocksa, 2004
888) Jhaliyo ambulator yardim etmok ii¢iin hokim — 0@% stat1 bu hesabla
miidyyan edilir 3 %

A) 10.000 ohaliys 0,2 stat \

B) 10.000 ohaliys 0,05 stat . /‘)

C) 10.000 ohaliys 0,5 stat Y

D) 10.000 ohaliys 0,1 stat . Co

E) 10.000 ohaliys 0,25 stat )

L

Odobiyyat: I'. Yepenkon ((KHHHHHG@HKOHOH/IH» M., 1999, 380 c.

889) Boadxassali sislor ahalin/ii/bgnﬁ sabablari arasinda necanci yeri tutur?

A) Dord — altinct yer (b’

B) Birinci yer L,‘
>

C) Onuncu yer
D) Yeddinci - ‘s%e@inci yer
E) Ikinci — G¢in€l yer

Odoabi é.X.F anneB «OHkoaorus» Mocksa, 2004P.burixon, P.bonura,
T.Kp TpeM «OCHOBBI AUJIEMHUOJIOT TN

890) iqtisadi cohatdan inkisaf etmis 6lkalordo badxassali sislordon 6liim
hallarinin artmasinin asas sabablori ?

A) Stress vo peso ilo olagodar

B) Ekoloji miihitin koskin korlanmasi vo peso zororlorinin arttminin tosiri
C) Ancaq ekoloji miihitin koskin korlanmasi

D) Ancaq peso zorarlorinin arttminin tosiri

E) ©halinin qocalmasi



Odobiyyat: [I1.X. I'aanes «Oukonorus» Mocksa, 2004
891) Onkoloji statistikanin asas maqsadi nadir?

A) Epidemiologiyada analitika

B) Retrospektiv

C) Prospektiv

D) Xosxassali siglorin epidemiologiyasinda tosviri (deskriptiv) yonsltmoyo
E) Bodxassali sislorin epidemiologiyasinin tosviri (deskriptiv)

Odabiyyat: P. burnxon, P. bonuta, T. Kbenbctpem «OcHOBBI 3nnaeMH0Hor€x@l
.. ,
892) Onkoloji statistikanin asas maqsadidir Q’

A) Xorgong oleyhino miibarizs sistemlorino omoli rohborliyi yarar!@%qqmda
sohiyya organlarmin daimi malumatlandirilmasi &

B) Biitiin sayilanlar i

C) Xostolonmonin hazirki voziyyati vo asas tendensiyqlat%\o in edilmasi, bodxassali
sislordon ohalinin xastolonmolori vo 6liim faizi

D) Profilaktika sahoasindo todbirlorin effektivliyininqiymotlondirilmosi vo badxassali
siglorin vaxtindan avval aydinlagdirilmasi, onkolojixastolorin miialicosi vo
reabilitasiyasi .

&
x""‘,
>

Odobiyyat: P. burnxomn, P. bonura, b’@enLCTpeM «OCHOBBI YUACMHUOJIOTUM

E) Diizgiin cavab yoxdur

. . .o . 13 . . . . . oo oo
xastaliklorin vo 6lum fakto nin gostaricilors tasirinin ¢ixarilmasi ucin
vacibdir

{ e
A) Ohalinin yas tark@\

B) Heg biri

C) Ailo voziy, 9@
D) ehalin‘iqis‘vg cinsi torkibi
E) ©halinin Cinsi torkibi

893) Onkoloji statistikada st;n@tlasdmlmls hansi gostoricilorin tadbiqi

o at: P.burnxon, P.bonuta, T.Ksenbctpém «OcHOBBI
sanuaemMuosiorun»BecemupHas opranu3anus 3apaBooxpanenus. JKenesa 1994

894) Badxassali sislorin epidemiologiyasinin analitik istiqamatini boyiik qismdd
qane edir

A) Absoliit rogomlor

B) “Kobud” gostaricilor

C) Heg biri

D) Standartlasdirilmig gostaricilor vo “kobud” gostaricilor



E) Standartlagdirilmig gostoricilor

Odobiyyat: III.X.I"anneB «Oukonorus»P.burnxoin, P.bonuta, T.KbenbcTpém

«OcHOBBI dnIAEMUOIOrMM» BcemupHas opranusanus 3apaBooxpaHeHus. JKenesa
1994

895) Badxassali sislorin amalo galmasinin faktorlar

A) Orqganizmo fiziki tosirlor

B) Sadalananlarin hamisi .0 'Q’
C) Irsi faktor
D) Kanserogen agentin endogen tasiri ° C)
. . . o/
E) Kanserogen agentin ekzogen tosiri 0

Odobiyyat: I'. UepenkoB «Knunanyeckas onkonorusi» M., 1999, 3@2

896) Irsin badxassali sislorin amoals galmasinda rolu '\%

N
A) irsls kecon psixoloji catismazliq .\%
B) Irslo kegon zorarli adotlor . /‘)
C) Qan qohumlugunun irsiyyato tosiri Y
D) Sadalananlarin hamusi . Cn
E) Irslo ke¢gmis hiiceyrolor e

L

Odobiyyat: I'. Yepenkon ((KHHHHHG@HKOHOH/IH» M., 1999, 380 c.

897) Kimyavi kanserogenlapir/a@s manbayi hansidir?
A) Sayilanlarin hamisi (b’

B) Kond tosorriifat m%@&blari

C) Atmosferin girkls@l si (tobii qazin tam yandirilmamasi) 3.4 benz-(a)-piren
D) Yeyinti sonayési

E) Qeyri-metall

Gdabig: . burnxon, P. bonuta, T. Kpenbctpem «OCHOBBI SITHAEMHUOIOT I

S@roﬁlaktikamn fardi tadbirlori

A) Alkoqollu i¢kilarin gebulunu azaltmaq

B) Bitki mangali qidalarin qabulunu artirmaq

C) Siqaret cokmok sleyhina tadbirlor gormak

D) Sayilanlar hamist dogrudur

E) Vaxtilo istifads edilmis piy momulatlardan tokrar istifado etmomok

Odobiyyat: II1.X. I'anuieB «Onkonorusi» Mocksa, 2004



899) Xorcongin amals golmasinin profilaktikasinda antioksidantlarin hansi rolu
var?

A) Sadalananlar diizgiindiir

B) Antioksidantlar hiiceyrolorin membranina doyan zorbonin gabagini alir

C) Diizgiin cavab yoxdur

D) Antioksidantlar antikanserogen tosirino malikdir

E) Antioksodantlar badondo olan kanserogen agentlorini udur vo neytralasdirir

Odobiyyat: P. burnxomn, P. bonura, T. Ksensctpem «OcHOBEI ST IEMHOIIOTUID) »Q

900) Xorcongin ikincili profilaktikasi nazards tutur? ,-Q(C),
A) Xargangqgabag xastaliklorin askar1 vo miialicasi (2

B) Xorcongin ilkin formasinin agkarlanmasi br

C) Onkogen viruslarin yoluxdurmagin profilaktikasi @

D) Siqaretdon imtina \

E) Kimyavi kanserogenlorin aradan galdirilmasi %&
Odobiyyat: P. burnxomn, P. bonura, T. KBenLCTp¢NV<‘90HOBLI AIUIAEMHUOTIOTUID)
901) Tabiatds an ¢ox yayilmis kanserogen @%dlr"

A) Radionuklidlor

B) Benzo-(a)-piren b’g

C) Nitritlor, nitratlar

D) Agir metallar, qeyri metall
E) 2-naftalamin (g‘r/

Odobiyyat: P. BI/IFJIX(KE,«BOHI/IT& T. KnpenbctpeM «OCHOBBI 31UIEMUOTIOTHUNY

902) Skrininq t (@[atlarla xar¢angin askara ¢ixarilmasinin hansi yas
haddind9?§§ aq daha rasionaldir?

C 54 yas
D) 35-44 yas
E) 25-34 yas

A) 24-341ya
B;%ﬁas
)3

Odobiyyat: P. burnxomn, P. boruta, T. KbeabcTpeM «OCHOBBI A1THIEMHUOJIOT I

903) Xor¢angin erkon formalarimin miialicosi effektlidir?

A) 60-80%
B) 0-20%



C) 20-40%

D) 80-100%

E) 40-60%

Odobiyyat: I'. UepenkoB «Knununyeckas onkonorusi» M., 1999, 380 c.

904) Onkoloji xastaliyi gec askarlanms xastalors palliativ komok

A) Yuxusuzlugun garsisini almaq

B) Depressiyadan yayindirmaq .0 'Q'
C) Xastolars fiziki, monavi, maddi komok (xastaya yasadigr miiddstdo komao

D) Diizgiin qidalanma ° C),

E) Fiziki islordon ¢okindirmok 0
Odobiyyat: II1.X. I'anuieB «Onkonorusi» Mocksa, 2004 b?

905) Xospis nadan ibaratdir?

L
A) Ambulator kdmok \

B) Ambulator, stasionar vo sayyar kdmok . /‘)
C) Stasionar komok Y
D) Sayyar komok . Cn

E) Xastalorin qeydiyyata alinmasi A/

S

Odabiyyat: P. burnxon, P. bonura, @@H;CTP@M «OCHOBBI SMTUAEMHUOIOT I
906) Onkoloji kabinetlorin a/s‘a/s.ansiyalarl?

A) Bodxassali sis diaqnoz@ xostolordo vaxtinda askarlanmasi
B) Xostoloro maddi y y
C) Miiossisolordo miteygino

D) Xostolora dsg@l’a yardim
E) Evdo xostolofiy miiayinosi
[ J
Gdabig: . burnxon, P. bonuta, T. Kpenbctpem «OCHOBBI SITHAEMHUOIOT I
9 ispanserlarin asas funksiyasi:

A) Xargang xastolorin geydiyyata alinmasi, diagnozun daqiqlesdirilmasi, sonraki
miialica

B) Onkoloji miiossisalorin miiasir aparatlarla tomin olunmasi

C) Xorgong xastaliyi ilo olagodar ohaliys tibbi baxis

D) Konsultasiya va evdo patronaj

E) Xorgong xostolorin reabilitasiyasi

Odobiyyat: II1.X. I'anuieB «Onkomorusi» Mocksa, 2004



908) Onkoloji xastalorin kliniki qruplara boliinmasi

A) III grup — spesifik miialico almis xorgongli xostolor

B) Yazilanlar hamis1 dogrudur

C) II qrup — xor¢ong diagnozu doqiqlosmis, lakin spesifik miialico almamis xostolor
D) I qrup — xorgong diagnozu tam dogiglogsmomis xostolor vo xorgongo qodor
morhoalads olanlar

E) IV qrup — spesifik miialico geyri-miimkiin olan simptomatik miialice alan agir
formada olan xastalor .

Odabiyyat: I'. Yepenkon «Knnnnyeckas oukonorus» M., 1999, 380 c. ,-Q(Q,
909) Dari xar¢angi olan xastolorin dispanserizasiyanin miiddati v@aydam
A) Sayilanlar dogru deyil br

B) Onkoloji xastolor dmiir boyu dispanserdo nozaratdo olmal

C) Darido bodxassali sislor olan xastalor 5 il nazarotdo olmaldi

D) Onlarda residiv vo metastaz olmadiqda qeydiyyatd% olunurlar

E) Dorido badxassali sislor olan xostolor 10 il nozarstd alidirlar
Odobiyyat: [I1.X. I'aaneB «OHKOTOTHS MOCKB%'Sz)kl

910) Mad» xar¢anginin, qaraciyars met rinin diagnostikasinda, daha
informativ miiayino metodu hansidir2

A) Qaraciyorin skaner—radioizotobé’yinssi

B) Laparaskopiya

C) USM 4)°
D) KT Qv

E) Angioqgrafiya %\Lf

Odobiyyat: S.T@aslanov. “Abdominal onkologiya”, Baksi, 2004, 320 ¢

911) Mal@a’siya ugramis mads poliplorinds carrahiyi miialico taktikasi necd

olmal%?

A)%%nya — siia miialicosi

B) Modonin miixtolif nov rezeksiyasi

C) Polipin gastrotomiya yolla kosilmasi

D) Modonin pazvari rezeksiyasi

E) Endoskopik polipektomiya

Odobiyyat: III.X.I"'anueB. «Oukomorus». Mocksa, 2004, c. 487

912) Kor bagirsagin xar¢anginda carrahiys amaliyyatin hacmi neca olur?



A) Sag torofli hemikolektomiya

B) Qalxanconbor bagirsagin rezeksiyasi

C) Kor bagirsagin sislo birgo rezeksiyasi

D) Kor bagirsagin vo nazik bagirsagin rezeksiyasi
E) Kor bagirsagin rezeksiyasi

Odobiyyat: A.M.["'annukun. «Pak ToncTout kumkuy. JI., Meaununa, 1970, c. 398
913) Yogun bagirsagin xarc¢ongi an cox hansi iizvo metastaz verir?

A) Stimiikloro
B) Qaraciyera .-Q(C),

C) Agciyarlora

D) Boyrakiistii vozilara b?

E) Dalaga
Odobiyyat: A.M.I'annukun. «Pak ToacTOM KUIIKWY. J1., M%g&ma, 1970

914) Peritonarxasi geyri-iizvii mangali sislorin QlXﬂl’@Sl an cox hansi carrahi
kasik yolla aparilmahdir?

A) Qarin — araliq yolu ila . Cy%
B) Laparotomiya yolu ilo A/
C) Ekstraperitonal yolu ila

D) Torako-abdominal yolu ilo b?
E) Bergiman — izrael kosiyi ilo .’O
Odobiyyat: III.X.I"aH1eB. «‘%bﬁon/m». Mockga, 2004, c. 487

915) Yogun baglrsagna'nm nahiyasindd leyomiosarkoma daha cox rast golinir?

A) Diiz baglrsaw

B) Qalxanconbst.bagirsaqda
C) Kor ba@g‘fda

D) Enﬁsn or bagirsaqda

E)‘% 11 bagirsagda
Odobiyyat: [II.X.I"annes. «Onkonorus». Mocksa, 2004, c. 487
916) Qaraciyarin birincili xorcongi an ¢ox hara metastaz verir?

A) Siimiiklora

B) Peritonarxasi limfa vozilorino
C) Agciyorlora

D) Divararaligi limfa vozilorino
E) Bas-beyino



Odobiyyat: III.X.I"'anueB. «Onkomorusi». Mocksa, 2004, c. 487

917) Peritonarxasi qeyri - iizvi sislorin topik diagnostikasi1 hans1 miiayinalora
dsasan qoyulur?

A) Rentgenoloji miiayino asasinda
B) Biitiin sadalananlar osasinda
C) USM osasinda

D) KT osasinda .0 'Q'
E) Angioqrafiya asasinda 0

. o Qa
Odobiyyat: [II.X.I"annes. «Oukonorus». Mocksa, 2004, c. 487 Q’

918) Yogun bagirsagin xar¢onginds hansi1 morfoloji struktura @a cox ilistiinliik

taskil edir? &(bf
A

A) Yast1 hiiceyrali xor¢ong . %&
B) Adenokarsinoma \

C) Uziikvari xar¢ong . /‘)

D) Qarisiq vazili yast1 hiiceyrali xor¢ong Y

E) Differenso olunmayan xor¢ong . Ca

Ao/
Odobiyyat: DHIMKIOTIETUS KJH/IHH%CK%Q!KOHOMH. Mocksa, 2004, c. 46

919) Histomorfoloji strukturad 1 0laraq hansi hallarda sfinkter saxlayici
corrahiys omoaliyyati etmak })il/n !

A) Yast1 hiiceyrali Xergangtb’
B) Vozili xorgong \L,‘

C) Adenokarsinoma

D) Sarkoma

E) Solid vo koll@ xorcongindo

Odabiyydt: A.H.Peokuk. ATiac onepaiuii Ha mpsiMOW U TOJICTOM Kumkax. MockBa,
1968 4

920) Malignizasiya ugramis polip madanin kardial hissasindd yerlasarsa, corrahi
amaliyyatin hacmi?

A) Qastrektomiya
B) Polipektomiya
C) Modonin pazvari rezeksiyasi
D) Madoanin subtotal rezeksiyasi
E) Qastrotomiya, polipektomiya



Odobiyyat: [II.X.I"annes. «Oukonorus». Mocksa, 2004, c. 487
921) Mad>s xar¢anginda corrahi amaliyyatin hacmi an ¢ox nadan asihdir?

A) Sisin modonin antral hissasindo yerlogsmasindon
B) Sisin histomorfoloji xiisusiyyatlorindon

C) Sisin boylik ayrilikdos yerlogsmoasindon

D) Sisin moda cisminds yerlosmasindon

E) Sisin madonin kigik oyrilikds yerlosmosindon

IR
S

[
. "
922) “Kurvuazye” simptomu zamani agri sindromu na ciir ifads oluﬁa'.

A) daimi b?
B) “xoncorvari” @

C) artma amplitudas1 ilo
D) tutma soklinda . %&
N

E) olmur

Odobiyyat: [II.X.I"annes. «Oukonorus». Mocksa, 2004, c. 487

Odobiyyat: Odobiyyat: Kyosmmkua B.A., Bum /‘/1/1;1 B.A. Pak nomxenynounoi
kenesbl, Moskva, 2003, s. 275. . G,

A7

923) Hansi patologiya zamam mexan&nhq cox vaxt ilk simptomlardan biri
olur?

B) modoalt1 vozin quyruq hi in sislori
C) 6d kisosinin sislori

D) modoalt1 vozin cis ﬂi§§esinin sislori
E) qara ciyorin VI Sﬁ@l ntinin sislori

A) modoalt1 vozin bas hissasinig .@gri

Odobiyyat: Sds%yat: KyObimkun B.A., BumiHeBckuii B.A. Pak nmompkenynounoin
JKeJIe3bl, l\@v'a, 2003, s. 275.

924) skin sisi hansidir

A) sag qara ciyar axarinin §isi

B) sag vo sol qgara ciyar axarlarinin birlosmo zonasinin sisi
C) imumi qara ciyar axarinin §isi

D) modoalt1 vozin boyun hissosinin sisi

E) modoalt1 vozin qarmagvari ¢ixintisinin sisi

Odobiyyat: Odobiyyat: borycnas H. u np. Xupyprus sxemunbix myteit. Praqa, 1982,
5.492.



925) Xoledoxoyeyunostomiya amaliyyati xolesistoyeyunostomiya amaliyyatindan
na il forqlonir?

A) retrograd refliiksun rastgalmo tezliyinin azalmasi ilo
B) omoliyyat daxili fosadlarin olmamasi ilo

C) omoliyyatdan sonraki fosadlarin olmamasi ilo

D) daha yaxsi1 drenaj edici effektlo

E) icra olunmasinin sadoliyilo

Odobiyyat: Odobiyyat: borycnas H. u ap. Xupyprus >keTdHbIX TyTEH. Praqa, 1 9@

$.492.
C

.. ,
926) Mexaniki sarihiqla fasadlasmis madaalti vazin bas hissasinin xa@&(gi
zamani qaliz vaziyyatlos rastlasdiqda genislonmis iimumi 6d axg@ ciir toyin

edilir? (by
A) palpasiya vasitasilo i &
B) punksiya vasitasilo . %&\

C) 6d kisosinin xaric edilmosindon sonra
D) qaraciyar gapisinin struktur elementlorinin ayy1 indan sonra
E) imumi garaciyar arteriyasinin ayrilmasi Vasizao'

Odobiyyat: Odebiyyat: Kyosnukun B.A., Biwresckuit B.A. Pak momkenynoanoi
skenesbl, Moskva, 2003, s. 275. @

927) Madoalt1 vazin bas hissesh@ ari vo iimumi 6d axarmin terminal
hissasinin sislori zamam me§B1 sarihigin patogenezi nd ilo forqlonir.

A) “koskin” periodun olma@ﬂs

B) heg na ilo \T_,

C) ifado olunmasi il%
D) ECS-in enmﬁ
E) protrombin 1 sinin artmasi ilo.

: Odobiyyat: Kyoemkun B.A., BumineBckuit B.A. Pak momxenynounoit
Keme oskva, 2003, s. 275.

928) Odgixarici sistemin terminal hissalorinin sislari ilo slagadar mexaniki
sarihgin klinikasina hansi simptom daha xarakterikdir?

A) “Kurvuazye” simptomu

B) “Obuxov xostoxanas1” simptomu

C) “Diison damla” simptomu

D) doyojloma simptomu

E) “Sarilt1 sosi” simptomu



Odobiyyat: Odobiyyat: Kyosmmkuna B.A., BummaeBckuit B.A. Pak momkenynouHoit
»kene3bl, Moskva, 2003, s. 275.

929) Qara ciyar xarici 6d axarlarinin obstruksiyasi vo ya sixilmasi naticosindd
bas vermis mexaniki sariligin sinonimi.

A) qgara ciyar alt1 sariliq
B) simptomsuz sariliq
C) qara ciyar iistii sariliq

D) sis sariligz. .0
S

E) qara ciyar daxili sariliq Q

. . " AN
Odobiyyat: Odobiyyat: Kyosmmkua B.A., Bummnesckuii B.A. Pak nozmce@quoﬁ
*kenesnl, Moskva, 2003, s. 275. b?

930) Sis mangali mexaniki sarihigin ilk klinik slamatlori. @

A) qanaxma . &
N

B) ifado olunmus zaiflik.

C) petexiyalar . /‘)
D) rongsizlosmi nacis Y
E) gansizmalar . Ca

Ao/

Odobiyyat: Odobiyyat: Kyosimkua B. ‘@UJHeBCKHﬁ B.A. Pak nomxenynounoit
skenesbl, Moskva, 2003, s. 275. b’

931) Sis mansali mexaniki s?"gl dori slamoatlari hansilardir?

A) qizal el iltihabi Q
B) dori qasinmalari ¢
C) dorialt1 gansizma

D) trofik xoralar

E) petexiyalar %

Odobi élabiyyat: KyO6wimkun B.A., Bummaesckuit B.A. Pak momkenynounoit
Keme oskva, 2003, s. 275.

932) Qulagoatrafi tiipiircak vazinin badxassali sislorindon hansi silindoma
adlamir?

A) adenokistoz karsinoma

B) sialoadenoma

C) papillyar adenokarsinoma
D) mukoepidermoid karsinoma
E) pleomorf adenoma



Odobiyyat: A.T.ITauec «Omyxomu ronoBsl u men» .MockBa.Menurinaa 2000 ctp.228
933) Radikal boyun limfadisseksiyasi aparilir:

A) boyunda boyiimiis limfa diiyiinlori toyin olunduqda

B) sitoloji vo ya histoloji tosdiq olunmus metastatik limfa diiylinlori oldugda
C) hoyat keyfiyyatini yaxsilasdirmaq moagsadilo

D) profilaktik mogsodlo

E) omoliyyatdan sonraki agirlagsmalar1 azatmaq mogsadi ilo

Odobiyyat: A.T.Ilagec «Omyxomu ronoBsl U men» .MockBa.Meauiinna 2000@4

.. ,
934) Asagidaka dari toromalorindan hansi xosxassalidir? Q’

A) Melanoma b?
B) Intradermal nevus @

C) Angiosarkoma
D) Bazalioma . %&
N

E) Yast1 hiiceyroli karsinaoma
Odobiyyat: A.T.Ilauec «Omyxomu ro0Bb 1 HIG%W)CKBa.MGHHHHHa 2000 ctp.59

935) Asagidaki bas-boyun xar¢onglorini Qgpmlnda profilaktik olaraq boyun
limfodisseksiyas1 maslohat goriilmiir? '&

&
A) Agiz dibinin xor¢ongi Y b’
B) Dorinin bazal hiiceyrali xor 91‘@
C) Dilin xorgongi /i).
D) Qirtlagin vestibulyar hi@min xorgongi
E) Qalxanabonzor voZi dulyar xorgongi

Odobiyyat: A.T&c «Onyxonu roJyioBsl 1 men» .MockBa.Meauuuna 2000 ctp.52

936) Boy fodisseksiyasi amaliyyati olunmus xastada,tonoffiis
catma 181na gord aparilmis rentgen milayinasinds diafragmanin harakatliliyi
2diflayibsa,hansi sinirin zodalonmosi diisiiniilmoalidir?

A) Azan sinir

B) Diafragmal sinir
C) Dilalt1 sinir

D) Qayidan sinir
E) Dil-udlaq siniri

Odobiyyat: A.T.Ilauec «Omyxonu rosossl u men» .Mocka.Meauiiuaa 2000 ctp.109



937) Asagidaki xar¢anglorin hansimin etiologiyasinda ultrabandovsayi siialarin
rolu vardir?

A) Heg biri

B) Burun boslugunun xorgongi
C) Dorinin xor¢ongi

D) Dilin xorgongi

E) Burun-udlagin xorgongi

Odobiyyat: A.T.Ilauec «Omyxomu ronoBsl u men» .MockBa.Memauiinaa 2000 .c§2

938) Laringektomiya amsliyyatindan sonraki yaxin dovrds xastolor a @,
qidalanir?

A) formalagdirilmis kolostoma ilo br(z
B) toyin olunmus miioyyon vaxt orzindo xasto qidalanmir %‘bf

C) nazoqastral zond ilo \

D) formalasdirilmis gastrostoma ilo %&

E) alimentar (agi1z vasitosilo) \

Odobiyyat: A.T.Ilauec «Omyxomu rooBb 1 meg%cma Menuuuna 2000 ctp.369

939) Asagidakilardan hansi qalxanab @mln Xdr¢anging aiddir?

A) kista b’g
B) diiyiinlii zob

C) anaplastik karsinoma

D) Hasimoto tireoiditi

E) adenoma

Odobiyyat: A.T.Haq@(\()nyxonn roJioBbl U mmen» .MockBa.Meauruna 2000 ctp.381

940) Qirtla xa%angina gord laringektomiya amoliyyati kecirmis xastalordo
hansi agnépﬁya nadir rast galinir?

A) Datekrozu

B oliyyat yarasinin irinlomasi
C) Traxeostomanin stenozu

D) Mediastenit

E) Udlaq fistulasi

Odobiyyat: A.T.Ilauec «Omyxonu rosossl 1 men» .Mocka.Memautinaa 2000 ctp.
376

941) Burun —udlagin xar¢onginda asagidaki hansi simptomlar miisahido
olunmur?



A) esitmonin zoiflomosi

B) diplopiya

C) sasin batmasi

D) burundan ganaxma

E) boyunda téromonin olmasi

Odobiyyat: A.T.Ilauec «Omyxonu rosossl U men» .Mocka.Memautiuaa 2000 ctp.
324

942) Inkisaf etmis 6lkalords an ¢ox rast galinan qadin cinsiyyot orqanlarl.@V
xdr¢angi hansidir? ..Q( A

A) Vulva xarcongi b?

B) Xorionkarsinoma

C) Yumurtaliq xor¢ongi %‘bf
D) Usaqliq boynu xor¢ongi i

E) Usaqliq cismi xar¢ongi . %&

Odobiyyat: Odobiyyat: JlaBeino M.U. «Onyxomau CKOM pernpoayKTUBHOU
cucteMbl» - Mocksa, 2007, 229 c. %\

943) Usaqliq cismi xar¢onginin an ¢ox f@%nen lokalizasiyasi:

A) Dib nahiyasi vo sag yan divar. b’@
B) Sag yan divar o

C) Sol yan divar

D) Dib nahiyasi vo boru bu ﬁl,aﬁnda

E) Dib nahiyssi vo usaqliq hgynuna kecid nahiyosi

Odobiyyat: Odobi m/laBbi1oB M.M. «Omyxou XKeHCKON penpoayKTUBHON
CHCTEMEBI» - Mo 007,234 c.

944) Trofohlasfik xastaliklords miialiconin effektivliyini gostoron meyar

hansuji%

A@M noticasi

B) Qanda b-mikroqlobulinin normallagsmasi
C) Qanda CA-125 normallasmasi

D) Qanda CEA normallagmasi

E) Qanda HG-nin normallagmasi

Odobiyyat: JlaBeioB M.U. «OnyXomu xKeHCKOW penpOayKTHUBHOM CUCTEMBI -
Mocksa, 2007, 350 c.

945) Vulva xar¢onginin ilkin klinik simptomlari:



A) Dorinin qiciglanmasi, qaginma, yangi hissi.
B) Metrorragiya

C) Umumi zaiflik, ariqlama

D) Menorragiya

E) Dizuriya

Odobiyyat: 9dobiyyat: JlaBeinoB M.U. «Onyxomu KeHCKOU penpoayKTHBHOM
cucteMbl» - Mocksa, 2007, 178 c.

946) Vulvanin sarkomalarindan an ¢ox rast galinon asagidakilardan hanm@

A) Angiosarkoma Q’ ’

B) Leyomiosarkoma b?

C) Fibrosarkoma

D) Liposarkoma . %‘bf
Y

E) Neyrofibrosarkoma

Odobiyyat: Odobiyyat: JlaBeino M.U. «Onyxomau meﬁo& PEnpOaYKTUBHOM
cucTeMbl» - Mocksa, 2007, 188 c. /‘)

947) Usaqhiq yolu xor¢onginin an ¢ox rast g@fnzn lokalizasiyasi :

A) Usaqliq yolunun yuxar1 1/3

B) Usaqliq yolunun asag1 1/3 b’g

C) Usagliq yolunun ortal/3

D) Usaqliq yolu dshlizi.

E) Usaqliq yolunun yuxari (]5’6/‘\;@ usaqliq yolunun asagi 1/3

Odobiyyat: Sdsblyya%jgs'hmms M.N. «Onyxoin )KEeHCKON penpOIyKTUBHON
CHUCTEMBD» - MOCKB&@ 7,191

948) Usaqh y(% xar¢anginin Jsas ilkin klinik simptomlarina asagidakilardan
hansi aldgé

A) g1 otraflarda 6dem

B koreya

C) Qarimnin agag1 va bel nahiyasindos agrilar

D) Qanli ifrazat
E) Dizuriya

Odobiyyat: Odobiyyat: JlaBerioB M.U. «Onyxomu :KeHCKOU pernpoayKTHBHOM
cucteMbl» - Mocksa, 2007, 191

949) Embrional yumurtalhq sislori ii¢iin 3sas xarakter olan onkomarker
hansidir?



A) CEA

B) CA 15-3
C) AFP

D) SCC

E) Ca-125

Odobiyyat: 9dobiyyat: JlaBeinoB M.U. «Onyxomu KeHCKOU penpoayKTHBHOM
cucteMbl» - MockBa, 2007, 285.

950) Vulva xar¢onginin 9sas metastsazvermd yolu hansidir?

A) limfogen .Q’
B) implantasion b?

C) limfogen, hematogen

D) implantasion, limfogen, @

E) hematogen

Odobiyyat: Odobiyyat: JlaBeino M.U. «Onyxomau meﬁo& PEnpOaYKTUBHOM
cucteMbl» - Mockaa, 2007, 177 . /‘)

951) Diiken amoliyyati hansi orqanin xanga@&de icra olunur?

A) Yumurtaliq xar¢ongi

B) Vulva xorgongi b’g
C) Usagliq borusu xor¢ongi

D) Usaqliq cismi xar¢ongi

E) Usaqliq boynu xor¢ongi @4/

Odobiyyat: Sdsblyyakggs'hm% M.HN. «Onyxoin )KeHCKON penpOoIyKTUBHON
CUCTEMBD) - MOCKBa@ 7,180

952) Biiyr‘aga?{}nginda dsas prognostik faktorlar hansidir?

A) Sisi
B)G

rensasiya dorocosi
fasiyasina sirayot
itlin cavablar diizdiir
D) Boyrok vo asagi bos venada trombun varligi
E) Regionar limfa diiyiinlorins metastaz

Odobiyyat: Oukonorus, o penakiueit M.B. ITogny6Hoi, Mockga, 2009, 423 ctp

953) Boyrak rezeksiyasindan sonra boyrak xar¢angi residivi hansi sixhqla
miisahido edilir?

A) 20-25%



B) 10-15%
C) 30-40%
D) 25-30%
E) 1-5%

Odobiyyat: Oukonorus, o penakiueit M.B. ITogny6Hoi, Mockga, 2009, 422 ctp

954) Boyraklorin badxassali sislorinda asas radikal miialico iisulu hansidir?

A) Kimyaterapiya .0 'Q'
B) Nefroureterektomiya 0
C) Nefroureterektomiya, sidik kisosinin rezeksiyasi ilo ° C),

D) Siia miialicosi Q’

E) Nefrektomiya va ya boyrayin rezeksiyasi b?
Odobiyyat: Oukonorus, o penaxuuent 1.B. [TognyOHo#, , 2009, 421 ctp
955) Transuretral rezeksiya amoliyyatindan sonra il {&kkopik miiayind
(kontrol) na zaman aparilmahdir? \

Ml N

B) 6 hofto .

C) 6 ay GV")

D) Sistoskopik miiayinays ehtiyag yox%@

E)3 ay

Odabiyyat: OHKOJIOTHS, IO Biiagneﬁ N.B. [Moaxy6Hoit, Mocksa, 2009, 430 ctp
956) Sidik kanalimin badx%ali sislorinds miisahids edilon simptomlar hansidir?

A) Araliq nahiyyasir%xgrllarm varligi

B) Qasiq limfa w{lsrinin boylimoasi
C) Biitiin cavablay diizdiir

D) Seroz @ qanli ifrazatin varlig
E) Sidik ffrazat aktinin pozulmasi

Gd@yyat: Onxkomnorus, nox penakuuein U.B. Ilonny6Hoit, Mocksa, 2009, 433 ctp
957) Fluoresent sistoskopiyada istifado olunan madds hansidir?

A) Xlorid tursusu

B) 5-aminolevulin tursusu
C) Furadonin

D) Karbonat tursusu

E) Furasilin



Odabiyyat: Oukonorus, noxa peaakmueit U.B. ITonay6noit, Mocksa, 2009, 428 ctp

958) Yerli prostat vazisinin xarc¢ongindd (T1-T2NO0MO0) asagidakilardan hansi
miialicd iisuluna aid deyil?

A) Immunoterapiya

B) Qipertermiya

C) Siia muialicosi

D) Krioterapiya

E) Radikal prostatektomiya .0 'Q’

Odabiyyat: Onkonorus, noxa peaaxiueit U.B. [TonayOnoii, Mockaa, 20(190?9, CTp

959) Sertoli hiiceyralarindan inkisaf edon xayanin badxassali si&l:a'mdlr?

A) Seminoma (bv
S

B) Teratoma
C) Epidermoid kistas1 . %&

D) Leydigoma

E) Androblastoma .
N

Odabiyyat: Onkonorus, noa peaaxueit 1 B. ny6Hoit, Mocksa, 2009, 446 ctp

A7
960) 75 yash xastaya sag siid vozini yeﬁbaylr kvadrantinda xar¢ong
(T1INOMO) diagnozuna gora radiké’ eksiya edilmisdir. Sonraki miialico
taktikasi necs olmahdir? .‘O

A) Miisahido 4)°
B) Siid vozinin siia terapiy@

C) Kimyaterapiya \%‘
D) Siid vozinin, qolt 1 v1 korpiiciikalti nahiyyonin siia terapiyasi
E) Hormonoterapiya

8d9biyya‘5§8f61iyev vo basq. "Stid vazisi xor¢onginin diagnostikasi vo
muali%'", ki1, Elm, 1993, 120s.

9 0 yash xastayo sag siid vazini xar¢angind gors radikal rezeksiya
aparilmisdir ( sis siid vazinin yuxari bayir kvadrantinda yerlasir, olciisii 3,5sm —
T2NOMO). Sonraki miialico taktikasi necd olmahdir?

A) Miisahido

B) Yalniz hormonoterapiya

C) Yalniz kimyaterapiya

D) Siid vozinin siia terapiyasi

E) Siid vozinin, goltugalt1 vo korpiiciikalt: nahiyyonin siia terapiyasi +
polikimyaterapiya



Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Siid vozisi xor¢conginin diagnostikasi vo
mualicasi",Baki, Elm, 1993, 120s.

962) Siid vazi xar¢ongi (IIa marhald) diagnozu ils Peyti iisulu ils radikal
mastektomiya carrahi amoliyyatindan 2 il sonra ¢apiq nahiyyasinda 0,5 sm
olgiilii yerli residiv askar edilib. Miialico taktikasi:

A) Krioterapiya

B) Corrahi miialico+ polikimyaterapiya . 'Q’
C) Radioterapiya y

D) Hormonoterapiya ° C),,

E) Corrahi miialico 0

Odobiyyat: C.0.9liyev vo basq. "Siid vozisi xor¢onginin diaqnosti@l Vo
mualicosi",Baki, Elm, 1993, 120s. @

963) Polikimyaterapiya kurslar1 arasinda optimal i.nt%&l nd gadar olmahdir?

N

A) 4 hofto

B) 2 hofto \/‘)
C) 1 hofto Q,%

D) 5 hofto \V‘)

E) 3 hofto

Odobiyyat: C.O.Oliyev vo basq.« b’azm xor¢onginin diagnostikasi vo
mualicosi",Baki, Elm, 1993, ﬁ/

964) Siid vazi xar¢ongi uc@sadalanan limfa diiyiinlorin hansi qrupu regional

deyil? {°
y >

A) Conoalti

B) K6rpiiciikalt6
C) Korpiiciaistli
D) Paragternal

E)$ ar
Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Siid vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo
mualicasi",Baki, Elm, 1993, 120s.

965) Mastitobanzar siid vazi xarc¢ongi iiciin hansi klinik slamoatlor xarakterikdir?

A) Limon gabig1 simptomu va hiperemiyanin olmasi
B) Meydanga simptomunun olmasti

C) Gilonin igori dartilmasi

D) Doqiq sorhadlora malik olan sisin olmasi



E) Qoltuqgaltt limfa vazilorinin agrili olmasi

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Siid vozisi xor¢conginin diagnostikasi vo
mualicasi",Baki, Elm, 1993, 120s.

966) i1k dogan gonc qadinin siid vazisinda infiltrat, dorinin hiperemiyasi,
fluktuasiya simptomu vd 39C hararat ackar olunub. Diagnoz:

A) Qalaktosele

B) Fibroadenoma .0 'Q'
C) Kaskin irinli laktasiyon mastit

D) Fibroz mastopatiya ° C),

E) Pecet xastaliyi 0

Odobiyyat: C.0.9liyev vo basq. "Siid vozisi xor¢onginin diaqnosti@l Vo
mualicosi",Baki, Elm, 1993, 120s. @

967) Siid vazi xar¢ongi haradan inkisaf edir ? . %&

A) Limfa diiyiinlorindon

B) Zolagli azalodon \
C) Qan damarlarindan Q,%
D) Birlosdirici toxumadan \""

E) Axacaq epitelindon

Odobiyyat: C.O.Oliyev vo basq.« b’azm xor¢onginin diagnostikasi vo
mualicosi",Baki, Elm, 1993, ﬁ/

968) Siid vozi xarqanginir@mﬁklara metastazlarim askar etmok ii¢iin hansi
muayind tisulu daha‘féql’mativdir?

A) Kliniki miiayi
B) Biitiin cavab diizglindiir
C) DEXA

otop miiayino vo MRT

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Siid vozisi xor¢onginin diagnostikasi vo
mualicasi",Baki, Elm, 1993, 120s.

969) Siid vazi xar¢onginin an ¢ox yayilan klinik formasi hansidir?

A) Diiytinlii

B) Mastitobonzor
C) Pansir

D) Quzilyelobonzor



E) Odemli-infiltrativ

Odobiyyat: C.0.0liyev vo basq. "Siid vozisi xor¢conginin diagnostikasi vo
mualicasi",Baki, Elm, 1993, 120s.

970) TNM Klassifikasiyasi qida borusu sislorinds sis prosesini hansi prognoz
faktorunu ifads edir?

A) bioloi vo molekulyar soviyyoado yayilmasini.

B) anatomik yayilmasini. . 'Q’
C) molekulyar soviyyads yailmasini. .Qf
D) bioloji yayilmasini. ° C),

E) hom anatomik, hom ds bioloji yayilmasini. 0

9dobiyyat: M.W. laBeioB, U.C. Ctunuau. Pak numieBoza. MOCK‘MZ 387c.

971) Pyer-Mari-Bamberqer adl paraneoplastik sindroic%&a hansi dayisiklik

nazary ¢arpir ? 3 %
A) Ozalo zaifliyi. . /‘)
B) Miqgrasiyaedici trombofilebit. Y

C) Sosin batmasi. .
D) Tabil ¢ubuglarina bonzar barmaqlar (13&%& falangalarin siskinlogsmosi, saat

slisasing bonzor dirnaglar).

E) Mioz, ptoz, enoftalm. b?

Odobiyyat: A.X.TanTeH6epr,B.. Uuccos «Knnanueckas
OHKOHyJIBMOHOJIOFI/I}I»,M.z%’ 2, 600c

972) Hansi forma aé%iéy‘metastazlarl carrahi miialicoys gostorisdir?

A) Kimyaterapi a@r sonraki metastatik ¢oxsayl diiyiinlor.
B) Hor iki agci coxsayli metastaz.
C) Hoyati A%b'orqanlara invaziya edon metastaz.

D) Qonis organlara drensd olunan metastz.
metastaz.

E)Sé
Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Unccos «Knuanueckas
OHKOIyIbMOHONO0THs»,M.2000r., 600C

973) Asagidakilardan hansi agciyar xar¢angi iiciin paraneoplastik sindrom
sayllmir?

A) Ag ciyorlo bagli miopatik sindrom.
B) Ag ciyor xorgongi ilo bagli dermatoz sindromlarsi.
C) Ostroastropatiya Mari-Bamberger sindirom.



D) Sisin inkisafi naticosindo bas veron yuxari bos vena sindiromu
E) Karsinoid sindirom.

Odobiyyat: A.X.Tpaxtenoepr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
OoHKOMyJIbMOHOJ0THUs»,M.2000r., 600C

974) Lobektomiya amaliyyatlarindan sonra plevral boslugun adekvat drens
edilmoasi hans1 qabirgaarasi sahalordon aparilir?

A) Parasternal III vo paravertebral xott lizro IX qabirgaarasi sahalordon. . »Q
B) Orta korpliciik xotti tizro VI vo orta aksilyar xatt {izro V qabirgaarasi sahale

C) Orta korpiictik xatti tizro II vo orta aksilyar xott lizra VII qabirgaarasys rdsn
D) Skapulyar xatt lizra II vo 6n aksilyar xatt tizra VII qabirgaarasi sahal

E) Umumiyyatlo drens edilmir. b@

Odobiyyat: A. X.Tpaxten6epr, B.1.Yuccos «KJII/IHI/I‘{CCKaH @v
oHKoMyJIbMOHOJ0THUs»,M.2000r., 600C \

975) Kigcik hiiceyrali ag ciyar xar¢angi iiciin hansi o.ﬂ&larklorlar

xarakterikdir?
b

A) CA-125 va SCC Q,%
B) Sitokeratik fragmenti (CYFRA)
C) AFP (alfafetoprotein)

D) CA-15-3 va xar¢ong embrional d@a (CEA)
E) Neoplastik enoloza (NCE)

Odobiyyat: A.X. TpaxTente (‘BT/I Uuccos «Knuauveckast
OHKOMYJIbMOHOJIOTUS», M r., 600c

976) Asag1dahlard®ans1 paraneoplastik sindiroma dslalat edir?

A) Ag ciyor xsr%lgi fonunda ytliksok horarstin olmasi.

B) Ag ciy@régnginda hormonlarin (adrenokortikotrop, somatotrop, antidiuretik,
estero%s otonin va.s) hiperproduksiyasi ilo olagodar bas veran funksional vo
orqantk«dayiskonliklorin olmasi.

C)Stsin gonsu organlara inkisaf etmosi.

D) Sisin limfogen metastaz vermosi.

E) Sisin hematogen metastaz vermasi.

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knuunueckas
oHKOMyJIbMOHOJ0THUs»,M.2000r., 600C

977) Ag ciyar xar¢anginda sisin transtorakal punksiyasi hans1 maqsadls aparilir?

A) Siso dorman preparatlarinin yeridilmasi iigiin.



B) Sisin lokalizasiyasi vo topometriyasi ii¢iin.
C) Siini pnevmotoraks yaratmagq iigiin.

D) Sisin morfoloji verifikasiyasi liciin.

E) Sisin destruksiyasi tigiin.

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Uuccos «Knuanueckas
oHKoOMyJIbMOHOJ0THUs»,M.2000r., 600C

978) Ag ciyar xarc¢anginin hansi marhalasinds carrahi miialiconin § illik yasama

gostaricisi daha coxdur? '.Q:Q
A) Xostoliyin I morhalasinda. o° C),

B) Xastaliyin II vo IIT marhalalorinda. 0

C) Xostaliyin I morhaloasindo. (2

D) Xostoliyin IV morholasindo. b’

E) Xostoliyin ITI morhalosindo. g{b

Odobiyyat: A.X.Tpaxten6epr, B.1.Yuccos ((KJII/IHI/I‘ICC]%&&
oHKoOMyJIbMOHOJ0TUs»,M.2000r., 600C

979) Ag ciyarin II marhals yiiksok dlfferensm@g‘(‘ adenokarsinomasinda asas
miialico metodu hansi sayila bilor?

A) Corrahi miialica.

B) Kimyaterapiya ilo miistorok radlwiya.
C) Kimyaterapiya. .

D) Radioterapiya. O

E) Simptomatik miialico. ] )°

Odobiyyat: A.X.Tpa ﬁﬁépr, B.1.Yuccos «Knunanueckas
OHKOMYJIbMOHOJIOTH .2000r., 600c

980) Dori xd ga.%l olan xastalorin dispanserizasiyanin miiddati va qaydasi
A) Dori éxasseli sislor olan xastalor 10 il nozaratdo olmalidirlar

B)O a residiv vo metastaz olmadiqda geydiyyatdan azad olunurlar

C lanlar dogru deyil

D) Darido badxassali sislor olan xastalor 5 il nozaratdo olmalidir

E) Onkoloji xastalor 6miir boyu dispanserdo nozarstdo olmalidir

Odobiyyat: Odobiyyat: II1.X. I'anuieB «Onkoorusi» Mocksa, 2004

981) Hansi xastoliyin radikal siia miialicasi zamam 95%- don ¢ox sagalmaya nail
olmaq miimkiindiir?

A) Moadaalt1 vozin xorgongi



B) Qida borusu xorgongi
C) Modo xorgongi

D) Qirtlag-udlaq xor¢ongi
E) Bazalioma

Odobiyyat: 1.H.Isayev. Bad xassali sislorin siia miialicosinin osaslari, Baki, 2001.sah
258

982) Siimiiklarin xosxassali osteoxondromalarinda siia miialicasinin comi manba
dozasi neco olmahdir? o

A) 40 Qr RY
B) 60 Qr Q’ ’

C) 50 Qr b'@

D) Aparilmir

E) 70 Qr ) g{b

Odobiyyat: JlaBeigoB M., DH1mkIoneus KJII/IHHI{GCIfOJ@%QmOFHH, 2004, C.326
983) Bas beyin sislorindon hansi praktik olarag n‘b(astaz vermir?

A) Meningiomalar . %\
B) Medulloblastomalar \V‘)

C) Pineoblastomalar 'Q

D) Oligodendroqliomalar b’g

E) Ependimoblastomalar o’

Odobiyyat: 3earenumze F.WHH%CK&U{ penTrenopaauosiorus ~” - Mockaa - 1985

~249¢
\T.,

984) Hansi orqanla@: vd hansi histoloji formada olan xar¢oang bas beyino daha
cox ehtimalla az verd bildiyi ticiin profilaktik maqsadls bas beyina siia

miialicosi aparmaq maslohatdir?

A) Qurt léastl hiiceyrali xar¢anqi
B) in adenokarsinomasi

C iyarin xirda hiiceyrali xor¢ongi

D) Stid vozinin infiltrativ xorgonqi
E) Qida borusunun yast1 hiiceyrali xor¢anqi

Odobiyyat: E.C. Kucenesa “JlydeBas Tepanus 310Kau€CTBEHHBIX OITyXOJIeH”,
Mocksa 1996, ctp.171

985) Udlaq xar¢angi olan xastalords sua miialicasing aks gostaris hansidir?

A) Afoniya



B) Cecomo

C) Agrilar

D) Sisin parcalanmasi-qanaxma
E) Disfagiya

Odobiyyat: Isaev I.H. “Bodxassali sislorin sua miialicosinin osaslar1” — Baki — 2001 -
127 s.

986) Radioterapiyadan sonra qirtlaq xar¢angi ild xastalords yaranan hansi siia
reaksiyasi spesifik sayilir? .

A) Siia ezofagiti o Q,
B) Siia epiteliiti 0

C) Stia larinqofaringiti b?

D) Siia fibrozu

E) Siia dermatiti @

Odobiyyat: Aunpees B.I'., Mapasiackuii FO. C., “qu.eB M6I/IHI/IpOBaHHOC
JeueHue paka ropranu’, Mocksa, 1998, 145 c.

987) Quirtlaq xar¢angi ilo xastalordd radiotera@gkm sonra yaranan
reaksiyalardan hansi “iimumi” hesab olung;’

A) Ariglama

B) Sua ezofaqiti b’g
C) Mukozit

D) Siia dermatiti

F) Siia laringiti /\/
od

Odobiyyat: C.@.Sliyégé,ﬂjsayev “Bodxassali siglorin miialicasinin naticalari,
onlarin fosadlari, xa n hoyat keyfiyystinin qiymotlondirilmasi kriteriyalarinin

miuasir klassifik ar1 vo onlarin praktikada totbiqi”’(metodik tovsiyalor), Baki,
2009, 22 s.

988) %q dr¢angi olan xastalorin asas miialico metodu hansidir?

A onoterapiya
B) Radioterapiya

C) Immunoterapiya
D) Kimyaterapiya
E) Corrahi

Odobiyyat: Isaev I.H. ”Bodxassali sislorin sua miialicosinin asaslar1” — Baki — 2001 -
127 s.



989) Qirtlaq xarcangi ilo xastolords hansi simptomlar radioterapiyaya aks-
gostarisdir?

A) Oskurok

B) Ariglama

C) Afoniya

D) Sisin parcalanma morholoasindo olmasi
E) Udqunmanin ¢otinlogsmasi

Odobiyyat: Isayev I.H. “Badxassali sislorin sua miialicosinin asaslar1” Baki, 200)0

145 s. C)
‘A

990) Qirtlaq xarconginin yayllmis formalarinda (3-4 morhsls) hansi‘tiialico

metoduna iistiinliik verilir? b@

A) Corrahi @

B) Siia terapiyasi

C) Kimyaterapiya %&\
N

D) Simptomatik miialico
E) Kombins olunmus ( corrahi+radioterapiya) /‘/,

Odabiyyat: Andepos B.C.,Oronsuosa E.C, I/I@?BOSMO)KHOCTI/I Jy4eBOM TEparuu B
JICYEHUU 2-0U CTaJiuM paKa rOpTaHu’ Mw Kas paauonorust Nel2

MockBa,1989,39-56 ¢
&
k®)



