Revmatologiya ixtisasi iizra niimunavi test suallari

Bolma 1. Revmatologiyanin laborator v instrumental miiayind
usullar

1) Umumi qan analizinin géstaricilorinin hans1 doyisikliklori revmatoid artritin
prognozunun pislosmasi kimi qiymatlondirmok olar?

A) ECS-nin artmasi vo anemiya

B) ECS-nin artmasi va leykopeniya
C) Anemiya va leykositoz

D) Anemiya vo leykopeniya

E) Anemiya vo limfositopeniya

Odabiyyat:: Hocko C.M. PeBmarosiorus. AKTyajibHbIe BOIIPOCHl. PocToB-Ha—/loHy,
2007. — «Meauiuna, c. 98-73

2) Psoriatik artritin forqlondiran rentgenoloji slamatlari hansilardir?

A) Simmetrik osteoskleroz
B) Simmetrik osteofitlor

C) Simmetrik sindesmofitlor
D) Asimmetrik osteofitlor

E) Asimmetrik sindesmofitlor

Odabiyyat:Hockor C.M. PeBmaronorus. AkTyanbHbie Bonpockl. PocToB-Ha—/loHy,
2007. — «Menumunay, 467- 480 c.

3) insan immunoqlobulinlorinin asas hissasini (80%) hansi sinif toskil edir ?

A)IgE
B) Ig M
C)IlgG
D) Ig D
E) Ig A

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A. // Mockga, 2008, «['DOTAP-Menuay, ctp. 58 - 61

4) Urak qapaqlarinin iizorindos olan vegetasiyalar: agkar etmok ii¢iin taqdim
olunan miiayina tisullarindan hans1 shamiyyatlidir?



A) Ventrikulografiya

B) Magqnit Rezonans todqiqati
C) Exokardiografiya

D) Kompiiter tomoqrafiyasi
E) Koronarografiya

Odabiyyat:: Hocko C.M. PeBmarosiorusi. AKTyasibHbIe BOIIPOCHl. PocToB-Ha—/loHy,
2007. — «Megumuaay, 67 c.

5) Antistreptolizin — O, antistreptokinazanin, antistreptohialuronidazanin,
antistreptodezoksiribonukleazanin tayin olunmasi hansi xastaliyin diagnozunu
tasdiglamak tc¢iin daha shamiyyatlidir?

A) Sistemli sklerodermiya

B) Kaskin revmatik qizdirma
C) Dermatomiozit

D) Sistemli qirmiz1 qurdesonayi
E) Revmatoid artrit

Odobiyyat:: HockoB C.M. PeBmatosiorus. AkTyaiibHbie Bonpockl. PoctoB-Ha—/loHy,
2007. — «Menuiuna», 165 c.

6) Revmatoidli artritin Steynbrokera gors necd rentgenoloji marholasi var?

A) 4
B) 3
C)6
D)5
E) 2

Odobiyyat:PeBmaTounnsiit aptput // mon pea. Haconoroit E.JI., Jlaiitne B.— Mockaa,
«Menunmnaay, 1983.c. 109 - 111

7) Vizual Analoq Skalas1 (VAS) nayi toyin edir?

A) Gorma qgabiliyyatinin dayisikliklorini

B) Esitma gabiliyyatinin doyisikliklorini

C) Oynaglarin xarici goriiniisiinii

D) Xastaliyin timumi aktivliyini

E) Morkazi sinir sisteminin funksional pozgunluglarini

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo moa pea. Haconora E.JL.,
Haconogoii B.A. // Mockga, 2008, «I'D0TAP-Meauna», 315-316 ctp.

8) Densitometriya na ii¢iin istifads olunur?



A) Siimiiklordo boslugu toyin etmok ti¢iin

B) Siimiiklorin sixligin1 toyin etmak ii¢lin

C) Siimiiklorin anatomik doyisikliklorini toyin etmok li¢iin
D) Stimiiklorin arxitektonikasini miiayine etmok {i¢iin

E) Stimiiklards patoloji siniqlart toyin etmok {igiin

Odobiyyat:: Kinanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3yposa. CankT
[TetepOypr: ®onuant, 2005, ¢.50-53

9) Yumsaq toxuma elementlorinin zadslonmasini hansi instrumental iisulla toyin
etmok daha maqsadouygundur?

A) Densitometriya

B) Rentgenografiya

C) Artroskopiya

D) Ultrasas tomogqrafiya

E) Komputerli tomografiya

Odobiyyat:: PeBmaTonorus — HaimonansHoe pykoBoicTBo noa pea. Haconora E.JL.,
HacounoBoii B.A. // Mockga, 2008, «['DOTAP-Menuay, 61- 62 ctp.

10) Kaskin revmatik qizdirma vaxti xirda oynaqlarin zadsalonmasi necas adlanir?

A) Meyo poliartriti
B) Bexterev poliartriti
C) Vilson poliartriti
D) Bantiq poliartriti
E) Jaku poliartriti

Odobiyyat:PeBmaTonorust — HantmonansHoe pykoBoactBo moja pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A. // Mockga, 2008, «['DOTAP-Menuay, ctp. 400- 419

11) Cerc-Strauss sindromu ganin iimumi analizinin hans1 gostaricisinin
dayisiklikliyi ilo 6ziinii biruzs verir?

A) Trombositozla

B) Leykositozla

C) Eozinofiliya ila

D) Limfopeniya ilo

E) Domirdefisitli anemiya ilo

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo mmoa pea. Haconosa E.JL.,
Haconogoii B.A. // Mockga, 2008, «I'90TAP-Meaunay, 554-557 ctp.

12) Kaskin podaqra diaqnozunu tasdiq edon sinaq hansidir?



A) Qanda golovi fosfotazanin artmasi

B) Qanda sidik cévharinin artmasi

C) Qanda sidik tursusunun saviyyasinin artmasi
D) Sidikds sidik tursusunun soviyyasinin artmasi
E) Urat kristallarin sinovial mayeds tapilmasi

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HatimonansHoe pykoBoacTBo noja ped. Haconosa E.JL.,
Haconogoii B.A. // Mockga, 2008, «I'D0TAP-Meanay, 61-62 ctp.

13) Trombositoz hansi xastaliyin diagnostik gostaricisi sayilir?

A) Kavasaki xostoliyinin

B) Kaskin revmatik qizdirmanin
C) Bexterev xastaliyinin

D) Sistemli dermatomiozitin

E) Sistemli sklerodermiyanin

Odabiyyat:Peemaronorus — HanmonansHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A. // Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, 61-62 ctp.

14) Still xastaliyinin inkisafi ganda hansi gostaricinin artmasi ild saciyyoalonir?

A) Eozinofillarin

B) Kreatinin

C) HLA B27

D) Ferritinin

E) Revmatoidli faktorun

Odobiyyat:: ismaylova S.S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicesinin aktual
moasalalari, Baki, 2008 — 57 s.

15) Umumdiinya Sohiyya Toskilatinin tovsiyyasino gora standartiza olunmus
protrombin vaxtin1 hansi gostorici taskil edir?

A) Aktivlosmis hissovi tromboplastin vaxti
B) Qanin laxtalanma miiddati

C) INR

D) Kefalin vaxti

E) Trombin vaxti

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HartmonansHoe pykoBoacTBo o pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A. // Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, 467 ctp.

Bolmo 2. Immun cavab haqqinda iimumi tasavvirlar



16) Anadangalmd immunitets hans1 amillor aiddir?

A) Neytrofillor

B) Eozinofillor

C) Anticismlor

D) Sis nekrozunun amili
E) Komplement

9dobiyyat:: Bect Crepaunar Jx. Cekpetsl peBMatonoruu. [lep. ¢ anra. M.: buaowm,
CIIO.: HeBckuit quanekt 1999, ctp. 35-41

17) Vazoaktiv mediatorlara hansilar aiddir?

A) v- interferon

B) Araxidon tursusunun téromalori
C) IL-8, IL-1, IL-6

D) C3,C4

E) Sis nekrozunun amili

9dobiyyat:Bect Crepmunr JIx. Cekpersl peBmaronoruu. [lep. ¢ anri. M.: buHow,
CII6.: HeBckmit quanekt 1999, c. 41-44

Bolms 3. Kaskin revmatik qizdirma

18) Kaskin revmatik quizdirmanin toradicisi nadir?

A) B-hemolitik streptokokk
B) Qiz1l1 stafilokokk

C) Rikketsiya

D) Mikoplazma

E) Virus

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HartmonansHoe pykoBoacTBo mmoxa pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A. // Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, 35-66 cTp.

19) Streptokokkun hiiceyradaxili komponentlorina hansilar aiddir?

A) Hialuron tursusu, C- protein, polisaxaridlor-O

B) Polisaxaridlor — O, streptolizin-A, streptohialuronidaza

C) Mukopeptidlor, hialuron tursusu, M-protein, polisaxaridlor- O
D) M-protein, streptokinaza, urokinaza

E) S - protein, streptolizin-S



Odobiyyat:: PeBmaronorust — HarimonansHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconora E.JI.,
HaconoBoii B.A. // Mockga, 2008, «['DOTAP-Menuay, 41-62 ctp.

20) Streptokokkun hiiceyradan konar olan komponentlori (ekzofermentlari)
hansilardir?

A) Streptolizin-O, S-protein, streptokinaza

B) Streptokinaza, mukopeptidlor, streptolizin-A

C) Streptohialuronidaza, streptolizin-S, streptolizin-O, streptokinaza
D) Streptolizin- S, streptolizin-A, hialuron tursusu

E) Streptolizin-A, polisaxaridlor-O, M-protein

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanimonansHoe pykoBojicTBo noj pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A. // Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, 41-62 ctp.

21) Asof tarafindan taklif olunan birlasdirici toxumanin patoloji reaksiyalarinin
tosnifatinda son marhoaloni hansi proses taskil edir?

A) Skleroz-¢apiglama

B) Mukoidli degenerasiya

C) Qranulematoz

D) Fibrinoidli degenerasiya

E) Qeyri spesifik hiiceyrovi reaksiya

Odobiyyat:30panHbIe JEeKIUKU 10 KIMHUYeckoi pesmarosoruu // Ilox pen. B.A.
Haconosoii, H.B. bynuyka. — M.: Meauumna, 2001, ctp. 89

22) Revmatik karditin neco marhalasi ayird olunur?

A) 4
B) Bir neco
C)3
D)5
E)2

Odobiyyat:Kiinnnueckas pesmatonorus. [log obmeit pea. B.1. Masyposa Cankr
[TerepOypr: ®onuant, 2005, ctp. 64-87

23) Kaskin revmatik qizdirmanin asagida gostarilon hansi slamatlorindon biri
nadir hallarda rast galinir?

A) Darialt1 diiytinlor

B) Kaskin fazal ziilallarin titrlorinin artmasi
C) Streptokokk anticismlorin titrlorinin artmasi
D) Kardit



E) Poliartrit yaxud poliartralgiya

Odobiyyat:: PeBmaTtonorus — HaumonansHoe pykoBoacTBo oA pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A. // Mockga, 2008, «['DOTAP-Menuay, ctp. 41- 62

24) Kaskin revmatik qizdirmanin an ¢ox inkisaf edon agirlasmalarina hansilar
aiddir?

A) Kardiomiodistrofiya

B) Iraliloyen iirok catismazlig
C) Miokardit

D) Kardiomiopatiya

E) Arterial hipertenziya

Odobiyyat:: Kapauonorus — HanmoHanbHOE pyKOBOJICTBO MO KapAHOJIOTHU T10]T
pen. FO.H.benenkoBa — M.: I'sotap-Menaua, 2008. — ctp. 1099 - 1101

25) Hans tasadiiflords xastaliyin alamoatlori Cons gostaricilorind uygun olmasa
da kaskin revmatik qizdirma diagnozu qoyulur?

A) Reyno sindromu (avval olan infeksiyanin seroloji slamatlori olmadan)

B) Oynaglarin sohor «buxovlanmasi» (avval olan infeksiyanin seroloji alamatlori
olmadan)

C) Siistgedisli kardit vo xoreya (avval olan infeksiyanin seroloji alamatlori olmadan)
D) Migqrasiya edon artrit (avval olan infeksiyanin seroloji alamatlori olmadan)

E) Kardiomiodistrofiya (ovval olan infeksiyanin seroloji slamatlori olmadan)

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoactBo mmoa pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A. // Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, ctp.41- 62

26) Kaskin revmatik qizdirmanin boyiik gostoricilorina no aiddir?

A) Kardit

B) Artralgiyalar

C) ECS artmasi

D) Qizdirma

E) Duy(lnli eritema

Odobiyyat:: Kapauonorus — HanronaibHOE pyKOBOJICTBO 1O KapIMOJIOTHUH 11O
pen. FO.H.benenkosa — M.: I'sotap-Meaua, 2008. — ctp. 1086 - 1099

27) Revmatik poliartrit iiciin na xarakterikdir?
A) Davamli vo simmetrik poliartrit

B) Artralgiyalarin miqrasiyaedon xarakteri, karditin qosulmasi
C) Oynaglarin sohar «buxovlanmasi» (1 saatdan ¢ox)



D) Simmetrik ikitorafli sarkoileit
E) Ankilozlarin inkisafi

Odobiyyat:: Kapauonorus — HanmoHanbHOE pyKOBOJICTBO MO KapAUOJIOTHU TI0]T
pen. FO.H.benenkoBa — M.: I'sotap-Menaua, 2008. — ctp. 1086 - 1099

28) Revmatik poliartrit iiciin hansi slamatlor xarakterikdir?

A) Rentgenoloji miiayinalords oynaq nahiyalords eroziyalarin olmasi
B) Poliartritin miialicoys gec «cavabi»

C) Revmatik prosesin foalliq gostaricilorinin yiliksok soviyyasi

D) Oynaglarin ankilozu

E) Xirda oynaqlarin davamli zadalonmasi

Odobiyyat:: Kapauonorus — HanmoHanbHOE pyKOBOJICTBO MO KapAHOJIOTHU T10]T
pen. FO.H.benenkoBa — M.: I'sotap-Menaua, 2008. — ctp. 1086 - 1099

29) Jaku artritin asas slamatlori hansilardir?

A) Hoqiqi stimiik eroziyalarin inkisafi, tofuslarin inkisafi

B) Darialt1 diiyiinlorin inkisafi, Reyno sindromu

C) Diqital nekrozun inkisafi, falanqalararasi nahiyads dorinin dayisikliyi
D) Oynagqlarin sohar «buxovlanmasi», «gel» fenomeni

E) Ol va ayaq xirda oynaqlarinin zadaloanmalari, sllorin ulnar deviasiyasi

Odobiyyat:PeBmaronorus — HaimonanbsHoe pykoBoicTBo noj pea. Haconosa E.JL.,
Haconogoii B.A. // Mockaga., 2008., «<['D0TAP-Menuay, ctp. 35-66

30) Kaskin revmatik qizdirma vaxti inkisaf edon miokarditin slamatlorina
hansilar aiddir?

A) Ciizi leykositoz, keskinfazali ziilallarin artmasi, eozinofiliya, ekstrasitoliya

B) Fiziki yiliklomodan sonra tongnafaslik, ASO yiiksok titri, ECS artmasi

C) Qanda niivali nukleotipa gars1 anticismlorin artmasi, ASO artmasi, leykopeniya
D) Qanda ANA titrinin artmasi, ekstrasistoliyalar, eozinofiliya, tongnofaslik

E) ASO yiiksok titri, atrioventrikulyar blokada, ANA titrinin artmasi, leykopeniya

Odobiyyat:: Kapauonorus — HanronaibHOE pyKOBOJICTBO 1O KapIUOJIOTUH MO
pen. FO.H.benenkosa — M.: I'sotap-Meaua, 2008. — ctp. 1086 - 1099

31) Mitral stenozun 3an ¢ox rast golinon agirlasmalarina no aiddir?

A) Madaciklarin fibriliyasiyalari
B) Aortanin anevrizmasi

C) Miokardin infarkti
D) Agciyar arteriyasinin anevrizmasi



E) Sol modaciyin ¢atismazligi

Odobiyyat:: Kapauonorus — HanmoHanbHOE pyKOBOJICTBO MO KapAUOJIOTHU TI0]T
pen. FO.H.benenkoBa — M.: I'sotap-Menaua, 2008. — ctp. 1086 - 1099

32) Mitral stenozun sabablarina hansilar aiddir?

A) Sistemli girmiz1 qurdesanayi

B) Mitral gapagin idiopatik kalsinozu
C) Ateroskleroz

D) Travma

E) Sistemli vaskulit

Odobiyyat:: Kapauonorus — HanponaibHOE pyKOBOJICTBO 1O KapAMOJIOTUH MO
pen. FO.H.benenkoBa — M.: I'sotap-Menaua, 2008. — ctp. 1086 - 1099

33) Mitral qapaqlarinin prolapsin asas kliniki alamotlorina hansilar aiddir?

A) Poliartrit, hepatomeqaliya, siiratlo inkisaf edon iirok ¢atismazligi

B) Poliartrit, periferik sinir sisteminin pozgunluqlari, vegetativ slamaotlorlo kecon
kardial sindromu

C) Sinkopal vaziyyatlar, vegetativ alamatlorle olan kardial sindromu,
termorequlyasiyanin pozgunluqlari

D) Termorequlyasiyanin pozgunluglari, 6demlar, agciyarin tromboemboliyasi

E) Sinkopal vaziyyatlor, hepatomeqaliya, tromboemboliyalar

Odobiyyat:Hockos C.M., PeBmaTosiorus. AkTyanbHble Bonpockl. PoctoB-Ha —/{ony,
2007. — «MenummnHay», 573 c.

34) Revmatik mitral ¢catismazhginin agirlasmalar: hansilardir?

A) Qulaqciq aritmiyalar, kardiomiopatiya

B) Qaflati 6liim, miokardiodistrofiya

C) Urayin tam kondolon blokadasi, qulaqciq ekstrasistoliyasi
D) Agciyer catismazligi, xroniki boyrok catismazligi

E) Sayirici aritmiya, durgunlu tirak ¢atismazlig

Odobiyyat:Kapauonoruss — HanronaibHOE pyKOBOJICTBO MO KapIUOJIOTHUH MO PEI.
FO.H.benenkoBa — M.: 'aotap-Menua, 2008. — ctp. 1086 - 1099

35) Aortal catismazhg ilo xastalords nabzin hansi doyisikliklori miisahida
olunur?

A) «Pulsus irreqularis»
B) «Pulsus vagus, reqularis»
C) «Pulsus dikrotikus»



D) «Pulsus parvus, tardus, minor»
E) «Pulsus seller, magnus, altus»

Odobiyyat:Hockor C.M. PeBmatonorus. AkTyanbHbie Bopockl. PocToB-Ha—/loHYy,
2007. — «Menumunay, 573 c.

36) Aortal catismazhginin carrahi miialicosinin gostorislorine hansilar aiddir?

A) Revmatizmin koskin morholosi

B) Sol madaciyinin disfunksiyasi ilo saciyyalonon agir aortal ¢atismazligi
C) Sol madaciyinin funksiyalarinin saxlanmasi ils yiingiil baglangic aortal
catismazligi

D) Kaskin mitral catismazligi

E) Sol madaciyinin funksiyalarinin saxlanmasi ilo simptomsuz gedisat

Odobiyyat:Kapauonorus — HanmoHanbHOe pyKOBOJICTBO IO KapIUOJIOTHH MO PE/I.
FO.H.benenkoBa — M.: ['otap-Menua, 2008. — ctp. 1086 - 1099

37) Aortal stenozun asas kliniki slamatlorino hansilar aiddir?

A) Artrit

B) Qicolma tutmalar1
C) Oskiirak

D) Tangnafaslik

E) Qanhayxirma

Odobiyyat:: Kapauonorus — HanponaibHOE pyKOBOJICTBO 1O KapAHUOJIOTUH MO
pen. FO.H.benenkosa — M.: I'sotap-Menua, 2008. — ctp. 853 - 858

38) Aortal stenozun inkisafi zamani nabzin hansi doyisikliklori miisahido
olunur?

A) «Pulsus magnus»

B) «Pulsus altus, minor»
C) «Pulsus parvus, tardus»
D) «Pulsus freques»

E) «Pulsus irreqularis»

Odobiyyat:: Kiinanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3zyposa. CaHkT
[TeTrepOypr: ®onuant, 2005, 760 c.

39) Trikuspidal catismazhigin kliniki slamatlorina hansilar aiddir?
A) Dorinin sarimtilli81, assit, epiqastral agrilar

B) Urokgetmolar, basgicollonmolor
C) Agciyar infarkti, ariqlama



D) Bogulmalar, titroma
E) Oskiirok, ariglama, tez iraliloyon zoiflik

Odobiyyat:: Kinanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3zyposa. Cankt
[TerepOypr: ®onmant, 2005, 760 c.

40) Trikuspidal stenozun xarakterik auskultativ slamati olan diastolik kiiy hansi
tazahiirlorls saciyyalonir?

A) Presistolik gliclonmo ilo, xoncarobanzor ¢ixinti iizorindo maksimal esidilir
B) Diastolik kiiy azalan xarakter dasiyir, diastolanin ortasina ¢atmamus itir
C) Protodiastolik kiiy, Rivero- Korvallo fenomeni

D) Mezodiastolik asag tezlikli kiiy, Flint kiiyii

E) I tonla birlasir, IT vo IIT qabirga arasi1 nahiyads maksimal esidilir

Odobiyyat: Kimnanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.1. Ma3zyposa. CankT
[TetepOypr: @omuant, 2005, 760 c.

41) Kaskin revmatik qizdirmanin miialicasinds tatbiq olunan bazis preparatlar
hansilardir?

A) Qizal duzlarin preparatlari
B) D-penisillamin, mabtera
C) Delagil, plakvenil

D) Metotreksat, xumira

E) Sulfasalazin, kuprenil

Odobiyyat:: Knuauueckas pesmatonorus. [log o6mieit pea. B.1. Masyposa Cankr
[TerepOypr: ®onmant, 2005, ¢.64-87

42) Miiller simptomu hansi qiisurda rast galir?
A) Aortal catigsmazlig

B) Kombina ounmus mitral-aortal quisuru

C) Mitral ¢atismazligi

D) Mitral stenoz

E) Aortal stenoz

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanimonanbsHoe pykoBojicTBo moj pea. Haconora E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 290-332

Bolmo 4. Revmatoidli artrit

43) Pannus nadir?



A) Epitelial toxuma

B) Siimiik toxumasi

C) Qigirdaq toxumasi

D) Patoloji immunokompleks
E) Qranulyasion toxuma

Odobiyyat:Ismayilova S.S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicasinin aktual
moasalalori, Baki. —2008. —s. 14-21

44) Revmatoidli sinoviti forqlondiron slamatlorina na aiddir?

A) Prodromal morhola

B) Novbolonon gedisat

C) Latent gedisat

D) Spontan sagalma

E) Daimi iraliloyon gedisat

Odobiyyat:: Ismayilova S.S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicosinin aktual
moasalalori, Baki. —2008. —s. 14-21

45) Revmatoidli artritin asas kliniki tazahiirlori nadir?

A) Infeksion proseslorin inkisafi

B) Poliartrit, visseritlor

C) Sistemli emboliyalar, ganaxmalar
D) Lylpus-nefritin inkisafi

E) Limfoadenopatiyalar

Odobiyyat:: Ismayilova S.S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicosinin aktual
maoasalalori, Baki. —2008. —s. 14-21

46) Revmatoidli artritin xarakterik slamatlorino hansi aiddir?

A) Tez inkisaf edon osteomalyasiya

B) Tez inkisaf edon ateroskleroz

C) Tez inkisaf edon AFS sindromu

D) Tez inkisaf edon boyrok ¢atismazligi
E) Tez inkisaf edon Reyno sindromu

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo moa pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A. // Mocksa, 2008, «['DOTAP-Mennay, 290-332 ctp.

47) Oynaglarin revmatoidli zadsalonmalarinin daha tez rast golinan lokalizasiya
yerlari hansilardir?



A) I Pancodaraq —falanga oynagi

B) Distal falanqalararasi1 oynaglar

C) Dos siimiiyiiniin-gabirga birlogsmalori
D) Proksimal falangalararasi oynaglar
E) Kallo stimiiklorin oynaqlari

Odobiyyat:: Kiinnnueckas pesmatonorus. [log o6mieit pea. B.1. Mazyposa Cankr
[TerepOypr: ®onmant, 2005, c. 87-141

48) Revmatoidli oynaq zadalonmalarinin xiisusi sayilan rentgen slamoatlorina
hansilar aiddir?

A) Sindesmofitlor

B) Siimiiklarin haqiqi eroziyalari
C) Periostit

D) Oynaq yariginin daralmasi

E) Osteofitlor

Odabiyyat:: Knmauueckas peBmatosorus moj pea. Masyposa B.1.// CaHkr-
[TerepOypr., 2005., c. 87-141

49) Atipik revmatoidli artriti forqlondiran slamatlor hansilardir?

A) Asimmetrik lokalizasiya

B) Artralgiyalarin olmamasi

C) Sinovit slamatlori olmur

D) Deformasiyalar inkisaf etmir

E) Laborator gostaricilorin maksimal artmast

Odabiyyat:Knunudeckas peBmarosiorus moa pea. Masyposa B.J.// Cankr-
[TerepOypr., 2005., c. 87-141

50) Revmatoid artrit zamani sllorin tipik deformasiyalar: hansilardir?
A) Qeberden diiyiinlori

B) «Sosiska» soklinds barmagqlar

C) «Mexaniky» oli

D) «Turpabanzar» soklinda barmaglar
E) «Morc lizgaci»

Odobiyyat:: Ismayilova S.S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicosinin aktual
moasalalori, Baki. —2008. —s. 25-51

51) Revmatoidli vaskulitin agirlasmalarina no aiddir?

A) Annulyar sopkilor



B) Burun ganaxmalari

C) Allopesiya

D) Arterial hipertenziya
E) Hiperlipoproteidemiya

Odobiyyat:: Knnauueckas pesmatonorus noj pea. Masyposa B.1.// Cankr-
[TetepOypr, 2005., c. 87-141

52) Agciyarlorin revmatoidli zadslonmasi hansi kliniki slamatlorls 6ziinii biruzo
verir?

A) Agciyorlorin emfizemast ilo
B) Agciyarlarin infarkti ilo

C) Ocaqli alveolitlo

D) Bronxial astma ilo

E) Agciyarlorin atelektazasi ilo

Odobiyyat:: Knuanueckas pesmatosnorus noj pea. Masyposa B.M.// Cankr-
[TerepOypr, 2005, c. 87-141

53) Gozlarin zadsalonmoalori revmatoidli artrit zamam hansi kliniki salamatlarls
oziinii biruzs verir?

A) Keratokonus
B) Blefarit

C) Hipopion

D) Uveit

E) Iridosklerit

Odobiyyat:: Knuauueckas pesmatosnorus noj pea. Masyposa B.W.// Cankr-
[TerepOypr., 2005., c. 87-141

54) Felti sindromunun asas ii¢ kliniki alamatlori hansilardir?
A) Leykositoz, anemiya, oligoartrit

B) Sklerit, Seqren sindromu, monoartrit

C) Artrit, leykopeniya, splenomegaliya

D) Hepatomegaliya, trombositopeniya, eozinofiliya

E) Seroneqativ proses, Kaplan sindromu, vaskulit

Odobiyyat:Ismayilova S.S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicosinin aktual
masalalori, Baki. —2008. 51-52 s.

55) Still xastaliyinin asas kliniki slamatloring hansilar aiddir?

A) Bogaz agrilar, artralgiyalar, dori sopkilori



B) Digital arteriit, revmatoidli diiyiinlor
C) Eritrositoz, RF pozitiv titri

D) Amiloidoz, ANA artmasi

E) Reyno sindromu, digital arteriit

Odobiyyat:Ismayilova S.S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicosinin aktual
mosalalori, Baki. —2008. 52-55s.

56) Still xastaliyinin diaqnostikasi iiciin vacib sayilan gostaricilors na aiddir?

A) RF miisbat titri

B) Trombositopeniya
C) Ferritinin artmasi
D) ANA yiiksak titri
E) Ferritinin azalmasi

Odobiyyat:Ismayilova S.S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicosinin aktual
moasalalori, Baki. —2008. 52-55s.

57) Poliklinika soraitindo revmatoid artritin erkon diaqnostik alqoritmini (Eluar
tovsiyyasi) hansi1 miiayinalar toskil edir?

A) Davamli monoartrit

B) Gozlarin zadslonmasi

C) Onurga oynagqlarin zodslonmasi
D) Oynagqlarin ankilozu

E) «9Ol vermak» testin agrili olmasi

Odobiyyat:: Knuauueckas pematonorus noj pea. Masyposa B.J.// Cankr-
[TerepOypr c. 87-141

58) Remissiyanin asas meyarlarina hansi slamat aiddir?

A) Tez inkisaf edon ariglama

B) Qizdirmanin azalmasi

C) Oynaglarin sshor «buxovlanmasi» 20 doqiqe arzindo

D) ECS normal saviyyasi yaxud C-reaktivli ziilalin olmamasi
E) Artralgiyalarin azalmasi

Odabiyyat:: Peemaronorus — HanmonaasHoe pykoBoacTBO 1o pea. Haconora E.JI.,
HaconoBoii B.A. // Mocksa, 2008, «['DOTAP-Mennay, 290-332 crp.

59) Kicik dozah gliikokortikosteroidli miialiconin gostarisloring na aiddir?

A) Xostonin az ¢okisi
B) Felti sidromu



C) Vaskulitin inkisafi
D) Visseritlorin inkisafi
E) Osteoporozun inkisafi

Odobiyyat:: Kinnnueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.W. Ma3yposa Cankr
[TerepOypr: ®onumant, 2005, ¢.64-87

60) Qliikokortikosteroidlarlo aparilan oynaqdaxili miialiconin gostarislorind na
aiddir?

A) Ortopedik amalliyatlardan sonra agrilar

B) Yiiksok aktivli revmatoidli artrit

C) Zadslonmis oynaqda kontraktularin inkisafi

D) Ollarin xirda oynaqglarimin revmatoidli poliartiriti
E) Stimiik ankilozlar

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HatimonansHoe pkoBoCcTBO noj pen. Haconona E.JIL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[[ DOTAP-Menuay, c. 290-332

61) Revmatoidli artrit xastalords oliim naticolorinin yiiksak tezliyini hansi asas
sabablorls slagandirirlor?

A) Sis xastaliklari, oynaglarin ankilozu ila

B) Urak-damar, xargang xastaliklori, yoluxmalarla

C) Boyraklorin amiloidozu, Kaplan sindromunun inkisafi ilo
D) Autoimmun hepatitlor, agciyar zodoalonmalari ila

E) Seqren sindromun inkisafi ilo, yoluxmalarla

Odobiyyat:: PeBmaTonorust — HanimonansHoe pykoBoactBo. [lox pen. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[' DOTAP-Menuay, c. 290-332

Bolmo 5. Birlasdirici toxumanin diffuz xastaliklori

62) Sistemli sklerodermiya ils olan xastolords agciyarlarin zadslonmalori hansi
kliniki sokilda kegir?

A) Plevrit

B) Pnevmoniya

C) Bronxoektaziya
D) Bronxit

E) Pnevmoskleroz

Odabiyyat:: PeBmaronorus — HaronanasHoe pykoBoactBo. [loa pen. Haconosa E.JI.,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «'DOTAP-Mennay, c. 419-447



63) Sistemli sklerodermiya ilo olan xastalords visseral patologiya daha tez hansi
organin zddalonmasi ild oziinii biruzs verir?

A) Urayin

B) Dalagin

C) Bas beyinin
D) Qaraciyarin
E) Boyraklarin

Odabiyyat:Pesmatosorus — HarmonaiasHoe pykoBoactBo. [1ox pen. Haconosa E.JI.,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 419-447

64) Sistemli sklerodermiyanin erkon kliniki slamatlori hansilardir?

A) Reyno sindromu, dori vo oynaq zodslonmalori

B) Reyno sindromu, damar vo modo-bagirsaq zodslonmalori

C) Reyno sindromu, boyrak vo sinir sisteminin zodolonmalori
D) Reyno sindromu, imumi vo endokrin vazilorin zodslonmalori
E) Reyno sindromu, tlirok vo agciyarlorin zodolonmalari

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanimonansHoe pykoBojicTBO 1oj pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 419-447

65) Sistemli sklerodermiyanin gedisinda hansi variantlar ayird edilir?

A) Residivloson, persistoedon, kaskin
B) Residivlogon, koskin, yarimkaskin
C) Residivloson, koskin, xroniki
D) Kaskin, yarimkaskin, persistoedon
E) Kaskin, yarimkaskin, xroniki

Odabiyyat:: PeBmaronorus — HanmonansHoe pykoBocTBO 1o pen. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 419-447

66) Sistemli sklerodermiya zamam dori zadalonmoalorinin inkisafi hansi
moarhalalari kegir?

A) Imprignasiya, atrofiya, sort 6dem

B) Sort 6dem, imprignasiya, hipertrofiya
C) Imprignasiya, sort dem, maserasiya
D) Sart 6dem, indurasiya, atrofiya

E) Maserasiya, indurasiya, atrofiya

Odabiyyat:Pesmatonorus — HarmonansHoe pykoBoacTBo nof pea. Haconosa E.JL,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «'DOTAP-Mennay, c. 419-447



67) Sklerodermik dari zadsalonmoalari badonin hansi hissasinds daha tez qeyd
olunur?

A) Uz vo garinda

B) Uz va allorda

C) Uz va boynda

D) Ol va topuqda

E) Boyun va dds gafasinin 6n torafindo

Odobiyyat: Kimmanueckas peBmatomnorus // mox pea. B.M.Mazypoa, CaHKT-
[TetepOypr: ®onuant, — 2005, c. 251-278

68) Sistemli sklerodermiya ils olan xastalords hozm traktinin hansi sobasi daha
tez zadalonir?

A) Mado

B) Udlaq

C) Qida borusu

D) Biitiin sobolori

E) 12-barmaq bagirsaq

Odobiyyat:PeBmaronorus — HaimonanbHoe pykoBoicTBo noj pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 419-447

69) CREST - sindromu nadir?

A) Kalsinoz, Reyno sindromu, sklerodaktiliya, qida borusunun genislonmasi,
teleangiektaziya

B) Kalsinoz, Reyno sindromu, sklerodermatit, ezofagit

C) Kaliemiya, Reyno sindromu, sklerodaktiliya, qida borusunun genislonmasi,
teleangiektaziya

D) Kalsinoz, Reyno sindromu, sklerodaktiliya, ezofagit, teleangiektaziyalar
E) Kalsinoz, Reyno sindromu, sklerodermatit, ezofagit vo tetraplegiya

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanimonansHoe pykoBojicTBo 1moj pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 419-447

70) Sistemli sklerodermiyanin miialico kompleksina hansi qrup preparatlar
daxildir?

A) Antihipertenziv, antifibroz, antidepressant preparatlar
B) Antihistamin, trombolitik, damar preparatlar

C) Analgetiklor, diuretikloar, iltihab aleyhina preparatlar
D) Antikoaqulyant, antibakterial, miorelaksant preparatlari
E) Antifibroz, iltihab aleyhino, damar preparatlari



Odobiyyat:PeBmaronorus — HanmonansHoe pykoBojicTBo 1moj pea. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[[ DOTAP-Menuay, c. 419-447

71) Sklerodermiya zamani D- penisillaminin tatbiqi adaton xastaliyin hansi
gedisatinda tovsiyys olunur?

A) Yarimkoskin
B) Kaskin
C) Residivloson
D) Persistoedon
E) Xroniki

Odobiyyat: Kimanueckas pesmarosnorus // mox pen. B.M.Ma3syposa, CaHkT-
[TerepOypr: ®onuant, — 2005, c. 251-278

72) Sistemli sklerodermiya zamam inkisaf edon damar zadslonmoalarinin
miialicasi iiciin hansi secim preparati tovsiys olunur?

A) B-blokatorlar

B) Kalsitonin

C) Kalsium-D3 Nikomed
D) Kalsium antaqonistlori
E) Kalium preparatlari

Odobiyyat:: Hockos C.M., PeBmarosorusi. AkTyanbHbIe BOIIPOCHL. PocToB-Ha —
Hony., 2007. — «Menuuunay, 334 c.

73) Sistemli dermatomiozit / polimiozitin 3sas diagnostik slamatlorins ns aiddir?

A) Otraflarin proksimal azslslorinin agrilar

B) Otraflarin proksimal azalolorinin zaifliyi

C) otraflarin proksimal azslslorinin qicolmalari
D) Otraflarin proksimal azalslarinin gorginliyi
E) Otraflarin proksimal ozolslorinin titromalori

Odobiyyat:: PeBMatonorust — HarmonansHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A // Mockga., 2008., «['sotap-Menuay, ctp. 502-527

74) Sistemli dermatomiozit / polimiozitin patomorfoloji slamatlorina nd aiddir?

A) Ozolalords restruktrizasiya ocaqlarinin inkisafi
B) ©zalolords nekroz ocaqlarinin inkisafi

C) Ozolalorin iltihabsiz infiltrasiyasi

D) ©zalalords degenerasiya ocaglarinin inkisafi
E) ©zololorin iltihabli infiltrasiyasi



Odobiyyat:: Knuaudeckas peemaronorus, [Tox obmeit pen. B.M. Ma3zypora, CaHkT-
[TerepOypr: ®omuant, 2005, ctp. 278-300

75) Sistemli dermatomiozit / polimiozitin diagnostik gostaricilorino hansilar
aiddir?

A) Artralgiyalar

B) Modo-bagirsaq zodslonmalori

C) Urok zodolonmoelori

D) ©zals fermentlorinin faalliginin artmasi
E) Agciyorlorin interstisial zodolonmolori

Odobiyyat: Kimmanueckas pesmatosorus, [log oduieit pen. B.M. Mazyposa, CaHkT-
[TerepOypr: ®oauant, 2005, ctp. 278-300

76) Dermatomiozitin erkon morhalasinds an tez rast galan dari zadslonmalaring
nd aiddir ?

A) Eritema

B) Teleangiektaziyalar
C) Allergik sopkilar
D) Depigmentasiya

E) Papulalar

Odobiyyat:Pemaronorus — HanimonansHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconosa E.JI.,
Haconogoii B.A // Mocksa., 2008., «I'sotap-Meauay, ctp. 502-527

77) Sistemli dermatomiozit / polimiozit zamani inkisaf edon boyrok
zadalonmoalarindon daha tez rast golinon hansilardir?

A) Xroniki boyrok catismazligi
B) Tranzitor proteinuriya

C) Kaskin pielonefrit

D) Qlomerulonefrit

E) Mezangial nefrit

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanimonansHoe pykoBojicTBo 1oj pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A // Mockga., 2008., «['sotap-Menuay, ctp. 502-527

78) Hansi instrumental miiayinanin kecirilmasi dermatomiozitin diagnostikasi
va dinamik miisahidasi iiciin daha vacibdir?

A) Rentgenografiya
B) Densitometriya
C) Maqnit rezonans tadqiqat



D) Koronaroqrafiya
E) Komputerli tomografiya

Odabiyyat:Pemarosiorus — HanimonansHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A // Mockaa., 2008., «['2otap-Menuay, ctp. 502-511

79) Sistemli dermatomiozit/polimiozitin miialicasinds gliikkokortikoidlarin
toyinati xastaliyin hans1 marhslasindd veirilir?

A) Xastoliyin birinci 3 ay1 arzinda
B) Xastaliyin gecikmis marholasinda
C) Remissiya zamani

D) Dari zodslonmaslorinin inkisafinda
E) Reyno sindromunun inkisafinda

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo moj pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A // Mockaa., 2008., «I'sorap-Menuay, ctp. 502-527

80) Sistemli dermatomiozit / polimiozitin miialicasindd tatbiq olunan yiiksok
dozah qliikokortikoidlorin effektivliyi orta hesabla nec¢o vaxtdan sonra
qiymatlondirilir?

A) 2- 4 hoftodon sonra
B) 2- 4 aydan sonra
C) 1 aydan sonra

D) 3 giindon sonra

E) 1 hoftodon sonra

Odobiyyat:: HaconoBa B.A., Acramenko M.I". KiimHn4eckast peBMaToI0Tus:
PykoBoactBo miist Bpaued, M. Meanuna, 1989, c. 204

81) Usaqglarda vo yeniyetmalords inkisaf edon sistemli qirmzi qurdesonayinin
baslangici neca olur?

A) Kaskin

B) Yarimkaskin

C) Persistoedon

D) Latent

E) G6zo carpmayan

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HartmonansHoe pykoBoactBo mmoa pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mocksa, 2008, «'DOTAP-Menunay, c. 419-446

82) Qirmiz1 qurdesanadyi zaman dirnaq dayisikliklorino hansilar aiddir?

A) Dirnaqglarin uzununa vo enina ciziqlanmasi, leykonixiya



B) Dirnaqalt1 hiperkeratoz

C) Onixoreksiya, onixoptoz

D) Boadxassali onixiya, onixomalyasiya
E) Onixomikoz, dirnaqalti hemorraqgiyalar

Odobiyyat:: PeBmaTtonorus — HaumonansHoe pykoBoicTBo noa pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mockga. 2008, «I'sotap-Menauay, ctp. 419-446

83) Qirmuzi qurdesonayin klinikas ii¢iin xarakterik sindromlar hansilardir?

A) Iralilaison karies
B) Sarkoileit

C) Oynaq ankilozlar
D) Stimik eroziyalar
E) Bietta eritemasi

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HaninonansHoe pykoBoacTBo moj pea. Haconosa E.JL.,
Haconogoii B.A// Mocksa. 2008, «I's0tap-Menuay, ctp. 419-446

84) Qirmuz1 qurdesonayi vaxti inkisaf edon dari zodalonmalorina aid olan
dayisikliklor hansilardir?

A) Peyer diiytinlori

B) Leykoplakiya

C) Qabiglanma

D) Diffuz hiperpigmentasiya
E) Kalsinozlar

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo moja ped. Haconosa E.JL.,
Haconogoii B.A// Mocksa. 2008, «I'sotap-Menua», ctp.419-446

85) Qirmuzi qurdesonayi diagnozunu tasdiq edon sllorin dayisikliklorina hansilar
aiddir?

A) Qottron ocaqlari

B) ©ldaragi-falanga vo proksimal falangalararasi oynaqlarin tizorindo dori
dayisikliklori

C) Busar diiytinlori

D) «Sosiska» soklindo barmaglarin siskinlogsmasi

E) Barmaq oynaqlarinin arasinda dori dayisikliklori

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HartmonansHoe pykoBoacTBo o pea. Haconosa E.JL.,
Haconogoii B.A// Mocksa. 2008, «I'sotap-Menuay, ctp. 419-446

86) Qirmizi qurdesonayi zamam siimiik-oynaq sisteminin zadslonmalarinin
xUsusiyyatlari hansilardir?



A) Koskinlogsmo dovriinds allorin xirda oynaglarinin zodolonmasi sohor
«buxovlanmas1» simptomu ilo 6ziinii biruzo verir

B) Artritin miqrasiyaedon xarakteri

C) Sarkoileitin inkisafi

D) Siimiik toxumalarinin eroziyalari

E) Residivlasan polixondrit

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HartmonansHOe pykoBoacTBo o ped. Haconosa E.JL.,
Haconogoii B.A// Mocksa. 2008, «I'3otap-Menuay, ctp. 419-446

87) Qirmiz1 qurdesanayi xastaliyi gozlorin hansi zadslonmaloring gatira bilor?

A) Uveito

B) Copgozliiyo
C) Episklerita
D) Qlaukomaya
E) Keratokonusa

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
Haconogoii B.A// Mocksa, 2008, «I'30tap-Menuay, ctp. 419-446

88) Liipus pnevmoniitin kliniki simptomlarina hansilar aiddir?

A) Kaplan sindromu

B) Quru 6skiirak

C) Emfizema sindromu

D) Soharlor xastolords balgom ifrazi ilo olan Gskiirok
E) Tonoffiisiin zaiflomasi

Odobiyyat:PeBmaTonorust — HantmonansHoe pykoBoactBo moja pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mockaa, 2008, «I'sotap-Meaua», ctp. 419-446

89) LE-hiiceyralor nadir?

A) Polimorf — niivali leykositlor
B) Limositlor

C) zilal

D) Immunoglobulinlor

E) D-Dimerlor

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mocksa, 2008, «I'sotap-Meauay, ctp. 419-446

90) Qirmiz1 qurdesanayi iiciin hans1 immunoloji testlor xiisusi sayilir?



A) Iki spiralli DNT gars1 anticismlor

B) Antisentromer anticismlor

C) Streptolizin-O qars1 anticismlor

D) RF qars1 anticismlor

E) Ul- ribonukleoproteina garsi anticismlor

Odobiyyat:MBanoBa M.U. CuctemHas kpacHasi Bodanka// auddy3Hbsie 60ae3HU
COEMHUTENBLHON TKaHU: PykoBoacTBo miist Bpauen. [lox pen. SA.I'. Curuauna u ap.
— M.: Menununa, 1994. — c. 231-300

91) Darmanh qurdesondyinin inkisafi hansi preparatlarin gabulu ils
dlagadardir?

A) Qliikokortisteroidlor
B) B- blokatorlar

C) Azatioprin

D) Penisillin

E) B- adrenoblokatorlar

Odobiyyat: Kimnanueckas pesmatosorus. [lox obuieit pen. B.M. Ma3zypoa. CaHkT-
[TerepOypr: ®ommant, 2005, ctp. 231-251

92) Dormanh qurdesanayi iiciin xarakterik olan kliniki slamatlor hansilardir?

A) Ozalo gorginliyi
B) Ozals atrofiyasi
C) Agr1 noqtalori

D) Qicolma sindromu
E) ©zslo agrilar

Odobiyyat:PeBmaTonorust — HantmonansHoe pykoBoactBo moja pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mockaa, 2008, «I'D0OTAP-Meauay, ctp. 419-446

93) Qirmizi qurdesanayinin miialicd taktikasinda hansi preparatlarin tatbiqi
vacib sayilir?

A) Sulfasalazinin

B) Antibakterial preparatlarin
C) D-penisillaminin

D) Kortikosteroidlarin

E) Qizil duzlarin preparatlarinin

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo mmoa pea. Haconosa E.JL.,
Haconogoii B.A// Mocksa, 2008, «'90TAP-Menua», ctp. 419-446



94) Plazmaferezin kecirilmasi qirmizi qurdesonayinin hansi agirlasmalarinda
tovsiyd olunur?

A) Urak zodalonmolori
B) Oynaq zodalonmalori
C) Tez iraliloison nefrit
D) Dori zodolonmalori
E) Osteoporozun inkisafi

Odobiyyat:: PeBmaTtonmorust — HanimonansHOe pykoBoacTBO moa pea. Haconora E.JL.,
Haconogoii B.A// Mocksa, 2008, «'90TAP-Menua», ctp. 419-446

95) Qliikokortikoidlorin yiiksak dozal toyinatini asaslandiran qirmizi
qurdesondyinin kliniki slamatlori hansilardir?

A) Polimorf dori zodolonmalari

B) Autoimmun trombositopeniya

C) Allopesiyanin inkisafi

D) Agiz boslugunda xorali yaralarin inkisafi
E) Jaku artriti

Odobiyyat:PeBmaronorus — HaimonanbsHoe pykoBoicTBo moji pea. Haconora E.JL.,
Haconogoii B.A// Mocksa, 2008, «'90TAP-Menua», ctp. 419-446

96) Lupoidli nefritld xastalorin miialicasini hansi preparatla baslamaq tovsiyya
olunur?

A) Iltihab sleyhina geyri steroidli preparatlarla
B) Antibakterial preparatlarla

C) Yiiksok dozal1 kortikosteroidlorlo

D) Azatioprinlo

E) Nitrofuran preparatlarla

Odabiyyat:Pesmatosorus — HarmonaiasHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconosa E.JL.,
Hacounosoii B.A// Mockga, 2008, «I'D0TAP-Meauay, ctp. 419-446

97) Seqren sindromunun etioloji amillorina hansilar aiddir?

A) Sitomegalovirus

B) Epsteyn-Barr virusu

C) B-streptokokklar

D) Herpes virusu

E) Autoimmun mexanizmlor

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoacTBo mox pea. Haconora E.JL.,
Haconogoii B.A// Mocksa. 2008, «I'3otap-Menuay, ctp. 484-502



98) Hans sistem xastaliyi zamam Seqren sindromu daha tez rast galir?

A) Senleyn-Qenox purpurasi

B) Revmatoidli artrit

C) Sistemli polimiozit

D) Sistemli qirmiz1 qurdesonayi
E) Sistemli sklerodermiya

Odabiyyat:Pesmatonorus — HarmonaasHOe pykoBoacTBO nof pen. Haconosa E.JL.,
Haconogoii B.A// Mocksa. 2008, «I'3oTap-Menuay, ctp. 484-502

99) Seqren sindromunun Jsasini1 hansi patoloji proseslar toskil edir?

A) Limfotrop viruslarin tosiri

B) Limfositar infiltrasiya

C) Sialotrop viruslarin tosiri

D) Patoloji immunokomplekslarin y1gilmasi

E) B-streptokokklar torafindon ifraz olunan toksinlorin tasiri

Odobiyyat:Bacunbes B.U., CumonoBa M.B., Cadonosa T.H. Kputepun nuarnosa
0osie3nu u cunapoma lllerpena// M30panHbie JEKIUH MO KIMHUYECKOU
peBmaronoruu. — M.: Mearus, 2001. —c¢. 112-132

100) Seqren sindromu zamani daha ¢ox hansi sekresiya edan vazilarin
zddalonmosi bas verir?

A) Agciyoarlorin, boyrakiistii, limfatik vozilori, modoalt1 vozilor

B) Tiipiircok, gdzyasini, tor ifrazini edon vazilar, hipofiz

C) Tipiircaok, gézyasini, tar ifrazin1 edon vazilar, madanin selikli gisas1

D) Tiiptircok, gozyasini ifraz edon vozilor, limfatik vazilor, boyrokiistli vozilor
E) Gozyasini, tor ifrazin1 edon vazilor, garaciyorin vozilori

Odobiyyat:: PeBmaronorust — HarimonansHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconora E.JI.,
HacounoBoii B.A// Mockga. 2008, «I'sotap-Meauay, ctp. 484-502

101) Seqren sindromu ilo xastalords goziin qurulugunu tayin etmak iiciin hansi
miiayind kecirilir?

A) Zimnitski siagi
B) Sirmer siag1
C) Patrik siag1

D) Qenslen sinag1
E) Sober sinagi



Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantmonansHOe pykoBoacTBo moxa ped. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 484-502

102) Tiipiircak vozilorinin funksiyalarimi qiymoatlondirmak ii¢iin aparilan
miiayind necd adlanir?

A) Salpingografiya
B) Sialografiya

C) Veloergometriya
D) Ssintigrafiya

E) Elektromioqgrafiya

Odobiyyat:PeBmaronorus — HaimonanbsHoe pykoBojicTBo noj ped. Haconora E.JI.,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 484-502

103) Seqren sindromu vaxti inkisaf edon artritin kliniki slamatlori hansilardir?

A) Iri v xirda oynaqlarm zodolonmasi, oynaqlarin eksudativ doyisikliklori,
periartikulyar 9zolo toxumalarinin atrofiyasi

B) Ollarin xirda oynaqlarinin eroziv zodslonmaosi, yiiksok aktivli sinovit,
periartikulyar toxumalarda dorialt1 diiyiinlor, oynagotrafli osteoporoz

C) Ollarin xirda oynaqlarinin eroziv zoadslonmasi, allarin tipik deformasiyalari,
barmagqlarin uclarinda tofuslar

D) Ollarin xirda oynaqglarinin eroziv zadslonmasi, oynaqlarin sohar «buxovlanmasi»,
yiksak aktivli sinovit

E) Ollarin xirda oynaqlarinin geyri eroziv zodslonmasi, artralgiyalar, oynaqlarin sohor
«buxovlanmas1y, iimumi zaiflik

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 484-502

104) Kardiolipina qarsi anticismlor hans1 immunoqlobulinlorls slagadardir?

A) IgM, 1gG
B) IgA, IgM, IgD
C) IgA, IgE
D) IgD, IgE
E) 1gG, IgD

Odobiyyat:: PeBmaronorust — HarimonansHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconora E.JI.,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menua», c. 467-484

105) Birincili antifosfolipid sindromun etioloji amillorina hansilar aiddir?

A) Viruslu yoluxmalar
B) Parazitar yoluxmalar



C) Autoimmun mexanizmlor
D) Bakterial yoluxmalar
E) Miioyyon olunmayib

Odobiyyat:PeBmaTonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo noja ped. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 467-484

106) Antifosfolipid sindromu vaxti mamaliq patologiyasina hansilar aiddir?

A) Sonsuzlug, geyri-haqiqi hamilalik

B) Tokrar 6zbasina usagsalmalar, embrionun anabotninds 6liimii
C) Vaxtindan gec doguslar

D) Begoxorlu hamilslik

E) Boru-usaqlig hamilaliyi

Odabiyyat:Pemaronorus — HanmonansHoe pykoBoacTBo nof pea. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 467-484

107) Antifosfolipid sindromun diaqnostik laborator gostoricilori hansilardir?

A) ECS artmasi, miisbot ANA, C-reaktivli zulal

B) Trombositopeniya, AKL gars1 antitellorin titrlorinin artmasi
C) Trombositoz, leykopeniya, anemiya, A ANSA miisbat titri
D) ECS artmasi, IgM, IgE titralorinin artmasi

E) D-dimerlorin artmasi, komplementin azalmasi, IgA

Odobiyyat:PeBmaronorus — HaionanbHoe pykoBoicTBo noj pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 467-484

108) Birlasdirici toxumanin garisiq xastaliyinin basqa adi hansidir?

A) Marfan sindromu

B) Felti sindromu

C) Seqren sindromu

D) Isenko-Kusing sindromu
E) Sarp sindromu

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanimonansHoe pykoBojicTBo 1oj pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I'DOTAP-Menuay, c. 467-484

109) Birlosdirici toxumanin qarisiq xastaliyinin etioloji amillorino hansilar
aiddir?

A) Toplanma pozulmalari
B) Elektorlit pozulmalari
C) Yoluxma amilleri



D) Miibadilo pozulmalari
E) Autoimmun mexanizmlor

Odobiyyat:: Knuanueckas pesmatosorus. [Tog o6uieit pen. B.M. Ma3zyposa. CaHkT-
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 301-310

110) Birlasdirici toxumanin garisiq xastaliyinin erkon kliniki slamati hansi
sayilir?

A) Morkozi sinir sisteminin zodolonmasi
B) Dari zodoalonmalori

C) Ozalo zadolonmolari

D) Reyno sindromu

E) Urok zodolonmolori

Odobiyyat:: Knuanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pea. B.M. Ma3zyposa. CaHkT-
[TerepOypr: ®omumant, 2005, c. 301-310

111) Birlasdirici toxumanin garisiq xastaliyi vaxti inkisaf edon sllorin
zadalonmoalari hansi defiqurasiyaya gatirir?

A) «Qeberden» vo «Busar» diiyiinlorino

B) «Qu qusu boynu» soklinds dayisikliklora
C) «Turp» soklinds doyisikliklors

D) «Butonyerka» soklindo doyisikliklors

E) «Sosiska» soklinda dayisikliklara

Odobiyyat: Knuanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3zyposa. CaHkT-
[TerepOypr: ®oamant, 2005, c. 301-310

112) Birlasdirici toxumanin qarisiq xastaliyi vaxti inkisaf edon iirak
zadalonmoalaring hansilar aiddir?

A) Kardiomiopatiyanin inkisafi

B) Urayin sol s6balorinin bdyiimosi, sayirici aritmiya

C) Uroyin isemik xostaliyi, stenokardiya

D) Miokarditin inkisafi

E) Perikarditin olamatlori, iiroyin sag sobalorinin boyiimasi

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanimonansHoe pykoBojicTBo moj pea. Haconona E.JL.,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay», c. 517-527

113) Birlasdirici toxumanin garisiq xastaliyindan aziyyat ¢cekon xastalorin asas
olilm sababi hansidir?

A) Boyraklarin agir patologiyasi



B) Urayin infarkt:

C) Xorgong proseslori

D) Agciyar hipertenziyasi

E) Morkozi sinir sisteminin zodolonmaolori

Odobiyyat:: Knuauueckas pesmatosorus. [Tog o6mieit pen. B.M. Ma3zyposa. CaHkT-
[TerepOypr: ®onumant, 2005, c. 301-310

114) Carpaz sindromunu (overlap syndromes) hansi xastaliklor taskil edir?

A) Kaplan sindromu, RA, autoimmun tireodit
B) Reyno sindromu, Reyter xastaliyi

C) Sistemli sklerodermiya,Bexcet xastaliyi

D) Sistemli sklerodermiya, sistemli polimiozit
E) Seqren sindromu, Pecet xostaliyi

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HaninonansHoe pykoBoacTBo moj pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[[ DOTAP-Memuay, c. 517-527

115) Bir xastada daha tez rast galon carpaz sindromunun patologiyalarina
hansilar aiddir?

A) Revamatoidli artrit — dermatomiozit
B) Sistemli sklerodermiya — osteoartroz
C) Sistemli sklerodermiya — polimiozit
D) Revmatoidli artrit — Marfan sindromu
E) QQE — fibromialgiya

Odobiyyat: Knuanueckas pesmatosnorus. [log o6mieit pen. B.M. Mazypoa. CaHkT-
[TerepOypr: ®ommant, 2005, c. 301-310

116) Sklerodermatomiozit vaxti dori zadslonmalorinin kliniki slamatloring
hansilar aiddir?

A) Diiyiinlii eritema, annulyar sopki, dorinin limfadenozu

B) Teleangiektaziyalar, kalsinoz, dorinin fibrozu, «heliotrop sopki»
C) Darinin kalsinozu, keratodermatit, tofuslar, «portagal qabigi»
D) Torlu livedo, nekrotik yaralar, petexiyalar

E) Darialt1 diiyiinlar, xeylit, patergik reaksiyalar

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo mmoa pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[' DOTAP-Menuay, c. 517-527

117) Sistemli sklerodermiya — revmatoidli artrit xastalorindo asagida sadalanan
kliniki slamatlardan hansi bir simptom 100% tezliklds biitiin xastalards rast
golinir?



A) Reyno sindromu

B) Osteoliz

C) Teleangiektaziyalar
D) Revmatoidli diiyiinlor
E) Ulnar deviasiya

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HaumonansHoe pykoBoicTBo noa pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «' DOTAP-Menuay, c. 517-527

118) Adatan revmatoid artrit — sistemli qurmizi1 qurd esonayi xastaliyinin (RA-
QQE) klinikas1 hansi simptomun iistiinliiyii ilo kegir?

A) Damar zadslonmaslarinin
B) Agciyar zodolonmalorinin
C) Oynaq zodoalonmolorinin
D) Dari zodslonmalorinin

E) Boyrok zodslonmalorinin

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «' DOTAP-Menuay, c. 517-527

119) Revmatoid artrit — sistemli qurmizi qurd esonayi (RA-QQE) xastalarinin
miialicasi iiciin tatbiq olunan preparatlara hansilar aiddir?

A) Aminoxinolin preparatlari, metotreksat, lefliinomid

B) Siklofosfomid, xumira, remikeyd

C) Sulfasalazin, immunoglobulin, azatioprin

D) D-penisillamin, kortikosteroidlar, enzim preparatlari

E) Qeyri steroid preparatlar, qizil duzlarin preparatlari, sandimmun

Odobiyyat:PeBmaTonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo mmoja ped. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[[ DOTAP-Menuay, c. 517-527

Bolmo 6. Sistemli vaskulitlor

120) Xarda vo orta damarlarin vaskulitlori hansilardir?

A) Essensial krioglobulinemik vaskulit, Vegener granuylematozu
B) Veqgener granuylematozu, Cerc-Strauss vaskuliti

C) Kavasaki xostaliyi, gqiganthiiceyrali arteriit

D) Diiyiinlii poliarteriit, Senleyn-Qenox purpurasi

E) Takayasu arteriiti, mikroskopik poliangiit



Odabiyyat:: PeBmaronorus — HammonansHoe pykoBoacTBo non pea. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I'DOTAP-Menuay, c. 528-567

121) iri damarh vaskulitlora hansilar aiddir?

A) Senleyn-Qenox purpurasi, mikroskopik poliangiit

B) Qiganthiiceyrali arteriit, Takayasu arteriiti

C) Duydnla poliarteriit, Cerc-Strauss vaskuliti

D) Kavasaki xostaliyi, Veqener qranuylematozu

E) Essensial krioglobulinemik vaskulit, obliteroeden trombangiit

Odobiyyat:: PeBmaTonmorust — HantmonansHOe pykoBoacTBo 1o pea. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[' DOTAP-Menuay, c. 528-567

122) Orta damarlarin vaskulitlori hansilardir?

A) Cerc-Strauss vaskuliti, diyinll periarteriiti

B) Senleyn-Qenox purpurasi, Takayasu arteriiti

C) Essensial krioglobulinemik vaskulit, obliteroeden trombangiit
D) Kavasaki xastaliyi, Veqgener qranuylematozu

E) Kavasaki xastaliyi, diiylinlii poliarteriit

Odobiyyat:PeBmaronorus — HaimonanbHoe pykoBoicTBo noj pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «' DOTAP-Menuay, c. 528-567

123) Vaskulitin diagnozunu tasdigloyan laborator miiayinalor hansilardir?

A) ECS, «C» reaktivli ziilal, sidiyin iimumi analizi, «B» vo «C» hepatitlorin
markerlori

B) Zimnitskiys gors sidiyin analizi, 3 stokanli sinagin kegirilmosi

C) Negiporenkoya gors sidiyin analizi, qanda elektrolitlorin saviyyasinin toyini

D) Qanda elektrolitlorin saviyyasinin toyini, ECS, kreatinin, sidik cévharinin toyini
E) Sinovial mayenin analizi, ganin {imumi analizi, nacisin gizli qana analizi

Odobiyyat:PeBmaronorus — HaimonanpHoe pykoBojicTBo moj pea. Haconora E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 528-567

124) Qiqanthiiceyroali arteriit hans1 iimumi kliniki slamatlarls inkisaf edir?

A) Zoiflik, mialgiyalar, depressiyalar, agr1 noqtalori

B) Giinorta vaxti qizdirma, artralgiyalar, bogaz agrilar

C) Subfebril vo febril horarat, tez ariglama, torlomo

D) Piyloanoma, yang1 hissi, qasinmalar

E) Hektik tipli qizdirma, dori va selikli gisanin avazlagmasi



Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoacTBo moa pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I'DOTAP-Menuay, c. 528-567

125) Qiganthiiceyrali arteriitin hansi kliniki novlarini ayird edirlor?

A) Kranial sindromu, tirok-damar sindromu,fibromialgiya

B) Revmatik polimialgiya, Kranial névii, qizdirma vo timumi simptomlar, Kranial
sindromu ilo birgo revmatik polimialgiya

C) Qizdirma vo timumi simptomlar, Kranial sindromu, boyrok sindromu

D) Kranial sindromu ilo birgs revmatik polimialgiya, boyrok sindromu

E) Urok-damar sindromu, qizdirma vo iimumi simptomlar

Odobiyyat:: Knuaunueckas pesmaronorus. [lox obmeit pen. B.1. Ma3zypoga, CII0.:
®domaunant, 2005, c. 310-350

126) Qiqanthiiceyrali arteriitin asas damar zadslonmalorinin lokalizasiyasi
harada geyd olunur?

A) Asagi ¢ono, boyrok arteriyalari

B) Agciyarlorin damarlari, otraflarin xirda damarlari
C) Asag1 vo yuxari otraflarin arteriyalari

D) Gicgah, anso, yuxari ¢ano, xaric karotid arteriyalari
E) Uroyin tac arteriyalari, bas beyinin arteriyalar:

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanimonainsHoe pykoBojicTBo noj pea. Haconona E.JL.,
Haconosoii B.A// Mocksa, 2008, « ' DOTAP-Menuna», c. 528-572

127) Qiqanthiiceyrali arteriitin ehtimalim hans1 diagnostik gostaricilorin
dsasinda giiman etmoak olar?

A) Yeniyetmo yas, namolum monsali qizdirma, artralgiyalar, dorialt1 diiytinlor

B) Pasientin 50 yasdan yuxari olmasi, qeyri adi bas agrilari, namalum moansali
qizdirma, dilin vo ¢eynoma azalalorin «ndvbalonon axsaqlign» (koskin agrilar) vo
«buxovlanmas»

C) Arniglama, oynaglarin sohor «buxovlanmasiy, artalgiyalar, abdominal sindrom,
quru oskiirok

D) Asagi otraflarin «ndvbalonon axsaqligr» (kaskin agrilar), uveit, artit

E) Pasientin 20-45 yas arasinda olmasi, bel agrilari, revmatik polimialgiya
simptomlari, artralgiyalar

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menunay, c. 528-572

128) Cerc-Strauss sindromunun inkisafi vaxti daha tez zadalonon orqanlara
hansilar aiddir?



A) Boyraklar, gozlor, dori, oynaglar, mada-bagirsaq trakti

B) Periferik sinirlor, dori, LOR-orqanlar, agciyarlor, iirok

C) Boyrakloar, gozlor, markazi sinir sisteminin zodalonmalori

D) Dori, LOR-organlar, agciyarlar, iirok, oynaqlar, mads-bagirsaq trakti
E) Dalaq, qaraciyor, modo-bagirsaq trakti, periferik sinirlor,iirok

Odobiyyat:PeBmaTonorus — HanimonanbHoe pykoBojictBo noa pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoit B.A// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 528-572

129) Cerc-Strauss sindromunun agciyar zadalonmoalorind na aiddir?

A) Agciyarlorin interstisial zodolonmaosi, Kaplan sindromu, tonoffiis catismazligi

B) Plevrit, xroniki tonoffiis catismazligi, quru oskiirak, fibrozlu alveolit

C) Astma, agciyoarlorin interstisial zodslonmasi, agciyarlorde parcalanmayan diiyiinli
infiltratlar

D) Agciyarlorin interstisial zodslonmasi, koskin pnevmoniit, bronxiolit

E) Astma, alveolit, plevrit, pnevmoniit, Kaplan sindromu

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoacTBo moja pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menunay, c. 528-572

130) Cerc-Strauss sindromu il3 xastalorin miialicasindd secim preparati
hansidir?

A) Aminoxinolin preparatlar

B) lltihab oleyina geyri steroid preparatlari
C) Antikoaqulyantlar

D) Yiiksok dozali kortikosteroidlor

E) D-penisillamin

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menunay, c. 528-572

131) Oblitersaedon trombangiitin sobabi nadir?

A) Virus

B) Tiitiiniin gobulu

C) Alkogolun gobulu

D) Arterial hipertenziya

E) Autoimmun mexanizmlor

Odobiyyat: Kimnanueckas pesmatomnorus, [Tog o6mieit pen. B.. Ma3syposa, CII6.:
®domauant, 2005, c. 310-350

132) Veqener qranulematozu vaxti miisahids olunan hemorragik sistitin inkisafi
vaskulitdon basqa hansi sabablordon asihdir?



A) Metotreksatin gobulu
B) Siklosporinin qabulu
C) Siklofosfomidin gobulu
D) QKS gobulu

E) Sulfasalazinin gqobulu

Odobiyyat:: PeBmaTonorus — HaumonansHoe pykoBoicTBo noa pea. Haconona E.JL.,
Haconosoii B.A// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menunay, c. 528-572

133) Veqener qranulematozun miialico sxemind na aiddir?

A) Rofekoksib, prednizolon
B) Arava, prednizolon

C) Sulfasalazin, prednizolon
D) Mabtera, prednizolon

E) Siklofosfamid, prednizolon

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HaimonansHoe pykoBojicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menunay, c. 528-572

134) Usaqlarda hemorragik vaskulitin inkisafi hansi alamotlarls forqlonir?

A) Xastalik fiziki yiiklomadan sonra inkisaf edir

B) Xastoalik yuxari tonoffiis yollarinin infeksiyasindan sonra inkisaf edir
C) Xastolik miixtalif doarman maddslarinin gebulundan sonra inkisaf edir
D) Xastolik kaskin streptokokk yoluxmadan sonra inkigaf edir

E) Xastolik yuvenil revmatoidli artrit fonunda inkisaf edir

Odobiyyat:: PeBmaTonorust — HanimonansHoe pykoBoicTBO moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menunay, c. 528-572

135) Senleyn-Qenox purpurasinin prognozunu pislasdiran amillors ns aiddir?
A) Badxassali toromalar

B) Sigaret, meteroloji amillorin tosiri

C) Miibadils pozgunluglar

D) Persistoedon boyrok zadolonmaolori

E) Miixtoalif dorman maddslorinin gabulu

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoacTBo oA pexa. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menunay, c. 528-572

136) Mikroskopik poliangiitin prognozunu pislasdiron amillors no aiddir?

A) Umumi zoadslonmolar



B) Tanoffiis yollarinin yuxar1 sébalorinin zadoalonmalori
C) Boyrok zodolonmolori

D) Doari zodslonmalori

E) Oynaq zadslonmalari

Odobiyyat:: PeBmaTtonorus — HaumonansHoe pykoBoicTBo noa pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoiit B.A// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 528-572

137) Kavasaki xastoliyinin erkon simptomu hansi slamat sayilir?

A) Aseptik meningit
B) Davamli qizdirma
C) Poliartralgiyalar

D) Dispepsik alamatlor
E) Uretrit

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoicTBo noa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menunay, c. 528-572

138) Kavasaki xastaliyindd dilin dayisiklikliyi necd olur?

A) «Morug» rangli dil
B) «Cografig» dil

C) «Sianozlu» dil

D) «Qara» rangli dil

E) Ag orplo Ortiilmiis dil

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoactBo moja pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A// Mocksa, 2008, « DOTAP-Menua», c. 528-572

139) Kavasaki xastoliyinin asas sindromunu hansi sistem zadalonmasi taskil
edir?

A) Selikli gqisanin zodslonmasi

B) Koronar arteriyalarin zodolonmasi

C) Oynaglarin zodalonmosi

D) Bas beyinin arteriyalarinin zodslonmasi
E) Dari zodolonmolori

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanimonanbsHoe pykoBojicTBo 1noj pea. Haconona E.JL.,
Haconosoii B.A// Mocksa, 2008, «' DOTAP-Menua», c. 528-572

140) Kavasaki xastaliyinin miialicasinds secim preparati hansidir?

A) Antibiotiklor
B) Fraksiyalanmis heparinlor



C) Azatioprin
D) Qliikokortikosteroidlor
E) Damardaxili immunogqlobulinin yeridilmasi

Odobiyyat:: PeBmaTonorus — HaumonansHoe pykoBoicTBo noa pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoit B.A// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menunay, c. 528-572

Bolmo 7. Mikrokristallik artritlor

141) 40 yasindan yuxari olan Kisilords iltihab artritin oan yayilmis sobabi nadir?

A) Bexterev xostoliyi
B) Podagra

C) Revmatoid artrit
D) Bexget sindromu
E) Birincili osteoartrit

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoactBo moja pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mockaa, 2008, «<I'DOTAP-Meaunay, ctp. 372-380

142) Podagranin tez-tez hansi xastaliklorlo miistorak inkisafi miisahids oluna
bilor?

A) Arterial hipertenziya, hiperlipidemiya, ateroskleroz

B) Boyrokiistii vozilorin ¢atmamazIigi, hipertoniya

C) Saokorli diabet, vaskulitlor, kaskin revmatik qizdirma

D) Hiperlipidemiya, ateroskleroz, vaskulitlor

E) Sokorli diabet, arterial hipertenziya, bdyrok catmamazlig

Odobiyyat:: Kimmanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3yposa. CaHkT-
[TerepOypr: ®oaumant, 2005, c. 203-220

143) Adoton ilkin podaqrik tutmasindan ne¢d vaxtdan sonra tofuslarin inkisafi
miisahido oluna bilor?

A) 3 aydan sonra
B) 10 ildon sonra
C) 1 ildon sonra
D) 3 ildon sonra
E) 6 aydan sonra

Odobiyyat:: PeBmaronorust — HarmonansHoe pykoBoactBo noj pea. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mockga, 2008, «<'DOTAP-Meauay, ctp. 372-380



144) Psevdopodaqra nadir?

A) Qadinlarda inkisaf edon podaqra prosesi

B) Miluoki sindromu

C) Kalsium pirofosfatin ¢cokmao xastaliyinin kaskin vo yarimkaskin formasi
D) Kalsium pirofosfatin ¢gokmao xostoliyinin latent formasi

E) Kalsium pirofosfatin ¢okmo xostaliyinin xroniki formasi

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HartmonansHOe pykoBoacTBo o ped. Haconosa E.JL.,
Haconogoii B.A.// Mocksa, 2008, «I'90TAP-Menua», ctp. 372-380

145) Kalsium pirofosfatin ¢6kma xastaliyinin kliniki tazahiirlorina hansi
dlamatlor aiddir?

A) Psevdospondiloartrit
B) Psevdovaskulit

C) Psevdoentezit

D) Psevdopsoriatik artrit
E) Psevdopodaqra

Odobiyyat: Kimmanueckas pesmatosorus. [lox odmieit pen. B.M. Ma3zypoa. CaHkT-
[TerepOypr: ®ommant, 2005, ctp. 220-226

146) Psevdopodaqranin 3sas kliniki slamatlorino hansilar aiddir?

A) Oynagqlarda kontrakturalarin, ankilozlarin inkisafi
B) Xirda oynagqlarin poliartriti, darialt1 diiyiinlor

C) Oynagotrafli azololorin agrisi, atrofiyasi

D) Iri oynagqlarda kaskin agrilar, yerli horarot, eksudat
E) Oynaqatrafli osteoporoz, migarsiyaedon artralgiyalar

Odobiyyat:PeBmaTonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo mmoja ped. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mockga, 2008, «<'DOTAP-Menuay, ctp. 380-385

Bolmo 8. Birincili osteoartrit

147) Birincili osetoartritlora hansi xastaliklor aiddir?

A) Kasin-Bek xastaliyi, Forestye xastaliyi, Kellgren xastaliyi, Kreyn xastaliyi

B) Forestye xastaliyi, Kreyn xoastoliyi, Qose xastoliyi, Laym xostoliyi

C) Kasin-Bek xastaliyi, Elers-Danlos sindromu, Pecet xastaliyi, Stikler sindromu
D) Pecet xostaliyi, Marfan sindromu, Kellgren xostoliyi, Uipl xostoliyi

E) Bexterev xostoliyi, Bexcget xastoliyi, Qose xastaliyi, Vilson xostaliyi



Odobiyyat:: PeBmaTtonmorust — HanimonansHOe pykoBoacTBo moa pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mockga, 2008, «<'DOTAP-Meauay, ctp. 573-589

148) Osteoartrozun inkisafina tasir gostoran endogen amillors hansilar aiddir?

A) Xromosom abberasiyalar, ke¢irilon usaq xostoliklori, cins

B) Yas, irsi meyillik, usaqliqda kegirilon raxit

C) Yas, cins, irsi meyillik

D) Cins, anadangalmo inkisaf defektlori

E) Xromosom abberasiyalar, anadangalms inkisaf defektlori, irsi meyillik

Odabiyyat: Knunngeckas pemaronorus. [lox obmieit pea. B.M. Ma3zyposa, CaHkr
[TerepOypr: ®ommant, 2005, ctp. 386-421

149) Kellgren xastoliyi kimlords daha tez rast golinir?

A) Adoton 40-50 yasina ¢atmamis pasientlordo
B) 50 yasdan yuxar1 qadinlarda

C) Ahil vo qoca yasda olan pasientlordo

D) Usaq vo yeniyetmoalordo

E) 10-30 yas arasinda olan gadinlarda

Odabiyyat:: Pepmaronorus — HaronaiasHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «' DOTAP-Menua», c. 573-589

Bolmo 9. Seroneqativ spondiloartropatiyalar

150) Ankilozedan spondiloartritin 9n dsas vd zaruri zadsalonmasi hansidir?

A) Simfizit
B) Qonit

C) Sakroileit
D) Koksartrit
E) Spondilit

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HartmonansHoe pykoBoacTBo mmoa pea. Haconosa E.JL.,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 332-348

151) Ankilozedan spondiloartrit vaxti skeletdon konar hansi orqanlarin
zddalonmolari miisahids olunur?

A) Modonin, qaraciyorin, dalagin, iiroyin, qulaglarin
B) Damarlarin, iiroyin, boyrokiistii vozinin, ekzokrin vozilorin
C) Ekzokrin vazilorin, madoalt1 vozinin, qalxanvari vozinin



D) Uroyin, boyroklorin, agciyarlorin, gdzlarin, aortanmn
E) Dalagin, boyroklorin, cinsi organlarin, agciyorlorin

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoacTBo noja ped. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[[DOTAP-Menuay, c. 332-348

152) Ankilozedan spondiloartrit vaxti iirak zadslonmolarinin kliniki slamatlorind
hansilar aiddir?

A) Aortal stenoz, kardiomiopatiya, miokardiodistrofiya, miokardit

B) Aortal-mitral qiisur, aortit, aortanin koartikasiyasi, endokardit

C) Trikuspidal requrqitasiya, sol madaciyin hipertrofiyasi, ateroskleroz
D) Aortal catmamazli8i, qalxan aortit, keciricilik pozgunluqlari

E) Arterial hipertenziya, UIX, sayirici aritmiya, ateroskleroz

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo moj pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[[ DOTAP-Menuay, c. 332-348

153) Ankilozedan spondiloartritin inkisafinda hansi amilin tasir rolu
tasdiglonib?

A) HLA-BS
B) HLA- B27
C) HLA-B39
D) HLA- DR1
E) HLA-DR3

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 332-348

154) Cavan Kkisilords on yayilmis artrit hansidir?

A) Reyter xastoliyi
B) Bexterev xostoliyi
C) Podagra

D) Osteoartroz

E) Qonokokklu artrit

Odobiyyat:: PeBmaronorust — HarimonansHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconora E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I'DOTAP-Menuay, c. 332-348

155) Reyter xastaliyinin «iicliik» simptomokompleksini hansi slamatlar taskil
edir?

A) Uretrit, konyunktivit, artrit
B) Uveit, nefrit, sarkoileit



C) Artrit, vaskulit, uveit
D) Uveit, uretrit, artrit
E) Vaskulit, pnevmoniit, nefrit

Odobiyyat:: PeBmaTonorus — HaumonansHoe pykoBoicTBo noa pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[[ DOTAP-Menuay, c. 332-348

156) Kegirilon yoluxmadan sonra reaktivli artrit simptomlari nd vaxt 6ziinii
biruza verir?

A) Birinci giinlordo
B) 6 aydan sonra

C) Birinci 1-4 hoftado
D) 3 aydan sonra

E) Birinci saatlarda

Odobiyyat:: Knuanueckas pesmatosnorus. [Tog o6mieit pen. B.M. Ma3zyposa. CaHkT-
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c.143-165

157) Reaktivli artriti on cox hansi yoluxucu amillorls slagondirirlor?

A) Rikketsiya ilo, mikobakteriyalarla, stafilokokklarla
B) Xlamidiya ils, basitlorla, spiroxetlarlo

C) Xlamidiya, sigella, yersiniya, salmonella ilo

D) Epsteyn-Barr virusu ilo, streptokokklarla, basitlarle
E) Qonokokklarla, spiroxetlorla, pnevmokokklarla

Odobiyyat:: PeBmaTtonorus — HanimonansHoe pykoBoacTBo mox pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[' DOTAP-Menuay, c. 332-348

158) Reyter sindromu vaxti xastalords inkisaf edon artritin diagnostik
slamoatloring hansilar aiddir?

A) Asag otraf oynaglarin, asason panconin I ayaqdaragi-falanqa oynaginin
zadolonmolori, daban mahmuzu

B) Artrit: mono- yaxud oliqoartrit, simmetrik, asasan ¢iyin vo bud-¢anaq oynaqlariin
zadalonmalri

C) Poliartrit, simmetrik, asason xirda 6l¢iilii oynaqlarin zodslonmalori

D) Artrit: mono- yaxud oliqoartrit, asimmetrik, asason asag1 otraf oynaqlarin
zadalonmasi

E) Oynaglarda neyropatik doyisikliklorin inkisafi — Sarko oynagi, ulnar deviasiya

Odobiyyat:PeBmaTtonorus — HartmonanbsHoe pykoBoictBo oa pea. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «'DOTAP-Menuay, c. 386-394



159) Kegirilon xlamidiya yoluxmasi ilo reaktiv artritin miialicasinds hansi
antibiotik qruplar oks gostoris sayilir?

A) Ftorxinolonlar
B) Sulfasalazin

C) Tetrasiklin qrupu
D) Siprofloksasin
E) Penisillin gqrupu

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HanimonansHOE pykoBoacTBO oA pea. Haconosa E.JL.,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «' DOTAP-Menuay, c. 386-394

160) Reyter sindromu zamani antibiotikoterapiyanin orta davamiyyati no qador
olmahdir?

A) 3 gun

B) 1 hofto
C) 10-15 giin
D) 2 ay

E) 28 glin

Odobiyyat:: PeBMmaronorust — HarimonansHoe pykoBoactBo noj pea. Hacononra E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «' DOTAP-Menunay, c. 348-355

161) Psoriatik artritin 3sas kliniki slamatlorind na aiddir?

A) Doari va gozlorin, periferik oynaglarin zodolonmolori, goxsayli visseritlor

B) Doari va dirnaqlarin zodslonmasi, periferik artrit, spondilit, entezit

C) Eozinofiliya, dori vo oynaqlarin zadolonmasi, damarlarin vaskuliti

D) Retikuloendotelial sistemin zodolonmasi, hepatomeqaliya, leykopeniya, anemiya
E) Septik qizdirma, profuz torlomo, koskin sinovit, oynaglarin deformasiyalari

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo moja ped. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 355-367

162) Dirnaqglarin psoriatik zodsalonmolarind hansilar aiddir?

A) Quru onixiyasi, onixoreksiya, dirnaq altinda hemorragiyalar
B) Onixalgiya, onixomalyasiya, onixolizis

C) Dirnaq altinin iltihabi, kaskin onixiya

D) Onixolizis, dirnaq altinda hemorragiyalar va hiperkeratoz
E) Onixoqrifoz, onixoptoz, onixalgiya

Odabiyyat:Pesmatonorus — HanmonansHoe pykoBoactso nof pea. Haconosa E.JL,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «'DOTAP-Mennay, c. 355-367



163) Mutilyasiyaedon artritin asas slamatlorind hansilar aiddir?

A) Sistemli osteoskleroz, osteoxondrodistrofiya

B) Ayaq va ol barmagqlarin davamli siskinlosmosi, siimiik deformasiyalari
C) Artrit, oynaq deformasiyalari, stimiik ankilozlarin inkisafi

D) Osteomalyasiya, osteoporozun inkisafi

E) Ayaq vo ol barmaglarin qisalmasi, stimiiklorin osteolizisi

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HartmonansHOe pykoBoacTBo o ped. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 355-366

164) Psoriatik artritin rentgenoloji slomatlorina hansilar aiddir?

A) «Stokanda karandas» simptomu ilo osteolizis, paravertebral ossifikatlar,
sindesmofitlor, asimmetrik ikitorafli sarkoileit

B) Ulnar deviasiya, «qu qusu boynuy, «butonyerka» soklindo oynaq deformasiyalari
C) Simmetrik ikitorafli sarkoileit, nazik konar sindesmofitlor

D) Stimiiklords haqiqi eroziyalar, «aypara» vo «pillokan» simptomlari

E) Sklerodaktiliya, distal falanqalarin osasinda stimiik ¢ixmtilarin inkisafi

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanimonansHoe pykoBojicTBo 1noj pea. Haconona E.JL.,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «[' DOTAP-Menua», c. 355-367

165) Qliikokortikoidlorin tatbiqini psoriatik artrit zamam hansi qayda ils
aparmagq tovsiyd olunur?

A) Oynagdaxili yeridilma

B) Orta dozali sistemli gqobul

C) Kic¢ik dozali sistemli gabul
D) Yiiksok dozali sistemli gqabul
E) Alterasiyaedon totbiq

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 355-367

166) Psoriatik artrit vaxti sis nekrozunun—o amilinin inhibitorlarimin tatbiq
gostarisloring hansilar aiddir?

A) Minimal aktivlik, dori va dirnaq zodalonmolori, geyri steroidli preparatlarla
novbalonan birgs tatbiqi

B) Xastoliyin remissiya morholasi, spondilit, profilaktika magsadils sis nekrozunun—o
amilinin inhibitorlarinin totbiqi

C) Xastoliyin minimal aktivliyi, daktilit, bazis preparatlarla kombina soklinds toyinati
D) Xastaliyin orta aktivliyi, dori vo dirnaq zadslonmalori, glitkokortikoidlarls birgs
tatbiqi



E) Xastoaliyin davamli yiiksok aktivliyi, kaskin daktilit, entezopatiya, bazis
terapiyanin effektsizliyi

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoacTBo noj ped. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[[ DOTAP-Menuay, c. 355-366

Bolma 10. Pecet xastaliyi

Bolmo 11. Bexcet xastaliyi

167) Bexcet xastaliyinin etioloji amillorina hansilar aiddir?

A) Autoimmun mexanizmlor
B) Virus yoluxmasi

C) Streptokokklarla yoluxma
D) Namolum amillor

E) Genetik determinasiya

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanmonanbHoe pykoBojicTBO noj pea. Haconosa E.JL.,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 614-626

Bolma 12. Fibromialgiya

168) Fibromialgiya xastaliyi hansi xastaliklors aiddir?

A) Vaskulitlora

B) Autoimmun xostoliklora

C) Toplanma xastoaliklora

D) Yoluxma xastaliklora

E) Daqiqglosdirilmomis revmatik xostalikloro

Odobiyyat:PeBmaronorus — HanimonanpHoe pykoBojicTBo noj pea. Haconora E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I'D0OTAP-Menua», c. 608-614

169) Fibromialgiya diagnozunu daqiqlasdiran fizikal miiayinalor hansilardir?
A) Palpasiya vaxt1 «sos titromasini» toyin edilmosi

B) Palpasiya vaxti fliiktuasiya sindromunun toyini
C) Oynagqlarda krepitasiya kiiyiin toyini



D) Palpasiya vaxti agr1 ndqtalorin toyini
E) Horaratin 2 saatdan bir 6lgiilmaosi

Odobiyyat:: PeBmaTonorus — HaunonansHoe pykoBoacTBo oA pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, « [ DOTAP-Menuay, c. 608-613

170) Fibromialgiyanin etioloji amillorino hansilar aiddir?

A) Xromosom abberasiyalar
B) «C» hepatitin virusu

C) Namolum amillor

D) B-streptokokklu yoluxma
E) Autoimmun mexanizmlor

Odobiyyat:: Kimauueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3zyposa. Cankr
[TetepOypr: ®onuant, 2005, c. 366-376

171) Kontrol noqtalor nadir?

A) Irradiasiya ndqtolori
B) Agrisiz noqtalor

C) Trigger noqtalori

D) Yandirici noqtalor
E) Agr1 noqgtalori

Odobiyyat:: PeBMmatonorust — HartmonansHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «' DOTAP-Menunay, c. 608-613

172) Kontrol noqtalorin asas lokalizasiya yerlarindon biri hansidir?

A) Dizin medial torofi

B) ©Onso ozolonin birlosmo yeri

C) II gabirga — qigirdaq birlogsmasi

D) I ol barmagin dirnagi

E) Trapesiyaya oxsar 9zalonin orta hissasi

Odobiyyat:: PeBmaronorust — HarimonansHoe pykoBoacTBo noj pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 608-613

173) Fibromialgiyanin miialicosindd toyin olunan I sira preparatlarina hansilar
aiddir?

A) Iltihab sleyhino bazis preparatlar

B) Qliikokortikosteoroidlor

C) Iltihab oleyhino geyri steroid preparatlar
D) Antidepressantlar



E) Antibakterial preparatlar

Odobiyyat:: HockoB C.M. PeBmatonorus. AktyanbHas tepanus // PocroB —Ha-/lonHy:
«Denunkcy,--2007.—c. 326 - 328

174) Fibromialgiyanin miialicasinds tatbiq olunan analgetik secim preparati
necd adlanmir?

A) Kodeina fosfat

B) Tramadol hidroxlorid
C) Ambene

D) Asetaminofen

E) Morfin hidroxlorid

Odobiyyat:PeBmaTonorus — HantmonanbsHoe pykoBojictBo noa pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 608-614

175) Fibromialgiya vaxti tramal ilo miialiconin optimal davamiyyati no
qadoardir?

A) 6 ay

B) 3 gin

C) 2-4 hofto
D) 1 hoafta
E)Lil

Odobiyyat:: PeBmaronorust — HanimonansHoe pykoBoacTBo noj pea. Hacononra E.JL.,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menua», c. 608-614

Bo6lmo 13. infeksion artritlor

176) Laym xastoliyinin toradicisi hansidir?

A) B- streptokokklar
B) Spiroxeta Borreliya
C) Sitomegalovirus

D) Pnevmokokklar

E) Mikobakteriyalar

Odobiyyat:: JIo63un FO.B. JlaiiM-00oppenno3 (MKCOAOBBIC KIICIIEBbIE OOPPETHO3bI) —
Cankr IletepOypr: ®@onumant, 2000.— c.34

177) Laym xastaliyinin ilkin slamati?



A) Visserilor

B) Limfadenoz

C) Migrasiyaedon eritema
D) Vaskulit

E) Artrit

Odobiyyat:: PeBmaTonorus — HaumonansHoe pykoBoicTBo noa pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 394-400

178) Laym xastaliyinin hansi 2 3sas kliniki slamatlori inkisaf edir?

A) Artrit vo dori zodolonmolori
B) Qizdirma, oskiirok

C) Artrit, uveit

D) Uretrit, artrit

E) Boyrok va doari zodolonmolari

Odobiyyat:: PeBmaTonorust — HanimonansHoe pykoBojicTBO 1o pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 394-400

179) Hansi risk amillorin tasiri kaskin yoluxucu artritlorin inkisafi iiciin sorait
yaradir?

A) Cins amili

B) Asagi fiziki aktivlik
C) Piylonma

D) Alkogolun gabulu
E) Siqaret ¢okma

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo moja ped. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «'DOTAP-Menuay, c. 386-394

180) Qeyri qonokokklu bakterial artritlorin kliniki slamatlorino hansilar aiddir?

A) Migrasiyaedan poliartrit
B) Monoartrit

C) Eroziv poliartrit

D) Simmetrik sakroileit

E) Sarko oynagi

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoacTBo moa pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «<I'DOTAP-Menuay, ctp. 386-394

181) Qeyri qonokokklu bakterial artritlorin miialico taktikasina hansi
preparatlarin gobulu daxildir?



A) Antibiotiklor, analgetiklor

B) Antibiotiklor, antidepressantlar
C) Antibiotiklor, sitostatiklor

D) Antibiotiklor, bioloji agentlor
E) Antibiotiklor, kortikosteroidlor

Odobiyyat:: PeBmaTonorus — HaunonansHoe pykoBoacTBo oA pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mockga, 2008, «<I'DOTAP-Menuay, ctp. 386-394

182) Qeyri qonokokklu bakterial artritlorin miialicosinds antibiotiklorin tatbiqi
hansi iisulla vo davamiyyatls aparilmahdir?

A) Peroral gobulu 10-14 gin

B) Parenteral yeridilma 1 hafto

C) Parenenteral yeridilma 5 giin, sonra peroral gobulu 5 giin

D) Parenteral yeridilma 3 giin, sonra peroral gobulu 1 hafto

E) Parenteral yeridilmo — 2 hofts, sonra peroral gobulu 2-6 hofts orzindo

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoacTBo moja pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «<I'DOTAP-Menua», ctp. 386-394

183) Qeyri qonokokklu bakterial artritlorin prognozunu agirlasdiran amillars
nd aiddir?

A) Cavan yas

B) Ariglama

C) Qizdirma

D) Cins amili

E) Gecikmis diagnostika

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I'D0TAP-Menuay, ctp. 386-394

184) Kaskin yoluxucu artriti ilo olan xastalorin rentgenoqrammalarinda an tez
nd askar olunur?

A) Uzurlar
B) Osteofit
C) Osteoliz
D) Epifizar osteoporoz
E) Ankiloz

Odobiyyat:PeBmaTtonorus — HartmonanbsHoe pykoBoictBo moa pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mockasa, 2008, «['D0TAP-Menuay, ctp. 386-394

185) Brusellyoz artritlords rentgenoloji miiayino na askar edir?



A) Osteofitlori
B) Ankilozu
C) Osteoporozu

D) Oynaqdaxili monfazinin daralmasi
E) Uzurlan

Odobiyyat:: PeBmaTonorus — HaumonansHoe pykoBoicTBo noa pea. Haconona E.JL.,
Haconogoii B.A.// Mocksa, 2008, «I'90TAP-Menua», ctp. 386-394

186) Brusellyoz artritlorin miialicasinds hansi antibiotiklor iistiinliik toskil edir?

A) Tetrasiklin, eritromisin
B) Streptomisin, tetrasiklin
C) Penisillin, levofloksasin
D) Penisillin, eritromisin

E) Streptomisin, eritromisin

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HanimonansHoe pykoBoacTBo moja pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «<I'DOTAP-Menua», ctp. 386-394

187) Yoluxucu artritlor vaxti sinovial mayenin miiayinasini on tez no askar edir?

A) Eritrositlori
B) Neytrofillori
C) Monositlari
D) Limfositlori
E) Leykositlori

Odobiyyat:: PeBmaTonorust — HanimonansHoe pykoBoicTBO moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I'90TAP-Menuay, ctp. 386-394

Bolmo 14. Periodik sindromlar

188) Titse sindromunun asas kliniki slamatlorino hansilar aiddir?

A) Iltihabsiz kegon kostoxondrit

B) Qabirga-qigirdaq birlogsmalarin agrili palpasiyas: va siskinlogmasi
C) Qigirdaq toxumanin koskin iltithabi

D) Agrili noqtalords kaskin agrilar

E) Oynagotrafli yumsaq toxumalarin iltihabi

Odobiyyat:Crepnunr Jx.Bect. Cexkpersl peBMaronoruu. — M.: bunom, CaHkT-
[TerepOypr: Hesckuii mpocnekr, 1999, c. 647



189) Titse sindromunun etiloji amillarina na aiddir?

A) Namolum amillor

B) Viruslu (hepatit «C» virusu) yoluxma
C) Autosom-resessiv tipli irsilik

D) Travma

E) «Tsettse milgokin» sancmasi

Odabiyyat:: Crepmunr J[xx.Bect. Cexkpetsl peBmaronoruu. — M.: bunom, CaHkT-
[TeTepOypr: Hesckuit mpocnext, 1999, c. 644-645

190) Hansi xastaliklorin miialicasinda kortikoidlarin inyeksiyalar saklindo yerli
tatbiqi (xastaliyin gedis morhalasindan asihi olmayaraq) gostaris sayilir?

A) Sistemli dermatomiozit
B) Titse sindromu

C) Vaskulitlor

D) Palindrom revmatizm
E) Fibromialgiyalar

Odobiyyat:Ctrepnunr Jxx.Bect. Cexkpersl peBMaronoruu. — M.: bunom, CaHkt-
[TerepOypr: HeBckuii npocnekrt, 1999, c. 647

191) Osteoporoz hansi xastaliklaro aiddir?

A) Yoluxucu xastaliklora

B) Autoimmun sistemli xastoliklora
C) Metabolik xastaliklora

D) Irsi xostoaliklora

E) Travmatik xostoliklora

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 589-606

192) Siimiik miibadilasinin nazarati hans1 hormonlar torafindan yerina yetirilir?

A) Somatotrop, liiteinlogdirici hormonlar torafindon

B) Progesteron, adrenokortikotrop hormonlar tarafindon
C) Tireoid hormonlar, insulin torafindon

D) Paratireoid, D-hormonlar (vitamin D3) torafinden

E) Kortikosteroidlor, testosteron torafindon

Odabiyyat:: Knunuueckas pesmaronorus. [lox o0mieit pea. B.M. Maszyposa. CaHkT-
[TetepOypr: donuant, 2005, c. 421-438



193) Osteoporozun inkisafina tokan vuran risk amillorins hansilar aiddir?

A) Irsi meyillik, qadin cinsi, «D3» vitaminin defisiti.

B) Kortikosteroidlarin, paratireoid hormonlarin ¢atmamazligi

C) Anadangoalmo iirok qlisurlari, kegirilon virus xastoliklori

D) Anamnezds kegirilon usaq xostoliklori (raxit), badon ¢okisinin hoddindon artiq
olmasi

E) Yas, kisi cinsi, kalsiumun defisiti

Odabiyyat: Knunnyeckas pesmaronorus. [lox obmeit pen. B.M. Masyposa. CaHkt-
[TetepOypr: donuant, 2005, c. 421-438

194) Birincili osteoporoza hansilar aiddir?

A) Talassemik osteoporoz

B) Endogen hiperkortisizm, Elers-Danlos sindromu zamani inkisaf edon osteoporoz
C) Menopauzadan sonrak1 osteoporoz, senil osteoporozu

D) Hipofosfatemik raxit xastoliyinin osteoporozu, hipoqonadizm osteoporozu

E) Pecet xastoliyi, Marfan sindromu zamani inkisaf edon osteoporoz

Odobiyyat:: Kinanueckas pesmatonorus. [log obmieit pen. B.M. Ma3yposa. CaHkT-
[TetepOypr: ®omumant, 2005, c. 421-438

195) Osteporoz vaxti siimiik siniqlarimin lokalizasiyas1 harada an tez rast galo
bilor?

A) Dos, korpiiciik stimiiklorinde

B) Ol barmaglarinda, ¢iyin stimilyiindo

C) Kallo, gicgah-¢ono oynaqlarda

D) Onurga fogoaralorinin gdvdslarindos, bud siimiiyiiniin boynunda, qabirgalarda
E) Diz oynaginda, daban siimiiylindo

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HantmonansHoe pykoBoicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 589-608

196) Kortikosteroidli miialico vaxti kalsium vd «D3» vitamininin tdyinati tovsiyd
olunur — hansi dozalarda?

A) Kalsium: 1000 mq, D3 vitamini: 200 mq
B) Kalsium: 2000 mq, D3 vitamini: 400 mq
C) Kalsium: 2000 mg, D3 vitamini: 800 mq
D) Kalsium: 1500 mq, D3 vitamini: 400 mq
E) Kalsium: 500 mq, D3 vitamini: 100 mq

Odabiyyat:: Knunuueckas pesmaronorus. [lox obuieit pea. B.U. Masyposa. Cankr-
[TeTepOypr: donuant, 2005, c. 421-438



197) Bifosfonatlara hansilar aiddir?

A) Xumira
B) Bonviva
C) Forsteo
D) Remikeyd
E) Miakalsik

Odobiyyat:: PeBmaTtonmorust — HanimonansHOe pykoBoacTBO moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «'DOTAP-Menuay, c. 589-608

Bolmo 16. Marfan sindromu

198) Marfan sindromu ils olan xastalordd, an tez askar edilon iirak patologiyasi
hansidir?

A) Aortal ¢atismazligi

B) Ugctayl1 qapagin catismazlig1
C) Aortal stenoz

D) Mitral stenoz

E) Mitral ¢atismazligi

Odobiyyat:: H.T. Baryrun, «Cunapom Mapdana», Kapauonorus, 2006, Nel, c. 92

199) Marfan sindromu vaxti xastalorin dos qafasinin dayisiklikliyi hansi sokildd
olur?

A) Hiperstenik
B) «Paralitik»
C) «Cokmagi»
D) Astenik

E) Emfizematoz

Odobiyyat:: H.T. Baryrun, «Cunaapom Mapdana», Kapauomnorus, 2006, Nel, c. 92

200) Marfan sindromu ild olan xastalards sl barmagqlarimin doayisiklikliyi neca
adlamir?

A) Deviasiya

B) Daktilit

C) Sklerodaktiliya
D) Defiqurasiya
E) Araxnodaktiliya



Odobiyyat:: Ctepmunr [[x.Bect. Cekpetsl peBmaTosioruu. — M.: bunom, CaHKT-
[TerepOypr: HeBckuit mpocnekr, 1999, c. 465-469

Bolmo 17. Farmakoterapiya

201) SOG -2 (siklooksigenaza — 2) qars selektivli inhibitorlara hansi preparatlar
aiddir?

A) Meloksikam, nimesulid

B) Asetilsalisil tursusu, selekoksib
C) Diklofenak, ketoprofen

D) Lornoksikam, naproksen

E) Proksikam, ibuprofen

Odobiyyat:Hockos C.M. PeBmatonorus. AktyanbHas tepanus // PoctoB —Ha-/{ony:
«Dennkey,-2007. — c. 490

202) Selektivli geyri steroidlorin arasinda yiiksak selektivliyo malik olan
preparatlar hansilardir?

A) Rofekoksib, naproksen
B) Meloksikam, etodolak
C) Mesulid, piroksikam

D) Nimesulid, lornoksikam
E) Selekoksib, valdekoksib

Odobiyyat:Hockos C.M. PeBmatonorus. AktyanbHas tepanus // PoctoB —Ha-/{onHy:
«Dennkey,-2007. — 510 c.

203) «Ribaund sindromu» nadir?

A) Remissiyanin inkisafi

B) Revmatik atakanin davamiyystinin 7 vo artiq aya qodor uzanmasi
C) Revmatik atakanin davamiyyatinin 1 aya godsr uzanmasi

D) Revmatik atakanin agirlagmasi

E) Revmatik atakanin davamiyyatinin 3 aya qador uzanmasi

Odobiyyat: Kimnanueckas pesmatosnorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3zyposa. CaHkT-
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 84

204) Sistemli sklerodermiya vaxti agciyar interstisial zaodslonmalarinin
miialicosindd secim preparati hansidir?



A) Aminoxinolin preparatlari
B) Anabolik steroidlor

C) Siklofosfamid

D) Metotreksat

E) Qliikokortikosteroidior

Odobiyyat:Hockos C.M. PeBmaTonorus. AktyansHas tepanus // PoctoB —Ha-/{oHy:
«Dennkcy,-2007. — c. 423

205) Iltihab sleyhins standart qeyri steroidlorin sistemli totbiqi zamam inkisaf
edan qastropatiyalarin qabagini necs almaq olar?

A) Preparatlan kigik dozalarda paylasdirilmis sokilds tatbiq etmoklo
B) Heg clr

C) Preparatlar rektal formada totbiq etmoklo

D) Preparatlar1 parenteral formada totbiq etmoklo

E) Preparatlan retard formada totbiq etmoklo

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HaimonansHoe pykoBojicTBo moa pea. Haconora E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 178-205

206) «Ribaund sindromun» inkisafina hansi vaziyyatlar gatirs bilor?

A) Antibakterial preparatlara qars1 yliksok hassasliq

B) Allergik reaksiyalar

C) Qliikokortikoidli miialiconin agirlagsmasi

D) Iltihab oleyhino qeyri steroid preparatlarin tez kasilmosi
E) Hormonasliliq

Odobiyyat:: Knuanueckas pesmatosnorus. [Tog o6meit pen. B.M. Ma3zyposa. CaHkT-
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 84

207) Metotreksat hans1 maddonin antimetaboliti hesab olunur?
A) Asetisalisil tursusunun

B) Indolsirks tursusunun

C) Araxidon tursusunun

D) Fol tursusunun
E) Nikotin tursusunun

Odobiyyat:: Ctepaunr [[x.Bect. Cexpetsl peBmatosnioruu. — M.: bunom, CaHkT-
[TerepOypr: HeBckuii mpocnekt, 1999, c. 668-674

208) Metotreksatinin kliniki effektivliyini hansi1 doza diapazonu taskil edir?

A) Hoftodo 10 — 30 mq



B) Hoftodo 25 — 30 mq
C) Hoftado 7, 5 — 25 m(
D) Hoftado 5 -7, 5 mq
E) Hoftodo 2,5 -5 mgq

Odobiyyat:PeBmaTonorus. PykoBoactso non pen. E.JI. Haconona, .B.A. Haconosa,
M.: I'DOTAP-Memna, 2008, ¢.205-252

209) Siklofosfamidlo aparilan miialica naticasinda an tez rast golon agirlasma
hansidir?

A) GOrma sinirinin nevriti
B) Hemorragqik sistit

C) Leykositoz

D) Boyrok catmamazligi
E) Dermatit

Odobiyyat:PeBmaTtonorust — HantnonansHoe pykoBoctBo moj pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «[[ DOTAP-Menuay, c. 219-222

210) Sklerodermiyanin mahdud noviiniin miialicasinds antifibroz
preparatlardan hansi dorman maddasi tovsiys olunur?

A) Unitiol

B) Nikotin tursusu
C) Metotreksat

D) D-penisillamin
E) Azatioprin

Odobiyyat:Hockos C.M. PeBmatonorus. AktyanbHas tepanus // PocroB —Ha-/{onHy:
«Penukcy»,-2007. — 510 c.

211) Aminoxinolin preparatlarimin hansi keyfiyyatlori onlar1 QQE miialico
kompleksina daxil edilmasini asasandirir?

A) Analgetik

B) Antihipertenziv

C) Damargenislondirici

D) Antitrombotik va hipolipidemik
E) Antihistamin

Odabiyyat:HockoB C.M. PeBmaronorus. AkryanbHas Tepanus / PoctoB —Ha-Jlony:
«Penukcy»,-2007. — 510 c.

212) Revmatik xastaliklorin miialicosindo puls-terapiyanin gostorislorino hansi
aiddir?



A) Marfan sindromu, Reyter xastaliyi

B) Pecet xostaliyi, Uippl xastoliyi

C) Osteoartroz, osteoporoz

D) Laym xostoliyi, koskin revmatik qizdirma
E) RA, QQE, sistemli vaskulitlor

Odobiyyat: Kiinanueckas pesmatosnorus noj pea. Masyposa B.J.// Cankr-
[TerepOypr., 2005., c. 87-141

213) Oynaqdaxili iisulla yeridilon glitkokortikoidlorin dozalar1 hans1 meyarlarla
miidyyan edilir?

A) Xostonin yasina gora

B) RA gedisat morhoalosino goro
C) Aktivlik doracasine gora

D) Oynagq ol¢iilorine gora

E) Oynagqlarin sayima gora

Odobiyyat:: Ismayilova S.S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicosinin aktual
mosaloalori, Baki. —2008. —s.156-160

214) Revmatik xoreyanin (kaskin revmatik qizdirmanin basqa simptomlari
olmadan) miialico taktikasina hansi preparatlar aiddir?

A) Trankvilizatorlar

B) Diuretiklor

C) Qliikokortikosteroidlor

D) Aminoxinolin preparatlar

E) Iltihab sleyhino qeyri steroid preparatlari

Odobiyyat:: HockoB C.M. PeBmatonorus. AktyansHas tepanus // PoctoB —Ha-/{onHy:
«Penunkcy»,-2007. — 130 c.

Bolmo 18. Revmatizm vo hamilolik

215) Revmatoid artriti olan hamils gadinlarda xastaliyin kaskinlogsmasi daha cox
nd vaxt rast galinir?

A) Homiloslik dévriinda
B) Laktasiya dovriinda

C) Dogusdan 1 il sonra
D) Dogusdan dorhal sonra
E) Dogusdan 6 ay sonra



Odobiyyat:PeBmaromnorus. PykoBoactso nox pena. E.JI. Haconosa, .B.A. HacoHoga,
M.: I'DOTAP-Memna, 2008, c.632-647

216) Hamils qadinlarda sistemli sklerozun tasiri hansi1 hamilolik fasadlarimin
amald galmasing gatirir?

A) Doldo miokarditin inkisafi

B) Do6liin hipotrofiyasi vo abortlar

C) Taesiri yoxdur

D) Délds trombotik agirlagmalarin inkisafi
E) D6lds iirak qiisurlariin formalasmasi

Odobiyyat:: PeBMmartonorus. PykoBoactso nox pen. E.JI. Haconona, .B.A. Haconoga,
M.: I'DOTAP-Memna, 2008, c.632-647

217) Revmatik qizdirma ils x3sts olan hamild qadinlarda mitral stenozun
dlamati nadir?

A) Urak hiidudlarmin saga bdyiimosi

B) SAT artir vo DAT azalir

C) Epiqastral nahiyads sol madaciyin pulsasiyasi
D) Epiqastral nahiyyads sag madaciyin pulsasiyasi
E) Bradikardiya

Odabiyyat:Peematosorus . PykoBoacrso nmoj pea E.JI. Haconosa, .B.A. HacoHoBa,
M.: I'D0TAP-Menaua, 2008, ¢.632-647

218) Revmatik qizdirmanin kaskinlosmasi dovriinds hamils gadina garsi hokim
taktikasi necadir?

A) Sanator-kurort miialica

B) Stasionar miialico

C) Profilaktik todbirlorin aparilmasi

D) Ambulator miialiconin aparilmasi

E) Hamilaliys goro miialico aparilmamalidir

Odobiyyat:Pemaronorus . Pykooactso nox pexa. E.JI. Haconosa, .B.A. Haconoga,
M.: TDOTAP-Mennua, 2008, c. 632-647

219) Mitral stenozun komissurotomiyasindan sonra hamilslik ii¢iin optimal
miiddat hansidir?

A) 3 aydan sonra
B) 6 aydan sonra
C) 1 ildon sonra



D) 3-4 ildon sonra
E) 5 ildon sonra

Odobiyyat:PeBmaTonorus. PykoBoactso nox pen. E.JI. Haconona, .B.A. Haconoga,
M.: I'DOTAP-Memna, 2008, c.632-647

220) Hamils qadinlarda revmatik mansgali mitral stenoz zamani inkisaf edon
xroniki iirak catismazhginin miialicasini hansi preparatla etmak olar?

A) Lozartan kicik dozada
B) Karvedilol kigik dozada
C) Furosemid kicik dozada
D) Digoksin Kicik dozada
E) Amlodipin kicik dozada

Odobiyyat:PeBmarosorus. Pykosoactso nox pena. E.JI. Haconosa, .B.A. HacoHoga,
M.: I'DOTAP-Memna, 2008, c.632-647

221) Hans1 revmatik xastalik zamani hamilslords antikoaqulyant toyin edilir?

A) Duyunl poliarterit

B) Sklerodermiya

C) Antifosfolipid sindromu
D) Dermatomiozit

E) Revmatoidli artrit

Odobiyyat:PeBmaronorus. PykoBoactso nox pea. E.JI. Haconosa, .B.A. HacoHoga,
M.: I'D0TAP-Menua, 2008, ¢.632-647

222) Hamilalik va laktasiya dovriindo hansi immunomodulyatoru toyin etmok
olar?

A) Sulfasalazini
B) Penisillamini
C) Metotreksati
D) Siklosporini
E) Siklofosfamidi

Odobiyyat:PeBmarosorus. Pykosoactso nox pea. E.JI. Haconona, .B.A. HacoHosa,
M.: TDOTAP-Mennua, 2008, c. 632-647

223) Revmatoid artritin gedisi hamilo qadinlarda daha ¢ox hamilsliyin hansi
dovriinds yaxsilasir?

A) Birinci trimestrdo
B) Dogusdan sonra



C) Ugiincii trimestrdo
D) Yaxsilagmir
E) Ikinci trimestrdo

Odobiyyat:: PeBmaTtonorus. Pykosoactso non pea. E.JI. Haconona, .B.A. Haconoga,
M.: I'DOTAP-Memna, 2008, c.632-647

224) Hamils qadinlarda antifosfoflipid sindromunun daha tez rast golon
agirlasmasi hansidir?

A) Preeklampsiya

B) Arterial hipertenziya
C) Doliin mohvi

D) Ensefalopatiya

E) Toksemiya

Odobiyyat:: PeBmaromnorus. PykoBoactso nox pen. E.JI. Haconora, .B.A. Haconosa,
M.: I'DOTAP-Memna, 2008, ¢.632-647

225) Hamils qadinlarda kegici osteoporoz zamani hansi diagnostik iisuldan
istifado edirlor?

A) Istifado etmirlor

B) Oynagin izotop skanerlonmasindon

C) Oynagin rentgenoqrafiyasindan

D) Oynagin maqnit rezonans miiayinasindon
E) Oynagin kompiiter tomoqrafiyasindan

Odobiyyat:: PeBmaronorus. PykoBoactso nox pen. E.JI. Haconora, .B.A. HacoHoga,
M.: I'D0TAP-Menua, 2008, ¢.632-647

226) Revmatik qizdirma vo hamiloslik zamam tohliikasiz miiaying tuisulu
hansidir?

A) Kompiiter tomoqrafiyasi

B) ExoKQ miiayinasi

C) Urayin stintiografiyas:

D) Magqgnit Rezonans tomoqrafiyasi
E) D6s gofasinin rentgenoqrafiyasi

Odobiyyat:PesmaTtonorus. PykoBoactso non pen. E.JI. Haconona, .B.A. Haconoga,
M.: TOOTAP-Menua, 2008, c.632-647

227) Revmatik qizdirma vo hamilslik zamam antibiotiklordon hansini tayin
etmak olar?



A) Ampisillin
B) Aminasin

C) Rovamisin
D) Seftriakson
E) Tetrasiklin

Odobiyyat:: PeBmaTtonorus. PykoBoactso nox pea. E.JI. Haconona, .B.A. Haconoga,
M.: I'DOTAP-Memna, 2008, c.632-647

228) Hamilodlik dovriinds revmatik qizdirmanin kaskinlosmasi hansi slamatlorls
oziinii biruzs verir?

A) Doliin saglam inkisafi ilo
B) Asfiksiya ila

C) Déliin hipotrofiyas1 ila
D) Ana boatninds 6liim ilo
E) Déliin hipoksiyasi ilo

Odobiyyat:: PeBmaronorus. Pykosoactso nox pen. E.JI. Haconora, .B.A. HacoHoga,
M.: I'DOTAP-Memna, 2008, c.632-647

229) Hansi sistem xastaliyi ilk dofs hamilslik zamani miisahids oluna bilar?

A) Sistemli sklerodermiya

B) Duyunlu poliarterit

C) Revmatoid artrit

D) Veqgener granulematozy

E) QQE (qirmiz1 qurd esonayi)

Odobiyyat:PeBmaromorus. Pykosoactso nox pexn. E.JI. Haconosa, .B.A. HacoHoga,
M.: I'D0TAP-Menua, 2008, ¢.632-647

Bolma Revmatologiya uizrs slava testlor qarisiq

230) Antisintetaz sindromu hansi autoimmun xastaliyin bir variantidir?

A) Sistemli qirmizi qurdesonoyi

B) Antifosfolipid sindromu

C) Sistemli dermatomiozit/polimiozit
D) Sistemli sklerodermiya

E) Revmatoidli artrit

Odobiyyat: PeBmartonorus — HanronansHoe pykoBojicTBo 1oj pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «'DOTAP-Menuay, c. 507



231) Osteoartroz vaxti inkisaf edon “start” agrilarin xiisusiyyatlorind aiddir?

A) Oynagaotrafi azoalolorin reflektor spazmi naticosinds inkisaf edir

B) Rahatliq dovriindon sonra inkisaf edir vo horokot aktivliyi fonunda kegir

C) Venoz staz1 vo siimiikdaxili tozyigin artmasi ilo slagodar olaraq inkisaf edir
D) Reaktiv sinovitin inkisafi vaxti miisahido olur

E) Fiziki aktivlik vaxtt omolo golir vo rahatliq dévriindon sonra kegir

Odabiyyat: B.H. I1aBnosa, I'.I'. [Tanos, H.A. lllocrak, JI.U. Cnyukwuii. Cycras:
Mopdotorus, KIMHUKA, TMarHOCTHKA, jtedenue.// Mocksa, 2011, 384 c.

232) «Urak donqar» (gibbus cordis) usaq vo yeniyetmo yaslarinda formalasan
hansi revmatik qiisurun tazahiiru sayilir?

A) Mitral catismazliq
B) Aortal stenoz
C) Trikuspidal stenoz
D) Mitral stenoz
E) Aortal gatismazliq

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpytbiHckuii. BHyTpennue 6oine3nu. Cepaeyno-
cocynuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-undpopm», 674 c.

233) Mitral gapagin stenozu vaxti inkisaf edan «birinci manea» saklinda
(«mepBbIii 6apbep») hemodinamik pozqunluglar neca formalasir?

A) Sol qulagcigin hipertrofiyasi vo dilatasiyasi
B) Mitral doliyin 4 sm az daralmasi

C) Passiv agciyar venoz hipertenziyasi

D) Aktiv agciyar arterial hipertenziyasi

E) Mitral doliyin 1 sm az daralmasi

Odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbiackuii. Buyrpennue 6osie3an. CepaeuHo-
cocynucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-urdopm», ¢.668-669

234) Mitral gapagin stenozu vaxti inkisaf edan «ikinci manea» saklindo
(«BTOpoii 6apbep») hemodinamik pozgunluglar neca formalasir?

A) Passiv agciyar venoz hipertenziyasi

B) Mitral daliyin 1 sm az daralmasi

C) Aktiv agciyar arterial hipertenziyasi

D) Mitral dsliyin 4 sm az daralmasi

E) Sol qulag¢igin hipertrofiyas: va dilatasiyasi



odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbiackuii. Buyrpennue 6ose3nu. Cepaedno-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME]Inpecc-undopm», c.668-669

235) Hansi oynaqlarda sinovial maye olmur?

A) Yohorvari oynaglarda
B) Amfiartrozlarda

C) Yast1 oynaglarda

D) Diartrozlarda

E) Elipsli oynaglarda

Odabiyyat:: Knunudeckas peemaronorus. PykoBonctso nms Bpaueit nog pea. B.1.
Masyposa.// Caakt-IlerepOypr, 2005, «DommanTy», c. 17 — 21

236) Oynaq qigirdagin qalinhgr normada taskil edir?

A)5-10 mm
B)1-7mm
C)1-7sm
D)0 -3 mm
E) 1sm

Odobiyyat: Knmuaunueckas pesmatosorus. PykoBoacTBo miist Bpaueid oz pea. B.U.
Masyposa.// Caakt-IletepOypr, 2005, «DonuanT», c. 21 — 22

237) Kuselevski simptomu hansi patologiyam askar edir?

A) Qonartrit

B) Sakroileit

C) Daktilit

D) Koksartroz

E) Prepatellyar bursit

Odobiyyat: Knuandeckas pesmartosiorus. PykoBoacTBo aiis Bpaueit noa pexa. B.U.
Masypoga.// Cankt-IlerepOypr, 2005, «Doauanty, c. 46

238) Koaskin revmatik qizdirma vaxti hepatit soklinds inkisaf edon qaraciyar
zddalonmasinin dsas sababi nadir?

A) Vaskulit

B) Streptokokk toksinlari

C) Hemolitik A-streptokoklu infeksiya
D) Poliserozit

E) Immun pozulmalar



Odabiyyat:: Knunuueckas peemaronorus. PykoBonctso nms Bpaueit nog pea. B.1.
Masypoga.// Cankt-IlerepOypr, 2005, «Donuanty, c. 78

239) Xroniki podaqrik nefropatiyanin gedisatinda neco marhals secilir?

A) 3 morhalo
B) 2 morholo
C) Morhals secilmir
D) 4 morholo
E) Dalgavarn qgedisat

Odobiyyat:: Kimmanueckas peBmatonorus. PykoBoacTBo mms Bpaueit mox pen. B.U.
Masypoga.// Cankt-IlerepOypr, 2005, «Donuanty, c. 209

240) Allopurinol il aparilan fasilasiz miialica ne¢d vaxtdan sonra tofuslarin
yumsalmasina vd sovrulmasina gatirir?

A) 6 -12 ay

B) 20 giin— 1 ay
C)1-2il
D)1-3ay

E) Tofuslar sorulmur

Odobiyyat: Kninanueckast peBmatosnorus. PykoBoacTBo aist Bpaueit noj pen. B.U.
Masypoga.// Cankt-IlerepOypr, 2005, «donuanty, c. 217

241) Sinovial mayenin tarkibini ne¢d hiiceyra sinfi taskil edir?

A) 3
B) 4
C)7
D)5
E) 10

Odobiyyat:: B.H. [Tasnosa, I'.I'. IlaBnos, H.A. [llocrak, JI.1. Cnyukwuii. Cycras:
Mopdoiorus, KIMHUKA, THarHOCTHKa, Jieuenue.// Mocksa, 2011, c. 279

242) Ragqositlorin sinovial mayeds yiiksak daracads artmasi hansi xastaliyin tipik
dlamatidir?

A) Ankilozedon spondiloartrit
B) Revmatoidli artrit

C) Fibromialgiya

D) Titse sindromu

E) Osteoartroz



Odabiyyat:: Knunuueckas pesmaronorus. PykoBonctso nms Bpaueit nog pea. B.1.
Masypoga.// Cankt-IlerepOypr, 2005, «Donauanty, c. 59

243) Reaktiv artritlor vaxti selikli qisalarda va cinsi orqanlarda inkisaf edon
xoralarin xiisusiyyatlorino aiddir?

A) Miialicoyo tabe olmayan

B) Residivloson gedisat

C) Agrili olmasi

D) Tez-tez perforasiya ilo naticolonan
E) Agrisiz olmast

Odobiyyat:: Kiimanueckas pesmatonorus. PykoBoacTso ais Bpaueit noa pen. B.U.
Masypoga.// Cankt-IlerepOypr, 2005, «Donauant», c. 143 — 151

244) Laym xastaliyi vaxti iirok zadsalonmoalari asasoan hansi klinik sokilda inkisaf
edir?

A) Isemik xarakter dastyan doyisikliklor

B) Mitral vo aortal ¢catmamazliq

C) Urak kameralarinin genislonmasi va dilatasiyasi

D) Soyirici aritmiyanin inkisafi

E) Miixtalif doeracads tozahiir edon atrioventrikulyar blokadalar

Odobiyyat: Knuanueckas peBmatoiorusi. PykoBoicTBo st Bpauei noj pea. B.1.
Masyposa.// Caakt-IlerepOypr, 2005, «DonmanT», c. 155 — 165

245) Mitral stenozunda hemodinamik doyisikliklors aiddir?

A) “Fikso olunmus ” vurgu hocmi

B) Sag qulagcigin hipertrofiya vo dilatasiyasi

C) Urok atmasinin koskin azalmasi

D) Sol madaciyin hipertrofiya vo dilatasiyasi

E) Boyiik gan dovranin venalarinda durgunlugun inkisafi

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbiHckuii. Buyrpennue 6one3nu. CepaeuHo-
cocynuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-undopm», ¢.667-690

246) Sistemli diffuz sklerodermiyanin 3sas salamoati olan dari qalinlasmasinin
inkisafim1 hansi simptom qabaghyir?

A) Hipopigmentasiya
B) Odem

C) Qasinma

D) Hiperemiya

E) Qizdirma



Odobiyyat:: PeBMatuueckue 3aboneanus. [lox pea. Jxona X . Knunnena u ap.
ITepeBon ¢ anrnuiickoro noj pen.E.JI.Haconosoii, B.A.Haconosa, FO.A.OntonuHa.
Towm III, 3aboneBanus markux Tkaner. Mocksa, 2011, «I'0OTAP-Meanay, c. 90

247) Agir mitral stenoz vaxt1 daliyin sahasi hansi olc¢iilords olur?

A) <3,0 sm2
B) <1,0 sm2
C)1,0-3,0sm2
D) <2,0 sm2
E) 1,0-2,0 sm2

Odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTtbhinckuii. BuyTpennue 0one3nu. CepaedHo-
cocymuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.667-690

248) Antifosfolipid sindromunun an ¢ox rast galan dari zadaloanmalasina hansi
kliniki alamat aiddir?

A) Reyno sindromu

B) Torlu livedo

C) Qottron olamoti

D) ©llanan purpur

E) “Kopanak™ soklinda sapki

Odobiyyat:: PeBmaTuueckue 3adoneBanus. [lox pea. Jxona X.Knunnena u ap.
[TepeBon ¢ anrnuiickoro nox pea.E.JI.Haconosoii, B.A.Haconosa, FO.A.OntonuHa.
Towm III, 3aboneBanus Markux Tkaner. Mocksa, 2011, «I'0TAP-Mennay, 80 c.

249) Sag qulaqciq — madocik doliyinin sahasi normada?

A) 6 —7 sm?

B) 7,0 — 8,0 sm?
C)3,5—-4,5sm?
D) 3,0 -4, 0 sm?
E) 1,5-2,0sm?

Odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbhinckuii. Buytpennue 0one3nu. CepaedHo-
cocynuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.743 — 747

250) Trikuspidal stenoz vaxti diastolik kily asasen harada daha yaxs: esidilir?

A) V gabirgaarasinda sol orta-korpiiciik xatdan igari

B) Xoncarvari ¢ixintinin tzarinda

C) V gabirgaarasinda sol orta-korpicik xotdon xaric

D) I - IV gabirgaarasinda dos simuyindn sol konarinda va iirayin zirvasina kegirilir



E) Urayin zirvesinda

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeyuno-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-undopm», ¢.743 — 747

251) Mitral stenoz vaxti diastolik kily asasan harada daha yaxs: esidilir?

A) 1l - IV gabirgaarasinda dos simtyuniin sol kenarinda va tirayin zirvasina kegirilir
B) V - VI gabirgaarasinda dos stimuyunin sol kenari va sol orta-korpictk xot
arasinda

C) Urayin zirvesinda (xastanin horizontal vaziyyatindo)

D) V gabirgaarasinda sol orta-korpiicik xotdon igari

E) Xancarvar: ¢ixintinin tizarinda

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeuno-
cocymuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.667- 690

252) Mitral stenoz vaxti Qrem Still kiiyii asason harada daha yaxs: esidilir?

A) Uroyin zirvesinda (xastonin horizontal, slolxiisus sol yani iisto vaziyyatinda)

B) V - VI gqabirgaarasinda dos stimiiyiiniin sol konar1 va sol orta-korpiiciik xot
arasinda

C) II gabirgaarasinda dds siimiiyliniin solunda

D) llI - IV gabirgaarasinda dos siimiiyiiniin sol konarinda vo {iroyin zirvasine kegirilir
E) V qgabirgaarasinda sol orta-korpiiciik xatdon igori

Odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbiackuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaedno-
cocymuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME]Inpecc-undopm», ¢.667- 690

253) Mitral stenozu vaxti agciyar arterial hipertenziyanmn inkisafi hansi kiiyn
amoala galmasina gatira bilar?

A) Traubenin ikili kiy
B) Flint kiy(

C) Kumbs kiyt

D) Diirozyenin qosa kiiyt
E) Qrem Still kiyd

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeyuno-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «ME]Inpecc-undopm», ¢.667- 690

254) Marfan sindromu ils olan hamils gadinlarda hamilaliya aks gostaris hansi
alamatin inkisafi sayilir?

A) Dos gofosinin 6n sobosinin deformasiyasi
B) Badon proporsiyalarmin doyigilmasi



C) Araxnodaktiliya
D) Aortanin diametri 40 mm ¢ox olmasi
E) Aortanin diametri 20 mm ¢ox olmasi

Odobiyyat:PeBmaTnueckue 3adoneanus. [lox pen.Ixxona X . Knunnena uap.
ITepeBop ¢ anrnuiickoro noj pen.E.JI.Haconosoii, B.A.Haconosa, FO.A.OmntonuHa.
Towm III, 3a6oneBanus Markux Tkaner. Mocksa, 2011, «I'OTAP-Meanay, ¢.302 —
303

255) Elers — Danlo sindromlari ii¢iin xarakterik sayilan alamatlors aiddir?

A) Dorinin hoddindon artiq dartilmasi
B) Alt ¢ananin hiperplaziyasi

C) Homosistinuriya

D) Araxnodaktiliya

E) Ektopiya

Odobiyyat:: PeBMatnueckue 3aboneBanus. [log pen. xona X.Knumnmena u ap.
ITepeBon ¢ anrnuiickoro noj pen.E.JI.Haconosoii, B.A.Haconosa, FO.A.OntonuHa.
Towm III, 3a6oneBanus Markux Tkaner. Mocksa, 2011, «I'0OTAP-Meanay, ¢.305 —
308

256) “Lupus pernio” — qurd esonayind aid olmayan dari zadalonmasi hansi
sistemli iltihabi xastalik vaxti rast galir?

A) Marfan sindromu

B) Sistemli sklerodermiyanin mahdudlagmis formasi
C) Seqren sindromu

D) Xroniki sarkoidoz

E) Sistemli iltihabi miopatiyalar

Odobiyyat:: PeBmaTuueckue 3aboneanus. [lox pexn. Jxona X . Knunmnena u ap.
ITepeBon ¢ anrnuiickoro noja pen.E.JI.Haconosoii, B.A.Haconosa, FO.A.OntonuHa.
Towm III, 3a6oneBanusa Markux Tkaner. Mocksa, 2011, «I'90TAP-Meanay, ¢.288 —
300

257) Seqren sindromlu xastdlorin miialicasindd pilokarpinin tatbiqi hansi
maqsadls tayin edilir?

A) Eritematoz kandidozun miialicosi iigiin

B) Dis kariesin miialicasi va profilaktikasi ii¢iin
C) Qlomerulonefritin miialicasi iigiin

D) Dari zadslonmalarin yerli miialicasi liglin

E) Salivar disfunksiyasinin miialicasi tigiin



Odobiyyat: PeBmaTnueckue 3a6oneBanus. [lox pen. Jxona X . Knunmena u mip.
ITepeBon ¢ anrnuiickoro noj pen.E.JI.Haconosoii, B.A.Haconosa, FO.A.OntonuHa.

Towm III, 3a6oneBanus Markux Tkaner. Mocksa, 2011, «I'OTAP-Meaua», c.168 —
172

258) “Qum saat1” formasinda iirayin (Sol madacik va sol qulaqciq) dayisiklikliyi
hansi iirak qiisurun inkisafinda miisahids oluna bilor?

A) Aortal gapagin stenozu
B) Trikuspidal gapagin stenozu
C) Aortal gapagin catismazlig
D) Mitral qapagin catismazligi
E) Mitral gapagin stenozu

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeuno-
cocynuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.690 — 705

259) Nazars ¢arpan organik mitral catismazhg vaxti diastolik Kumbs kiy
hansi prosesin inkisafi ila alagadar esidilir?

A) Sol madacikdan sol qulaggiga turbulent gan axini naticasinds
B) Sol atrioventrikulyar daliyin nisbi stenozu

C) Sol atrioventrikulyar dsliyinin fibroz halgasimin genislonmasi
D) Tazahiir edon va davamli agciyar hipertenziyanin inkisafi

E) Mitral gapagin taylarinin geyri germetik baglanmasi

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyteiHckuii. Buyrpennue 6ose3nu. Cepaedno-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.690 — 705

260) Nazars ¢arpan organik mitral catismazhg vaxti diastolik Kumbs kiy
hansi1 ndqtada daha yaxsi esidilir?

A) Xancarvari ¢ixintinin Uzarinda

B) V - VI gabirgaarasinda dos stimiyunin sol kenar1 va sol orta-korpictk xot
arasinda

C) Uroayin zirvasindo

D) Il gabirgaarasinda dos simduyinin solunda

E) Il - 1V gabirgaarasinda dos simduyinin sol kenarinda ve tirayin zirvasine kegirilir

Odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbiackuii. Buyrpennue 6osie3nu. CepaeuHo-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-urdopm», ¢.690 — 705

261) Hansi auskultativ alamatin olmamasi organik mitral catismazhg: inkar
edir?

A) Flint kyl



B) Kumbs kdiy
C) Diastolik kiy
D) Sistolik kiy
E) Patoloji Il ton

Odobiyyat: ['.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeuno-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-undopm», ¢.690 — 705

262) Hansi patologiyalarin inkisafi nisbi mitral catismazhgin formalasmasina
sabab ola bilor?

A) Miokardin koskin infarkti

B) Ankilozedan spondiloartrit

C) Birlosdirici toxumanin sistemli xastoliklori
D) Marfan sindromu

E) Kaskin revmatik qizdirma

Odobiyyat: ['.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeyuno-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-urdopm», ¢.690 — 705

263) Mitral catismazhgda sistolik kiy hansi ndgtads daha yaxs: esidilir?

A) V - VI gabirgaarasinda dos simiytnin sol konari va sol orta-korpliciik xat
arasinda

B) Urak zirvesinda vo sol goltuq nahiyasina kegirilir

C) I - IV gabirgaarasinda dos simtyunin sol kenarinda va iirayin zirvasina kegirilir
D) Xoancarvar ¢ixintinin tzarinda

E) | gabirgaarasinda sagda

Odabiyyat:

264) Aortal stenoz vaxti sistolik kily hansi ndqtadas daha yaxsi esidilir?

A) Il - 1V gabirgaarasinda dos simdaytinin sol kenarinda va tirayin zirvasine kegirilir
B) Urok zirvasinds va sol goltug nahiyasine kegirilir

C) Il gabirgaarasinda dos sumuyunin kenarindan saga

D) V - VI gabirgaarasinda dos simuyunun sol kenari va sol orta-kérpucik xot
arasinda

E) Botkin nogtesinds

Odabiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTeiHckuii. Buyrpennue 0ose3nu. CepaeuHo-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-urdopm», ¢.705 — 719

265) Aortal stenozun “mitralizasiya” slamatlorind aiddir?

A) Sol madaciyin konsentrik hipertrofiyasi



B) Koronar perfuziyanin pozqunluglari

C) Sag modociyin kompensator hipertrofiyasi vo ¢atismazligi
D) Xostolordo “facies mitralis” alamotin inkisafi

E) Sol modaciyin diastolik disfunksiyasinin inkisafi

Odoabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbiHckuii. BuyTpennue 0osie3nu. CepaeuHo-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-undopm», ¢.705 — 719

266) Aortal gapaglarn nisbi catismazhgina hansi xastaliklarin inkisafi gatira
bilar?

A) Arterial hipertenziya

B) Sifilis

C) Agciyar arteriyasinin trombemboliyasi
D) Uippl xostaliyi

E) Infeksion endokardit

Odabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbiHckuii. BuyTpennue 6ose3nu. CepaeuHo-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.719 — 733

267) Aortal catismazhq qusurunun kompensasiyasi hansi asas hemodinamik
mexanizm vasitasila tamin olunur?

A) Sol madaciyin konsentrik hipertrofiyasi

B) Sol madaciyin dilatasiyasi

C) Sol madaciyin eksentrik hipertrofiyasi

D) Sol qulaggigin vo madaciyin eksentrik hipertrofiyasi
E) Sol va sag madaciyin konsentrik hipertrofiyasi

Odabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbiHckuii. Buyrpennue 6ose3nu. CepaeuHo-
cocymuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.719 — 733

268) Aortal catismazhgin dekompensasiyasinin baslanmasi hansi alamatlarin
inkisafi ila xarakteriza olur?

A) Sag modocik gatismazligi

B) Tromboz va trombemboliyalar

C) Serebral perfuziyanin pozqunluglar
D) Koronar perfuziyanin pozqunluglari
E) Sol madacik catismazligi

Odabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpythiHckuii. Buyrpennue 6ose3nu. Cepaeuno-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-urdopm», ¢.719 — 733

269) Kvinke simptomu hansi xastaliklar vaxti miisahida oluna bilar?



A) Fallo tetradasi

B) Aortal stenoz

C) Aortal catismazligi
D) Allergik voziyyotlor
E) Mitral ¢atismazligi

Odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyThinckuii. Buytpennue 6one3nu. CepaedHo-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-urdopm», ¢.719 — 733

270) Aortal catismazhg vaxti miisahida olan Landolfi simptomu neca tayin
olunur?

A) G0z babayin pulsasiyasi

B) Dirnaq yatagin pulsasiyasi

C) Boyun venalarin pulsasiyas: (“musbat vena nabzi’)
D) Yumsaq damagin pulsasiyasi

E) Yuxu arteriyalarin pulsasiyasi

Odoabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyThiHckuii. Buyrpennue 6ose3nu. CepaeuHo-
cocynuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-urdopm», ¢.719 — 733

271) Aortal catismazhqda sistolik titrama hansi ndqtads miiayyan edilir?

A) Dés stimdiyin sol va sag konari

B) VI gabirgaarasinda 6n qoltuq xatt

C) Qaraciyar nahiyasi

D) Urok zirvasi

E) Il gabirgaarasinda dos sumiytindan sola

Odabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbiHckuii. Buyrpennue 6ose3nu. CepaeuHo-
cocymuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.719 — 733

272) Aortal catismazhqda zirve vurgusu neca dayisilir?

A) Quclonmis va yayilmis, epigastral nahiyays kecir
B) “Glmbozvart™, yerini sola vo asagiya dayisir

C) ikilanmis zirve vurgusu

D) Quclonmis konsentrasiya olunmus, yerini az dayisir
E) Dayisilmir

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpyteinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeyuno-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-urdopm», ¢.719 — 733

273) Aortal catismazhqda guclanmis, “metal cingiltili 11 ton qisurun hansi
etiologiyasinda miisahida olur?



A) Sistemli qirmiz1 qurdesanayi
B) Infeksion endokardit

C) Ateroskleroz

D) Revmatik

E) Sifilitik

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeyuno-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-urdopm», ¢.719 — 733

274) Aortal catismazhiqda iirayin nisbi kiitlityiiniin sol sarhadi neca dayisilir?

A) Dayisilmir

B) Sola

C) Saga

D) Sola vo yuxari
E) Sola vo asagi

Odabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbiHckuii. BuyTpennue 6ose3nu. CepaeuHo-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.719 — 733

275) Aortal catismazhqda esidilan funksional diastolik kily neca adlanir?

A) Kumbs kiy

B) Flint ki

C) Traubenin ikili kiyu
D) Qrem Still kiy

E) Diirozyenin qosa kiiyii

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeuno-
cocyauctas cucrema.//[Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.719 — 733

276) ikilasmis Diirozye kiiyii harada esidilir?

A) Urayin zirvesindo

B) On goltuq xatt iizorinda

C) Boyun venalarin tizorindo

D) Qasiq nahiyads bud arteriyanin tizarinda
E) Yuxu arteriyalarin tizorinda

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeyuno-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-urdopm», ¢.719 — 733

277) Aortal catismazhiqda iri arteriyalar iizorindo miidyyan edilon “sonsuz ton”
(diastolik arterial toazyiq = 0) basqa hansi patologiyalarda rast golina bilor?

A) Agciyar arteriyasinin trombemboliyasi



B) Mitral stenoz

C) Miokardit

D) Neyrosirkulyator distoniya

E) Agciyar arteriyasinin qapaginin ¢atismazligi

Odoabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbiHckuii. BuyTpennue 0osie3nu. CepaeuHo-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-undopm», ¢.719 — 733

278) “Ovuc tonu” hansr iirak qusuru vaxti inkisaf eda bilar?

A) Agciyar arteriyasinin gapaginin ¢atismazligi
B) Trikuspidal stenoz

C) Aortal catismazliq

D) Mitral ¢atismazliq

E) Mitral stenoz

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeuno-
cocynuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.719 — 733

279) Tacrid olunmus aortal catismazhqda elektrokardografik miayins P-
disinin hansi xarakterik dayisikliklarini gostarir?

A) P- diglari yiiksok va iti uclu olur

B) P- dislori asason manfi olur

C) P- disinin amplituda vo davamiyyati artir
D) P- disinin dayisikliklari miisahido olmur
E) P- disinin ikilogsmoasi miisahida olur

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeuno-
cocymuctas cucrema.//[Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.719 — 733

280) Trikuspidal catismazhgin hemodinamik dayisikliklorina aiddir?

A) Miisbat vena nobzi

B) Sistolik tozyiqin yiiksok va diastolik tazyiqin asag1 olmasi
C) “De Miisse” simptomu

D) Manfi vena nabzi

E) Agciyar hipertenziyasi

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeyuno-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-urdopm», ¢.733 — 743

281) Trikuspidal catismazhigda xastalords askar etmak olar?

A) “Kapilyar nabzi” simptomu
B) “Yumsaq damagin pulsasiyasi” simptomu



C) “Yuxu arteriyalarin giiclonmis pulsasiyas1” simptomu
D) “Q0z baboklorin pulsasiyasi” simptomu
E) “Qaraciyor nobzi” simptomu

Odoabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTtbiHckuii. Buyrpennue 0osie3nu. CepaeuHo-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-undopm», ¢.733 — 743

282) Trikuspidal catismazhgda miisahids olunan “yellancak” simptomu nayi aks
etdirir?

A) Qaraciyarin hagiqi pulsasiyasi

B) Monfi vena nabzi

C) Asinxron (Ust-Usta diismoyan) xarakter dasiyan (rak va garaciyar pulsasiyasi
D) Hepatoyugulyar refliiks

E) Sistolik tazyiqin ylksok va diastolik tozyigin asagi olmasi

Odabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbiHckuii. BuyTpennue 6one3nu. CepaeuHo-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-undopm», ¢.733 — 743

283) Trikuspidal stenozda diastolik kily hansi n6qtads daha yaxsi esidilir?

A) V gabirgaaras: dos simiytnun sol konari

B) Il - IV gabirgaarasinda dos stimuylntn sol kenarinda va iirayin zirvasina kegirilir
C) Urayin zirvesindo

D) I gabirgaarasinda sagda

E) 11-111 gabirgaaras: dos simuyuniin sol kanari

Odabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyThiHckuii. Buyrpennue 6ose3nu. CepaeuHo-
cocymuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.743 — 747

284) Sag qulagcig-madacik daliyinin hansi daracads daralmasi hemodinamik
dayisikliklarin (sag qulagcigin hipertrofiya va dilatasiyasi) inkisafina gatira
bilor?

A) Daliyin sahasi 6,0 — 7,0 sm2
B) Daliyin sahasi 2,5 — 3,0 sm2
C) Daliyin sahasi 4,5 — 6,0 sm2
D) Daliyin sahasi 1,5 — 2,0 sm2
E) Daliyin sahasi 0,5 — 1,5 sm2

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpyteinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeuno-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-urdopm», ¢.733 — 743

285) Trikuspidal stenozun klinikasinda hans1 qapaq zodslonmasinin slamatlari
uistiinliik toskil edir?



A) Trikuspidal gapagin

B) Mitral gqapagin

C) Aortal-trikuspidal gapaglarin
D) Agciyar arteriyasinin gqapaginin
E) Aortal gapagin

Odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyThinckuii. Buytpennue 6one3nu. CepaedHo-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-undopm», ¢.733 — 743

286) Agciyar arteriyasinin gapaq ¢atismazhginda diastolik kily hansi ndqtads
daha yaxs1 esidilir?

A) Urayin zirvasindo

B) Il - IV gabirgaarasinda dos stimuyntn sol kenarinda va iirayin zirvasins kegirilir
C) V gabirgaarasi dos sumayinin sol konari

D) Do6s simiyinin sol kenarinda Il - 111 gabirgaarasinda

E) Xoncarvar: ¢ixintinin tizorinda

Odoabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyThiHckuii. Buyrpennue 6ose3nu. CepaeuHo-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-undopm», ¢.747 — 749

287) Agciyar arteriyasinin gapaq ¢atismazhginda xastalarin elektrokardiografik
muayinasi adatan na gostarir?

A) Sag qulgacigin hipertrofiya oslamatlotlori
B) Hoar iki madaciyin dilatasiyasi

C) Sag madaciyin dilatasiya alamatlatlori
D) Sol qulgacigin hipertrofiya slamatlatlori
E) Sag modaciyin hipertrofiya slamatlatlori

Odobiyyat: I'.E.Poititoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeuno-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.747 — 749

288) Mitral stenozun ustunluyU ile kecan miistarak mitral gapagin qisurunda
sol qulageiq — madacik daliyinin sahasi na gadar olur?

A) 3,5-45sm2
B) <1,0 sm2
C) <3,0sm2
D) <2,0 sm2
E) 2,0 - 3,0 sm2

Odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbiackuii. Buytpennne 6one3nu. Cepaedno-
cocymucrtas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.751 — 752



289) Mitral gapagin catismazhginin Usttnldyu ils kegan miistarak mitral
gapaginin qusurunda sol qulagcig — madacik daliyinin sahasi na gadar olur?

A)<1,0sm2
B) 2,0 - 3,0 sm2
C)<2,0sm2
D) 1,0-2,0 sm2
E) 3,5-4,5sm2

Odabiyyat:: I'.E.PoittOepr, A.B.CtpyTeiackuii. Buyrpennue 6oneznu. CepaeyHo-
cocymucras cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.751 — 752

290) Mitral stenozla olan xastalarin medikamentoz mualicasinda iirak
glikozidlarlarinin tatbigini hansi géstarislor asaslandirir?

A) Sinus taxikardiyasi

B) Tromboembolik agirlagmalar

C) Ki¢ik gan dovranin durgunlugu

D) Soyriyici aritmiyanin taxisistolik formasi
E) Tozahiir doracads sag madaciik ¢atismazligi

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpytbiHckuii. BHyTpennue 6oine3nu. Cepaeyno-
cocymuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undpopm», ¢.753 — 754

291) Mitral catismazhgi ilo olan xastalorin medikamentoz miialicasinda
diuretiklorin tatbiqini hansi gostarislar asaslandirir?

A) Soyriyici aritmiyanin taxisistolik formasi
B) Sag moadacik ¢gatmamazligi

C) Mitral catismazligin yiingiil doracasi

D) Mitral ¢atismazliin orta - agir dorocosi
E) Urok atiminin azalmasi

Odobiyyat: ['.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeyuno-
cocynuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.754 — 755

292) Aortal catismazhgi ilo olan xastalorin medikamentoz miialicosinds hansi
qrup preparatlarin tatbiqi maqsoda uygun sayilmir?

A) B-adrenoblokatorlar

B) ACF inhibitorlar

C) Urak qlikozidlori

D) Nitratlar

E) Sidikgovucu preparatlar



odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbiackuii. Buyrpennue 6onesnu. Cepaedno-
cocyaucras cucrema.//Mocksa, 2011, «MEJIpecc-undopm», ¢.756 — 757

293) Aorta gapagimin anadangalma stenozunun mualics taktikasinin se¢imini
toskil edir?

A) Urok glikozidlorinin totbiqi

B) Aortal gapaginin protezlosmosi

C) Revmatik qizdirmanin profilaktikasi

D) Ballon valvuloplastikasi

E) Sol madaciyin diastolik disfunksiyasinin korreksiyasi (-adrenoblokatorlar)

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpytbiHckuil. Buyrpennue 6oine3nu. Cepaeuno-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «MEInpecc-urdopm», ¢.755 — 756

294) Siimiik maddasinin migdarinin hacmca coxalmasi neco adlanir?

A) Osteoxondroz
B) Osteoartrit

C) Osteonekroz
D) Osteoskleroz
E) Osteoporoz

Odobiyyat: B.H. ITaBnoga, I'.I'. [1aBnos, H.A. Illoctak, JI.N. Cnyukuii. Cycras:
Mopdosiorus, KIMHUKA, THarHOCTHKA, edenue.// Mocksa, 2011, 345- 356 c.

295) Moasafadan esidilon oynaq saqqiltisi na ild slagadardir?

A) Xroniki iltihab olamati

B) Qigirdagin iraliloison degenerasiyasi
C) Revmatoidli artrit

D) Fizioloji proses

E) Ozalo, vatar, baglarin iltihabi

Odobiyyat: B.H. [1aBnosa, I'.I'. Tlasnos, H.A. [loctak, JI.1. Cnyukwuii. Cycras:
Mopdosiorus, KIMHUKA, THarHOCTHKa, jedenue.// Mocksa, 2011, 384 c.

296) Osteoartroz vaxti oynaqda gedon degenerativ doyisikliklorin ne¢a
moarhalasini (Martel — Pelletier J., 2004) secirlor?

A) 5
B) 2
C)6
D) 3
E) 4



Odobiyyat: B.H. [TaBnosa, I'.I'. TTaBnos, H.A. [lloctak, JI.1. Cnytkwuii. Cycras:
mMopdostorus, KIMHUKA, THarHOCTHKa, gedenue.// Mocksa, 2011, 384 c.

297) Bud - canaq osteoartrozu diagnozunu tasdiqloyan gostaricalora (Amerika
revmatoloqlarin kollegiyasi, 1991) bud-canaq oynaginda agri slamatindan basqa
hansi diagnostik gostarici aidir?

A) Xostonin yasi > 40

B) Eritrositlorin ¢6kmo siirati >20 mm/s

C) Eritrositlorin ¢6kmo siiroti <20 mm/s

D) Oynagqlarin sohar buxovlanmasi > 20 doqiqgo
E) Oynaqlarin sohor buxovlanmasi < 20 doqiqo

Odobiyyat:: B.H. I1aBnogsa, I'.I". [1aBnos, H.A. [lloctak, JI.U. Cnyukuii. Cycras:
mopdostorus, KIMHUKA, THarHOoCTHKa, geuenue.// Mocksa, 2011, 389 c.

298) Revmatoidli artritin oynaqdaxili qliikokortikoidli miialicosina aks
gostarisloring aiddir?

A) Peroral totbiq olunan steroidlorin kasilmasi ya dozalarinin azalmasi
B) Ikincili artritlo miisaiot olunan oynaqdaxili siniq

C) Oynaq deformasiyalarin ortoped-corrahi miialicasindon sonra artritin
kaskinlogmasi

D) Revmatoidli tendosinovit, tendinit, bursit, entezit

E) Miixtalif tibbi manipulyasiyalardan sonra oynaqlarda iltihab prosesin
kaskinlogmasi

Odobiyyat: B.H. IlaBnoga, I'.I". I1aBnos, H.A. Illoctak, JI.U. Cinytkuii. Cycras:
mMopdostorus, KIMHUKA, THarHOCTHKa, jJeuenue.// Mocksa, 2011, c. 415 - 419

299) Revmatoidli artritn miialicasinda istifads olunan universal iltihab sleyhina
sitokin — IL-6 gars1 antitellor hansi preparat saklinda totbiq olunur?

A) Infiksimab

B) Rituksimab

C) Tosilizumab
D) Leflunomid
E) D-penisillamin

Odobiyyat: B.H. [1aBnosa, I'.I'. Tlasnos, H.A. [loctak, JI.1. Cnyukwuii. Cycras:
mopdosorus, KIMHUKA, IHarHoCThKa, geuenue.// Mocksa, 2011, c. 415 - 419

300) Sinovial mayenin tarkibinda iistiinliik taskil edon komponent hansidir?

A) Proteolitik fermentlor
B) Hialuronan



C) Fibronektin
D) Immunogqlobulinlor
E) llitihab mediatorlar

Odobiyyat:: B.H. I1aBnosa, I'.I". [TaBnos, H.A. llloctak, JI.U. Cnynkuii. Cycras:
Mopostorus, KIMHUKA, THarHOCTHKa, jJeuenue.// Mocksa, 2011, c. 270 — 276

301) Sinovial mayenin tarkibinds hidroksiapatit kristallarin askar edilmasi
hansi patologiyanin inkisafi iiciin xas olan slamatdir?

A) Osteoartrit

B) Podagra

C) Revmatoidli artrit
D) Infeksion artritlor
E) Psevdopodaqra

Odobiyyat: B.H. IlaBnoga, I'.I'. I1aBnos, H.A. Illoctak, JI.W. Cnyukuii. Cycras:
mMopdoorus, KIMHUKA, THarHoCTHKa, jJeuenue.// Mocksa, 2011, c. 287 — 288

302) Sinovial mayenin tarkibindo kalsium pirofosfat kristallarin askar edilmosi
hansi patologiyanin inkisafi iiciin xas olan slamatdir?

A) Podaqgra

B) Revmatoidli artrit
C) Osteoartrit

D) Psevdopodaqgra
E) Infeksion artritlor

Odobiyyat: B.H. IlaBnoga, I'.I'. I1aBnos, H.A. Illoctak, JI.U. Cinytkuii. Cycras:
mopdostorus, KIMHUKA, THarHOCTHKa, jJeuenue.// Mocksa, 2011, c. 287 — 288

303) Sinovial mayenin torkibinds natrium urat kristallarin askar edilmasi hansi
patologiyanin inkisafi iiciin xas olan slamatdir?

A) Osteoartrit

B) infeksion artritlor
C) Revmatoidli artrit
D) Podagra

E) Psevdopodaqgra

Odobiyyat: B.H. [TaBnosa, I'.I'. Tlasnos, H.A. [lloctak, JI.1. Cnytkwuii. Cycras:
MopdoJIorHsl, KIMHKUKA, THarHocThka, Jeuenue.// Mockea, 2011, ¢. 287 — 288

304) Oynaq deviasiyas1 hans1 doyisikliklorls saciyyolonir?

A) Oynagotrafi yumsaq toxumalarin iltihabi



B) Oynaq formasinin miivvagati dayisiklikliyi

C) Oynaq hoarokatlorinin hocminin mohdudlagmasi
D) Oynaq formasiin davamh doyisiklikliyi

E) Oynaq oxunun normal vaziyyatinin doyisiklikliyi

Odobiyyat: B.H. I1aBnoga, I'.I'. [1aBnos, H.A. Illoctak, JI.U. Cnyukuii. Cycras:
mMopdostorus, KIMHUKA, THarHOCTHKa, jJeuenue.// Mocksa, 2011, c. 348 — 355

305) Sinovial mayeds askar olunan “diiyii cismciklarinin” manbayi no hesab
olunur?

A) Sinovial mayenin neytrofillorinin sitoplazmasi

B) Piy damcilar

C) Darman preparatlarinin suspenziyalari

D) Dagilmis qigirdagin fragmentlori

E) Sinovial gisanin isemik zodslonon (nekroz) saholori

Odobiyyat:: B.H. I1aBnosa, I'.I". [TaBnos, H.A. llloctak, JI.U. Cnynkuii. Cycras:
mMopdostorus, KIMHUKA, THarHOCTHKa, jJeuenue.// Mocksa, 2011, c. 286 — 287

306) Sinovial mayeds piy damcilarinin agskar edilmasi nayin gostaricisidir?

A) Oynaqda distrofik doyisikliklorin inkisafi
B) Oynaqdaxili siniq

C) Darman terapiyanin yanasi tosirlori

D) Lipid miibadilasinin pozqunlugu

E) Iltihab proseslorin koskinlosmasi

Odobiyyat: B.H. IlaBnoga, I'.I'. I1aBnos, H.A. Illoctak, JI.U. Cinytkuii. Cycras:
mopdostorus, KIMHUKA, IHarHOCTHKa, jJeuenue.// Mocksa, 2011, c. 286 — 287

307) Oynaq punksiyasinin aks-qostarislorino aiddir?

A) Irinli artrito siibho

B) Diagnostik masalalarin halli

C) Punksiya kecirilon nahiyads toxumalarin infeksion zadelonmasi
D) Namolum etiologiyal1 sinovit

E) Nozars ¢arpan doracads inkisaf edon sinovit

Odobiyyat: B.H. [1aBnosa, I'.I'. Tlasnos, H.A. [loctak, JI.1. Cnyukwuii. Cycras:
MopdoJIorus, KIWHKUKA, JHarHocTrka, Jedenue.// Mockea, 2011, ¢. 506 — 528

308) Kaskin revmatik qizdirma vaxti sinovitin inkisafi hansi slamatlarls tazahiir
edir?

A) Osason distrofik doyisikliklorlo



B) Osason hiperplastik xroniki doyisikliklorlo
C) Osason diffuz neytrofil infiltrasiya ilo

D) Osasan sklerotik doyisikliklorlo

E) Osason eksudativ doyisikliklorlo

Odobiyyat: B.H. I1aBnoga, I'.I'. [1aBnos, H.A. Illoctak, JI.U. Cnyukuii. Cycras:
mMopdostorus, KIMHUKA, THarHOCTHKa, jJeuenue.// Mocksa, 2011, c. 528 — 538

309) Seqren sindromlu xastalords goziin qurulugunu toyin etmok ii¢iin hansi
miiayind keg¢irilir?

A) Steynberq sinagi

B) Lesli miiayinasi

C) Vestergen miiayinosi

D) Sober testi

E) Bengal cohrayi ilo ronglonmo

Odobiyyat: Crepiunr J[xx.Bect.Cexpersl peBmarosorun.// Mocksa bunom, CaHkr-
[TerepOypr HeBckmit quanext 1999, c. 219 — 226

310) Fagaraarasi disklarda degenerativ proseslarin inkisafi neca adlanir?

A) Spondilez

B) Spondilolistez
C) Spondilit

D) Spondilopatiya
E) Spondilolizis

Odabiyyat: Crepmunr [xx.Bect.Cexperst peBmarosorun.// Mocksa bunom, CaHkr-
[TerepOypr HeBckmit quanext 1999, c. 495 — 502

311) “Pulsus differens” (Popov alamati) — hansi dayisikliklarla saciyyslonir?

A) Sol arteria radialis iizarinds nobzin geyri-requlyar olmasi
B) Sol arteria radialis tizorinds nobzin intermitoedici olmasi
C) Sag arteria radialis lizorindo nabz hocminin azalmasi

D) Sol arteria radialis lizorindo nabz hacminin azalmasi

E) Sol arteria radialis tizorinds nobz hacminin ¢oxalmasi

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeyuno-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME]Inpecc-undopm», 674 c.

312) “Kitayev refleksi” — hansi iirak qiisurun hemodinamikasinda inkisaf edd
bilar?

A) Aortal stenoz



B) Aortal catismazliq
C) Mitral stenoz

D) Trikuspidal stenoz
E) Fallo tetradasi

Odobiyyat: ['.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeuno-
cocynaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «ME]Inpecc-undopm», ¢.667- 690

313) Bexcet xastaliyinin miitlaq xarakter dasiyan diagnostik gostaricilaring
aiddir?

A) Uveitlor

B) Mono- va ya oliqoartrit

C) Cinsi orqanlar nahiyasinds aftoz xoralar
D) Meningoensefalit

E) Aftozlu stomatit

Odobiyyat: Knunnueckas peemarosorus. [lox o6meii pea. B.1. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 341-342

314) Fibromialgiyamin Kkliniki tozahiirlorins aiddir?

A) Davamli vaxt simptomsuz gedisat

B) Reyno sindromu

C) Psixoloji statusun dayisikliklori

D) Mono- va ya oliqoartrit

E) Streptokokklu infeksiya ila izlonilon alago

Odobiyyat: Knunnueckas peBmartosorus. [lox o6meii pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®omumant, 2005, c. 366-376

315) “Miisbot vena nabzi” hansi iirak qiisurun inkisafinida askar oluna bilor?

A) Aortal catigsmazliq

B) Trikuspidal ¢atismazliq

C) Agciyer arteriya qapaginin ¢atismazligi
D) Mitral catismazliq

E) Aortal stenoz

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbiHckuii. Buyrpennue 6one3nu. CepaeuHo-
cocyauctas cuctema.//Mocksa, 2011, «MElnpecc-undopm», ¢.773- 743

316) Trikuspidal catismazliqda xastonin iiziiniin doyisikliyi neco adlamir?

A) Hippokrat sifati
B) Korvizar sifoti



C) Qus sifoti
D) Aysifotlik
E) Okiiz lizu

Odoabiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTeiHckuii. Buyrpennue 0ose3nu. CepaedHo-
cocynaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.773- 743

317) Trikuspidal catismazhq qisurunun xtsusi alamatlarina aiddir?

A) Monfi vena nabzi
B) “Osler” diiytinlori
C) “Yelloncok™ olamati
D) Vidaci pulsasiya

E) “Pisik muiriltis1”

Odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbinckuii. Buytpennue 6one3nu. CepaedHo-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.773- 743

318) Trikuspidal stenoz tcuin xarakterik sayilan alamatlars aiddir?

A) Miisbat vena nabzi
B) Karotidlorin “raqsi”
C) “Yelloncok™ olamati
D) Hepatoyuqulyar nabz
E) “Fridreyx” sindromu

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpytbiHckuii. BuyTpennue 6one3nu. Cepaeyuno-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.743- 747

319) Tacrid saklinda inkisaf edan trikuspidal stenoz elektrokardiogrammada
hansi dayisikliklarla saciyalonir?

A) P - trikuspidale

B) RS — T seqmentin depressiyasi
C) P - mitrale

D) P - pulmonale

E) Sol qulagcigin hipertrofiyasi

Odobiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.Ctpytbinckuii. Buyrpennue 6one3nu. Cepaeyuno-
cocynuctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undpopm», c.747- 749

320) Agciyar arteriya gapagimn nisbi catismazhginin sabablari hansi
xastaliklarin inkisafi ola bilar?

A) Infeksion endokardit
B) Marfan sindromu



C) Sifilis

D) Revmatoidli artrit

E) Agciyar hipertenziya ilo agirlasan tiroyin miixtolif qazanilmis vo anadangoalmo
quisurlar

Odoabiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTeiHckuii. Buyrpennue 0osesnu. CepaedHo-
cocyaucras cuctema.//Mocksa, 2011, «ME]Inpecc-undopm», ¢.747- 749

321) Aortal catismazhgin konservativ mualicasinds hansi grup preparatlarin
tatbiqi tévsiya olunmur?

A) Sidikgovucu preparatlar
B) Urak glikozidlori

C) ACF inhibitorlar

D) Arterial vazodilatatorlar
E) B — adrenoblokatorlar

Odobiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbinckuii. Buytpennue 6one3nu. CepaedHo-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME/Inpecc-undopm», ¢.756- 757

322) Mitral stenozlu xastalorda sinus taxikardiyasimin inkisafi hansi grup
preparatlarin tatbiqgini asaslandirir?

A) B - adrenoblokatorlar
B) Nitratlar

C) Diuretiklor

D) Urok glikozidlori

E) ACF inhibitorlar

Odabiyyat:: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyTbiHckuii. Buyrpennue 6ose3nu. CepaeuHo-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME]Inpecc-undopm», ¢.753- 754

323) Anadangalma aorta gapaginmin stenozunun carrahi moalicasi hansi segim
usulu ila kegirilir?

A) Komissurotomiya

B) Aortadaxili ballon kontrapulsasiyasi
C) Ballon valvuloplastikasi

D) Mioektomiya

E) Aortal gapagin protezlosmasi

Odabiyyat: I'.E.Poiitoepr, A.B.CtpyThiHckuii. Buyrpennue 0one3nu. CepaeuHo-
cocyauctas cucrema.//Mocksa, 2011, «ME]Inpecc-undopm», ¢.753- 754

324) Adatan Urak qusurun formalasmasi kecirilmis revmatik atakadan neg¢a vaxt
sonra bas verir?



A)2il

B)3-12ay
C) 2 — 4 hofto
D) 10 gin
E)5-10il

Odobiyyat: Knuaunueckas pesmatosorus. [Tox ooimeit pea. B.M. Masyposa. CaHKT
[TetepOypr: ®onuant, 2005, c. 66-76

325) Revmatik perikarditin inkisafi hans1 qaliq dayisikliklora gatira bilor?

A) Perikard sothslorinin birlogsmasi (tam bitismoys gotirmayon)
B) Adheziv perikardit

C) “Zirehli” iirok

D) Hemorragik perikardit

E) Irinli perikardit

Odobiyyat: Knunuueckast peBmatosnorus. [lox o6mieit pea. B.1. Mazyposa. CankT
[TerepOypr: ®onmant, 2005, c. 66 — 77

326) Agir revmatik kardit vaxti yataq rejimi hans1 davamiyyatls toyin edilir?

A) 5 gun
B) 3 gin
C)lay
D) 2 hofta
E) 10 giin

Odabiyyat: Knununueckas pesmatosorus. [Tox ooimeit pea. B.W. Masyposa. CaHKkT
[TerepOypr: ®omumant, 2005, c. 78 — 82

327) Kaskin revmatik qizdirmanin miialicasind»s istifads olunan antibiotiklordon
hansilari ikinci sira preparatlara aiddir?

A) Tetrasiklin

B) Ampisillin

C) Levomisetin
D) Amoksisillin
E) Sefalosporinlor

Odobiyyat: Knunnueckast pemarosorus. [lox o6meii pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onmant, 2005, c. 76 — 83



328) Urayin xroniki revmatik xastaliyindon aziyyat ¢akon va ya qiisurun corrahi
koreksiyasimi kec¢iran xastalors ikincili profilaktika na godar miiddats tayin
olunmahidir?

A) Koskin revmatik qizdirma atakasindan sonra 3 il orzindo
B) 40 yasima qodor

C) Omiir boyu

D) Toyin olunmur

E) Yaz — payiz fosillorindo

Odabiyyat: Knunuueckas pesmaronorus. [lox obmeit pea. B.U. Masyposa. Cankt
[TetepOypr: ®onuant, 2005, c. 66-87

329) Streptokokka qars1 anticismlorin titrlor: kaskin revmatik xastaliyin
baslanmasindan na qador miiddat sonra artir?

A) Xostoaliyin baglanmasindan sonra birinci ay orzindo
B) Xostoliyin baglanmasindan ii¢ ay sonra

C) Xostoliyin baslanmasindan sonra birinci il arzindo

D) Xastaliyin baglanmasindan sonra birinci hofto orzindo
E) Xastaliyin baglanmasindan bir ne¢s saat sonra

Odobiyyat: Knunnueckas pesmaronorus. [lox o6meii pea. B.M. Ma3syposa. CaHkT
[TetepOypr: @onmant, 2005, c. 64- 79

330) Streptokokka qars1 anticismlorin artmis titrlor: kaskin revmatik xastaliyin
baslangicindan sonra hansi miiddat orzinds saxlanilir?

A) 3 ay

B) Omiir boyu
C)lay

D) 10 gin
E)1il

Odobiyyat: Knmununueckas pesmatosorus. [Tox oomeit pex. B.W. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 64- 79

331) Streptokokka qars1 anticismlorin artmis titrlor: kaskin revmatik xastaliyin
baslangicindan nd qadar miiddat sonra azahr?

A)lil

B)4-6ay

C)lay

D) 2 hofto

E) Revmatik qizdirma ils olan xastalords streptokokka qarsi anticismlarin titrlori
azalmir



Odobiyyat: Knuanueckas pesmartosiorus. [log obmeit pen. B.M. Ma3yposa. CaHKT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 64- 79

332) Kaskin aortal ¢catismazhgin toxirosalinmaz miialicasi ii¢ciin hansi se¢cim
preparati tovsiyd edilir?

A) Metoprolol

B) Varfarin

C) Natrium nitroprussid
D) Verogpiron

E) Diqoksin

Odobiyyat:: H.M. IlleBuenko. Kapaunonorus.// MockBa: MeauimHackoe
uH(popmaImoHHoe areHTcTBo, 20006, c. 483 — 484

333) Koaskin aortal ¢catismazhgin asas sobablaring aiddir?

A) Infeksion endokardit, aortanin laylanmasi, dos gofosinin travmasi

B) Revmatoidli artrit, sistemli sklerodermiya, antifosfolipid sindrom

C) Anadangalmo aortal qapagin defekti, Marfan sindromu, revmatik ataka
D) Sistemli qirmiz1 qurdesanayi, papilyar azalslorin infarkti, ateroskleroz
E) Tireotoksikoz, arterial hipertenziya, aortanin idiopatik genislonmasi

Odabiyyat: H.M. Illepuenko. Kapauonorus.// MockBa: MeauInHCKOE
uHpOopMaImoHHOe areHTcTBo, 2006, c. 483 — 484

334) Revmatizmin “damgas1” — bu ifads hansi iirak qiisuru haqqinda deyilir?

A) Mitral stenoz

B) Mitral gqapagin prolyapsi

C) Aortal stenoz

D) Trikuspidal stenoz

E) Agciyar arteriya gapaginin ¢atismazligi

Odobiyyat: H.M. IlleBuenko. Kapaunomnorus.// MockBa: MenunuHckoe
uH(popMamoHHoe areHTcTBo, 2006, c. 483 — 484

335) Oynagqlarin revmatik iltihabi1 adaton ne¢d vaxtdan sonra tam sakilds kecir
(hatta miialicosiz)?

A) 3 gln
B)lay
C) 1il

D) 2 hofto
E) Kecmir



Odobiyyat: Kapauonorus — HanimonansHOe pykoBoaACTBO oA pea. benenkona HO.
H.// Mocksa, 2010, «[[DOTAP-Menna», c. 1086 — 1089

336) Kegcirilon streptokokk infeksiyasindan sonra inkisaf edon Sidenhem
xoreyasl ii¢iin latent dovr na qadar miiddat toskil edir?

A) 3 gun

B) 1il

C) 1 aya godor
D) 1 -2 hofto
E)1-7ay

Odobiyyat:: Kapauonorus — HarmonansHoe pykoBoACTBO 1o peal. benenkona HO.
H.// Mocksa, 2010, «[[DOTAP-Mennay, c. 1089 — 1093

337) Psoriatik artritin hansi kliniki novii revmatoidli artrits oxsar gedisatla
saciyyalonir?

A) Osteolitik

B) Distal

C) Monooligoartritik
D) Poliartritik

E) Spondiloartritik

Odobiyyat: Knunnueckas pesmaronorus. [Tox o6meii pea. B.M. Ma3syposa. CaHkT
[TetepOypr: @onumant, 2005, ¢. 182 — 199

338) Podaqranin miialicasinds istifads olunan efferent detoksikasiya iisullarina
aiddir?

A) Hidrokortizon ilo fonofarez

B) Balneoterapiya

C) v — qlobulinin damardaxili yeridilmasi
D) Dimeksidls applikasiyalar

E) Plazmaferez

Odobiyyat: Knunnueckas pesmarosorus. [Toa o6meii pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 203 — 220

339) Sidik tursusunun sutkahq ifrazindan asih olaraq podaqral xastalorin 90%
-n1 hansi qrup xastalor taskil edir?

A) “Hipoproduktorlar”
B) “Hiperproduktorlar”
C) “Hipereksekretorlar”



D) “Hipoekskretorlar”
E) “Ekssekretorlar”

Odobiyyat: Knunnueckas pesmarosorus. [loa o6meii pea. B.M. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®oamant, 2005, c. 203 — 220

340) Podaqra xastaliyinin inkisafi hans1 mikrokristallarin toplanmasi ilo
dlagadardir?

A) Kalsium pirofosfat
B) Natrium pirofosfat
C) Kalsium oksalat

D) Kalsium monourat
E) Natrium monourat

Odobiyyat: Knunnueckas peemarosorus. [lox o6mieii pea. B.1. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®ommant, 2005, c. 203 — 220

341) Reaktivli artritin miialicosindd tovsiys olunan bazis preparatlardan hansi
preparat daha genis istifads edilir?

A) Sulfasalazin

B) Qiz1l duzlarinin preparatlari
C) Xlorbutin

D) D — penisillamin

E) Delagil

Odobiyyat: Knunnueckas pesmarosorus. [lox o6meii pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TetepOypr: ®onuant, 2005, c. 143 — 165

342) Reaktivli artrit vaxti dori va selikli gisanin zodalonmasinin miialico
taktikasina aidir?

A) Xisusi mualico kegirilmir

B) Yerli miialiconin kegirilmasi tovsiya edilir

C) Fizioterapevtik tisullardan istifads olunur

D) Puls — terapiyanin kegirilmasi tovsiya edilir

E) Bazis preparatlarla miialiconin kecirilmasi tovsiya edilir

Odobiyyat: Knunnueckas pesmaronorus. [loa o6meii pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onmant, 2005, c. 143 — 165

343) Hayat iiciin vacib olan orqanlarin zadsalonmolari olmadan inkisaf edon
qirmuzi qurdesandyinin miiali¢asinin secim preparati hansidir?

A) Metotreksat



B) Azatioprin

C) Metilprednizolonla kegirilon puls — terapiya
D) Hidroksixlorohin (plakvenil)

E) Metotreksat

Odobiyyat:: Kinanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.1. Ma3zyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®omuant, 2005, c. 231 — 251

344) Xronik gedisli polimiazitin ne¢d kliniki formasi ayird edilir?

A)7
B) 5
C)3
D) 2
E) 10

Odobiyyat: Knunuueckast pesmartosorus. [lox obmeii pea. B.M. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®ommant, 2005, c. 278 — 290

345) “Ucucu” artrit adlanan kliniki slamat hans1 davamiyyatls saciyyalonir?

A) 1 hofto arzindo inkisaf edir

B) 1 — 2 saat miiddatinds kegir

C) 510 doqigo davam edir

D) Tokrar residivlarls saciyyalonir
E) 1 giiniin i¢indo kegir

Odobiyyat: PeBmaTnueckue 3aboneanus. [lox pen. xxona X.Knunmnena u nip.
ITepeBon ¢ anrnuiickoro noj pen.E.JI.Haconosoii, B.A.Haconosa, FO.A.OmntonuHa.
Towm III, 3aboneBanus markux Tkaner. Mocksa, 2011, «I'OTAP-Meaunay, c. 27

346) Dermatomiozitli xastalords an ¢ox rast golon 6liim sababi hansidir?

A) Boyrak catmamazligi

B) Urok ¢catmamazlig

C) Agciyar arteriyasinin trombemboliyasi

D) Urok miokardinin infarkt:

E) Udma prosesinin pozulmasi ilo slagadar qida kiitlolorilo aspirasya

Odobiyyat: Knunuueckast pesmarosnorus. [Tox o6meii pea. B.M. Ma3syposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onmant, 2005, c. 278 — 290

347) Bexterev xastaliyinda iirok — damar sisteminin zadalonmasi
elektrokardiogrammada 6ziinii necd biruzs verir?

A) Volf — Parkinson — Uayt sindromu



B) Hiss dastasi ayaqciglarinin hissovi blokadasi

C) Miokardin infarkti

D) Morganyi — Adams — Stoks sindromu ils inkigaf edon tam atrioventrikulyar
blokada

E) Sol va sag madaciyin hipertrofiyasi

Odobiyyat: Knunuueckast pesmarosorus. [lox o6meii pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®oauant, 2005, c. 165 — 182

348) Psoriatik artritin badxassali formasi adaton kimlards inkisaf edir?

A) Usaq vo yeniyetmolordo

B) 60 yasdan yuxar kisilordo

C) 35 yasia qgoadar cavan kisilordo

D) Ahil vo qocalarda

E) Reproduktiv yaslarinda olan gadinlar

Odobiyyat:: Kiimauueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3zyposa. CankT
[TerepOypr: ®oaumant, 2005, c. 182 — 199

349) I tip psoriazin inkisafi hans1 amilin t3siri ild slagadardir?

A) Infeksion amil

B) Endokrin amil

C) Insanin leykositar antigenlori (HLA) sistemi
D) Darman preparatlari

E) Mads - bagirsaq traktinin xastaliklori

Odobiyyat:: Knuauueckas pematonorus. [lox o6meit pea. B.1. Masyposa. Cankr
[TerepOypr: ®oaumant, 2005, c. 182 — 199

350) Psoriatik artrit vaxti sinovial qisada morfoloji doyisikliklarin inkisafi hansi
digar xastalikda oxsar sokildo miisahids oluna bilor?

A) Revmatoidli artrit

B) Bexget xostoaliyi

C) Reaktiv artrit

D) Podagrik artrit

E) Ankilozedon spondiloartrit

Odobiyyat: Knuanueckas peBmarosorus. [lox o6meit pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TetepOypr: ®ommant, 2005, ¢. 182 — 199

351) Psoriatik artritin fizioterapevtik miialicosinin daha ¢ox tovsiyo olunan
iisulu hansidir?



A) Sistemli enzimterapiya

B) Fotoximioterapiya

C) Plazmaferez

D) Hemasorbsiya

E) Desimetr diapazonlu mikrodalgalar (DMD - terapiya)

Odobiyyat: Knunnueckas pesmarosorus. [lox o6meit pea. B.M. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®oauant, 2005, c. 182 — 199

352) Psoriatik artrit xastaloyinin aktivliyi hansi digar patologiyanin gostaricilori
ils eyni qiymatlondirilir?

A) Sistemli qirmiz1 qurdesanayi
B) Revmatoidli artrit

C) Osteoartrit

D) Infeksion artrit

E) Podaqrik artrit

Odobiyyat: Knunnueckas pesmarosorus. [lox o6mieit pea. B.1. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®oauant, 2005, c. 182 — 199

353) Onurga siitununun boyun sobasinin osteoxondrozunun birinci slamati nd
sayilir?

A) Lumbalgiya

B) Vatar reflekslorin pozqunluglar
C) Ozalos atrofiyasi

D) Visseral sindromlar

E) Servikal diskalgiya

Odobiyyat:: Knuanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3syposa. CankT
[TerepOypr: ®oamant, 2005, c. 386 — 420

354) Miofassial agri sindromu ticiin xas olan slamatlors aiddir?

A) “Tender points”

B) irradiasiya ndqtolori
C) Trigger noqtalori

D) Kontrol nogtaler

E) Yandiric1 noqtalor

Odobiyyat: Knuanueckas peBmartosorus. [lox o6meit pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onmant, 2005, c. 376 — 385

355) Laseq simptomu hansi xastaliyin slamati kimi inkisaf edir?



A) Ciyin oynaginin osteoartrozu

B) Ollorin oseoartrozu

C) Polimiozit

D) Revmatoidli artrit

E) Onurga siitununun bel s6basinin osteoxondrozu

Odobiyyat: Knunuueckast pesmarosorus. [lox o6meii pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onumant, 2005, c. 388 — 420

356) Vertebrobazilyar catismazhiq hansi sindromun inkisafi il alagadardir?

A) Barre — Lyeu sindromu
B) Mebius sindromu

C) Parkinson sindromu

D) Menyer sindromu

E) Romberg sindromu

Odobiyyat: Knunnueckas pesmarosorus. [lox o6mieii pea. B.. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 388 — 420

357) Qliikozamin sulfat tarkibli preparatlarin tatbiqinin asas aks - gostarislarina
aiddir?

A) Madanin xora xastaliyi

B) Tazahiiredon agr1 sindromu
C) Arterial hipertenziya

D) Urayin isemik xostoliyi

E) Fenilketonuriya

Odobiyyat:: Knuauueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3syposa. CankT
[TerepOypr: ®omumant, 2005, c. 388 — 420

358) Medikamentoz qurdesondyi daha cox kimlords inkisaf edir?

A) Ahil yaslilarda, daha ¢ox gadinlarda
B) Cavan kisilords

C) Cins va yasla slagosi izlonmir

D) Gonc gadinlarda

E) Usaq va korpalorda

Odobiyyat: PeBmaTuueckue 3a6oneanus. [lox pen. Jxxona X . Knunmnena u nip.
ITepeBon ¢ anrauiickoro noj pen.E.JI.Haconosoii, B.A.Haconosa, FO.A.OnronuHa.
Towm III, 3aboneBanus Markux Tkaner. Mocksa, 2011, «I'0OTAP-Meanay, c. 44

359) Reaktiv artritin kecirilon urogenital va ya bagirsaq infeksiyasi ilo xronoloji
dlaqasi hansi miiddat taskil edir?



A) 3 gun

B) 1- 6 hofto
C) 6 - 8 saat
D) 1il

E) 1- 6 ay

Odobiyyat: Knuaunueckas pesmatosorus. [Tox ooimeit pea. B.M. Masyposa. CaHKT
[TetepOypr: ®onuant, 2005, c. 143 — 165

360) Oblitersedan trombangiitin inkisafinda ne¢a marhalo secilir?

A) 4
B)5
C)6
D) 3
E) 2

Odobiyyat: Knunuueckast pesmartosorus. [lox o6meii pea. B.J. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 342 — 344

361) Oblitersedon trombangiitin hansi kliniki formalar: miisahids oluna bilor?

A) Spastik, isemik, nekrotik

B) Periferik, visseral, qarisiq (visseral — periferik)
C) Morkazi, periferik, qarisiq (markozi — periferik)
D) Diffuz, lokal, yayilmis

E) Kaskin, xroniki, ganqrenoz

Odobiyyat:: Knuauueckas pesmatomnorus. [log o6mieit pea. B.M. Ma3syposa. Cankr
[TerepOypr: ®omumant, 2005, c. 342 — 344

362) Oblitersedon trombangiitin visseral formasinin inkisafi daha cox hansi
orqanin zadalonmasi ild saciyyalonir?

A) Agciyorlorin

B) Urayin

C) Cinsi organlarin

D) Mads - bagirsaq traktinin
E) Boyroklorin

Odobiyyat:: Kimmanueckas pesmatonorus. [Tog o6mieit pea. B.M. Ma3syposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onmant, 2005, c. 342 — 344

363) Kavasaki sindromunun erkon fazasinda qanda nayi askar etmak olar?



A) Ig G artmasi
B) Ig A artmasi
C) ig M artmasi
D) ig E artmasi
E) INR artmasi

Odobiyyat: Knunnueckas pesmarosorus. [lox o6meit pea. B.M. Masyposa. CankT
[TetepOypr: ®onmant, 2005, c. 340

364) Krioqlobulinlor hans1 immunoqlobulinlordon ibaratdir?

A)IgMvoligE
B)igEvoligC
C)igGvoligM
D)ig AvoigE
E)ig AvoigM

Odobiyyat:: Knuanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3zyposa. Cankr
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 339

365) Qaris1q kriogqlobulinemiyanin inkisafi immunoqlobulinlorin hansi
temperatur daracasinds Kriopresipitasiyaya ugramasi ils slagodardir?

A) 25° asagi
B) 40° asag1
C) -10° yuxar1
D) 37° asag1
E) 0° asagi

Odabiyyat: Knununueckas pesmatosorus. [Tox ooimeit pea. B.W. Masyposa. CaHKkT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 339

366) Hansi xastaliklor vaxti qarisiq krioqlobulinemiya sindrom soklindd inkisaf
edd bilor?

A) Sistemli sklerodermiya

B) Osteoporoz

C) Limfoproliferativ xostaliklor
D) Xroniki “B”hepatiti

E) Kellgren xastoliyi

Odobiyyat: Knuanueckast peBmarosorus. [lox o6meii pea. B.M. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®onmant, 2005, c. 339

367) Giqant hiiceyrali arteriitds immunopatoloji reaksiyalarin asas hadofi nd
sayilir?



A) Arteriyalarin media vo adventisiyasi
B) Kapilyar divarinin biitiin qatlar

C) Venalarin media vo adventisiyasi
D) Arteriyalarin elastin liflori

E) Venalarin elastin liflori

Odobiyyat: Knunnueckas pesmarosorus. [lox o6meit pea. B.M. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 339

368) Horton xastaliyindon aziyyat ¢okan ahil insanlarin hoyat davamiyyoti necd
dayisir?

A) Bu xostolor adoton uzundmiirlii olur

B) Saglam insanlarin hoyat davamiyyatindon ¢ox azdir

C) Saglam insanlarin hoyat davamiyystindon ¢coxdur

D) Bu xostolor adoton ahil yasina ¢catmir va cavan vofat edirlor
E) Saglam insanlarin hoyat davamiyyati ilo eynidir

Odobiyyat: Knunuueckast pematosorus. [lox o6meit pea. B.J. Masyposa. CaHkT
[TetepOypr: ®omuant, 2005, c. 331 — 335

369) Takayasu xastaliyinin tasnifat gostaricilorind gors (Amerika
revmatologlarin kollegiyasi, 1990 il) pulsasiyanin zaiflonmasi hans1 damar
izdrinds miidyyan oluna bilor?

A) Mil — bilak arteriyalari
B) Ciyin arteriyalari

C) Bud arteriyalar

D) Gicgah arteriyalari

E) Panco arteriyalari

Odobiyyat: Knunnueckas pesmartosorus. [lox o6meii pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 331 — 335

370) Diiyiinlii poliarteriitin tosnifat gostoricilorina (Amerika revmatologlarin
kollegiyasi, 1990) aiddir?

A) Badan kiitlesinin 10 kq ¢ox azalmasi
B) Badan kiitlasinin 4 kq az azalmasi
C) Badan kiitlosi doyisilmir

D) Badon kiitlosinin 4 kq ¢ox azalmasi
E) Bodan kiitlasinin 1 kq az azalmasi

Odabiyyat: Knunuueckas pesmaronorus. [lox obmeit pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TetepOypr: ®ommant, 2005, ¢. 318 — 322



371) Diiyiinlii poliarteriit iiciin hans1 oynaqglarin zodalonmasi spesifikdir?

A) Ollarin xirda oynagqlari

B) Biittin sinovial oynaglar

C) Ol va ayaq oynaglarin “ox” xarakterli zodolonmasi
D) Asagi otraflarin iri oynaqlari

E) Onurga siitunun oynagqlari

Odabiyyat:: Knunndeckas peemaronorus. [lox obmieit pea. B.M. Ma3zyposa. CaHkr
[TetepOypr: ®ommant, 2005, ¢. 318 — 322

372) Arteriola va venulalarin zadalonmasi hansi sistemli vaskulit iiciin
xarakterik olan zadalonma sayilir?

A) Duyunla poliarteriit

B) Senleyn — Genox xastaliyi
C) Takayasu xastaliyi

D) Vegener granulematozu
E) Gicgah arteriiti

Odobiyyat: Knunnueckas pesmaronorus. [lox obmeii pea. B.1. Masyposa. CaHkT
[TetepOypr: ®ommant, 2005, ¢. 313 — 317

373) Visseral, serebral va sothi damarlarin zadalonmasi hansi sistemli vaskulito
xas olan lokalizasiya sayilir?

A) Senleyn — Genox xastaliyi
B) Duyunlu poliarteriit

C) Vegener granulematozu
D) Takayasu xastaliyi

E) Gicgah arteriiti

Odobiyyat:: Kinanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.1. Ma3zyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 313 — 317

374) Damar divarinda ig A depozitlorinin toplanmasi hansi sistemli vaskulitin
spesifik alamatidir?

A) Senleyn — Genox xastaliyi
B) Vegener granulematozu
C) Takayasu xastaliyi

D) Duyunliu poliarteriit

E) Gicgah arteriiti



Odabiyyat: Knunuueckas pesmaronorus. [lox oOmieit pea. B.U. Masyposa. Cankt
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 313 — 317

375) Miixtalif ol¢iilii azalo tipli damarlarin zadalonmasi hansi sistemli vaskulit
uciin xarakterik olan zadsalonmo sayilir?

A) Gicgah arteriiti

B) Senleyn — Genox xastaliyi
C) Takayasu xastaliyi

D) Vegener granulematozu
E) Duyunla poliarteriit

Odobiyyat:: Kiimanueckas pesmatonorud. [log o6mieit pen. B.M. Ma3yposa. CaHkT
[TetepOypr: ®ommant, 2005, ¢. 313 — 317

376) IAsason dari, mado - bagirsaq v sinovial gisalarin damarlarinin
zadoalonmasi hansi sistemli vaskulit iiciin xarakterik olan lokalizasiya sayilir?

A) Takayasu xastaliyi

B) Vegener granulematozu
C) Duyunli poliarteriit

D) Senleyn — Genox xastaliyi
E) Gicgah arteriiti

Odobiyyat:: Kiimanueckas pesmatosnorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3yposa. CaHkT
[TetepOypr: ®ommant, 2005, ¢. 313 — 317

377) Kaskin Vegener qranulematoz xastalorinds vaxtinda adekvat miialiconin
kecirilmamasi hansi naticalaras gatirs bilor?

A) Xostolor todricon 6zbasina 6 — 16 hoftoyo sagalir

B) Xostolor 5 — 6 aydan sonra tolof olur

C) Xostoalor 2 ildon sonra talof olur

D) Oliim gostaricilari iimumi populyasion gostoricilorinden segilmir
E) Xostolik sistemli quresonoyin inkisafi ilo agirlagir

Odobiyyat:: Kinnanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3yposa. Cankr
[lerepOypr: ®onuant, 2005, c. 322 — 325

378) Hemorragik vaskulit xastalorindo adekvat miialiconin ke¢irilmomasi hansi
naticalara gatirs bilor?

A) Oksariyyet hallarda xastalik usaglarda 6zbasina kegir, boyiiklordo boyrok
patologiyasinin inkigafina gotirir
B) Xastalik antifosfolipid sindromun inkisafi ilo agirlasir



C) Oksariyyat hallarda xastalik usaqlarda boyrak patologiyasinin, bdyiiklords gz vo
morkozi sinir sistemi torafindon agirlagmalarin inkisafina gotirir

D) Xostolor 5 — 6 aydan sonra tolof olur

E) Xostolor 2 ildon sonra tolof olur

Odobiyyat: Knunuueckast pesmarosorus. [lox o6meii pea. B.M. Masyposa. Cankr
[TerepOypr: ®onmant, 2005, c. 322 — 325

379) Oblitersedon trombangiitin klinikasinda oynaq zodslonmalorinin
xarakterik lokalizasiyasi harada miiayyan olunur?

A) Ollarin xirda oynaqlari

B) Sakroileit (spondilit)

C) Ayagqlarin birinci barmaq oynaqlari
D) Oynaq zodolonmolori xarakterik deyil
E) Osason asagi otraflarin iri oynaqlar

Odobiyyat: Knunuueckast pesmarosorus. [lox obmeii pea. B.1. Ma3syposa. CankT
[TerepOypr: ®ommant, 2005, c. 322 — 325

380) Senleyn — Genox xastaliyinin biitiin kliniki variantlarinin miialicasinin
bazis usulu hansidir?

A) Qliikokortikosteroidlarin tatbiqi

B) Heparinoterapiya

C) Qeyri steroidlorin totbiqi

D) Sitostatik immunodepressantlarin totbiqi
E) Puls — terapiya prednizolonla

Odobiyyat: Knunuueckast pesmatosorus. [lox o6meii pea. B.J. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 344 — 350

381) Senleyn — Genox xastaliyinin kaskin fazasinda qliikkokortikosteroidlarin
toyinatini1 hansi maqsadld tovsiys edirlor?

A) Giiclii iltihab sleyhins tosirine gora

B) Nefritin inkisafinin qabagin1 almaq tigiin

C) Xastaliyin residivlarinin gabagini almagq liciin

D) Mikrosirkulyasiyani yaxsilasdirmagq ti¢iin

E) Anevrizmlarin reqressi va tac arteriyalari trombozunun qabagini almaq tigiin

Odobiyyat: Knuanueckast peBmarosorus. [lox o6meii pea. B.J. Masyposa. CaHkT
[TetepOypr: ®onmant, 2005, c. 344 — 350

382) Horton xastaliyindan aziyyat ¢okan xastalords palpasiyanin ke¢irilmasi nayi
miidyalonlosdira bilor?



A) Gicgah arteriyasi nahiyasindo yliksolmis horarot

B) Palpasiyanin kecirilmosi bu xastolikdo hegno miioyyonlosdirmir
C) Gicgah arteriyasi lizorindo pulsasiyanin giiclonmasini

D) Gicgah arteriyasinin yumsalmasi va agrili olmasini

E) Gicgah arteriyasinin boarklogsmasi vo agrilt olmasini

Odobiyyat: Knunnueckas pesmarosorus. [lox o6meii pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TetepOypr: ®onuant, 2005, c. 344 — 350

383) Bagirsaq xastaliklorinds inkisaf edan artritlorin bazis miialicasini asason
hansi preparatla aparmaq tovsiyo edilir?

A) Plakvenil

B) Delagil

C) Sulfasalazin

D) Siklofosfan

E) Qiz1l duzlarin preparatlari

Odobiyyat: Knunuueckast pesmartosorus. [lox o6meit pea. B.J. Masyposa. CankT
[TetepOypr: ®omuant, 2005, c¢. 199 — 203

384) Bagirsaq xastaliklorinds inkisaf edan artritlorin geyri steroid preparatlarla
miialicasi hansi sobobdon mohdiidlasdirilir?

A) Xastonin yasina qora

B) Dispeptik alamatlorin inkisafi

C) Allergik reaksiyalarin inkisafi

D) Bagirsaqglarda iltihab proseslorin koskinlogsmasi
E) Arterial tozyiqin artmasi

Odobiyyat: Knunuueckast pesmarosorus. [lox o6meii pea. B.. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®ommant, 2005, c. 199 — 203

385) Bagirsaq xastoliklori vaxti miisahids olunan periferik artritlorin
baslangicinda zodslonmalorin xarakterik lokalizasiyasi?

A) Asagi otraflarin ir1 oynaqglarinin simmetrik zodslonmasi

B) Ollarin xirda oynaqlarinin simmetrik poliartriti

C) Ol vo ayaq oynaqlarinin mutilyasiyaedon artriti

D) Pancanin birinci ayaq — daragi vo ya falangaarasi oynaqlarinin artriti
E) Diz vo ya panco - baldir oynaqglarin birtorofli artriti

Odabiyyat:: Knunnueckas pesmaronorus. [lox obmeit pea. B.M. Ma3zyposa. Cankr
[TeTepOypr: ®onuant, 2005, c¢. 199 — 203



386) Podaqra vaxti urat kristallarinin oynaq qigirdagina diismasi naticosindd
qigirdagda hansi zodalonmalar inkisaf edir?

A) Saquli ¢atlarin vo bosluglarin inkisafi
B) Iltihab

C) Arterioloskleroz

D) Reaktiv doyisikliklor

E) Nekroz

Odabiyyat:: Knunndeckas peemaronorus. [lox obmieit pea. B.M. Ma3zyposa. CaHkr
[TetepOypr: ®onuant, 2005, c. 203 — 220

387) Siimiiyiin fizioloji itkisi (yasla slagadar atrofiya) har il orta hesabla no
qadar taskil edir?

A) 30% - 40%
B) 1%

C) 10%

D) 3% — 5%
E) 20%

Odobiyyat: Knunnueckas pesmaronorus. [lox odmeii pea. B.M. Ma3zypoBa. CaHKT
[TetepOypr: ®omuant, 2005, c. 421 — 436

388) Menopauza vaxti siimiik Kiitlosinin itkisi har il orta hesabla na gadar toskil
edir?

A) 10%

B) 1% qodor
C) 3% - 5%
D) 30 - 40%
E) 1%

Odobiyyat: Knunuueckast pesmarosnorus. [lox o6meii pea. B.M. Ma3syposa. CankT
[lerepOypr: ®onuant, 2005, c. 421 — 436

389) “D” vitamininin kalsium miibadilasinda rolu?

A) Osteoblastlar1 foallagdirir

B) Bagirsaglarda kalsiumun absorbsiyasini giiclondirir
C) Boyraklords kalsiumun absorbsiyasini giiclondirir
D) Siimiik rezorbsiyasina inhibaedon tasir gdstarir

E) Qanda kalsiumu azaldir

Odabiyyat: Knunuueckas pesmaronorus. [lox obmieit pea. B.U. Masyposa. CankT
[TeTepOypr: ®onuant, 2005, c. 421 — 436



390) Osteoporoz vaxti siimiiklords inkisaf edan itkilorin rentgenoloji slamoatlori
nd zaman askarlana bilor?

A) Siimiik kiitlasinin itkisi 20% - don ¢ox olanda
B) Stimiik kiitlosinin itkisi 3% - don ¢ox olanda
C) Erkon moarhalslords

D) Rentgendiagnostika osteoporozu bildirmir

E) Siimiik kiitlosinin itkisi 50% - don ¢ox olanda

Odabiyyat:: Knunndeckas peemaronorus. [lox obmieit pea. B.M. Ma3zyposa. CaHkt
[TetepOypr: ®onuant, 2005, c. 421 — 436

391) Osteoporozun kompleks miialicasindd estrogenlarin tatbiqindan asih olaraq
bisfosfonatlar hansi1 dozada tayin olunmahdir?

A) Bisfosfonatlar tam terapevtik dozada toyin edilir

B) Estrogenlorin vo bisfosfonatlarin birgs toyinati mogsadouygun sayilmir
C) Bisfosfonatlar ¥ dozada toyin edilir

D) Bisfosfonatlar 72 dozada toyin edilir

E) Bisfosfonatlar 2- gat dozada toyin edilir

Odobiyyat: Knunnueckast peemaronorus. [lox o6meii pea. B.M. Ma3syposa. CaHkT
[TetepOypr: ®omumant, 2005, c. 421 — 436

392) Bisfosfonatlarin tasir mexanizmlari nadan ibaratdir?

A) Osteoklastlarin aktivliyins stimulyasiyaedon tosir
B) Osteoblastlarin aktivliying inhibaedon tasir

C) Osteoklastlarin aktivliying inhibaedon tasir

D) Bagirsaglarda kalsium miibadilosine tosir

E) Osteoblastlarin aktivliyino stimulyasiyaedon tosir

Odobiyyat: Knunuueckast pesmarosnorus. [lox o6meii pea. B.M. Ma3syposa. CankT
[lerepOypr: ®onuant, 2005, c. 421 — 436

393) Osteoporoz vaxti onurga simiiklorinin kompresion siniqlari xastonin
durusuna neca tasir edir?

A) 1 onurga slimiiyiiniin kompresion siniglart boyun 3 —4 sm godor azalmasina
gotirir

B) 2 vo daha ¢ox onurga stimiiklorinin kompresion siniglari boyun 3 — 4 sm qodor
azalmasina gatirir

C) 2 vo daha ¢ox onurga siimiiklorinin kompresion siniglari novbolonon axsaqliga
gotirir



D) 2 vo daha ¢ox onurga siimiiklorinin kompresion siniqlar1 boyun 5 — 10 sm qoador
azalmasina gotirir

E) 2 vo daha ¢ox onurga stimiiklorinin kompresion siniqlar1 dés gqofosinin
colloyabonzor doyisiklikliyino gotirir

Odobiyyat: Knunnueckast pesmaronorus. [lox obmeit pea. B.1. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onmant, 2005, c. 421 — 436

394) Seyerman — Mau xastaliyi asason kimlards inkisaf edir?

A) 20 — 50 yash cavan gadinlarda

B) 11 — 18 yasl yeniyetmolordo

C) Miibadils pozqunluglari olan yasli qadinlarda
D) 8 ay — 12 yasli usaqglarda

E) 40 yasina godor cavan kisilordo

Odobiyyat:: Knuanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pea. B.M. Ma3zyposa. Cankr
[TerepOypr: ®omuant, 2005, c. 445 — 447

395) Seyerman — Mau xastoliyin asas slamati hansidir?

A) Aorta qovstisiiniin vo onun asas saxoalarinin zadolonmasi
B) Ust ¢ononin hiperplaziyasi

C) Urayin anadangalmas saga yerdoyismasi

D) Onurga stitunun dos fagaralarinin zoadslonmasi

E) Korpiiciik stimiiyiiniin zodolonmasi

Odobiyyat:: Knmuanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pea. B.M. Ma3syposa. Cankr
[TerepOypr: ®omuant, 2005, c. 445 — 447

396) Hansi revmatoloji xastaliyin morfogenezinds 3sas mexanizmlari
fibroblastlarin funksiya vo mikrosirkulyasiya pozqunluglar taskil edir?

A) Revmatoidli artrit

B) Sistemli dermatomiozit

C) Sistemli sklerodermiya

D) Seqgren sindromu

E) Sistemli qirmiz1 qurdesonayi

Odobiyyat: Pesmaronorus — HanimonansHoe pykoBojictBo. [lox pea. Haconora
E.JI.,.Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 419-447

397) Sistemli polimiozit/dermatomiozit xastalords antinuklear gostaricisinin
(ANF) yiiksok titrla askar edilmasi nayi tasdiqlayir?

A) Polimiozit/ dermatomiozit xastaliyin xosagolmoaz prognozunu



B) Skelet azalolorinin zodslonmasini

C) Polimiozit/ dermatomiozit xostolordo ANF askar olunmur

D) Polimiozit/ dermatomiozit xastolordo ¢arpaz sindromu soklinds birlosdirici
toxumanin basqa sistemli xostoaliklorinin inkisafini

E) Polimiozit/ dermatomiozit xostaliyin yiiksok aktivliyini

Odobiyyat:: PeBmaTtonorust — HaimonansHoe pykoBojictBo. [lon pea. Haconona
E.JI.,Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «<I'90OTAP-Menuay, c. 509

398) Boyraklorin isemik zadalonmasi hansi sistemli vaskulitlar iiciin xarakterik
slamotdir?

A) Senleyn — Genox purpuru, Vegener granulematozu
B) Kavasaki xastoliyi, hemorragik vaskulit

C) Mikroskopik poliangiit, obliteraedon trombangiit
D) Duyunli poliarteriit, Takayasu arteriti

E) Cerc — Stross sindromu, Bexget xastaliyi

Odobiyyat: PeBmatonorus — Hanmonansaoe pykoBosctBo. [lon pen. Haconona
E.JI.,.Haconogoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 531

399) Bronxial astma va /ya allergik rinitin inkisafi hansi sistemli vaskulit tui¢iin
xarakterik slamatdir?

A) Vegener granulematozu
B) Mikroskopik poliangiit
C) Senleyn — Genox purpuru
D) Cerc — Stross sindromu
E) Duyunla poliarteriit

Odabiyyat: PeBmaronorus — HanmonansHoe pykoBozacTBo. [Tox pen. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 530

400) Xirda damarlarin vaskulitlorinin dsas seroloji markeru va patogenetik
mediatoru hansi gostarici hesab olunur?

A) Antinuklear antitellor

B) Antifosfolipid antitellor

C) Antineytrofil sitoplazmatik antitellor

D) Belo gostarici tayin olmur

E) Tsiklik sitrullinlogon peptido garsi antitellor

Odobiyyat: PeBmaTtonorus — HantmonansHoe pykoBoactBo. [lox pen. Haconosa E.JL.,
Haconosoii B.A.// Mocksa, 2008, «<['DOTAP-Menuay, c. 531



401) Hans1 vaskulitlorin patogenezinds qanin reoloji pozqunluglar iistiinliik
toskil edir?

A) Takayasu arteriiti

B) Vegener granulematozu
C) Kavasaki xastoliyi

D) Krioglobulinemik vaskulit
E) Mikroskopik poliangiit

Odabiyyat:: Pepmaronorus — HaronaiasHoe pykoBoactBo. [1ox pen. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B.A.// Mocksa, 2008, «'DOTAP-Menuay, c. 529

402) Senleyn - Genox pupurunun xarakterik kliniki slamatlorinos aiddir?

A) Yayilmis mononevrit

B) Glomerulonefrit

C) Boyroklorin isemik zodslonmasi

D) Agiz boslugunda, cinsi orqanlarda xora yaralarin vo diiyiinlii eritemanin inkisafi
E) Bronxial astma vo/ya allergik rinit

Odobiyyat: PeBmaronorus — HanimonansHoe pykoBojictBo. [lox pea. Haconora E.JI.,
HaconoBoit B.A.// Mocksa, 2008, «'DOTAP-Menua», c. 529

403) Revmatoidli artrit vaxti tez — tez inkisaf edon hiperhomosisteinemiyanin
qarsisim1 hansi preparatin gabulu ilo almaq olar?

A) Iltihab sleyhina geyri steroid preparatlari
B) Metotreksat

C) Heparin

D) Fol tursusu

E) Sulfasalazin

Odobiyyat:: PeBmaTonorus — HanimonansHoe pykoBojactBo. [lox pen. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B. A.// Mocksa, 2008, «I'DOTAP-Menuay, c. 651

404) Xroniki podaqra vaxti gliikokortikoidlarin sistemli toyinati hansi sxemls
tovsiyd olunur?

A) Birinci gun: prednizolon 40 — 60 mq dozasinda, har sonraki giin prednizolonun
dozasin1 5 mq azaltmaq

B) Puls — terapiya soklindo

C) Xroniki podaqra vaxti gliikkokortikoidlor tayin olunmur

D) Davamli vaxt (6 ay — 1 il) alterasiyaedon sxem ila: giinasir1 -- birinci gun:
prednizolon 40 mq dozasinda, ikinci giin: 5 mq dozasinda

E) Prednizolonun kicik dozada (5 — 7,5 mq) sistemli davaml1 toyinati



Odobiyyat:: PeBmaTonmorust — HanimonansHoe pykoBoactBo. [lox pen. Haconosa E.JL.,
Haconosoii B. A.// Mocksa, 2008, «I'DOTAP-Menuay, c. 372 — 385

405) Gostorilon miiddaalardan hansilar bisfosfonatlarin farmakokinetikasina
aiddir?

A) Bagirsaqlarda bisfosfonatlar ¢ox az (1% - 10%) absorbsiya olunur

B) Bisfosonatlarin yarimomiir dovrii ¢cox qisadir

C) Qan plazmasinda bisfosfonatlarin konsentrasiyast davamli vaxt yiiksak qalir
D) Bisfosfonatlar yiiksok toksiklikliyo malikdir

E) Bagirsaqlarda bisfosfonatlar yiiksok (40% - 60%) absorbsiya ilo forqlonir

Odobiyyat: Knunanueckas pesmaronorus. [lox obweii pea. B.M. Ma3sypoBa. CaHKT
[lerepOypr: @onuant, 2005, c. 435

406) Sadalanan preparatlardan hansi siimiik rezorbsiyasina longedici tasir
gostorir?

A) Paratireoid hormonu

B) Estrogenlar va estrogen — gestagen preparatlar
C) Anabolik steroidlor

D) Boy hormonlari

E) Ftor preparatlari

Odobiyyat:: Kiimanueckas pesmatosnorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3yposa. CaHkT
[TetepOypr: ®ommant, 2005, c. 431 —432

407) Hamilolik zamam revmatik xasta qadinlar iiciin gostarislora gora
prednizolonun gabulu hansi dozada nisbi tohliikasiz sayilir?

A) 30 mq/sut dozasinda

B) Hamiloslik vaxt1 prednizolonun gobulu gaganadir
C) 15 mg/sut dozasindan az

D) 5 mg/sut dozasindan az

E) 20 mq/sut dozasindan az

Odobiyyat: Pesmaronorus — HanimonansHoe pykoBojictBo. [lox pea. Hacononra E.JI.,
HaconoBoii B. A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menua», c. 642

408) Revmatik xastoliklorin faallagsmasi vaxti xasto hamild qadinlarda
prednizolonun sutkaliq dozasim artirmaq tovsiy?s edilir — hansi sutkaliq dozaya
qadoar?

A) 15 mq/sut dozasindan az
B) 50 mq/sut dozaya qodor
C) 20 — 30 mq/sut dozaya qodor



D) Dozanin artirilmasi1 hamilsliys vo d6liin inkisafina monfi tosir géstors bilor
E) Revmatik xostoliklorin foallagmasi vaxti hamilslik dayandirilir

Odobiyyat:: PeBmaTtonorus — HaunonansHoe pykoBoactBo. [lox pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B. A.// Mockga, 2008, «I'DOTAP-Mennay, c. 642

409) Hamilolik vaxti revmatik xastaliyin nazaratini tomin etmok maqgsadi ilo
hansi preparati xasta qadinlara toyin etmok miimkiindiir?

A) Azatioprin

B) Siklofosfamid
C) Penisillamin
D) Kaolxisin

E) Metotreksat

Odabiyyat:: PeBmaronorus — HanmonansHoe pykoBojctBo. [Tox pen. Haconosa E.JI.,
HaconoBoii B. A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 642 — 644

410) Hamilolik vaxti revmatik xastaliyin nazaratini tomin etmok maqsadi ilo
hansi preparati xastd qainlara toyin etmak olmaz?

A) Damardaxili immunoglobulin
B) Azatioprin

C) Metotreksat

D) Siklosporin

E) Aminoxinolin preparatlar

Odobiyyat:: PeBmaTonorus — HanimonansHoe pykoBojactBo. [lox pen. Haconosa E.JL.,
Haconogoii B. A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menuay, c. 642 — 644

411) Revmatoidli artrit xastalorin vaxtindan avval 6liimiiniin 3sas sobabi?

A) Oynaglarm agir funksional zodslonmasi

B) Boyrak ¢atmamazligi

C) Sokorli diabet

D) Agciyarlords inkisaf edan interstisial pnevmoniya

E) Damarlarin aterosklerotik zodolonmasi ila alagodar inkisaf edon kardiovaskulyar
agirlagsmalar

Odobiyyat: Pesmartonorus — HanmonansHoe pykoBojictBo. [loa pea. Haconona E.JI.,
Haconosoii B. A.// Mocksa, 2008, «I'DOTAP-Menua», c. 647 — 653

412) Nazara carpan daracads inkisaf edon leykositoz (leykositlor > 18 x 109/1)
hansi revmatoloji xastaliklor vaxti miisahids olur?

A) Revmatoidli artrit



B) Seqren xastaliyi

C) Sistemli sklerodermiya
D) Qirmiz1 qurdesonayi
E) Sistemli vaskulitlor

Odobiyyat: PeBmatonorus — HantmonansHoe pykoBojictBo. [Ton pea. Haconona E.JL.,
HaconoBoii B. A.// Mocksa, 2008, «['DOTAP-Menmuay, c. 36 — 37

413) Forestye simptomu nayi miiayyanlasdirs bilor?

A) Onurga stitununun dos sébasinin horokatliyini

B) Onurga siitununun boyun sobasinin horokatliyini

C) Agrili noqtalori

D) Onurga siitununun bel sobasinin harokot mehdudliyini
E) Durusun formasini

Odobiyyat: Knunuueckast pesmartosorus. [lox obmeii pea. B.M. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®onuant, 2005, c. 45

414) Osteoartrit vaxt1 klassik massaja qarsi olan aks — gostorislora aiddir?

A) Ozslo hipertrofiyasi

B) Badoanin artiq kiitlasi

C) Oks — gostoariglor yoxdur

D) Il — IIT marhals osteoartrit xastalarinds ikincili sinovitin inkisafi
E) Arteriyal tozyiq

Odobiyyat: Knunnueckast pesmarosorus. [lox o6meii pea. B.. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®ommant, 2005, c. 388 — 420

415) Bud siimiiyiiniin basciginin aseptik nekrozunun erkon slamoatilorina aiddir?

A) Horokot vaxti, olalxiisus miioyyon bir voziyyetlords inkisaf edon agrilar
B) Kaskin vo “sobobsiz” xarakter dasiyan agrilar, olalxiisus tutma soklindo
C) Horokot vaxti inkisaf edon agrilar, ololxiisus axsama dogru

D) Geco agrilari, alalxiisus badonin voziyyati doyisdirilondo

E) Sohar agrilari, ololxiisus “buxovlanma” sindromu ilo birgs inkisaf edon

Odobiyyat:: PeBmaronorust — HarimonansHoe pykoBoactBo. [lox pen. Haconora E.JI.,
HaconoBoii B. A.// Mocksa, 2008, «I'DOTAP-Menuay», c. 120 — 131

416) Polimiozit/dermatomiozitin inkisafi vaxti hans1 qrup azalalarin zadalonmasi
miisahids olmur?

A) Q0z azololori
B) “Ciyin kamari” azalalori



C) Boyun azololori
D) “Canaq komaori” ozalolori
E) Udlaq azalalori

Odobiyyat: PeBmaTnueckue 3ab6oneBanus. [log pen. xxona X.Knunnena u ap.
ITepeBop ¢ anrnuiickoro noj pen.E.JI.Haconosoii, B.A.Haconosa, FO.A.OnronuHa.

Towm III, 3a6oneBanus mMarkux Tkaner. Mocksa, 2011, «I'OTAP-Meauay, ¢.120 —
123

417) Bisfosfonatlarin mads - bagirsaq traktinda rezorbsiyasinin azalmasina
gatiron hansi preparatin eyni vaxtda birgs qobulu tovsiys olunmur?

A) Qliikokortikosteroidlor

B) Bioloji agentlor

C) Iltihab alehina geyri steroid preparatlari
D) Kalsium preparatlari

E) “B” qrup vitaminlori

Odobiyyat:: PeBmaTonorus — HanmonansHoe pykoBoactBo. [lox pen. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B. A.// Mockga, 2008, «I' DOTAP-Mennay, c. 589 — 598

418) Parasetomol miiasir tasavviirlora gors siklooksigenazanin hansi
izoformasina selektivli inhibaedan tasir gostorir?

A) Siklooksigenazanin qeyri selektiv inhibitorudur
B) Siklooksigenaza - 3
C) Siklooksigenaza - 4
D) Siklooksigenaza - 1
E) Siklooksigenaza - 2

Odobiyyat: Knunuueckast pesmatosorus. [lox o6meii pea. B.J. Masyposa. CankT
[TerepOypr: ®oamant, 2005, c. 388 — 420

419) SAPHO - sindromu nadir?

A) Sinovit, akne, pustulyoz, hiperostoz, osteit

B) Sinovit, angiit, purpur, herpes, onixiya

C) Sinovit, artralgiya, papillomatoz, hepatomegaliya, otoskleroz
D) Sinovit, anemiya, pankreatit, hipertireoz, osteoporoz

E) Sinovit, artrit, periostit, hepatoz, osteoxondropatiya

Odobiyyat: Knuanueckast peBmarosorus. [lox o6meii pea. B.J. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onmant, 2005, ¢. 195— 199

420) Revmatik polimialgiya hansi yaslarda ssason inkisaf edir?



A) 40 yasina qador cavan kisilor

B) Xostoaliys 50 yasina gqodar qadinlar maruz qalir
C) Insan hoyatmin ikinci yarisinda

D) Usaq vo yeniyetmoalordo

E) Korpo vo usaglarda

Odobiyyat: PeBmatonorus — HanimonansHoe pykoBojctBo. [lox pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B. A.// Mockga, 2008, «I' DOTAP-Mennay, c. 562 — 565

421) Revmatik polimialgiyanin daimi slamati nadir?

A) Ciyin, bud — ¢anaq oynaqlarinda vo boyun nahiyasinds harokot mohdudlugu
B) Ol oynaqlarin simmetrik zodslonmasi

C) Ciyin arteriyalarinda asimmetrik sistolik arterial tozyiq

D) Reyno sindromu

E) Dari zodolonmolari petexial sopki soklindo

Odobiyyat: PeBmatonorus — HantmonansHoe pykoBojctBo. [lox pea. Haconosa E.JL.,
HaconoBoii B. A.// Mockga, 2008, «I' DOTAP-Menuay, c. 562 — 565

422) Revmatoidli artritin diagqnostikasinda istifads olunan vo immunoferment
usulla kecirilan tsiklik sitrullin torkibli pepetida qars: anticismlorin hansi
saviyyasi (anti - SSP) miisbat sayilir?

A) 5 vahid/ml vo az

B) 10 vahid/ml va artiq
C) 1 vahid/ml va artiq
D) 15 vahid/ml vo artiq
E) 5 vahid/ml vo artiq

Odobiyyat: Knunnueckas pesmartosorus. [Tox o6meii pea. B.M. Masyposa. CaHkT
[TerepOypr: ®oaumant, 2005, c. 87— 139

423) Revmatoidli artrit xastolorin qganinda komplementin C3 — komponentinin
azalmasi nayi gostorir?

A) Komplementin C3 — komponenti bu xastalordo norma daxilinds olur
B) Xastaliyin yiingiil oliqoartrit formasin

C) Still xostaliyinin inksafini

D) Xastaliyin remissiyasini

E) Xastaliyin agir oynaq — visseral formasini

Odobiyyat: Knuanueckast peBmarosorus. [lox o6meii pea. B.J. Masyposa. CaHkT
[TetepOypr: ®onuant, 2005, c. 87— 139



424) Qanda ferritinin miiayinasinin hansi naticasi Still xastaliyin diagnostikasi
iciin miisbat shamiyyat dasiyir?

A) < 1000 vahid/ml

B) > 2000 vahid/ml

C) > 1000 vahid/ml

D) > 500 vahid/ml vo artiq
E) <500 vahid/ml

Odobiyyat:Ismayilova S.S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicosinin aktual
maoasalalari, Baki. — 2008. 52-55s.

425) 50 yasdan sonra pasientds sistem slamoatlari olmadan Reyno sindromunun
vd diqital nekrozun inkisafi hansi xastalik haqqinda diisiinmay? vadar edir?

A) Horton xastaliyi

B) Obliteroedon tromboangiit
C) Revmatik polimialgiya

D) Autoimmun tireodit

E) Sis prosesi

Odobiyyat:: PeBmaronorust — HarimonansHoe pykoBojctBo. [lox pea. Haconora
E.JI.,.Haconosoii B. A.// Mocksa, 2008, <[ DOTAP-Menua», c. 661 — 674

426) Idvazedici hormonal terapiyamn tdyinati menopauza dovri hansi sistemli
xastaliyin kaskinlosmasina sabab ola bilor?

A) Sistemli sklerodermiya

B) Revmatoidli artrit

C) Sistemli qirmiz1 qurdesonayi

D) Osteoporoz

E) Sistemli dermatomiozit/polimiozit

Odobiyyat: PeBmartonorus — HanronansHoe pykoBojicto. [Toa pea. Haconora E.JI.,
HaconoBoii B. A.// Mocksa, 2008, «I'DOTAP-Menuay, c. 647 — 661

427) Qigirdagin qurulusunu modifikasiyaedon dorman preparatlarin tdyinati
osteoartrozun miialicosindo hansi masaloni hall edir?

A) Mialiconin ikinci moasolasini
B) Miialiconin ti¢lincii masoalosini
C) Birincili profilaktika masolasini
D) Ikincili profilaktika mosalosini
E) Miialiconin birinci masalasini



Odobiyyat: Knmuanueckas pesmatonorus. [lox oomeit pex. B.M. Ma3yposa. CaHkT
[TerepOypr: ®onmant, 2005, c. 386 — 420

428) Neri simptomu onurga siitununun hansi patologiyasi vaxti inkisaf edir?

A) Do6s s6basinin ostoeoxondrozu

B) Bel sobasinin ostoeoxondrozu

C) Onurga silitununun osteoxondropatiyast
D) Ankilozedon spondiloartrit

E) Boyun s6basinin ostoeoxondrozu

Odabiyyat: Knunuueckas pesmaronorus. [lox obmeit pea. B.U. Masypoa. CankT
[TetepOypr: ®omuant, 2005, c. 386 — 420

429) Humoral immunitet sisteminin funksional vaziyyatinin qiymotlondirilmasi
iciin hansi laborator miiayind kecirilir?

A) Sirkulyasiya edon immun komplekslorin miiayinosi

B) Revmatoidli faktorun miiayinasi

C) Mononuklear faqositlorin funksional aktivliyinin yronilmasi
D) Qan plazmasinda immunoglobulinlorin komiyyat miiayinasi
E) Komplementin komponenetlarinin miiayinasi

Odobiyyat:: Kiimanueckas pesmatonorus. [log o6mieit pen. B.M. Ma3yposa. CaHkT
[TetepOypr: @onumant, 2005, c. 87 — 139

430) Oynaqdacxili kontrakturalara asagidakilardan hansi aiddir?

A) Dermatogen kontraktura
B) Fassiyanin qalinlagmasi
C) Neyrogen kontraktura
D) Fibrozlu ankiloz

E) Miogen kontraktura

Odobiyyat:Pesmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

431) Yash adamlarda revmatik xastaliklorin gedisatina hansi xas deyil?

A) Revmatik artrit agir kegir, sistem soklindo

B) Revmatik polimialgiya daha ¢ox yagsli insanlarda olur

C) Sistem qirmizi1 qurdesonayi xastoliyino on ¢ox 50 yasdan sonra rast golinir
D) 50 - 60 yasinda idiopatik hiperostoz yaranir

E) 90% insanlarda 60 yasindan sonra osteoartroz omalo golir



Odabiyyat: PeBmaronorus, HatmonansHoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'0TAP — Menua, 2008

432) QSIO preparatlarin asas tasir mexanizmi hansidir?

A) Leykotrienlorin blokunu yaradir

B) Histaminin sintezini azaldir

C) Neytrofillorin aqreqasiyasini vo adgeziyasini artirir

D) Siklooksigenazanin (SOQ) blokunu yaradir vo prostoglandinlorin sintezini azaldir
E) Tripsinin sintezini azaldir

Odobiyyat: Cexpetsl peBMatonoruu, Ctepmuar JIx.Bect, MockBa bunom, CaHKT —
[TerepOypr Herckuii quanekt, 1999 , cTp.652

433) Kaskin sinovitin iltihabi proses oldugunu hansi slamat daha cox siibut edir?

A) Hiperemiya

B) Oynaqda palpasiya zamani intensiv agri
C) Odem

D) Funksiyanin pozulmasi

E) Lokal hipertermiya

Odobiyyat: Cekpetsl peBmaronoruu, Ctepausr Jx.Bect, MockBa bunom, CaHkT —
[TerepOypr HeBckuii quanext, 1999

434) Usaqlarda II — I1I qabirgaaltinda auskultasiya zamam tdyin olunan
sistolodiastolik kiiy hansi hallarda olur?

A) Funksional voziyyat zamani

B) Mitral qusurlarda

C) Aortanin koarktasiyast zamani

D) Madacikloar arast divarin qiisuru zamani
E) Arterial axacaq a¢iq olan halda

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

435) Fallo tetradasi iiciin asagidakilardan hansi saciyyavi deyil?

A) Agciyar hipertenziyasi

B) Il —III gabirgaalt1 dos siimiiyiiniin sol konarinda sistolik kiiy
C) “Tabil gubuglart”

D) Dari ortiiklorinin sianozu

E) Sag madaciyin hipertrofiyasi



Odabiyyat: PeBmaronorus, Hatmonansnoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'0TAP — Menua, 2008

436) Asagidakilardan hansi iltihabi mediatorlara aid deyil?

A) Histamin

B) Prostoqlandinlor
C) Leykotrienlor
D) Asetilxolin

E) Kininlor

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hanmonansnoe pykosojactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0OTAP — Menua, 2008

437) Asagidakilardan hansi usaqlarda revmatik xastaliyin xiisusiyyatlorina aid
deyil?

A) Yalniz usaqlarda oynaqlarin hipermobilliyi geyd olunur

B) Usaglarda boyiiklorlo miigayisods daha tez - tez voram vo septik artritlor yaranir
C) Usaglarda daha ¢ox osteoxondropatiyalar yaranir

D) Usaqlar vo yeniyetmolor revmatizmo daha ¢ox meyillidirlor

E) Osqud - Slatter xostoliyi daha ¢ox oglanlarda rast golinir

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonaiasHoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

438) Xroniki “tunnel” sindromunda saciyyavi simptom hansidir?

A) Mil - bilok oynaginin biikiilmasi zaman1 agr1

B) Mil - bilok oynaginin agilmasi zamani agri

C) ©ldos bas barmaq azslalarinin ( tenarin ) atrofiyasi
D) Cegoalo barmagda hissiyyatin pozulmasi

E) Cegalo barmaq azalalorinin atrofiyasi

Odobiyyat: : Cekpetsl peBMatosioruu, Crepiusr x.Bect, MockBa bunom, CaHkT —
[Terepoypr Hesckuii quanext, 1999

439) Kaskin revmatik qizdirmanin fasadlorina hansi aid deyil?

A) Endokardit

B) Artrit

C) Urayin miksomasi
D) Uziikvari eritema
E) Ekstrasistoliya



Odabiyyat: PeBmaronorus, Haunonansnoe pykosoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

440) Revmatik qizdirmanin debyutu daha cox hansi yasda miisahids olunur?

A) 30 — 40 yaslarda
B) 3 yasa kimi

C) 6 — 15 yaslarda
D) 4 — 5 yasinda

E) 50 yasdan sonra

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hanmonansnoe pykosojactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0OTAP — Menua, 2008

441) Revmatik qizdirmanin patogenetik miialicasindo hansi preparatlar istifads
olunur?

A) Antibiotiklor

B) Antihistamin preparatlar

C) Mineralokortikoidlor

D) Immunodepressantlar

E) QSIO preparatlar,qliikokortikoidlar

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonaiasHoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

442) Revmatik qizdirmanin aktivliyi nays asasan qiymatlondirilir?

A) ExoKQ

B) Klinik olamatlor va laborator diagnostika
C) EKQ

D) Yalniz laborator diagnostika

E) Yalniz klinik alamatlor

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

443) Asagidakilardan hansi infeksion endokarditin immunoloji fenomenlarina
aiddir?

A) Splenomeqaliya
B) Anemiya

C) Agciyar infarkt
D) Rot lokalori

E) Lukin simptomu



Odabiyyat: PeBmaronorus, Hatmonansnoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

444) Asagidakilardan hansi infeksion endokarditin slamatloring aid deyil?

A) Septik sindrom

B) Hepatomegqaliya garaciyor ¢atismazligi ilo
C) Tromboembolik sindrom

D) Splenomeqaliya

E) Qapaq requrgitasiyast

Odabiyyat: PeBmaronorus, Haitmonansnoe pykoBojctso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

445) Asagidakilardan hansi mitral stenozun EKQ slamatloring aid deyil?

A) Aritmiya

B) Uroyin elektrik oxunun saga ddnmosi
C) Sol qulagcigin boyiimasi

D) Sol modoaciyin boylimasi

E) Sag madaciyin boyiimasi

Odobiyyat: Pesmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

446) Asagidakilardan hansi aortal qapagin catismazhiginin slamatloring aid
deyil?

A) Urak “belinin” naziklosmasi

B) Aorta q0vsin genislonmasi

C) Sol madaciyin va aortanin pulsasiyasinin tezlosmosi
D) Sol madaciyin genislonmasi

E) Sag qulagcigin genislonmosi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

447) Asagidakilardan hansi infeksion endokarditin yaranmasinda yiiksak risk
faktoruna malik deyil?

A) Bikuspidal aortal klapan

B) Madacikarasi qiisur

C) Aciq aortal axacaq

D) Idiopatik hipertrofik subaortal stenoz
E) Qulaqgcigarasi divarin qiisuru



Odabiyyat: PeBmaronorus, Haunonansnoe pykosoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

448) Asagidakilardan hansi mitral stenoza aid deyil?

A) Sol qulagcigin boylimasi

B) Agciyor hipertenziyasi

C) Aorta qovsiin yiiksalon hissasinin genislonmasi
D) Sag modaciyin boylimosi

E) Qulaqgciglarin fibrillyasiyasi

Odabiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

449) Asagidakilardan hansi revmatik xastaliklords miisahids olunan MSS
patologiyasina aid deyil?

A) Meninqoensefalit

B) Hidrosefaliya

C) Qicolmalar

D) Kalls - beyin sinirlarinin zodslonmasi
E) Beyin gqan dovraninin pozulmasi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonaiasHoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

450) Asagidakilardan hansi revmatik poliartritin klassik variantina aid deyil?

A) Rg - da oynaq eroziyalari

B) Revmatik prosessin aktivliyinin artmasi
C) Oynaq defiqurasiyasi

D) Poliartritin tez zamanda ke¢masi

E) Iri oynaq zodalonmoalori

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

451) Kliniki slamatlorind gors mitral stenoz asagidakilardan hansi ilo oxsardir?

A) Madaciklar arasi divarin qiisuru ila

B) Sol qulagcigin miksomasi ilo

C) Mitral requrgitasiya ilo

D) Qulaqciglararast divarin qiisuru ilo

E) Sag qulaqgciq — madacik daliyinin stenozu ila



Odabiyyat: PeBmaronorus, Hatmonansnoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'0TAP — Menua, 2008

452) Sistem qirmizi1 qurdesondyi diagnozunun gostaricilorino hansilar aiddir?
1. artrit

2. fotosensibilizasiya

3. CRZ (1)

4. ECS yiiksolmasi

5. uveit
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Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

453) Aortal requrgitasiya zamani hansi auskultativ slamotlor miisahids olunur?

A) Mezosistolik kiy
B) Aortal ton

C) I tonun zoiflomosi
D) II tonun olmamasi
E) III tonun olmamasi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., [90TAP — Menua, 2008

454) SQQ zamam hansi hal yiiksok dozada glukokortikoidlorin tayinina
gostorisdir?

A) Dari sopgilari olarsa

B) Artrit oldugda

C) Nefrit olduqda

D) ECS-nin yiiksolmosi zamani

E) Qanda LE - hiiceyralorin tapilmasi

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTso, E.JI.Haconos,
B.A.Haconosa, M., I D0OTAP — Meaua, 2008

455) Asagidakilardan hans1 SQQ dari slamatloring aid deyil?

A) Diskoid ocaglarin mvecud olmasi
B) Lokal ya da diffuz alopesiya



C) Darinin indurasiyasi
D) On cox dori, saglar vo selikli qisalar zodolonir
E) Aminoxinolin preparatlarinin tosiri altinda fotosensibilizasiya ¢oxalir

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

456) Asagidakilardan hansi revmatik artritin aktivliyinin 6l¢iisiinds nazors
alimir?

1. CRZ saviyyasi

2. ECS

3. Leykositoz

4. Agn

5. Qamma qlobulinlorin saviyyasi

A) 1,25
B)3,4,5
C) 1,2 4
D)2, 4,5
E)1,3,5

Odobiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykoBocto, E.JI.HacoHoB,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

457) Asagidakilardan hansi revmatoidli artrit zamani agir vo xosagalmoz
prognozlu slamatdir?

A) Iri oynaglarin zodolonmasi

B) Oynagxarici olamaotlor, diiyiinlor, vaskulitlor
C) Agri sindromu

D) Uzunmiiddotli buxovlanma

E) Revmatoid faktorun olmamasi

Odobiyyat: Pesmaronorus, HartmonansHoe pykoBojcto, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

458) Normada asagidakilardan hansi sinovial mayeds askar olunmur?

A) Umumi ziilal 10 — 20 g/I
B) Qlukoza 3,5 -5, 5 mmol/l
C) Sitoz 1, 5 x109/1

D) Faqositlor

E) Yiiksok 6zilliilik

Odabiyyat: PeBmaronorus, HatmonansHoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008



459) SQQ zamani hansi slamata rast galinmir?

A) Ol barmaglarinin dirnaq falangalarinin osteolizi
B) Bas beyinin produktiv vaskuliti
C) Hemotoksilin cisimlori

D) Libman — Saks endokarditi
E) Qurdesonayi nefropatiyasi

Odabiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., [DOTAP — Meana, 2008

460) Revmatik artritin diagnostik gostaricilorind hansi aid deyil?

A) Diyiinli eritema

B) Darialt1 ditylinciiklor

C) Revmatoid faktorun tapilmasi

D) Soharler buxovlanma

E) Xirda oynaqlarin simmetrik artriti

Odobiyyat: PeBmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0OTAP — Menua, 2008

461) Hansi revmatik artrit ticiin xas deyil?

A) Onurga slitununun qovsvari ¢ixintili oynaqglarinin ankilozu
B) Qranulamatoz proses

C) Oynagq sothlorinin eroziyasi

D) Toxumalarin sklerozu

E) Vaskulit

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

462) Revmatik artrits xas olmayan Rg slamati hansidir?

A) Oynagpotrafi osteoporoz
B) Oynaq dsliyinin daralmasi
C) Siimiiklarin eroziyasi

D) Ankilozlar

E) Subxondral skleroz

Odobiyyat: PeBmatonorus, HanmonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008



463) Revmatoid artrit zamam goz zadoalondikds hansi slamat miisahids
olunmur?

A) Skleromalyasiya

B) Torlu gisanin qopmasi
C) Sklerit

D) Episklerit

E) Quru keratokonyuktivit

Odabiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., [DOTAP — Meana, 2008

464) Revmatoid artrit zamam erkon zadalonmalar hansi oynaqglarda bas verir?

A) Onurga slitununun boyun sobasindo

B) Diz

C) Dirsok

D) ©ldaragi — falanga vo proksimal falanqaarasi
E) Mil — bilok

Odobiyyat: PeBmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0OTAP — Menua, 2008

465) Revmatoid artrit zamam daha siibutedici laborator gostarici hansidir?

A) ECS -nin yiiksolmosi

B) Qlobulinlarin saviyyasinin qalxmasi
C) Leykositoz

D) C - reaktiv ziilalin movcud olmasi
E) Qanda revmatoid faktorun olmasi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

466) Revmatoid artrit zamam bazis terapiyanin maksimal effekti miialicodon
ne¢d ay sonra olur?

A) 2
B) 1
C) 3
D) 12
E) 6

Odabiyyat: PeBmaronorus, Haumonansnoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., IDOTAP — Meaua, 2008



467) Sulfasalazinin qobulu tez— tez rast galinon hans1 fosadla miisahida
olunur?

A) Agiz boslugunun selikli qisasinin zodslonmosi
B) Urokbulanma vo qusma

C) Agranulositoz

D) Horarot

E) Dorido sopgi

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hanmonansnoe pykoBojactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., IDOTAP — Meaua, 2008

468) Revmatoid artritin miialicasinds gliikokortikoidlorin toyini hansi halda sort
deyil?

A) Revmatoid artritin aktivliyinin artmasinda

B) Zordabda revmatoid faktorun mévcud olmasi zamani
C) Biitiin xostolor tigiin zoruridir

D) Boyraklorin zodslonmasi zamani

E) QSIO preparatlarin effekti olmayanda

Odobiyyat: Pesmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTo, E.JI.HacoHos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

469) Felti sindromu diagnozu hansi slamatlorin dsasinda qoyulur?
1. poliartrit

2. plevrit

3. splenomeqaliya

4. leykopeniya

5. trombositoz

A) 1,3, 4
B)2,4,5
01,35
D)4, 5

E)1,2,3

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

470) Sinovial mayenin siini avazedicisi nadir?

A) Polivinilpirrolidon mahlulu
B) Orqotein mahlulu

C) Dimeksid mohlulu

D) Trasilol moahlulu



E) Voltaren mohlulu

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0TAP — Menua, 2008

471) RA bazis terapiyanin effektivliyinin daha daqiq gostoricisi hansidir?

A) Sistem olamatlorin azalmasi

B) Hoyat keyfiyyatinin yaxsilasmasi

C) Rg - da siimiik destruksiyasinin inkisafinin azalmasi
D) Revmatik prosessin aktivlik gostaricisinin yaxsilagsmasi
E) Oynaq sindromunun miisbat olmas1

Odobiyyat: PeBmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

472) Sarkoidoz iiciin hansi klinik alamat saciyyavidir?

A) Qisa bir zamanda boadon ¢okisinin azalmasi

B) Agciyar kokiiniin limfodiiyiinlorinin limfadenopatiyasi
C) Qlomerulonefrit

D) Mads - bagirsaq sisteminin pozulmast

E) Aftoz dermatit

Odobiyyat: PeBmatonorus, Hauronansnoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

473) Asagidakilardan hansi birlosmis toxumanin diffuz xastaliklorinin
yaranmasinda rol oynayir?

A) Sadalananlarin hamisi

B) infeksiyalar

C) Mikrob mimikriyas1 vo ¢arpazlasmis reaksiyali anticisimlorin fenomeni
D) Irsi meyillik

E) Immunitetin,cinsi requlyasiyanin pozulmasi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

474) Sklerodermiyada darinin zadslonms slamatlorind hansi xas deyil?

A) Darids fibroz ocaqlari
B) Teleangioektaziyalar
C) Kalsinoz

D) Eritematoz sapgi

E) Indurasiya



Odobiyyat: Pepmaronorus, HartmonansHoe pykoBojacteo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

475) Hansi xastaliklords boyrak zadslonmolari nadir halda rast galinir?

A) Duyunla periartrit

B) Qeyrispesifik aortarteriit
C) SQQ

D) Sistem sklerodermiya
E) Dermatomiozit

Odobiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykoBojctBo, E.JI.HacoHoB,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

476) Reyno sindromu hansi xastaliklords daha ¢ox rast golir?

A) Dermatomiozit

B) Revmatoidli artrit
C) Duydnla periarteriit
D) SQQ

E) Sistemli sklerodermiya

Odobiyyat: PeBmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

477) Sistem sklerodermiya zamam boyrak Kkrizinin kaskin baslancigi na ilo
saciyyalonir?

A) Kreatinin soviyyasinin artmast ilo
B) Leykosituriya

C) Makrohematuriya

D) Proteinuriya

E) Poliuriya

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Haconosa, M., I'0TAP — Menua, 2008

478) Polinevrit,arterial hipertenziya vo bronxospazm hansi xastalikdd rast
golinir?

A) SQQ

B) Dermatomiozit

C) Duyunli periarteriit

D) Infeksion endokardit

E) Kaskin revmatik qizdirma



Odobiyyat: Pepmaronorus, HartmonansHoe pykoBojacteo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

479) Sistem sklerodermiya tcin xas deyil?

A) Membran reseptorlarin doyigsmosi ilo fibroblastlarin qeyri - adekvat reaksiyasi
B) Fibroblastlarin kollagen vo fibronektini intensiv ifraz etmosi

C) Ca ionlarinin dasinmasinin artmasi

D) Ollarin kapillariti

E) Proteoqlikan va glikoproteinin intensiv sintezi

Odobiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykoBojctBo, E.JI.HacoHoB,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

480) Pertes xastaliyi na ils sociyyalonir?

A) Bud slimiiyiiniin basinin aseptik nekrozu

B) Bazu siimiiyiiniin baginin epifiziolizi

C) Qamus siimiiyliniin qabarciginin osteoxondropatiyasi
D) Palindromal revmatizm

E) Bud siimiiyliniin baginin epifiziolizi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

481) Yuvenil revmatoidin vo voram artritinin differensial diagnostikasinda hansi
daha cox shomiyyat dasiyir?

A) Rg - da mohdudlasmis siimiik boslugu

B) Epifizar osteoporoz

C) Sinovial mayeda neytrofillorin ¢ox olmasi
D) Sistem olamotlori

E) Zadolonmis oynaglarin say1

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

482) Revmatik polimialgiyanin agirlasmasina hansi aiddir?

A) Polinevrit
B) Poliserozit
C) Ankilozlar
D) Amiloidoz
E) Gicgah arteriiti



Odabiyyat: PeBmaronorus, Haunonansnoe pykosoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

483) Asagidakilardan hans artritin toradicisi deyil?

A) Streptokok

B) Ureaplazma

C) Klebsiella

D) Pnevmokok

E) Kampilobakteriya

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hanmonansnoe pykosojactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0OTAP — Menua, 2008

484) Revmatik polimialgiyanin yaranmasinda hansi amil rol oynamir?

A) Anticisima gars1 antigenlorin yaranmasi

B) Genetik meyillilik

C) Artiq ¢oki

D) Immun komplekslorin depozitlorinin yaranmasi
E) Virus infeksiyasi ( hepatit B )

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

485) Aseptik osteonekrozun tipik lokalizasiyasi haradir?

A) Bazu siimiiyiinin medial epikondilusu
B) Mil simayundn cismi

C) Bazu sumuydinin lateral epikondilusu
D) ©l falanqgalar1

E) Bud siimiiyliniin bas1

Odobiyyat: Pesmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., [DOOTAP — Menua, 2008

486) Gigant hiiceyrali arteriit ticiin hansi xas deyil?

A) Depressiya

B) Beyin qand 6vraninin kaskin pozulmasi
C) Diplopiya

D) Bulemiya

E) Ozals agrisi

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hatmonansnoe pykoBozctso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008



487) Bexc¢et xastoliyino aid olmayan hansidir?

A) Aftoz stomatit

B) Mado - bagirsaq traktinin zodolonmasi
C) Xayanin xora - nekrotik zodolonmasi
D) Halgavari eritema

E) Uveit

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hanmonansnoe pykoBojactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., IDOTAP — Meaua, 2008

488) Takayasi xastaliyi zamani isemik sindroma aid olmayan hansidir?

A) Ciyin ozoalolorinin hipotrofiyasi

B) Yuxu va bazu arteriyalarinda sistolik kiiyiin olmasi
C) Mil arteriyasinda nobzin olmamasi

D) AT-in ayaqlarda va allards farqli olmasi

E) Asagi otraflarda agr1 va iisiitmo

Odobiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykoBojictBo, E.JI.HacoHoB,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

489) Revmatik polimialgiyalarin diaqnostik gostoricilorind aid olmayan
hansidir?

A) Palpasiya zamani ¢iyin azalalarinin simmetrik agrilari
B) Cokinin azalmasi
C) 1 saatdan ¢ox ¢iyinlorde buxovlanma

D) ECS-nin kaskin artmasi
E) Kaskin bas agrilari

Odobiyyat: PeBmatonorus, Hannonansnoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

490) Veber — Kris¢en pannikulitin doridon xaric alamatlorino hansi aid deyil?

A) Miilayim leykositoz va eozinofiliya
B) Residivlason eroziv artrit

C) Horarat

D) Hepatolienal sindrom

E) O©zals va siimiiklords agrilar

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hatmonansnoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., [DOTAP — Meana, 2008



491) Dari vaskullitlorins hansi xas deyil?

A) Vitiligo

B) Torlu livedo

C) Kapillarit

D) Hemorragik sopgi
E) Duyunla eritema

Odobiyyat: PeBmatonorus, HanmonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

492) Hans1 xastaliys bu triada xasdir: uretrit, artrit, konyuktivit?

A) Seqren

B) Kaplan — Kolinet
C) Reyter

D) Stiven — Jons

E) Foxt — Koyanauji

Odobiyyat: Pesmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

493) Gigant hiiceyrali arteriitdo hans1 miialica insult va gafloti korluq kimi
fasadlarin qabagim ala bilor?

A) QK yiiksak dozada
B) QK asag1 dozada

C) Aspirin asag1 dozada
D) Heparin

E) Varfarin

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

494) Diiyiinlii periarteriit zamam hansi arteriyalar zodalonir?

A) Orta kolibirli arteriyalar
B) iri kolibirli artreriyalar
C) Kapillyarlar

D) Butln olgull arteriyalar
E) Venalar

Odobiyyat: PeBmatonorus, HanmonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.Haconosa, M., IDOTAP — Meaua, 2008



495) Bexcet xastaliyi zaman1 mads - bagirsaq traktinin hansi $6basi daha ¢ox
zadalanir?

A) 12 — barmaq bagirsaq
B) Qalca

C) Diiz bagirsaq

D) Sigmayabonzor

E) Yogun

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hanmonansnoe pykoBojactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., IDOTAP — Meaua, 2008

496) Carq - Stross xastaliyi na ilo saciyalonir?

A) Trombositopeniya
B) Leykopeniya

C) Hiperleykositoz

D) Trombositoz

E) Yiiksok eozinofiliya

Odobiyyat: PeBmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0OTAP — Menua, 2008

497) Carq - Stross xastaliyina aid olmayan hansidir?

A) Polineyropatiya
B) Uveit

C) Sinusit

D) Endokardial fibroz
E) Bronxospazm

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

498) Ankilozlasan spondilit ticiin spesifik Rg slamati hansidir?

A) Onurga slitununun ankilozu
B) Simmetrik sakroileit

C) Skeletin hiperostozu

D) Oynaq dosliyinin daralmasi

E) Entezit hissolords siimiiklogsmo

Odobiyyat: PeBmatonorus, HanmonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.Haconosa, M., IDOTAP — Meaua, 2008

499) Birincili osteoartroz iiciin hansi oynaqlarin zadslonmasi tipik deyil?



A) Canaq — bud

B) Distal falanqaarasi
C) Diz

D) Asiq - daban

E) Oldaragi — falanga

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., [DOTAP — Meana, 2008

500) Sakroileit daha az hans1 xastalikdo bas verir?

A) Bexterev xostoliyindo
B) Psoriatik artritds

C) Revmatik artritdo

D) Reaktiv artritdo

E) Reyter xostoliyindo

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

501) Hans1 xastalikdd sinovial mayenin biopsiyasi doqiq diagnoz qoymaga imkan
verir?

A) Infeksion artritda

B) Reaktiv artritde

C) Ankilozlagmis spondiloartritda
D) Oynaq

E) RA-do

Odobiyyat: PeBmatonorus, Hannonansnoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'0TAP — Menua, 2008

502) Hans1 halda QK-i oynaqdaxili vurmaq olar?

A) QK boylik dozada birdafalik qabul etdikdo

B) Ekssudativ komponenti ¢ox olan mono yaxud oliqoartritda
C) Ekssudativ komponenti olan ¢oxsayli oynaq zodslonmasinda
D) Osteoartrozda

E) Ekssudativ doyisiliklor olmadan oynaqda artralgiyalar zamani

Odobiyyat: PeBmatonorus, HanmonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

503) No zaman distal falanqaarasi oynaqlar zadslonmir?



A) Bexterev xostoliyido
B) Osteoartrozda

C) Hemofil artropatiyada
D) Psevdopodaqgrada

E) RA-do

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0TAP — Menua, 2008

504) Ciyinds sads tendiit zamani hansi taktika diizgiindiir?

A) Biitiin xostolik miiddotindo aktiv horokotlori mohdudlagdirmaq
B) Corrahi omoaliyyat

C) Yalniz fizioterapiya

D) Antibiotiklorin gabulu

E) QSIO preparatlarin peroral vo QK-in lokal yeridilmosi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'0TAP — Menua, 2008

505) Psoriatik artrit iiciin hansi xas deyil?

A) Ayagqlarin distal hissasinds oynaq sathlorin eroziyasi
B) Olda distal falanqaarasi oynaq sathlarinin eroziyasi
C) Sindesmofitlarin assimetriyasi

D) “Stiali” lokalizasiya

E) Yumsaq toxumalarin kalsinatlar

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[90TAP — Menua, 2008

506) Presenil va senil osteoporoz zamani siimiik toxumalarinda olan dayisiliklor
na ilo baghdir?

A) Siimiiklords parathormona olan hassasligin artmasi
B) Kalsitoninin defisiti

C) Estrogenlorin soviyyasinin agagi diismasi

D) D3 vitaminin sintezinin tormozlanmasi

E) Ca-un siimiikdon xaric olmasi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HanmonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

507) Birincili osteoartrozun inkisafina hansi tosir etmir?

A) Oynagqlarin haddon artiq yliklonmasi ( idman, piylonma)



B) Genetik faktor

C) Oynagq sothlorin konqgruentliyini doyison displaziyalar

D) Statikanin pozulmasi

E) Fibroblastlarin kollagen vo fibronektin ifrazinin ¢ox olmasi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

508) Asagida gostorilon Rg slamatlorindan hansi osteoartroz iiciin saciyyavi
deyil?

A) Subxondral skleroz

B) Oynag sathlarinin konar hipertrofiyasi
C) Qugirdaqgalt1 kistalar

D) Oynagqptrafi osteoporoz

E) Oynaq siriminin daralmasi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., [D0TAP — Menua, 2008

509) Asagidakilardan hansi irinli artrit iiciin saciyyovi deyil?

A) Leykositoz sola meyillikla

B) Horarat, iigiitmo

C) Sinovial mayeds yiiksok sitoz

D) Neytofillorin say1, bulanigliq va durgunlugun artmasi
E) Poliartrit

Odabiyyat: PeBmarosnorus, Hartmonansaoe pykoBojctso, E.J1.HacoHos,
B.A.Hacounosa, M., I[90TAP — Menua, 2008

510) Menopauzadan sonra gadinlarda Ca sutkahqg hans1 dozada tayin olunur?

A) 1500 mq

B) 1500 mq gox
C) 700 mq

D) 500 mq godor
E) 1000 mq

Odobiyyat: PeBmaronorus, HanimonansHnoe pykoBojactso, E.JI.HacoHoB,
B.A.Haconosa, M., I D0OTAP — Meaua, 2008

511) Allopurinolun t3sir mexanizmi necadir?

A) Ca-un siimiiklordon xaric olma prosesini longitmosi
B) Sidik tursusunun sintezinin azalmasi



C) Qigirdagin dagilmasina imkan vermir
D) Iltihabsleyhina tosir
E) Sidik tursusunun boyrok ekskresiyasinin artmasi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

512) Purin miibadilasinin gostaricisi hansidir?

A) Zordabda sidik tursusunun olmasi vo onun sidik ilo sutkaliq ekskresiyasi
B) Kreatinfosfokinazanin aktivliyi

C) Yumagqciq filtrasiyasinin siirati

D) Kreatinin soviyyasi

E) Sidik covhari va qaliq azotun miqdari

Odobiyyat: Pesmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

513) Asagidakilardan hansi Ponse artriti adlanmir?

A) Varoamin agciyar formasi zamani kaskin poliartrit
B) Viruslu artrit

C) Canaq — bud oynaginin monoartriti

D) Onurga siitununun voromi

E) Gobolok moangali septik artrit

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

514) Asagidakilardan hansi podaqra iiciin saciyyavi deyil?

A) Foqarosarasi baglarin vo disklorin fibroz halqalarinin kalsifikasiyasi
B) Rg -da oynaq siriminin daralmasi

C) Yumsaq toxumanin periartikulyar diiyiinlii galinlagmalari

D) Oynagq sathlorinin konarlarinda osteofitlor

E) Siimiik toxumasinin boytik 6lgiido kistayabonzor soffafligi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

515) Asagidakilardan hansi kaskin podaqrik artritin inkisafina tasir etmir?

A) Qidalanma rejiminin pozulmasi
B) Fiziki gorginliyin artmasi

C) Spirtli ickilorin gobulu

D) Burun — bogaz infeksiyasi



E) Bir sira preparatlarin gobulu

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0TAP — Menua, 2008

516) Asagidakilardan hans1 RA zamam bazis miialiconin toyinina gostorisdir?

A) Slimiik eroziyalarinin vo deformasiyalarinin proqgressivlosmasi
B) Davamli buxovlanma

C) Sinoviit ilo miisahids olunan poliartrit

D) II doracali aktivlik

E) Giiclii agr1 sindromu

Odobiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykoBojcto, E.JI.HacoHoB,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

517) Osteoartrozun miialicasing aid diizgiin ifado hansidir?

A) Qadinlarda ovozedici hormonoterapiya inkisafin gabagini alir

B) Heg bir preparat patoloji prosesin gedisini doyisdira vo dayandira bilmoz
C) Xondroprotektorlar progressiyant dayandirir

D) QSIO preparatlar progressivlosmoni longidir

E) QSIO preparatlarla miiqayisado hormonlar daha effektivdir

Odobiyyat: PeBmatonorus, Haunonansnoe pykoBojactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

518) Kaskin revmatik qizdirma zamani aparilan laborator diaqnostika nayi
toyin edir?

A) Iltihabi prosessin agirligini

B) Birlosdirici toxumanin zodslonmasini
C) Metabolik doyisiliklorin xiisusiyyatini
D) Elektrolit dayisiliklorin xiisusiyyatini
E) Hormonal doayisiliklarin xiisusiyyatini

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menaua, 2008

519) Kaskin revmatik qizdirmanin patogenezinds hans1 mexanizmlor istirak
edir?

A) Tromb omologatirici
B) Allergik

C) Neyrohumoral

D) Toksiki — iltihabi



E) Sklerozlasdirici

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0TAP — Menua, 2008

520) Revmatik artrit zamani1 daha ¢ox hansi oynaqlar zadalanir?

A) Proksimal falanqaarasi
B) Onurga siitunu

C) Diz

D) Distal falanqaarasi

E) Oma - qalga birlosmasi

Odobiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykoBojcto, E.JI.HacoHoB,
B.A.Haconosa, M., I[DOTAP — Menua, 2008

521) Revmatoidli artrit oynaq xastaliklorinin hansi noviing aiddir?

A) Iltihabi

B) Metabolik

C) Bagirsaq xostaliklori ilo assosiasiya olunmus
D) Reaktiv

E) Regenerativ

Odobiyyat: PeBmatonorus, Haunonansnoe pykoBojactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

522) Revmatoidli artritin hansi fosadinda sidiyin analizi daha malumatlh hesab
olunur?

A) Digital angiit

B) ikincili sistem amiloidoz

C) Osteonekroz

D) Xammen - Ri¢ sindromunda
E) Ikincili artroz

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menaua, 2008

523) Revmatoidli artritin aktivliyinin laborator diagnostikasina hansilar aiddir?

A) CRZ yiiksolmasi
B) Leykositoz

C) ASL - O titri

D) ECS-nin azalmasi
E) LDH yiiksolmasi



Odobiyyat: Pepmaronorus, HartmonansHoe pykoBojacteo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

524) Pannus no demokdir?

A) Heberden diiyiinlori

B) Soharlor buxovlanma

C) ALT yiiksolmasi

D) Agressiv qranulyasiya olunmus toxuma
E) ASL - O yiiksok titri

Odobiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykoBojctBo, E.JI.HacoHoB,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

525) Revmatoidli artritin aktivliyini no siibut edir?

A) ECS ytiksolmasi

B) ASL - O yiiksak titri

C) LE hiiceyralorin tapilmasi
D) ALT ytiksalmasi

E) Heberden diiytinlori

Odobiyyat: PeBmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

526) Revmatoidli artritdo autoimmun prosesslarin gostaricisi hansidir?

A) ECS-nin azalmasi

B) Revmatoid faktor

C) ASL -0 yiiksak titri

D) Hamar ozslalors garst anticisimlor
E) LE hiiceyralor

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

527) Revmatoidli faktor no demokdir?

A) Neyrosekretin

B) Prostoglandin

C) Sinovial tobogoarast anticisim

D) Agreqasiya olunmus IgM FC - fragmentlorina qars: anticisim
E) b - makroglobulin



Odabiyyat: PeBmaronorus, Haunonansnoe pykosoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

528) Revmatoidli artrit xastalorinda 9z319 zaifliyi na ild slagadardir?

A) Sinirin zodslonmasi

B) Neyro - azals sinapsin zadalonmasi

C) Ozoloya yaxin oynaqda sinovitin aktivliyi
D) Umumi intoksikasiya alamatlori

E) ©zslo hipertrofiyasi

Odabiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

529) Revmatoidli artritdo “buxovlanma” na zaman amoals golir?

A) Yiingul idmandan sonra
B) Aktivlik dovriindon sonra
C) Sakitlik dévriindon sonra
D) Geco yuxusundan avval
E) Fiziki isdon sonra

Odobiyyat: Pesmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

530) Revmatoidli artritdo adaton sadalananlardan hansi yaranir?

A) Ulnar deviasiya

B) Dirnaq vo dorids dayisikliklor
C) Qulaq deformasiyasi

D) Radial deviasiya

E) Migrasiya edon eritema

Odobiyyat: Pesmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DOOTAP — Menua, 2008

531) Revmatoidli artritds sinovial mayedds hansi dayisiliklor qeyd olunur?
1.qatihgin azalmasi

2.leykositlorin sayinin 5x109-dan az olmasi

3. leykositlorin sayinin 5x109-dan ¢ox olmasi

4.revmatoid faktorun movcudlugu

S.ziillalin migdarinin azalmasi

6.raqositlorin olmasi

7.qlukozanin saviyyasinin asagi diismasi

A)2,3,4,5



>

B)1,5,6
C)2,3,5,
D)1,2,5
E)1,3

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hanimonansnoe pykooactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

532) Boyun fagaralarinin apofizar oynaglarinin zadslonmasi hansi xastaliklarda
bas verir?

A) Reyter sindromu

B) Yuvenil revmatoidli artrit

C) Revmatik polimialgiya

D) Boyiiklorin revmatoidli artriti
E) Psoriatik artrit

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., [D0TAP — Menua, 2008

533) Revmatoidli faktor daha ¢ox hansi xastalords askar olunur?

A) Dari vaskuliti olan

B) Neyropatiyasi olan

C) Go6ziin zodolonmasi olan (sklerit)
D) Darialt1 diiyiinlari olmayan

E) Darialt1 diiyiinlari olan

Odobiyyat: Pesmatonorus, HannonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

534) Revmatoidli artrit zamani daha ¢cox hansi zadalonir?

A) Onurga siitununun boyun sobasinin yuxari hissasi
B) Onurga siitununun bel sobasinin asagi hissasi

C) Onurga siitununun boyun sobasinin asagi hissasi
D) Onurga siitununu bel sobasinin yuxari hissasi

E) Onurga siitununun dos sobasi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

535) Uzun miiddat ¢okan revmatoidli artrit iiciin hansi fasad daha saciyyovidir?

A) Karbon miibadilasinin pozulmasi
B) Amiloidoz



C) Damarlarin imumi aterosklerozu
D) Porfiriya
E) Mikoz

Odobiyyat: PeBmaronorus, Hanimonansnoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

536) Revmatik duyunlar daha ¢ox harda yerlasir?

A) Ayaqda

B) Ayaq barmaglarinda
C) ol barmaglarinda

D) ©nsado

E) Dirsok oynag otrafinda

Odobiyyat: Pesmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

537) Revmatik artrit Giclin daha xarakterikdir:

A) Miisbot lateks - test vo Vaaler - Rouz reaksiyasi

B) LE - hiiceyrolorinin tapilmasi

C) Monoklon ziilalin mévcudlugu

D) ASL - O yiiksak titri

E) Qan zordabinda sidik tursularinin yiiksok soviyyasi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

538) Reyter xastaliyinin xarakter laborator slamatlori hansilardir?

A) ECS-nin azalmasi

B) Revmatoidli faktor

C) Proteinuriya

D) ECS yiiksalmasi vo xlamidiyalarin tapilmasi
E) Anemiya

Odabiyyat: PeBmaronorus, HanimonansHnoe pykoBojactso, E.JI.HacoHoB,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

539) Ankilozlasdirici spondilitin (Bexterev xastaliyi) Rg alamatlari hansilardir?

A) Birtorofli sakroileit

B) ikitorofli sakroileit

C) Kallos stimiiklorinin doyirmi qiisurlar
D) Ayaq barmaqlarinin osteofitlori



E) Daban siimiiklorinin va ¢anagin osteofitlori

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

540) Oma - qal¢a birlosmasinin assimetrik zadalonmasi daha ¢ox hansi xastaliya
xasdir?

A) Revmatik qizdirma
B) Reyter sindromu
C) Bexterev xastaliyi
D) Bexget xastoliyi

E) Revmatoidli artrit

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

541) Bexterev xastaliyi daha ¢ox hansi yas qrupunda tasadif edilir?

A) Qocalarda

B) Cavan kisilords va yeniyetmolords
C) Usaqlarda

D) Qadinlarda klimakterik dovrda

E) Cavan qizlarda

Odobiyyat: PeBmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I[D0OTAP — Menua, 2008

542) Ankilozlasdiric spondilitds sadalananlardan hansina daha c¢ox rast golinir?

A) Trikuspidal qapagin ¢atismazligi
B) Mitral stenoz

C) Mitral gqapagin ¢atismazligi

D) Aortal ¢atismazliq

E) Aortanin dsliyinin stenozu

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menaua, 2008

543) Bexterev xastoliyi zamani erkan slamatlor hansilardir?

A) Boyunda hiperlordoz
B) Sinovit

C) Sakroileit

D) Qonartroz

E) Ankiloz



Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0TAP — Menua, 2008

544) Generalizo olunmus osteoartroz hansi1 oynaq iiciin xas deyil?

A) Diz

B) Distal falanqaarasi

C) Proksimal falanqaarasi
D) Dirsok

E) Mil - bilok

Odobiyyat: PeBmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHoB,
B.A.Haconosa, M., [D0OTAP — Menua, 2008

545) Osteoartroz iiciin hansi saciyyovidir?

A) Oynagin sismosi

B) Dorinin hiperemiyasi

C) Oynaq dorisinds temperaturun yliksolmosi
D) Darinin hiperpigmentasiyasi

E) Mexaniki agrilar vo oynagda saqqilti

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonaiasHoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

546) Oynaq funksiyasinin mohdudlasmasi va nazaracarpan Rg doayisiliklari
zamam hansi miialicoys daha c¢ox ehtiyac var?

A) Ortopedik

B) Palliativ

C) Xalq tobabati
D) Fizioterapiya
E) Kimyavi

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

547) Osteoartrozun saboblori hansilardir?
1.oynaqlarin displaziyasi

2.9z319 atrofiyasi

3.endokrin dayisikliklor

4.sinovit

S.oynagin xroniki iltihabi prosesi

A 1,24



B) 2,3
C)2,3, 4
D)1,3,5
E)1,2

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hanimonansnoe pykooactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

548) Hansilar osteoartroz amala gatiran faktorlara aiddir?
1.mononevrit

2.0ynagin mexaniki garginliyinin coxalmasi

3.infeksion amil

4.subaraxnoidal gan dévraninin pozulmasi
5.xondriositlarin sintezi

6.0ynagin travmasi

A) 2,3, 4
B) 3,4, 5
01,35
D)1,2,5
E)2, 4,6

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

549) Osteoartrozun proqressivlosmasinin aparici patogenetik mexanizmi
hansidir?

A) Siimiik toxumasinin remodellogmosi
B) Otraf ozolo qrupunun atrofiyasi

C) Ca pirofosfat duzlariin ¢okmaosi

D) Oynaq qigirdaginin degenerasiyasi
E) Sinovit

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

550) Osteoartrozun patomorfoloji alamatlori hansilardir?
1.0ynaq qagirdagimin dorin vd sathi liflorinin ayrilmasi
2.Siimiik ankilozlasmasi

3.Konar osteofitlorin formalasmasi

4.0ynaq kapsulasinin fibrozu

5.Subaraxnoidal kistalarin formalasmasi

A)3,4,5
B) 1,25



C) 1,24
D)2,3,5
E)1,3,5

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

551) Osteoartroz zamani hansi oynaqlar daha cox zadoslonir?
1.distal falangalar

2.proksimal falanqgalar

3.bilak - sldaragi oynagi

4.canaq - bud oynag

S5.dirsok oynagi

6.diz oynagi

7.9ldarag - falanqaarasi

8.onurga siitunu

9.0ma - qal¢a birlosmoasi

Odobiyyat: PeBmaronorus, Hanimonansnoe pykoBojctso, E.JI.HacoHoB,
B.A.Haconosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

552) Osteoartroz zamani ¢anag - bud oynaginda birinci ndvbada hansi
harakatlar mahdudlasir?

A) Daxili rotasiya
B) Uzaglasdirici
C) Acilma

D) Xarici rotasiya
E) Bukilmo

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hanimonansnoe pykoBojactso, E.JI.HacoHoB,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menaua, 2008

553) Osteoartroz zamam agri sindromuna hansi xas deyil?

A) Fiziki ylikdon sonra amalos galir

B) “Geca” agrilar stimiikdaxili hipertenziya ilo baglidir
C) “Start” agrilar

D) Saharlor tutqunlugun olmamasi

E) Oynaq blokadasi ilo bagl olur



Odobiyyat: Pepmaronorus, HartmonansHoe pykoBojacteo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

554) Osteoartroz zamani oynaqda hansi1 dayisiliklor olur?

A) Sinovial mayenin ¢oxalmasi

B) Yumusaq toxumalarin siskinliyi
C) Nozaragarpan siimiik doyisiliklori
D) Entezopatiyalar

E) Spesifik iltihabi prosses

Odobiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykoBojctBo, E.JI.HacoHoB,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

555) Osteoartrozun kliniki slamatloring aid deyil?

A) Horokot zamani krepitasiya

B) Entezopatiyalar

C) Oynaq deformasiyalari

D) Sohar tutqunlugu 30 doqiqadon az
E) Horokot mohdudlugu

Odobiyyat: PeBmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

556) Beyker kistasi nadir?

A) Diz oynaginin arxa cibinds mayenin toplanmasi

B) Ciyin oynaginin asagi cibindos mayenin toplanmasi
C) Prepatellyar bursada mayenin toplanmasi

D) Ciyin oynaginin yuxari cibindo mayenin toplanmasi
E) Dirsok oynaginda mayenin toplanmasi

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

557) Osteoartroz zamani sinovial maye ticiin hansi saciyyovidir?

A) Ziilalin migdar1 20 — 30 g/l

B) Ziilalin miqdar1 40 — 60 g/l

C) Qliikozanin agag1 saviyyasi

D) Musin galigin pis formalasmasi
E) Oziilliilityiin coxalmas1



Odabiyyat: PeBmaronorus, Haunonansnoe pykosoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

558) Canaq - bud oynagimin periartriti zamani hansi kliniki alamatlor olur?
1.aktiv va passiv harakatlorin mohdudlasmasi va agrisi

2.passiv harakatlordo mohdudlasmanin vo agrinin olmamasi

3.agr1 sindromunun kaskin inkisafi

4.agrilarin giiniin birinci yarisinda ¢oxalmasi

S.agrilarin geca vaxti coxalmasi
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Odobiyyat: Pesmaronorus, HarmmonansHoe pykoBojctBo, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

559) Heberden diiyiinciiklori harda yerlasir?

A) Dirsak oynaginda

B) Onsa siimiiyiinda

C) Distal falanqaarasi oynaqlarda

D) Diz oynaginda

E) Proksimal falanqaarasi1 oynaglarda

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., [90TAP — Menua, 2008

560) Buser diiyiinciiklori harda yerlasir?

A) ©Oldarag: - falanga oynaqlarinda
B) Distal falanqaarasi oynaqglarda

C) Proksimal falanqaarasi oynaglarda
D) Qamus - daraq oynaginda

E) Bazu oynaginda

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

561) Osteoartrozun Rg slamatlari hansilardir?
1.oynaq doliyinin daralmasi

2.0ynaq atrafi osteoparoz

3.osteofitlor

4.osteoskleroz



S.oynaqlarin ¢ixigi

A)2,3,5
B)2,4,5
01,23
D)3, 4,5
E)1,3,4

Odobiyyat: PeBmatonorus, HanmonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., [DOTAP — Meana, 2008

562) Kelleqren vo Laurence Kklassifikasiyasina gors osteoartrozda neco marhalos
ayird edirlor?

A)2 (1, 1)

B) 6 (0, 1,11, 111, 1V, V)
C)4 (0,1, 11, 1)

D)5 (0, 1, 11, I, IV)
E)3 (1,11, 1)

Odobiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykoBojictBo, E.JI.HacoHoB,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

563) Osteoartrozun miialicovi proqrami nadon ibaratdir?
1.badan ¢akisini azaltmaq

2.tomamild harakatsiz sorait yaratmaq

3.x9std oynaga diison giicii azaltmaq

4.x3std oynaqda harakatlori ¢coxaltmaq

5.9z3ldlori borkitmak iiciin miialicavi idman
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Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

564) Oynaqdaxili qliikokortikoidlorin yeridilmasind aks - gostarislor
hansilardir?

1.infeksion xastaliklor

2.0ynaqda agrilar

3.patoloji ganaxma

4.harokatlorin mahdudlasmasi

5.aseptik nekroz



6.0ynaqda nazaracarpan iltihabi proses

, O

A) 1,2
B) 1,2
C)2,4
D)1, 3
E) 2,3

4
6
5
56
56

Odobiyyat: PeBmatonorus, HanmonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

565) Diprospanin yerli tasiri va effektlorino uygun olam gostorin:
1.tasir miiddati 6 haftoys qadardir

2.tasir middati 4 haftays qadordir

3.yerli atrofik effekti var

4.immunostimulyatordu

S.yerli xirdakristallik reaksiyasi yoxdur

6.oynaqdaxili vo periartikulyar yeridilmoasina gostoris var
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Odobiyyat: PeBmaronorus, HanimonansHnoe pykoBojactso, E.JI.HacoHoB,
B.A.Haconosa, M., I[D0OTAP — Menua, 2008

566) Organizimdan ¢ixarilma muddatinin gisa olmagin nazaras alaraq yash
pasiyentlara hans1 QSI® preparatlann tayini daha slverislidir?
1.diklofenak

2.ketorolak

3.indometasin

4.butadion

5.ketoprofen

6.ibuprofen

7.naproksen

8.piroksikam
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Odabiyyat: PeBmaronorus, Hatmonansnoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'0TAP — Menua, 2008

567) Qastropatiya olma riski olan xastalora hans1 QSiO preparatlarin toyini
daha slverislidir?

1.silekoksib

2.diklofenak

3.artrotek

4.nimesulid

5.etodolak

6.meloksikam

7.ketoprofen

8.piroksikam

A)2,4,6,8
B)1,278
C)3,6,7,8
D)1,3, 4,5
E)3,5,6,7

Odobiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykoBojictBo, E.JI.HacoHoB,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

568) Xondroprotektorlara hansilar aiddir?
1.Dona

2.Alflutop

3.Diprospan

4.Aertal

5.Xondroksid

6.Struktum

7.inoltra

8.Sinviks
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1,3,6
2,4,7
3,4,5
3,4,5

nooz2

1,2,5,6,8

Odobiyyat: PeBmaronorus, HanimonansHnoe pykoBojactso, E.JI.HacoHoB,
B.A.Haconosa, M., I D0OTAP — Meaua, 2008

569) Qadinlarda sidik tursusunun ganda migdarinin yuxari saviyyasi na
godardir?

A) 0, 50 mmol/Il



B) 0, 46 mmol/I
C) 0, 27 mmol/I
D) 0, 30 mmol/l
E) 0, 35 mmol/i

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hanimonansnoe pykooactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

570) Kisilarda sidik tursusunun ganda yuxari saviyyasi nagadardir?

A) 0, 46 mmol/l
B) 0, 30 mmol/I
C) 0, 42 mmol/I
D) 0, 38 mmol/l
E) 0, 50 mmol/i

Odabiyyat: PeBmarosnorusi, Hartnonansaoe pykoBojctso, E.JI.HacoHos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

571) Normada uratlarin ganda migdari na gadardir?

A) 600 -900 mqg (3,6 -5, 4 mmol )
B) 900 — 1100 mq ( 5, 4 — 6, 6 mmol )
C) 300 -600 mg (1,8 -3, 6 mmol)
D) 1100 — 1400 mq ( 6, 6 — 8, 4 mmol )
E) 900 — 1200 mqg (5,4 —7, 2 mmol )

Odabiyyat: PeBmarosnorusi, Harmonansaoe pykoBojctso, E.JI.HacoHos,
B.A.Hacounosa, M., [90TAP — Menua, 2008

572) Hans1 mahsullarda sidik tursusunun va purinlarin migdarn daha ¢oxdur?
1.qus oti

2.paxlahlar

3.mal oti

4.yumurta

S.bahgq ati

6.kartof

7.siid vo siid mahsullan
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9dabiyyat: PeBmaronorus, HarmonaneHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

573) Hansi xastalikda ikincili pirofosfat artropatiya yaranmir?

A) Birincili hiperparatireoz

B) Vilson — Konovalov xastaliyi
C) Hipotireoz

D) Hemoxromatoz

E) Sokorsiz diabet

Odabiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

574) Pirofosfat artropatiyada hansi oynaqlar daha ¢ox zodslonir?
1.1 oynaqlari

2.mil - bilak oynagi

3.ayaq oynaqlari

4.diz oynagi

5.¢anag — bud oynag

6.onurga sutunu

7.sakroileal birlosma
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Odobiyyat: PeBmatonorus, Haunonansnoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

575) Askar olunmus sidik tursusunun coxlugu zamani hansi preparati tayin
etmok maslohatdir?

A) Probenesid
B) Allopurinol
C) Kaolxisin
D) Furosemid
E) Aspirin

Odobiyyat: PeBmatonorus, HanmonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.Haconosa, M., T'DOTAP — Menaua, 2008

576) Podaqranin erkon dovriinds xastaoda na askar olunur?



A) Endoarteriit

B) Pielonefrit

C) Trombovaskulit
D) Monoartrit

E) Poliartrit

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0TAP — Menua, 2008

577) Sklerodermiyanin asas diaqnostik kriteriyalarina asagidakilardan hansi
aiddir?

A) Polinevrit

B) Seqren sindromu
C) Diffuz nefrit

D) Reyno sindromu
E) Ocaql1 nefrit

Odobiyyat: Pesmaronorus, HarmmonansHoe pykoBojctBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

578) Sklerodermiyanin slava diagnostik slamatloring aiddir:

A) Mada - bagirsaq sisteminin zadolonmasi
B) Bulloz dermatit

C) Darinin hiperpigmentasiyasi

D) Bazal pnevmoskleroz

E) Osteoliz

Odabiyyat: PeBmaronorusi, Hartnonansaoe pykoBojctso, E.J1.HacoHos,
B.A.Hacounosa, M., I[90TAP — Menua, 2008

579) Sklerodermiyanin oynaq sindromunda hansi saciyyavidir?

A) Spondilit

B) Dirnaq falanqalarinin osteolizi
C) Osteofitoz

D) Iri oynaglarin zodolonmosi

E) Sinovit

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hartmonansaoe pykoBoctso, E.J1.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[90TAP — Menua, 2008

580) Sistem sklerodermiyada daha ¢cox mada - bagirsaq traktimin hansi s6basi
zadalanir?



A) Qida borusu

B) 12 - barmaq bagirsaq

C) Diiz bagirsaq

D) Sigmayabonzar bagirsaq
E) Mado

Odobiyyat: PeBmaronorus, Hanimonanstoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0TAP — Menua, 2008

581) Sistem sklerodermiyanin mualicasinds hansi preparatlarin tayinindan
baslamaqg daha maslahatlidir?

A) D - penisillamin orta vo yiiksok dozada
B) Sitostatiklor

C) QSI® preparatlar

D) Prednizalon yiiksok dozada

E) Antihistamin preparatlar

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

582) Dermatomiozit zamani daha ¢ox hansi rast galinir?

A) Mialgiya

B) Miozit

C) ©zals hipertrofiyasi
D) ©zala atrofiyasi

E) ©zsla zoifliyi

Odobiyyat: PeBmatonorus, Haunonansnoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

583) Dermatomiozitin miialicasindd asas rol oynayir:

A) Plazmofarez

B) Siklofosfan

C) Prednizalon orta dozada
D) Indometasin

E) Prednizalon yiiksok dozada

Odobiyyat: PeBmatonorus, HanmonansHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

584) Heliotrop sapgilor dermatomiozitds harda amala galir?

A) Basin tiiklii hissosindo



B) Asag1 gz qapaginda
C) Bodondo

D) Otraflarda
E) Yuxar goz qapaginda

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

585) Asagidakilardan hansi dermatomiozitds diaqnostik shomiyyat dasiyir?

A) Zaif leykositoz

B) Hemolitik anemiya

C) Kreatinfosfokinazanin yiiksok aktivliyi
D) Kaskin faza ziilallarinin ¢oxalmasi

E) Eozinofiliya

Odabiyyat: PeBmarosnorusi, Hartnonansaoe pykoBojctso, E.JI.HacoHos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

586) Dermatomiozit tGi¢lin hansi saciyyavidir?

A) “Koponak” tizdo

B) Oynaglarin deformasiyasi

C) Barmag falangalarinin osteolizi
D) ©zalalorin tam atrofiyasi

E) Kaskin azala zaifliyi

Odabiyyat: PeBmarosnorusi, Harmonansaoe pykoBojctso, E.JI.HacoHos,
B.A.Hacounosa, M., [90TAP — Menua, 2008

587) Sistem qurdesanayi zaman daha ¢ox hansi rast galinir?

A) Splenomeqaliya
B) Hepatomeqgaliya
C) Serebrovaskulit

D) Limfangit

E) Limfadenopatiya

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

588) Sistem qurdesonayi iiciin hansi saciyyavidir?

A) Retikulositoz
B) ECS-nin azalmasi
C) Leykopeniya



D) Leykositoz
E) Trombositoz

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

589) Sistem qurdesonayinin xroniki gedisinda sl barmaqlarinin kontrakturasi
na ils slagalidir?

A) Osteofitoz

B) Osteoparoz

C) Periartikulyar zodolonmo
D) Sinir zodslonmasi

E) Stimiik deformasiyalari

Odobiyyat: Pesmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

590) Sistem qurdesonayi iiciin hansi saciyyavidir?

A) Pernisioz anemiya

B) Fe - defisitli anemiya

C) Normositar normoxrom anemiya
D) Hemolitik anemiya

E) Makrositar anemiya

Odobiyyat: PeBmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.Hacounosa, M., I[90TAP — Menua, 2008

591) Sistem qurdesanayi zamam qeyri - bakterial verrukoz endokardit ( Libman
— Saks ) daha ¢ox harda bas verir?

A) Agciyar arteriyasinin klapaninda
B) Trikuspidal klapanda

C) Sag modacikdo

D) Mitral klapanda

E) Aortal klapanda

Odobiyyat: Pesmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

592) Hansi preparatin qobulundan sonra sistem qurdesondyi sindromuna oxsar
dlamatlor yaranir?

A) Izoniazid
B) Hidrolizin



C) Defenilhidantoin
D) Salisilat
E) Novokainamid

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

593) Seqren xastaliyi ticiin hansi saciyyavidir?

A) Eozinofiliya

B) Miixtolif visseritlor

C) Quru keratokonyuktivit
D) Leykositoz

E) Salivasiyanin azalmasi

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

594) 9sl LE - hiiceyralori nadir?

A) Basqa hiiceyralarin niivalari torkibinds olan monositlor

B) Basqa hiiceyralorin niivalari torkibinds olan seqmentniivali leykositlor
C) Hemotoksilin cisimlori

D) Eritrositlorla birgs “rozet” amala gatiron monositlor

E) Torkibindo limfositlor olan seqmentniivali leykositlor

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

595) Revmatoid faktorun an yiiksok titri hansi xastalikda olur?

A) Revmatoid artritdo

B) Dermatomiozitdo

C) Sistem sklerodermiyada
D) Sistem qurdesonayinda
E) Seqren xostoliyindo

Odobiyyat: Pesmaronorus, HartmonansHoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., I'90TAP — Menua, 2008

596) Artritin daqiq diagnozu qoyulana gadar hansi preparati tayin etmok olar?

A) Prednizalon

B) Krizolon

C) Antibiotik

D) QSIO (geyristeroid iltihabaleyhino)



E) Sulfanilamid

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

597) Oynaq dsliyinin daralmasi v gec deformasiyalar hansi xastoliyo xasdir?

A) Reaktiv artrit

B) Osteoparoz

C) Reyter sindromu
D) Revmatoid artrit
E) Bexcet xostoliyi

Odobiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykoBojcto, E.JI.HacoHoB,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

598) Oynaqda kobud krepitasiya hansi xastalik iiciin xasdir?

A) Reyter sindromu

B) Podaqgra

C) Deformasiyaya ugramis osteoartroz
D) Revmatoid artrit

E) Reaktiv artrit

Odobiyyat: PeBmatonorus, Haunonansnoe pykoBojactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

599) Persisto edon birtarafli sakroileit hansi iiciin xasdir?

A) Bexterev sindromu

B) Deformasiyaya ugramis osteoartroz
C) Reyter sindromu

D) Podagra

E) Reaktiv artrit

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

600) Siimiik deformasiyasi vo ankilozlar hans iiciin daha saciyyavidir?

A) Reyter sindromu

B) Revmatoid artrit

C) Sistem qurdesonayi
D) Sistem sklerodermiya
E) Osteoartroz



9dabiyyat: PeBmaronorus, HarmonaneHoe pykoBoactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

601) Heberden duylncuklari hansi digiin saciyyavidir?

A) Tendovaginit

B) Reyter sindromu
C) Osteoartroz

D) Podaqgra

E) Revmatoid artrit

Odabiyyat: PeBmaronorus, Hanmonansnoe pykosojactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0OTAP — Menua, 2008

602) Oynaqlarin hipermobilliyi na vaxt olur?

A) Marfan sindromunda

B) Kaskin revmatik qizdirmada
C) Bexterev xostaliyindo

D) Revmatoid artritdo

E) Reyter sindromunda

Odobiyyat: Pesmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

603) Aftoz stomatit, goziin patologiyasi va cinsi tizvlorin xorah zodalonmasi hansi
xastaliyin slamoatidir?

A) Laym xostoliyi

B) Pecet xostaliyi

C) Still xostaliyi

D) Uippl (Whipple) xostaliyi
E) Bexcet xastoliyi

Odobiyyat: Peemaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

604) Bexcet xastaliyi zamani gozds hansi patoloji dayisiliklar bas vers bilor?

A) Oftalmoplegiya

B) Uveit

C) Blefarit

D) Akkomodasiyanin spazmi
E) Astigmatizm



Odabiyyat: PeBmaronorus, Haunonansnoe pykosoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DO0TAP — Menua, 2008

605) Bexcet xastaliyi zamam hansi alamat daha tez biiruzs verir?

A) Aftoz stomatit

B) Cinsi lizvlorin xoralari
C) Artrit

D) Goziin patologiyasi
E) Meningoensefalit

Odabiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008

606) Bexcet xastaliyi zamani aftoz stomatitd xas olmayan slamat hansidir?

A) Eroziyalar miixtolif 6l¢iidodir
B) Eroziyalar xoraya cevrilir

C) Fibrin ortaya var

D) Eroziyalar agrisizdir

E) Eroziyalar agrilidir

Odobiyyat: PeBmatonorus, HaunonansHoe pykoBoactso, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., I'90TAP — Menua, 2008

607) Bexcet xastaliyi zamani cinsi tiizvlorin xoralarina hansi xas deyil?

A) Xoradan sonra c¢apiq qalir
B) Xoralar dairo gokilinds olur
C) Kisilords epididimit yaranir
D) Xoralarin izi galmir

E) Xoranin kanarlart daqiqdir

Odobiyyat: Pesmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.HaconoBa, M., [DOOTAP — Menua, 2008

608) Darinin hansi patoloji elementlari Bexcet xastaliyinds rast golinmir?

A) Purpura

B) Qangrenoz piodermiya
C) Duydnli eritema

D) Papulyoz sopgilor

E) Halgavari eritema

Odabiyyat: PeBmaronorus, HatmonansHoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., I DOTAP — Menua, 2008



609) Bexcet xastoliyi zamani doari sapgilori daha ¢ox harda olur?

A) Bagin tiiklii hissosindo
B) Oynaglarin otrafinda
C) Govdado

D) Ayaqglarin 6n sothindo
E) Ayaqlarin arxa sothindo

Odabiyyat: PeBmaronorus, HartmonansHoe pykosozactso, E.JI.Haconos,
B.A.HaconoBa, M., [DOTAP — Meana, 2008

610) Bexcet xastoliyinin miiasir diagnostikasinda istifads olunan test hansidir?

A) Immunoxromotoqrafik test
B) Patergiya testi

C) Allerqgoloji test

D) Lateks — test

E) Qlukotest

Odobiyyat: PeBmaronorus, HarmonansHoe pykoBoacTBo, E.JI.HacoHos,
B.A.Haconosa, M., [D0OTAP — Menua, 2008

611) Bexcet xastaliyi zaman hans1 oynaqglar daha ¢ox zadalanir?

A) Onurga stitununun boyun sébasi
B) Onurga sitununun dos sobasi
C) Bud — ¢anaq

D) Onurga sutununun bel s6bosi

E) Diz

Odobiyyat: PeBmatonorus, HannonansHoe pykoBojactso, E.JI.Haconos,
B.A.Hacounosa, M., I[D0TAP — Menua, 2008

612) Ankilozlasdirici spondilitin oynaqdankanar alamatlarindan daha ¢ox hansi
tasaduf edilir ?

A) Katarakta

B) On uveit

C) Aortal ¢atismazliq

D) I doracali AV blok

E) Agciyar arteriyasinin tromboemboliyasi

odobiyyat:: : Ma3yposa B. 1. bone3nn cycraBos, Caskr - [lerepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 210 - 211.



613) Asagidaki mikroorganizmlardan hansi reaktiv artrit toratmir ?

A) Shigella dysenteriae
B) Chlamydia trachomatis
C) Neisseria gonorrhoeae
D) Yersinia enterocolitica
E) Salmonella enteritidis

Odabiyyat:: Masyposa B. U. bone3nu cycraBos, Cankr - [lerepOypr. Cren. JIur.
2008. ctp. 155 - 156.

614) Churg - Strauss sindromunda daha cox asagidakilardan hansi pozitiv olur
?

A) Anti TRNA sintetaza anticismi
B) Antinuklear anticism

C) Antimiyeloperoksidaza ANCA
D) Anti Smith anticism

E) Antihiston anticism

Odobiyyat:: : : Ma3yposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 309.

615) Ol va ayaq barmagqglarinda daktilit asagidaki xastaliklardan hansinda
miisahidas olunur?

A) Psoriatik artrit

B) Revmatoidli artrit

C) Kaskin revmatik qizdirma
D) Araliq donizi xastoliyi

E) Sistem qirmiz1 qurd esonoyi

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankrt - [letepOypr. Cnei. JIut.
2008. ctp. 193 - 195.

616) Bakterial septik artritli xostods asagidakilardan hansi bakteriyanin oynaga
giris yolu deyil ?

A) Travmadan sonra

B) Limfatik yol

C) Qan dovrani ilo

D) Siimiik va ya yumsaq toxumalardaki infeksiyadan
E) Carrahi omaliyyat zamani birbasa tomas

odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 176 - 177.



617) Felti sindromu zamam asagidakilardan hansi rast galinir ?

A) Anemiya

B) Tromboz

C) Neytrofiliya

D) Splenomeqaliya
E) Eozinofiliya

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicesinin aktual
masalolori, Baki, Qismat, 2008. Sah. 50 - 51.

618) Asagidakilardan hans1 Vegener qranulomatozu zamani rast galinmir ?

A) Eroziv artrit

B) Agciyords nodul
C) Otit

D) Purpura

E) Sinusit

Odobiyyat:: : : Ma3yposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 309.

619) Lupus nefrit diagnozu ila izlonan va yUksak dozada kortikosteroid va
siklofosfamidlo mualicaya baslanan 38 yasindaki gadin xasta, 4 ay sonra 1 aydir
ki davam edan va getdikca siddatlanan sag gasigda agrnidan sikayatlanir.
Laborator gostaricilarda: ECS - 25 mm/saat, C - reaktivli ztilal norma. Bu
xastada ola bilacak diagnoz hansidir ?

A) Bud simuyuniin basinin sinigi
B) Avaskulyar nekroz

C) Ikincili monoartrit

D) Osteomielit

E) Septik artrit

Odabiyyat:: : : Masyposa B. U. Bosie3nu cycraBos, Cankr - [TerepOypr. Crerr. JIuT.
2008. ctp. 302 - 304.

620) Bir ildir bronxial astmaya gora mualics alan 42 yash gadin xasts
ayaqglarinda purpura amala galmasi sababila hakima miraciat edir. Laborator
gostaricilards ECS va C - reaktivli zilal yiksakdir va eozinofiliya geyd edilir. Bu
Xasta iiciin ola bilacak diagnoz asagidakilardan hansidir ?

A) Kavasaki xastaliyi
B) Behget xastaliyi
C) Churg - Strauss sindromu



D) Leffler sindromu
E) Psoriatik artrit

Odobiyyat:: : : Ma3yposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Crerr. JIur.
2008. ctp. 309.

621) Hansi laborator gostaricilar osteoartroza maxsusdur ?

A) Anemiya

B) Leykopeniya

C) Leykositoz

D) Trombositopeniya

E) Qanin normal goriiniisii

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankrt - [letepOypr. Cren. JIut.
2008. cTp. 253 - 254.

622) Generalizo olunmus osteoartroz iiciin hansi1 oynaqlarin zadslonmosi
xarakter deyil ?

A) Dizlor

B) Proksimal falanqaarasi
C) Bilak

D) Distal falanqaarasi

E) Topuglar

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Cneu. JIut.
2008. ctp. 262.

623) Kecirilmis streptokok infeksiyadan na qodar sonra kaskin revmatik
qizdirma yaranir ?

A) 5 ay

B) 6 hofto

C) 4 glin

D) 2 - 3 hofto
E)1l-2il

Odobiyyat:: : : Haconosa B. A. Kimuaunueckas pesmatosorus. 2005. ctp. 60 - 62,
624) Revmatoidli artrit oynaglarin hansi xastaliklarina aiddir ?

A) Spondiloartritin hisssasidir

B) Metabolik

C) Iltihabi
D) Reaktiv



E) Degenerativ

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicasinin aktual
masalolori, Baki, Qismat, 2008. Soh. 10 - 13.

625) Revmatoidli artritin hansi sistemli tozahiiri qlitkokortikosteroid terapiyaya
dks gostarisdir ?

A) Plevrit

B) Agciyarlorin interstisial fibrozu
C) Interstisial nefrit

D) Amiloidoz

E) Vaskulit

Odoabiyyat:: : : Masyposa B. . bonesnu cycraBos, Cankr - [Tetepoypr. Crerr. JIur.
2008. cTp. 131 - 132.

626) Tofus nadir ?

A) Darialti hiiceyralarin sixlasmasi
B) Toxumalara xolesterinin ¢okmasi
C) Toxumalara uratin ¢okmasi

D) Qranulomanin iltihab:

E) Osteofit

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3unu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 223 - 228.

627) Sistem qurmizi qurd esanayi zamani boyrak zadalonmasi tglin daha ¢ox na
xarakterikdir ?

A) Amiloidoz

B) Pielonefrit

C) Papilyar nekroz

D) Qlomerulonefrit

E) Boyrak das1 xastaliyi

Odabiyyat:: : : Masyposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cnerr. JIur.
2008. ctp. 302 - 305.

628) Sistem sklerodermiya zaman iirak - damar sistemi zodalonmalarindan daha
cox hansi tipikdir ?

A) Aortal catmamazliq
B) Boyuk ocagl kardioskleroz
C) Eksudativ perikardit



D) Mitral stenoz
E) Ziyilli endokardit

Odobiyyat:: : : Ma3yposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Crerr. JIur.
2008. ctp. 262.

629) Dermatomiozitin mualicasinda hansi preparat asasdir ?

A) Delaqil

B) Korinfar

C) Kolxisin

D) Prednizolon
E) Azotioprin

Odobiyyat:: : : A. Il. Pebpos, E. H. Cxpsibuna u np. PeBmatuueckue 00s1e3HU.
VYuyebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 52 - 53.

630) Kaskin dermatomiozit zamam prednizolonun sutkahq dozasi neca olmalhidir
?

A) 20 mg
B) 10 mg
C) 60 mg
D) 80 - 100 mg
E) 40 mg

Odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsiouna u ap. PeBMaTudeckue 00ye3Hu.
VYuebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 53 - 56.

631) Asagidakilardan hansi revmatoidli artritin rentgenoloji slamatidir ?
1) Osteoporoz

2) Erroziya

3) Birtarafli sakroileit

4) Osteofit

A)l; 2,4
B)1;3
C)2;4
D)1;2
E)1;4

Odabiyyat:: : : Masyposa B. U. bonesnu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Crert. JIur.
2008. ctp. 131 - 132.

632) Asagidakilardan hansi psoriatik artritin klassifikasiyasina aid deyil ?



A) Assimetrik oliqoartrit

B) Yavas proqressivloson

C) Simmetrik revmatoidabonzar artrit
D) Distal falanqaarasi oynaqlarin artriti
E) Psoriatik spondilit

Odobiyyat:: : : Masyposa B. . bonesnu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Crer. JIur.
2008. cTp. 192 - 193.

633) Revmatoidli artrit zamani sllarin tipik deformasiyalarina hansi aid deyil ?

A) “Morj tlizgaci”

B) “Mexanik ali”

C) “Butanyorka”

D) “Ulnar deviassiya”

E) Ol daragi ozolorinin atrofiyasi

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicesinin aktual
masalolori, Baki, Qismat, 2008. Sah. 30 - 31.

634) Sistem sklerodermiyanin erkan klinik slamatlori hansidir ?

A) Reyno sindromu va agciyar zodslonmasi

B) Damar vo mads - bagirsaq zodslonmalori

C) Boyrok zodalonmasi vo Reyno sindromu

D) Urok - damar sistemi zodalonmsalori vo Reyno sindromu
E) Reyno sindromu, dori vo oynaq zadolonmalori

Odabiyyat:: : : A. I1. Peopos, E. H. Ckpsiouna u ap. PeBMatudeckue 00se3HH.
VYuebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 85 - 87.

635) Qirmizi qurd esanayinin mualicasinds hansi preparatlar asasdir ?

A) Sulfasalazin

B) Kolxisin

C) Miorelaksantlar

D) Antibakterial preparatlar
E) Kortikosteroidlor

Odobiyyat:: : : A. 1. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuyeckue 60Je3HU.
VYuebnoe nmocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 30 - 50.

636) Asagidakilardan hansi birincili osteoporoza aiddir ?

A) Postmenopauzal osteoporoz
B) Bexterev xoastoliyi zamani osteoporoz



C) Revmatoidli artrit zaman1 osteoporoz
D) Sistem girmizi qurd esanayi zamani 0Steoporoz
E) Qaraciyarin xroniki xastaliklari zaman1 osteoporoz

Odobiyyat:: : : Masyposa B. . bonesnu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Crerr. JIur.
2008. ctp. 331 - 332.

637) Asagidakilardan hansi birincili osteoporoza aid deyil ?

A) Revmatoidli artrit vo postmenopauzal osteoporoz
B) Sistem qirmiz1 qurd esonayi zamani osteoporoz
C) Postmenopauzal osteoporoz

D) Idiopatik osteoporoz

E) Yuvenil osteoporoz

Odoabiyyat:: : : Masyposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Crert. JIur.
2008. cTp. 331 - 332.

638) Asagidakilardan hansi 50 - 65% xastalarda reaktiv artrit toradir ?

A) Chlamydia trachomatis
B) Yersinia enterocolitica
C) Salmonella enteritidis
D) Neisseria gonorrhoeae
E) Shigella dysenteriae

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Cneu. JIut.
2008. ctp. 155 - 156.

639) Reaktiv artrit hansi xastoliklorls differensasiya olunmur ?

A) Laym xostoliyi
B) Psoriatik artrit

C) Xorton xastoliyi
D) Gut artriti

E) Bexterev xostoliyi

Odabiyyat:: : : Masyposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cnerr. JIur.
2008. ctp. 165 - 168.

640) Asagidakilardan hansi virus artrit deyil ?

A) Koksaki artriti

B) Parvovirus artriti
C) Herpes artriti

D) Epsteyn - Bar artriti



E) Adenovirus artriti

Odoabiyyat:: : : Ma3yposa B. . bonesnu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Crer. JIur.
2008. ctp. 173 - 175.

641) Laym xastaliyinin toradicisi asagidakilardan hansidir ?

A) Yersinia enterocolitica
B) Chlamydia trachomatis
C) Borrelia burgdorferi

D) Koksaki virusu

E) Epsteyn - Bar virusu

Odobiyyat:: : : Ma3yposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 184 - 187.

642) Asagidakilardan hansi kaskin revmatik gqizdirmanin béyuk kriteriyalarina
aiddir ?

A) EKQ - do PR intervalinin uzanmasi
B) Revmatik diiylinlor

C) Artralgiya

D) Qizdirma > 38°

E) Kaskin faza ziilallarinin artmasi

Odobiyyat:: : : A. 1. Peopos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuueckue 00Je3HU.
Yuae6Hoe mocobue CaparoBckoro YHusepcuteTa. ctp9 - 11.

643) Kaskin revmatik gqizdirma zaman ikincili profilaktikamin muddati hansi
banddas daha diizgiin gostarilib?

A) Omrliik — karditi olan xastalorda

B) 5 ildon az olmayaraq vs ya 18 yasina qadar — KRX kegirmis, hamginin kardit
(artrit, xoreya) olmayan xastalordo

C) 10 ildan ¢ox olaraqg ves ya 18 yasindan yuxari iirok qusuru olan xastalordo

D) 5 ildan az vo ya 18 yasina godor — KRX kegiron xastalorda

E) 10 ildon az olaraq va ya 25 yasina godar — Urok qusuru olan xastalords

Odabiyyat:: : : A. II. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u ap. PeBMaTtuueckue 00JIe3HH.
VYyebnoe nocodue CaparoBckoro YHuBepcurera. crp. 14 - 16.

644) EKQ muayinanin hansi patoloji dayisikliklari kaskin revmatik gizdirmanin
aktivliyini tasdiglayir ?

A) QRS kompleksin uzanmasi
B) QT intervalinin uzanmasi



C) R - dislorinin amplitudasinin azalmasi
D) Madacik ekstrasistoliyasi
E) PQ intervalin uzanmasi

Odobiyyat:: : : HockoB C. M. PeBmatomnorus. AktyansHbie Bonpockl. 2007. ctp. 223.
645) Qarnisiq vaskulitlors asagidakilardan hans: aiddir?

A) Behget xastaliyi

B) Mikroskopik polingiit.
C) Kavasaki vaskuliti

D) Vegener granulomatozu
E) Giqgant hiiceyrali arteriit

Odobiyyat:: : : HaconoBa B. A. Knunuyeckas peBmarosorus. ctp. 125 - 140.
646) Xirda v orta kalibrli davamlarin zadslonmasils gedan vaskulitlors aiddir ?

A) Behget xostoliyi

B) Duyunlu poliarteriit

C) Takayasu arteriiti

D) Sonleyn - Genox purpurasi
E) Churg - Strauss sindromu

Odabiyyat:: : : HaconoBa B. A. Knunangeckas pesmaronorus. ctp. 125 - 140

647) Orqanospesifik antitellorlo alagali damar zadalonmasi ilo xarakterizo
olunan vaskulit hansidir ?

A) Sonleyn - Genox purpurasi
B) Vegener granulomatozu

C) Churg - Strauss sindromu
D) Takayasu arteriiti

E) Qudpascer sindromu

Odobiyyat:: : : A. 1. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuueckue 60J1e3HU.
VYyebHoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 17 - 18.

648) Asagidakilardan hansi hemorragik vaskulitin klassifikasiya kriteriyalarina
aiddir ?

A) > 4 kg arglama

B) Qarin nahiyyasinds agrilar

C) Burun va agiz boslugunun iltihabi

D) 50 yasdan yuxari xastaliyin baglanmasi
E) Diastolik tozyigin > 90 mm. c. st.



Odabiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsbuna u ap. PeBMaTtuueckue 00JIe3HH.
Yuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 29 - 31,

649) immun komplekslarla alagsli olan vaskulit hansidir ?

A) Takayasu arteriiti

B) Vegener granulomatozu
C) Hemorragik vaskulit

D) Giqant hiiceyrali arteriit
E) Mikroskopik poliangiit

odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u ap. PeBMatudeckue 00ye3HH.
YuaeOHoe nmocobue CaparoBckoro Yuusepcuteta. 2009, ctp. 17 - 109.

650) Vegener granulomatozunda tévsiyya olunan klinik maayinalar hansidir ?

A) ASO - nun ganda titri

B) Arteriya va venalarin ultrasas doplerografiyasi

C) AnSA, biopsiya (a¢1q v transbronxial agciyardan, burunun selikli gisasindan)
D) IgA - nin ganda konsentrasiya, dori va boyrayin biopsiyast.

E) Gicgah arteriyasinin biopsiyasi, ECS vo CRZ

Odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsiouna u np. PeBMatudeckue 00ye3Hu.
Yuae6GHoe nmocobue Caparockoro Yumusepcuteta. 2009, ctp. 31 - 32.

651) Asagidakilardan hansi Takayasu xastaliyinin klassifikasiya kriteriyalarina
aiddir?

A) Ciyin arteriyasinda nabzin zaiflonmasi
B) “Yeni” bas agrilarinin bas vermasi

C) ECS - in artmas1 (>50 mm/saat)

D) Qarin nahiyyasindos agrilar

E) > 50 yasdan sonra baslanmasi

Odabiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u ap. PeBMaTtuueckue 00JIe3HH.
VYuebHoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 34 - 36.

652) Birincili osteoporoz na zaman formalasir ?

A) Endokrin xastaliklor zamani
B) Qadinlarda menopauza zamani
C) Genetik xastaliklor zamana.

D) Revmatik xastaliklor

E) BOyrok xastaliklori zamani.



odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u ap. PeBmMaTudeckue 00ye3Hu.
VYuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 50 - 53.

653) Kaskin fazal ziilallara komplementin hansi komponentlori aiddir ?

A)C-3,C-4
B) CHSO, C1C
C)C2, Clq
D)C-2, Clp
E) CHSO, C3

odobiyyat:: : : Ma3yposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cner. JIur.
2008. cTp. 99 - 100.

654) Artrozun rentgenoloji alamatlarina hansilar aiddir ?

A) Oynaq ankilozu

B) Osteolizis

C) SSesamoid siimiiyiin (tabella) deformasiyasi
D) Siimiik toxumasinin ankilozu

E) Osteoporoz

Odobiyyat:: : : beneBonenckas JI. . , Anrekceesa JI. U. /luacrHoCTHYECKHE
KpuTepuu octeoaptposa. //CoBpeMeHHbIe TPOOIIeMbI peBMarosiorun. 1993.

655) Osteoporoz vaxti sumuk simqglarinin lokalizasiyas: harada an tez rast gala
bilor ?

A) Onurga fagaralarinin gévdslarinda, bud simiyinin boynunda, qabirgalarda
B) Dos, korplcuk sumiiklarinds

C) Kalls, gicgah - ¢ona oynaglarda

D) Diz oynaginda, daban simiyiinds

E) Ol barmaglarinda, ¢iyin simiytinds

Odobiyyat:: : : Masyposa B. U. Bosiesnu cycraBos, Cankr - [TerepOypr. Crerr. JIuT.
2008. ctp. 256 - 263.

656) Osteoporoz zamam T - indeks neca giymatlondirilir?

A) T indeks — 1 —doan ¢ox olmasi

B) T indeks — 2, 5 SD az olmasi

C) T indeks —1 - don —2, 5 SD gadar olmasi
D) T indeks — 1 - o gadar olmasi

E) T indeks — 2, 5 SD ¢ox olmasi



odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u ap. PeBmatudeckue 00e3Hu.
Yuebnoe nocodbue CapaToBckoro YHupepcuteta. 2009, ctp. 55 - 57,

657) “Rebaund sindromu” nadir ?

A) Remissiyanin inkisafi

B) Revmatik atakanin davamiyyaotinin 7 vo artiq aya qodor uzanmasi
C) Revmatik atakanin agirlagsmasi

D) Revmatik atakanin davamiyyatinin 1 aya qodor uzanmasi

E) Revmatik atakanin davamiyyatinin 3 aya qodor uzanmasi

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. Knuaudeckas pesmartosiorusi. Cankr - [letepoypr.
2005. ctp. 84.

658) “Rebaund sindromu” inkisafina hansi vaziyyatlor gatirs bilor ?

A) Hormonasililiq

B) iltihabaleyhino qeyristeroid preparatlarin tez kosilmasi
C) Qliikokortikoidli miialiconin agirlagsmasi

D) Antibakterial preparatlara qars1 yiiksok hossasliq

E) Allergik reaksiyalar

Odobiyyat:: : : Knuanueckas pesmarosorus. [lox o6mieit pea. B. Y. Mazypoga. 2005.
cTp. 84.

659) Aortal catismazhgin sabablarina hansilar aiddir?

A) Reyter xostoliyi, Behget xastaliyi

B) Pecet xostaliyi

C) Ankilozlasdirici spondiloartrit, Marfan sindromu
D) Vegener qranulomatozu, Seqren sindromu

E) Takayasu arteriiti

Odoabiyyat:: : : Kapauonorus —HarmoHaisHOE pyKOBOJCTBO IO KapIUOJIOTHH O]
pen. 0. H. benenkosa — M: TEOTAP - Meaua 2008. Ctp. 1086 - 1099.

660) Sistemli sklerodermiyamn boyuk kriteriyalarina asagidakilardan hansi
daxildir?

A) Bodon ¢okisinin azalmasi (>10 kq)
B) Poliartralgiya

C) Sklerodaktiliya

D) Proksimal skleroderma

E) Ikitorafli bazal agciyar fibrozu

Odabiyyat:: : : HaconoBa B. A. Kimnanueckas pesmarozorus. 2005. ctp. 100 - 107.



661) Sistem qirmizi qurdesondyi zamam hematoloji dayisikliklor
asagidakilardan hansinda qeyds alinib ?

A) Hemolitik anemiya, limfositoz, trombositoz

B) Hemolitik anemiya, leykopeniya, trombositopeniya
C) Hemolitik anemiya, leykositoz, trombositopeniya
D) Hemolitik anemiya, leykositoz, trombositoz

E) Hemolitik anemiya, leykopeniya, trombositoz

Odabiyyat:: : : A. II. Pe6pos, E. H. Ckpsbuna u ap. PeBMatuueckue 0ose3HH.
YuaebHoe nmocobue CaparoBckoro Yuusepcuteta. 2009, ctp. 76.

662) Sistemli sklerodermiyanin asas alamatlarina asagidakilardan hansi aid deyil
?

A) Bazal pnevmofibroz

B) Osteoliz

C) Darinin hiperpigmentasiyasi
D) Kalsinoz

E) Iriocaqli kardioskleroz

Odabiyyat:: : : HaconoBa B. A. Kimmanueckast pesmaronorus. 2005. ctp. 100 - 107
663) “Eynok simptomu” hansi xastaliys aiddir ?

A) Sistemli sklerodermiya

B) Dermatomiozit

C) Sistem qirmiz1 qurd esonoayi
D) Kaskin revmatik qizdirma
E) Duydnli periarteriit

Odabiyyat:: : : A. I1. Peopos, E. H. Ckpsiouna u ap. PeBMatudeckue 00ye3HH.
Yuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 50 - 53.

664) Psoriatik artritin miialicosi zamani I xatt preparat hansi hesab olunur ?

A) Qliikokortikoidler

B) Sulfasalazin

C) Metotreksat

D) Quzil preparatlar

E) Qeyri - steroid iltihabaleyhina preparatlar

odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u np. PeBmMaTtudeckue 00ye3Hu.
VYuebnoe nmocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 130 - 135.



665) On va arxa uveit hansi xastalik ticiin xarakterikdir?

A) Behget xostoliyi
B) Psoriatik artrit

C) Bexterev xostaliyi
D) Reaktiv artrit

E) Qonokokklu artrit

Odabiyyat:: : : Knuanueckas pesmartomnorus. [lox obmeit pea. B. M. Masyposa. 2005.
cTp. 168.

666) Ol va ayaq barmagqglarimn osteolizi ilo gedan artrit hansi xastalik tgtin
xarakterikdir ?

A) Psoriatik artrit

B) Revmatoidli artrit

C) Ankilozlasdirict spondilit
D) Dermatomiozit

E) Sistemli sklerodermiya

odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u ap. PeBMatudeckue 00ye3HU.
Yyebnoe mocobue CaparoBckoro Yuupepcurera. 2009, ctp. 195 - 200.

667) Psoriatik artritin kriteriyalarina asagidakilardan hansi aiddir ?

A) Sindesmofitlar vo ya paravertebral ossifikatlar
B) RF pozitiv olmasi

C) Simmetrik xroniki artrit.

D) Tofuslar

E) Revmatoid diiyiinlor

Odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsiobuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
VYuebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 201 - 208.

668) Bexterev xastaliyini asagida geyd olunan hansi xastaliklo miigayisa etmak
mumkundar ?

A) Osteoartroz

B) Sistem qirmiz1 qurd esonoyi
C) Revmatoidli artrit

D) Dermatomiozit

E) Sistemli sklerodermiya

odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u np. PeBmMatudeckue 60ye3Hu.
YyeOnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 219.



669) Bexterev xastaliyi zaman asagidakilardan hans1 miisahida olunmur ?

A) Episklerit

B) Sarkoileit

C) Aortal requrgitasiya.
D) Uveit

E) Enteropatiya

Odobiyyat:: : : Ma3yposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cner. Jlur.
2008. ctp. 209 - 212.

670) Bexterev xastaliyi zamam asagidakilardan hans1 miisahida oluna bilar ?

A) Revmatoid faktor

B) Simmetrik eroziv artrit
C) Revmatoidli diiyiinlor
D) Aortal requrgitasiya
E) Episklerit

Odoabiyyat:: : : Masyposa B. U. bonesnu cycraBo, Cankr - [TetepOypr. Crert. JIur.
2008. ctp. 209 - 212.

671) Xondrokalsinoz zamani asas alamat hansi hesab olunur ?

A) Kbvsok mutsin ¢okuntiindn sinovial mayeds askarlanmasi
B) Subxondral Kkistoz

C) Sinovial mayeds mutsin saklinds ¢okiintl

D) Six mutsin ¢okintiin sinovial mayeds askarlanmasi

E) Sinovial mayeds kalsipirofosfat kristallarinin askarlanmasi

Odabiyyat:: : : Knuanueckas pesmaronorus. [loa oomieit pen. B. . Masyposa. 2005.
ctp. 236.

672) Pannusu hansi hiiceyralar toradir ?

A) Stimuk toxumasi hiiceyralori
B) Limfoid toxuma hiiceyralori
C) Sinovial hiiceyralor

D) Qranulyasiyali hiiceyralor
E) ©zalo toxumasi hiceyralori

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo muialicasinin aktual
masalalori, Baki, Qismot, 2008. Sah. 14 - 15.

673) Revmatoidli artritin diagnozunun ifadasinds asagidakilardan hansi istifados
olunmur ?



A) Xostoliyin rentgenoloji marholosi
B) Kliniki forma
C) Oynaq deformasiyalari

D) Faalliq
E) Oynagqlarin funksional ¢atigsmazligi

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicasinin aktual
mosalolori, Baki, Qismat, 2008. Sah. 16 - 29.

674) Revmatoidli artritin rentgenoloji marhalolorindan hansi dogru deyil ?

A) IV - osteoporoz, oynaq yariginin daralmasi, kiillii miqdarda uzurlar, stimiik
ankilozlari

B) I - oynagatrafli osteoporoz

C) lI - osteoporoz, oynaq yarigiindaralmasi, kiillii miqdarda uzurlar

D) Il — osteoporoz, oynaq yarigmin daralmasi, kiillii miqdarda uzurlar

E) Il - osteoporoz oynaq yariginin daralmasi, tok - tiik uzurlar ola bilar

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicesinin aktual
masalalori, Baki, Qismot, 2008. Soh. 17 - 22.

675) Revmatoidli artrit zamam praktiki olaraq patoloji prosess qosulmayan
oynaqlar hansidir ?

A) Distal falangaarasi oynaqlar

B) Proksimal falanqaarasi oynaqlar
C) IV ol daragi — falanga oynaqg1
D) II ol darag: - falanqa oynagi

E) Il ol darag - falanqa oynagi

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicesinin aktual
masalolori, Baki, Qismat, 2008. Saoh. 44 - 45.

676) Still xastoliyi zamani erkan dovrdd prosesin asas slamatlori hansidir ?

A) Qizdirma vo artralgiyalar

B) Qarm agrilar1 va diareya

C) Hepatomeqaliya va splenomeqaliya
D) Miokardit va dari sopgilari

E) Miokardit vo aseptik pnevmonit

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicasinin aktual
mosalolori, Baki, Qismat, 2008. Sah. 52 - 55.

677) Still xastaliyinin diagnostikasinda Ki¢ik gostarici hansidir ?



A) 39° C - yo catan vo davamiyyati az olmayan qizdirma
B) Sopgilorin tipik goriiniislii olmasi

C) Leykositoz

D) ANA vo revmatoidli faktorun monfi titri

E) Artralgiyalarin 2 hoftodon ¢ox davamli inkisafi

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicasinin aktual
mosalolori, Baki, Qismat, 2008. Sah. 64 - 65.

678) Still xastaliyinin diagnostikasinda boyiik gostarici hansidir ?

A) Limfoadenopatiya yaxud splenomeqgaliya

B) ANA va revmatoidli faktorun monfi titri

C) Artralgiyalarin 2 hoftodon ¢ox davamli inkisafi
D) Qaraciyorin disfunksiyasi

E) Bogaz agrilar

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicosinin aktual
masalolori, Baki, Qismat, 2008. Soh. 64 - 65.

679) Asagidaki olamatlordon hansinin olmamasi remissiyanin asas meyaridir ?
1) Oynagqlarin sahar “buxovlanmasi1”

2) Oynaglarin aktiv iltihabi gostaricilori

3) ECS va ya C - reaktiv ziilalin azalmasi

4) Rentgenoloji dayisikliklarin proqressivlosmasi

A) 1;2;4
B) 1;3
C)2;3
D) 2; 3;4
E)1;2;3

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicosinin aktual
maosalalori, Baki, Qismaot, 2008. Soh. 68 - 70.

680) Asagidakilardan hansi qisa tasirli gliikokortikosteroidlors aiddir?

A) Deksametazon
B) Parametazon

C) Metilprednizolon
D) Prednizolon

E) Hidrokortizon

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicasinin aktual
mosaloalori, Baki, Qismat, 2008. Sah. 94 - 101.



681) Asagidakilardan hansi uzun tasirli qliikkokortikosteroidlors aiddir ?

A) Hidrokortizon
B) Metilprednizolon
C) Kortizon

D) Deksametazon
E) Triamsinolon

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicasinin aktual
mosalalori, Baki, Qismat, 2008. Sah. 94 - 101.

682) Puls terapiya zamam qliikokortikosteroidlor damci ilo damar daxili hansi
miiddats yeridilir ?

A) 3 - 4 saat
B) 2 - 3 saat
C) 70 - 90 doqiqo
D) 30 - 60 daqigo
E) 20 - 25 doaqiqgo

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicesinin aktual
masalalori, Baki, Qismot, 2008. Soh. 102 - 109.

683) Asagidak fikirlordon hansi dogru deyil ?

A) Puls terapiya vaxti liziin hiperemiyasi, tranzitor arterial hipertenziya ola bilor
B) Puls terapiya kliniki yaxsilasmaya 24 saat orzinds nail olmaq imkan1 yaradir
C) Puls terapiyanin totbiqi liglin gostorislor agir sistemli zodolonmolor sayilir

D) Puls terapiyanin kegirilmasi {i¢iin metilprednizilondan —hemuksinat natrium

mohlulu soklinds yaxud deksametazondan istifads edirlor.

E) Puls terapiya vaxti furosemidin tatbiqi lazimdir

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicesinin artual
maosalalori, Baki, Qismat, 2008. Soh. 103 - 109.

684) Yuvenil revmatoidli artritin tasnifatina asagidakilardan hansi aid deyil ?

A) Enthesitis artrit

B) Bexterevobonzor YRA
C) Persisto edon oliqoartrit
D) Sistemli artrit

E) Psoriatik artrit

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicasinin artual
mosalolori, Baki, Qismat, 2008. Sah. 55 - 57.



685) Asagidaki ifadalordon hansi1 dogrudur ?

A) Davamli revmatoidli proses vaxti hiperqammaglobulinemiya omalo golmoz

B) Revmatoid faktorun yiiksok titri residivin olmamasini prognozlasdirir.

C) Basqa revmatik xostoaliklor zamani revmatoidli faktor agkarlanmur.

D) Revmatoidli artritin erkon fazasinda ECS yiiksok doracads artmasi vo eyni vaxt
anemiyanin inkisafi olverisliolamotdir.

E) Revmatoid faktor revmatoidli artrit {i¢iin patognomik olamot sayilir.

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicesinin artual
masalolori, Baki, Qismat, 2008. Sah. 58 - 60.

686) Hansi preparat revmatoidli artrit xastoliyinds istifads olunmur ?

A) D - penisilamin
B) Leflunomid
C) infliksimab
D) Allopurinol
E) Metotreksat

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicasinin artual
masalolori, Baki, Qismaot, 2008. Sah. 71 - 147.

687) Dermatomiozit zamani hansi dori zadslonmosi iiciin xarakterik deyil ?

A) Darinin pigmentasiyanin pozulmasi

B) Badoan sothinin agiq saholorinds eritema
C) “Mexanik oli”

D) Papula, purpura

E) Tofus

Odobiyyat:: : : A. I1. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaruueckue 00y1e3HU.
VYuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 99 - 101.

688) Asagidaki preparatlardan hansi sitostatik deyil ?

A) D - penisilamin
B) Metotreksat

C) Azatioprin

D) Leflunomid

E) Siklofosfamid

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicasinin aktual
mosalolori, Baki, Qismat, 2008. Sah. 94 - 111.



689) Asagidakilardan hans1 hemorragik vaskulitin formasi deyil?

A) Dori

B) Oynaq

C) Agciyor

D) Abdominal
E) Boyrok

odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u ap. PeBMaTudeckue 00ye3Hu.
YuaebHoe nmocobue CaparoBckoro Yuusepcuteta. 2009, ctp. 18 - 21.

690) Sistem qurmizi qurd esanayi zaman asagidakilardan hansi puls terapiya
uciin gostaris deyil ?

A) Qliikokortikosteroidin saxlanma dozasi
B) Nefrotik sindrom

C) Sitopeniya

D) Sistem vaskulit

E) Xastoliyin xroniki gedisati

odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u ap. PeBMatudeckue 00ye3HU.
Yyebnoe mocobue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 80 - 83.

691) Hansi xastolik spondiloartropatiyalara aid deyil ?

A) Reyter xastaliyi

B) Psoriatik artrit

C) Qeyri - spesifik xorali kolit
D) Reaktiv artrit

E) Vegener xostaliyi

Odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsiobuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
VYuebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 18 - 20.

692) Gut artrit G¢ln rentgenoloji alamatlordan hansi diagnostik ahamiyyat
daswyir ?

A) Konari osteofitoz

B) Stimuk toxumasinin epifizinds dairavi defektlor
C) Oynaq yariginin daralmasi

D) Subxondrial osteoskleroz

E) Kanari erroziyalar

odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 231 - 233.



693) Sistem qurmizi qurd esanayinda hansi sindrom miisahida olunmur ?

A) Reyno sindromu

B) Uretro - okulo - sinovial sindromu

C) Verlhof sindromu

D) Diskoid qirmizi qurd esonoyi sindromu
E) Seqren sindromu

Odabiyyat:: : : A. II. Pe6pos, E. H. Ckpsbuna u ap. PeBMatuueckue 0ose3Hu.
Yyebnoe mocobue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 65 - 70.

694) Osteoporozun mualicasinda hansi preparatlardan istifads olunmur ?

A) Estrogenlor
B) Kalsitonin

C) Ca duzlan

D) Kortizon

E) Bisfosfonatlar

Odoabiyyat:: : : Masyposa B. U. bonesnu cycraBo, Cankr - [TetepOypr. Crert. JIur.
2008. ctp. 342 - 350.

695) Hansi xastalikda abdominal sindrom 6zunii “kaskin garin” simptomu ils
gostarir ?

A) Dermatomiozit

B) Sistem sklerodermiya
C) Duydnla poliarteriit
D) Seqren xastoliyi

E) Revmatoidli artrit

Odabiyyat:: : : A. I1. Peopos, E. H. Ckpsiouna u ap. PeBmMatudeckue 00ye3HH.
VYuebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 26 - 29.

696) Seqren xastaliyi zaman dari zadalanmasina hansi xarakterik deyil ?

A) Dori xoralar

B) Darialt1 diyunlor

C) Doarinin qurulugu gabiglanma ils birgs
D) Hiperkeratoz

E) Hipergammaglobulinemik purpura

Odabiyyat:: : : A. I1. Peopos, E. H. Ckpsiouna u ap. PeBMatudeckue 00ye3HH.
VYyeOnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 131 - 134,

697) Hansi alamat obliteraedici trombangiitin klinik soklina uygun deyil ?



A) Asagi otraflarin arteriyalarinin zadslonmasi
B) Migrasiya edon flebit

C) Koronar arteriyalarin zodalonmasi

D) Qizdirma

E) Barmaglarin uc falangalarinin nekrozu

Odoabiyyat:: : : A. I1. Peopos, E. H. Ckpsiouna u ap. PeBMaTudeckue 00ye3HH.
YuaebHoe nmocobue CaparoBckoro Yuusepcuteta. 2009, ctp. 36 - 38.

698) Asagidakilardan hansi revmatoidli artrit zaman amiloidozun mualicasinda
secim preparat hesab olunur ?

A) Voltaren

B) Azatioprin

C) Prednizolon
D) Dimeksid

E) D - penisilamin

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankrt - [letepOypr. Cnen. JIut.
2008. ctp. 137 - 153.

699) Vegener qranulomatozu iiciin hansi xarakterik deyil?

A) Urak zodolonmosi

B) Qaraciyarin zadolonmasi

C) Dari zodolonmosi

D) Yuxar tonaffiis yollarinin zodslonmaosi
E) Boyroyin zadolonmasi

Odobiyyat:: : : A. Il. Pe6pos, E. H. Ckpsiobuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
VYuebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 30 - 32.

700) Asagidakilardan hansi revmatoidli artritin mualicasinda quzil standart
hesab olunur ?

A) Metilprednizolon
B) D - penisilamin
C) Metotreksat

D) Sulfasalazin

E) Azatioprin

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankr - [letepOypr. Cret. JIut.
2008. ctp. 147 - 148.



701) Salazin preparatlarinin genis tasir spektrlori sulfanilamid preparatlarindan
forqi hansidir ?

A) Antibakterial tosir

B) Immunodepressiv tosir

C) Iltihaboleyhins tasir

D) Boyroklordo das omoalogolmo

E) Leykopeniyanin formalasmasina tosir

Odabiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [lerepOypr. Crerr. Jlut.
2008. ctp. 145 - 146.

702) Asagikilardan hans1 immun cavabin bioloji modifikatorlar: deyil ?

A) Abatesept
B) Anakinra

C) Adalimumab
D) Rituksimab
E) Selekoksib

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicesinin artual
masalalori, Baki, Qismot, 2008. Soh. 140 - 146.

703) Oynaqda “blokada olunan” agr1 hansi xastalik ticiin xarakterikdir?

A) Duyunla periarteriit
B) Hemorragik vaskulit
C) Gut artriti

D) Osteoartroz

E) Reyter xostoaliyi

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankrt - [letepOypr. Cnei. JIut.
2008. cTp. 251 - 253.

704) Diz oynaginin O - ya banzar deformasiyasi hansi xastalik iiciin
xarakterikdir ?

A) Osteoartroz

B) Sistem qirmiz1 qurd esonoyi
C) Obliteroaedici tromboangiit
D) Revmatoidli artrit

E) Gut artriti

Odabiyyat:: : : Ma3yposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [lerepOypr. Cnerr. JIut.
2008. ctp. 259 - 260.



705) Osteoxondroz zamani daha cox degenerativ doyisikliklor onurganin hansi
sobasindd miisahids olunur ?

A) C5;C6;C7

B) L3; L4; L5
C)C1;C2; C3
D) L1;L2; L3
E) Th5; Th6;Th7

Odabiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [lerepOypr. Crerr. Jlut.
2008. cTp. 290 - 291.

706) Usaqlarda olan enthesitis artritin ankilozlasdirici spondiloartritdon forqi
nadir ?

A) Enthesitis artrit spondiloartritdon forqlonmir

B) Enthesitis artrit ancaq onurganin boyun s6basini zodsloyir
C) Enthesitis artrit ancaq diz oynaqlarin1 zodsloyir

D) Enthesitis artrit ancaq onurgani zodsloyir

E) Enthesitis artrit ancaq periferik oynaqlar1 zodsloyir

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diaqnostika vo miialicasinin artual
masalolori, Baki, Qismaot, 2008. Soh. 55 - 57.

707) Jaku artropatiyasi uciin hansi xarakterik deyil ?

A) Daha cox revmatoidli artrit vaxti rast galinir

B) Daha ¢ox qirmizi qurd esonayi vaxti rast galinir
C) Tez progressivlosma

D) Qeyri - eroziv artropatiya

E) Xirda oynaqlarin zodoalonmaosi

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankrt - [letepOypr. Cnei. JIut.
2008. ctp. 303 - 305.

708) Sitostatiklorlo miialico zamani asagidakilardan hansi agirlasmaya aid deyil
?

A) Hemorragik sistit
B) Agranulositoz

C) Domrov

D) Pnevmoniya

E) Trombositoz

Odabiyyat:: : : HaconoBa B. A. Knnanueckas pesmaronorus. ctp. 2005. 91 - 95.



709) “Overlop” sindroma asagidakilardan hans: aiddir ?

A) Revmatoidli artrit + Kaplan sindromu

B) Dermatomiozit + Verlhoff xastaliyi

C) Psoriatik artrit + Mialgiya

D) Sistem qirmizi qurd esonayi + Rikoset sindrom
E) Revmatoidli artrit + Sistem qirmizi1 qurd esonoyi

Odabiyyat:: : : Ma3yposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [lerepOypr. Crerr. JIut.
2008. ctp. 115 - 120.

710) Hansi dovr osteoporozun profilaktikasinin baslanmasi iiciin daha
effektlidir ?

A) Istonilon yasda

B) 45 yasdan sonra, 3 - 5 il orzindo menopauza baslayana qodor
C) Menopauza baglayandan 5 il sonra

D) Menopauzadan sonra

E) 35 yasdan sonra

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankr - [letepOypr. Cneu. JIut.
2008. cTp. 338 - 342.

711) Reyno sindromlu xastads asagidakilardan hansi sistem sklerodermiyanin
movcudlugunun tasdiq edir ?

1) Barmagqlarin odemi

2) Artralgiya

3) ANA pozitiv

4) Miisayat edan reflyuks - ezofagit

5) Proteinuriya

A)l;2;5
B)1,;2;3
C) 2;3;4

D)3;4;5
E)1; 34

Odobiyyat:: : : Haconosa B. A. Knunuueckas pesmaronorus. 2005. ctp. 102 - 107.

712) Hansi rentgenoloji olamat daha ¢ox ankilozlasdirici spondilit iiciin
spesifikdir?

A) Assimetrik sarkoileit

B) Oynaq yariginin daralmasi
C) Simmetrik sakroileit

D) Osteoporoz



E) Eroziv artrit

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Cneu. JIut.
2008. ctp. 213 - 216.

713) Hansi xastolik zamani boyrak zodalonmasi nadir miisahids olunur ?

A) Obliteroedici trombanqiit
B) Revamotoidli artrit

C) Sistem qirmizi qurd esonayi
D) Sistem sklerodermiya

E) Dermatomiozit

Odabiyyat:: : : HaconoBa B. A. Kimmanueckas pesmaronorus. 2005. ctp. 111 - 114,

714) 69 yash qadin 3 ildir ki, sag gozdo gormonin itmasi ils giiclii bas
agrilarindan sikayat edir. Homg¢inin xastd ¢ceynana zamani ¢anada agri vo
qicolma, artralgiya, ¢aki itkisi, subfebril temperaturunun olmasim geyd edir.
Palpasiya zamam har iki gicgah arteriyasi qeyd edilir. Sol yuxu arteriyasi
iizorinda Kkiiy esidilir. Leykositoz, trombositoz, ECS - 50 mm/saat. Diagnoz
asagidakilardan hansidir ?

A) Vegener granulomatozu
B) Duyunlu poliarteriit

C) Revmatoidli artrit

D) Sistem sklerodermiya.
E) Gigant hiiceyrali arteriit

Odabiyyat:: : : PeBmaTrueckue 6one3nu. YueoHoe nocodue CapaToBCKOTO
VYuusepcurera. 2009, ctp. 32 - 33.

715) Urayin revmatik zadalonmasi olan xasta profilaktik antibiotik mialicani na
godar muddat almahdir ?

A) 10l

B) 6 ay

C) 20 ay

D) Biitiin hoyat arzindo
E)15-20il

Odabiyyat:: : : Haconosa B. A. Kimununueckas peBMaTosorus. ctp. 77 - 78.

716) Sistem qurmizi qurd esanayinin diagnostik kriteriyalar: asagidakilardan
hansi ilo aparnhr ?

1) Artrit

2) Fotosensibilizasiya



3) Miisbat C - reaktivli zilal

4) Endokardit
5) ECS - in siiratlonmasi

A)1; 35
B) 2;3;4
C) 1;2;4
D)1;2;5
E)1;2;3

odobiyyat:: : : Ma3yposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 304 - 306.

717) Revmatoidli artrit zaman daha ¢ox hansi oynaglar zadalanmir ?

A) Proksimal falanqaarasi oynaqlar
B) Distal falanqaarasi oynaqlar

C) Onurga siitunu

D) Dizlor

E) Dirsoklor

Odobiyyat:: : : Ma3yposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cner. JIur.
2008. cTp. 131 - 132.

718) Asagidakilardan hansi reaktiv artritin laborator gostaricilaring aiddir ?
1) Revmatoid faktor

2) Yiuksak ECS

3) Proteinuriya

4) Sidik yaxmasinda xlamidiyanin askar edilmasi

5) Anemiya

A) 2;4;5
B) 1;2;3
C) 24

D) 1;2;4
E) 1;3;5

Odabiyyat:: : : Masyposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cnerr. JIur.
2008. ctp. 160 - 165.

719) Ankilozlasdiricr spondilit daha ¢ox kimlarda rast galinir ?

A) Usaglarda

B) Qocalarda

C) Yeniyetmo va cavan kisilordo

D) Klimakterik dévrds olan gadinlarda



E) Cavan qizlarda

Odoabiyyat:: : : Ma3yposa B. . bonesnu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Crer. JIur.
2008. ctp. 206 - 208.

720) Bexterev xastaliyi zaman hansi daha ¢ox rast galinir ?

A) Aortal ¢atismazliq

B) Fallo triadasi

C) Aortal stenoz

D) Mitral qapaq ¢atismazligi

E) Trikuspidal qapaq ¢atismazligi

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Cneu. JIut.
2008. ctp. 209 - 212.

721) Asagidakilardan hansi osteoparoz iiciin xarakterikdir ?

A) Oynaq lizorinds temperaturun yiiksolmasi
B) Zadali oynaq dorisinds hiperpigmentasiya
C) Rentgenoloji sokilds osteofitlor

D) Oynaqda siskinlik

E) Mexaniki agr

Odobiyyat:: : : Masyposa B. . bosie3nn cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 332 - 334.

722) Asagidakilardan hansi osteoporoz zamani daha ¢ox zadalanir ?
1) Proksimal falangaarasi oynaglar

2) Dizlar

3) Bud - canaq oynagi

4) Dirsaklor

5) Onurga

A) 2;3;5
B) 2;3;4
C) 1;2;3
D) 1;2;4
E) 2;4;5

Odabiyyat:: : : Masyposa B. U. bonesnu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Crert. JIur.
2008. ctp. 332 - 334.

723) Qeberden duytnlari hansi oynaglarda geyd edilir ?

A) Ol darag - falanga oynaglarinda



B) Proksimal falangaarasi oynaglarda
C) II proksimal falangaarasi oynaqda
D) Distal falanqaarasi oynaqlarda

E) Bilok - ol daragi oynaginda

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankrt - [letepOypr. Cneu. JIut.
2008. ctp. 260 - 261.

724) Busar diiyiinlori hansi oynaqlarda qeyd edilir ?

A) Distal falanqaarasi1 oynaqlarda

B) Oldarag: - falanqa oynaqlarinda

C) Bilok - ol daragi oynaginda

D) III proksimal falanqaarasi oynaqda
E) Proksimal falanqaarasi oynaqlarda

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankr - [letepOypr. Cnen. JIut.
2008. cTp. 261.

725) SOG - 2 selektiv inhibitorlar: hansidir ?
1) Aertal

2) Nimesulid

3) Ketoprofen

4) Selekoksib

5) Meloksikam

A)1l; 34
B) 1;2;3
C)3;4;5
D) 2;4;5
E) 1;2;4

Odabiyyat:: : : Masyposa B. . bone3uu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Crert. JIur.
2008. cTp. 138 - 140.

726) Asagidakilardan hansi xondroprotektordur ?

A) Dimeksid
B) Diprospan
C) Delagil

D) Diklofenak
E) Artra

odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 272 - 279.



727) Asagidaki gidalardan hansinda sidik tursusu va purin daha ¢oxdur ?
1) goyun ati

2) yumurta

3) qus ati

4) kartof

5) siid vo siid mahsullar

WICRASRN
NP Wk
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Odobiyyat:: : : Ma3yposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 236 - 237.

728) Pirofosfat artopatiyasi zamani daha ¢ox hansi oynaq zadalanir ?

A) Topuqg

B) Bud - ¢anaq oynagi
C) Bilak

D) Onurga siitunu

E) Dirsok

Odobiyyat:: : : Masyposa B. . bosie3nn cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Cner. JIur.
2008. ctp. 282 - 284.

729) Aldolaza va kreatinfosfokinaza hansi xastalikds artir ?

A) Gut artriti

B) Sistem sklerodermiya
C) Seqren xastaliyi

D) Dermatomiozit

E) Hemorragik vaskulit

Odabiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u ap. PeBMaTtuueckue 00JIe3HH.
YuebHoe nocodbue CaparoBckoro YHupepcutera. 2009, ctp. 100 - 101.

730) Asagidakilardan hansi sistem gqirmizi qurd esanayi zamam diagnostik gan
gOstaricilaring aid deyil ?

A) Kumbs pozitiv hemolitik anemiya
B) Trombositopeniya

C) Leykositoz

D) Leykopeniya

E) Xronik xostoliklorin anemiyasi



Odabiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsbuna u ap. PeBMaTtuueckue 00JIe3HH.
Yuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 70 - 78.

731) Asagidakilardan hans1 Kavasaki xastaliyinin diagnostik meyarlarina aid
deyil?

A) Govdada nazaragarpan polimorfik sapgilar

B) Splenomeqaliya

C) Simptomlarin basga xastalikls alagali olmamasi
D) 5 giindon ¢ox davam edon temperatur

E) Boyun limfoadenopatiyasi

Odobiyyat:: : : A. II. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmarnueckue 001e3HU.
VYyebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 17 - 21.

732) Asagidakilardan hansi Sonleyn - Genox purpurasinin salamatlarindan deyil
?

A) Leykopeniya
B) IgA artmasi
C) Artrit

D) Trombositoz
E) Qarin agrist

Odobiyyat:: : : A. 1. Peopos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuueckue 00Je3HU.
Yyebnoe mocobue CaparoBckoro YHusepcurera. 2009, ctp. 28 - 30.

733) Sonleyn - Genox purpurasi olan xastanin lakali sahasindan va bdyrakdan
alhinan biopsiyada asagidakilardan hansinin toplantist miisahida olunur ?

A) Ciq
B) igG
C) igh
D) C4

E) igA

Odabiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsouna u ap. PeBMaTtuueckue 00JIe3HH.
Yuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 28 - 30.

734) Asaigdakilardan hansi sistem gqirmizi qurd esanayi zaman laborator
gOstaricilars aid deyil ?

A) Anti - Smith anticismin pozitivliyi
B) Yiiksok titrods antinuklear anticism
C) Hipergammaglobulinemiya



D) Anti - dsDNT pozitivliyi
E) C3 artmasi

Odobiyyat:: : : A. II. Pebpos, E. H. Cxpsibuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
Yuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 74 - 77,

735) Asagidakilardan hansi sistem gqirmizi qurd esanayinin diagnozu Ggln
dogru deyil ?

A) Anti - endotelial anticismlor
B) Anti - Ro (SS - A) anticismlor
C) Anti - Sm anticismlor

D) Anti - histon anticismlor

E) Anti - DNT anticismlor

Odobiyyat:: : : A. Il. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmatuueckuie 001e3HU.
VYyebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 74 - 77.

736) Asagidakilardan hansinda spisifik anticism va ona uygun xastalik diizgiin
deyil ?

A) Anti - Histon - Darman mansali lupus
B) Anti - Pm - Sc1Seqren sindromu

C) Anti - SC - 1 - Sklerodermiya

D) Anti - Sm - Sistem qirmiz1 qurd esenayi
E) C - ANCA - Wegener granulomatozu

Odobiyyat:: : : A. Il. Pe6pos, E. H. Ckpsiobuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
VYuyebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 30 - 32, 74 - 77, 93 - 95.

737) Sistem sklerodermiya zamanm mada - bagirsag sisteminin hansi sébasi daha
cox zadalanir ?

A) Nazik bagirsaq
B) Yogun bagirsaq
C) Qida borusu

D) Agiz boslugu
E) Mado

Odabiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckps6buna u ap. PeBMaTtuueckue 00JIe3HH.
VYuebnoe nmocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 89.

738) Sumuk deformasiyalar: va ankilozlar daha ¢ox asagidakilardan hansina
aiddir?

A) Sistem sklerodermiya



B) Revmatoidli artrit
C) Osteoartrit

D) Reaktiv artrit

E) Psoriatik artrit

Odobiyyat:: : : Ma3yposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [TetepOypr. Crer. JIur.
2008. cTp. 131 - 135.

739) Septik artrit zamam daha ¢ox asagidakilardan hansi zadalanir ?

A) Bir nec¢o kigik oynaq
B) Bir kicik oynaq

C) Butun oynaglar

D) Bir ne¢o boyiik oynaq
E) Bir boyik oynaq

Odoabiyyat:: : : Masyposa B. U. bonesnu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Crert. JIur.
2008. ctp. 177 - 178.

740) Kaskin revmatik gqizdirmanin erkan alamatlarina aiddir ?
1) Kigik xoreya

2) Aorta zarinda diastolik kiy

3) Artrit

4) Eritema

5) Duyunllu eritema

A)3; 4
B)3,4,5
01,23
D) 2; 3
E)1,2

Odabiyyat:: : : Haconosa B. A. Kimununueckas pesmatosorus. 2005. ctp. 63 - 73.

741) Reaktiv artritin xastaliyinds infeksiya ocaginin sanasiyasi iigiin an effektiv
vasite hansidir ?

1) Indometasin

2) Tetrasiklin

3) Sumamed

4) Penisillin

5) Sulfanilamid

A)3,4,5
B) 3, 4
C) 1,2
D) 2, 3



E)1,2,3

Odobiyyat:: : : PeBmaTrueckue 6one3nu. YueoHoe nocodue CapaToBCKOTO
Yuusepcurera. 2009, cTp. 175 - 177.

742) Ankilozlasdirici spondilit miialicasindoa asas hansi preparatlar hesab olunur
?

1) Qliikokortikosteroidlor

2) Sulfasalazin

3) Qeyri - steroid iltihaboaleyhina preparatlar

4) 4 - aminoxinidin

5) Sitostatik

A) 1,2
B) 3, 4
C) 2,3
D)1,2 3
E)3,4,5

Odoabiyyat:: : : Masyposa B. U. bonesnu cycraBo, Cankr - [TetepOypr. Crert. JIur.
2008. cTp. 219 - 221.

743) Gut artritin kaskinlasma dovrinda hansi preparat tayin olunmur ?
1) Sulfasalazin

2) Allopurinol

3) Prednizolon

4) iIndometasin

5) Kolxisin

A) 3, 4
B) 1,2 3
C) 2,3
D)3, 4,5
E)1,2

Odobiyyat:: : : A. 1. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuueckue 60J1e3HU.
VYyebHoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, crp. 187 - 191.

744) Sistem qirmizi qurdesondyi zamani oynaq sindromuna hansi xarakterdir ?
1) Kontrakturalarin olmasi

2) iri oynaqlarin zadalonmosi

3) Xirda oynaqlarin zadalonmasi

4) Davamh mialgiya ilo miisahids olunmasi

5) Miqrasiyaedon artralgiya

A) 3, 4,5



B) 3, 4
C) 2,3
D) 1,2
E)1,2 3

Odobiyyat:: : : A. II. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
Yuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 65 - 67.

745) Sistem qirmizi qurdesanayi xastaliyindo klassik triada slamatlori
hansilardir?

1) Nevrit

2) Kardit

3) Dermatit

4) Artrit

5) Poliserozit

A) 1,2
B)3,4,5
C)2,3
D)1,2 3
E) 3, 4

Odobiyyat:: : : A. 1. Peopos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuueckue 060Je3HU.
Yyebnoe mocobue CaparoBckoro YHusepcutera. 2009, ctp. 65 - 68.

746) Sistem qirmizi qurd esondyi zamani boyrak zodalonmasi gostarilonlordon
hansi ilo xarakterizs olunur ?

A) Pielonefrit

B) Papilyar nekroz

C) Qlomerulonefrit

D) Boyrok dasi xastaliyi
E) Amiloidoz

Odobiyyat:: : : A. 1. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuueckue 60Je3HU.
VYuebnoe nocodue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 65 - 68.

747) Osteoartroz xastaliyi zamani hans1 deformasiya daha cox amoals galir ?

A) Genu varum

B) Genu valgum

C) Ulvar deviassiya

D) “Ququsu boynu” simptomu
E) Genu recurvatum



Odabiyyat:: : : Masyposa B. . bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Cne. JIur.
2008. ctp. 258 - 260.

748) Hansi laborator gostaricilar dermatomiozitds diagnostik ahamiyyat dasiyir
?

1) Xolesterin

2) KFK

3) Kreatininuriya

4) Sidik tursusu

5) Qolovi fosfotaza

A)2,3
B) 1,2 3
C) 1,2
D)3, 4,5
E) 3, 4

Odoabiyyat:: : : A. 1. Peopos, E. H. Ckpsiouna u ap. PeBMaTtudeckue 00ye3HH.
VYyebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 103 - 105.

749) DUyUnlu periarteriit zamam boyraklarin zadalonmasi asagidakilardan
hansi ilo xarakteriza olunur ?

1) Qabigq gatin nekrozu

2) Papillyar nekroz

3) izolsolunmus sidik sindromu

4) Nefrotik sindromla glomerulonefrit

5) Amiloidoz
Al 23
B)3,4,5
C)2,3
D)1,2

E)3, 4

Odobiyyat:: : : A. 1. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuueckue 60Je3HU.
VYyebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 25 - 27.

750) Birincili revmokardit tgun xarakterikdir ?
1) Ekstrasistoliya

2) Zirvada sistolik kiiy

3) Qulaqciq - madacik kegiriciliyin pozulmasi
4) Protodiastolik kiiy zirvado

5) Sayrici aritmiya

A)2,3
B)3,4,5



C) 1,23
D) 1,2
E) 3, 4

Odobiyyat:: : : A. II. Pebpos, E. H. Cxpsibuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
Yuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 6 - 8.

751) Asagidakilardan hansi oynaq xarakterli agrimi gostorir ?
1) Oynaq deformasiyasi

2) Oynaqda xar¢ilt1

3) Oynagqda siskinlik

4) Oynaq iizorindd hipertermiya

5) Oynaqgda gorginlik zamani agrimin amols golmasi

A) 1,2
B) 2,3
01,23
D)3, 4,5
E) 3, 4

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankr - [letepOypr. Cneu. JIut.
2008. cTp. 258 - 2509.

752) Hansi laborator gostoricilor osteoartroza uygundur ?

A) Normal gan gostericilori
B) Anemiya

C) Leykopeniya

D) Trombositopeniya

E) Leykositoz

Odobiyyat:: : : A. I1. Pe6pos, E. H. Ckpsiobuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
VYuebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 43 - 45.

753) Hansi oynaqlarin zodsalonmasi generalizoolunmus osteoartroza uygun deyil
?

A) Distal falanqaarasi

B) Mil - bilok

C) Diz

D) Proksimal falanqaarasi
E) Gicgah - ¢ono oynagi

Odobiyyat:: : : A. Il. Pe6pos, E. H. Ckpsiobuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
VYuebnoe mocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 39 - 40.



754) Revmatoidli artritin hansi agirlasmasinda sidiyin analizi informativ test
hesab olunur ?

A) Digital angiit

B) Amiloidoz

C) Plevrit

D) Xammen - Ri¢ sindromu
E) Perikardit

Odabiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [lerepOypr. Crerr. Jlut.
2008. ctp. 122 - 125.

755) Kaskin revmatik qizdirmada residivlor hansi yas dovriinda bas verir ?

A) 6 - 15 yas
B) 10 - 20 yas
C) 3-6yas
D) 12 - 17 yas
E) 17 - 23 yas

Odobiyyat:: : : A. II. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u n1p. PeBmatnueckue 00e3HU.
YuaeOnoe nmocobue CaparoBckoro Yuausepcuteta. 2009, ctp. 3 - 5.

756) Seyerman —Mau xastoliyi hansi revmatik xastaliys aiddir ?

A) Sistem qirmizi qurd esonaying
B) Osteoxondropatiyalara

C) Revmatoidli artrito

D) Osteoartroza

E) Psoriatik artrito

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankrt - [letepOypr. Cnei. JIut.
2008. cTp. 296 - 298.

757) Hansi slamatlor Reyno sindromu olan xastadd sistem sklerodermiyani
tasdiq edir ?

1) Barmagqlarimn siskinliyi

2) Artralgiya

3) Reflyuks - ezofagit

4) ANA - nin pozitiv olmasi

5) Proteinuriya

A)2,4,5
B) 1,3, 4
01,35
D)2,3,5



E)2, 3.4

Odobiyyat:: : : A. II. Pebpos, E. H. Cxpsiobuna u np. PeBmatuueckue 00y1e3HU.
Yuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 87 - 88.

758) Revmatik polimialgiya diagnozunun qoyulmasinda hansi slamoatlor asasdir
?

1) 50 yasdan yuxari

2) 50 yasdan asagi

3) ECS > 40 mm/saat

4) Ciyin qursagi 9zaldlorinin simmetrik zodslonmasi

5) Kisi cinsi

A)3,4,6
B) 1;3;4
C) 23,4
D)1,4,5
E) 2;4;5

Odobiyyat:: : : A. Il. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmatuueckue 00y1e3HU.
YuaeOHoe nmocobue CaparoBckoro Yuusepcuteta. 2009, ctp. 32 - 34.

759) Revmatoidli artritli xastods bazis preparatlarimin tayinindan sonra
maksimal miialicovi effekt no vaxt bas verir ?

A) 10 aydan sonra
B) 6 aydan sonra
C) 3 aydan sonra
D) 1 ildon sonra
E) 5 aydan sonra

Odobiyyat:: : : HaconoBa B. A. Knunnueckas pesmarosorus. 2005. ctp. 168 - 174.
760) Psoriatik artrit zamam dori zodslonmolari hansi formada olmur ?

A) Uziikvari eritema

B) Pustulyoz sopgilor

C) Eksudativ papulalar

D) Eritrodermiya

E) Daqiq sorhadlari olan qirmiz1 - ¢ohrayi papulalar

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankr - [letepOypr. Cret. JIut.
2008. ctp. 193 - 197.

761) Infliksimab preparati ilo miialicods hansi aks - géstoris deyil ?



A) Anamnezds pielonefrit

B) Persistoedon agciyor infeksiyasi
C) Sisonil vaziyyot

D) Hamilolik, laktasiya

E) Asagi otraflarda xroniki xoralar

Odobiyyat:: : : Ismayilova S. S. Revmatoidli artrit: diagnostika vo miialicasinin aktual
masalolori, Baki, Qismaot, 2008. Sah. 140 - 146.

762) Ankilozlasdirici spondilitds sulfasalazinlo miialicoys hansi gostarisdir ?

A) Uveit

B) Heg biri

C) Periferik oynaglarin prosess calb olunmasi
D) Xostaliyin yiiksok aktivliyi

E) Hamis1

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycraBos, CaHkTt - [leTtepOypr. Cnen. JIut.
2008. cTp. 220 - 222.

763) Ankilozlasdirici spondilitds aminoxinolon preparatlarimin istifadasi hansi
vaziyyatds effektivdir ?

A) Hecbirinda

B) Periferik oynaglarin prosesa calb olunmasi
C) Boyrayin patoloji prosess calb olunmasi
D) Hamisinda

E) Xostoliyin minimal aktivlik doracosindo

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankrt - [letepOypr. Cne. JIut.
2008. ctp. 220 - 222.

764) Ankilozlasdirici spondilitds prednizolonla puls - terapiyaya hansi
gostarisdir ?

A) Aortal ¢atismazliq

B) Onurganin yayilmis zadolonmasi
C) “Dilongi poza” - sinin formalagmasi
D) Sakroileit II marhala

E) Kaskin uveitin inkisafi

Odobiyyat:: : : HaconoBa B. A. Knunnyeckas peBmarosorus. ctp. 187 - 188.

765) SAPHO sindromu zamani gostorilon simptomlardan hansi rast golinmir?

A) Sinovit



B) Sarkoleit

C) Hiperostoz

D) Ayaqalt1 vo ovuc pustulalari
E) Duyunla eritema

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankrt - [letepOypr. Cneu. JIut.
2008. ctp. 202 - 203.

766) Hansi xastalik naticasinda spondiloartrit inkisaf etmir?

A) Differensasiyaolmamis spondiloartropatiya
B) Reaktiv artrit

C) Brusellyoz

D) Kron xastaliyi

E) Psoriatik artrit

Odobiyyat:: : : A. Il. Pebpos, E. H. Cxpsibuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
VYyebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp.

767) Hansi asagida sadalanan xastaliklordon daha ¢ox Kisilords rast galinir ?

A) Ankilozlasdirict spondilit
B) Psoriatik artrit

C) Revmatoidli artrit

D) Dermatomiozit

E) Sistem qirmizi qurd esonayi

Odobiyyat:: : : Haconosa B. A. Knunnueckas pesmarosorus. 2005. ctp. 179 - 180.

768) Hansi revmatik xastalik iiciin eyni barmagin biitiin oynaqlarinin eyni
vaxtda “Ox” xarakterli zadslonmasi vo miixtalif istigamati yarim ¢ixiqlarin
olmasi xarakterikdir ?

A) Psoriatik artrit

B) Reaktiv artrit

C) Gut artriti

D) Revmatoidli artriti

E) Ankilozlasdiric1 spondilit

Odobiyyat:: : : Haconosa B. A. Knunnueckas pesmaronorus. 2005. ctp. 193 - 195.
769) ” Kuselevski” testinin miisbat olmas1 nayi tasdiq edir ?
A) Onurganin bel s6basinds harokat mohdudiyystini

B) Oturaq sinirin mononeyropatiyasini
C) “At quyrugu” sindromunu



D) Lyumboisalgiyani
E) Oma - galga birlosmasinin zadalonmasini

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankrt - [letepOypr. Cnen. JIut.
2008. ctp. 213 - 215.

770) Sarkoileit, onurganin rentgenoqrafiyasinda assimetrik sindesmofitlar,
konyuktivit, assimetrik oliqoartrit kimi slamatlor hansi xastaliys aiddir?

A) Brusellyoz

B) Psoriatik artrit

C) Forestyl hiperostozu
D) Reaktiv artrit

E) Bexterev xastaliyi

Odobiyyat:: : : HaconoBa B. A. Knunnueckas pesmarosorus. 2005. ctp. 199 - 201.
771) Aortal catismazliq hansi xastalik iiciin daha xarakterikdir ?

A) Revmatoidli artrit

B) Gut artriti

C) Ankilozlasdirict spondillit
D) Psoriatik artrit

E) Reaktiv artrit

Odabiyyat:: : : HaconoBa B. A. Kimmauueckas pesmarosorus. 2005. ctp. 180 - 183.
772) Sulfasalazin preparati ndyo tasir etmir ?

A) IgA - nin azalmasina

B) Onurganin funksiyasina

C) Umumi shvala

D) ECS - in azalmasina

E) Periferik oynaqlarda agriya

Odobiyyat:: : : Haconosa B. A. Knunnueckas pesmarosorus. 2005. ctp. 168 - 174.
773) Onurganin osteoxondrozu ii¢iin nd xarakter deyil ?

A) Rentgenoqrafiyada fogaraarasi diskin hiindiirliiyiiniin azalmasi
B) Kaskinlogsma zamani onurgada horokot mohdudiyyati

C) Fiziki gorginlikdon sonra onurgada agrilarin baglanmasi

D) Do6s gofasinin ekskursiyasinin azalmasi

E) 40 yasdan sonra baslanmasi



Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankr - [letepOypr. Crer. JIut.
2008. cTp. 297 - 298.

774) Asagida gostarilonlordon hansi oynaqda iltihab slamatloring aid deyil ?

A) Siskinlik

B) Sianoz

C) Agn

D) Horokot mohdudiyyati
E) Hipertermiya

Odabiyyat:: : : HaconoBa B. A. Knunnueckas pesmaronorus. 2005. ctp. 16 - 21.
775) Revmatoidli artritin baslangicinda hansi oynaqlar daha ¢ox zadalonir ?

A) ©Oldaragi - falanga vo proksimal falanqaarasi
B) Dirsak, distal - falanqaarasi

C) Foqgorarasi

D) Diz, ayaqdarag - falanga

E) Gicgah - ¢ono, dirsok

Odabiyyat:: : : HaconoBa B. A. Kimmanueckas pesmaronorus. 2005. ctp. 147 - 153.

776) Revmatoidli artritdd rentgenoloji dayisikliklar erkon olaraq hansi
oynaglarda gorultr ?

A) Dirsak, diz

B) Diz, ayaqdaragi - falanga

C) Gicgah - ¢ono, dirsok

D) Dirsok, distal falanqaarasi

E) ©ldarag - falanqa vo proksimal falangaarasi

Odobiyyat:: : : Haconora B. A. Knunuueckas pesmaronorusi. 2005. ctp. 154 - 155. .
777) Kollagenin nec¢d ciir novii ayird edilir ?

A) 6

B) 20

C) 12

D) 14

E) 18

Odobiyyat:: : : Bect Ctepnunr J[>x. Cekpersl peBmaTosornu. HeBckuii quanexT.
1999. ctp. 37.

778) Anadangalmo immunitets hans1 amillor aiddir ?



A) Anticisimlor

B) Komplement

C) Neytrofillor

D) Eozinofillor

E) Sis nekrozu amili

Odobiyyat:: : : Bect Ctepnunr J[>x. Cekpersl peBMaTosioruu. : HeBckuii quanext
1999, ctp37

779) Gut artriti zamani inkisaf edon dislipidemiyanin miialicosinda secim
preparati hansidir ?

A) Atorvastatin
B) Nikotin tursusu
C) Lovastatin

D) Fenofibrat

E) Simvastatin

Odobiyyat:: : : HaconoBa B. A. Knunnueckas pesmarosorus. 2005. ctp. 372 - 380.

780) Qeyri - steroid iltihabaleyhino praparatlarin tadbiqinin an tez rast galon
fosadlar1 hansidir?

A) Arterial tozyiqin artmasi

B) Tromboz riski

C) Agranulositoz

D) Qaraciyorin zodolonmasi

E) Mads - bagirsaq trakti orqanlarinin selikli gisalarinin zodolonmaosi

Odobiyyat:: : : HaconoBa B. A. Knunuueckas pesmarosorus. 2005. ctp. 178 - 205.

781) Revmatoloji xastoliklorin miialicasindo monoterapiya soklinds qeyri -
steroid iltihabaleyhina preparatlarin sistemli todbiqinin optimal davamiyyati ?

A) 10 giun

B) 2 ay

C) 1 hofto

D) 2 - 4 hofto
E) 3 glin

Odabiyyat:: : : HockoB C. M. PeBmaronorus. AkTyanbHas Tepanws //PocTos - Ha -
Hony. «®ennxc» 2007. c. 467.

782) Aortal catismazhiq gostarilon hansi xastaliklords daha cox rast galir?



A) Vegener qranulomatozu, Sergen sindromu
B) Reyter xostoliyi, Bexcet xostoliyi

C) Ankilozlasdirict spondilit, Marfan sindromu.
D) Takayasu arteriiti

E) Peget xostoliyi

Odobiyyat:: : : Kapauonorus —HarmonaasHOe pyKOBOACTBO MO KapUOJIOTHH O]
pen. FO. H. benenkona. 2008. ¢. 1086 - 1099.

783) Dermatan sulfat, keratan sulfat — hans1 makromolekula néviina aiddir ?

A) Elastinlora

B) Adhezinlors

C) Proteoglikanlara

D) Qlikozaminoglikanlara
E) Kollageno

Odobiyyat:: : : Bect. Ctepnunr J{x. Cekpersl peBmatosioruu. [lep. ¢ anrn. M. :
bunam. CIlc: HeBckuit auanext 1999. Crp. 28 - 29.

784) Diffuz vo ocaql alopesiya hansi xastalik ii¢iin xarakterikdir ?

A) Sistem qirmizi qurd esonayi
B) Reaktiv artrit

C) Dermatomiozit

D) Revmatoidli artrit

E) Psoriatik artrit

Odobiyyat:: : : Haconora B. A. Knunuueckas pesmaronorus. 2005. ctp. 86 - 88.

785) Asagidakilardan hansi sistem sklerodermiyanin klinik névlorinag aid deyil ?

A) | - li idiopatik
B) Carpaz

C) Yuvenil

D) Diffuz

E) Mohdud

Odobiyyat:: : : A. 1. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuueckue 60Je€3HU.
Yuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 85 - 86.

786) Sistem qirmzi qurd esanayi xastaliyindo hormonal doyisikliklor asagida
sadalananlardan hansinda diizgiin gostarilib ?

A) Heg biri
B) Estrogen, progesteron vo androgenin artmasi



C) Estrogenin azalmasi, androgenin artmast
D) Estrogen va progesteronun artmasi, androgen ¢atismazligi
E) Progesteronun azalmasi, androgenin artmasi

Odobiyyat:: : : Haconona B. A. Knmunuueckas pesmaronorus. 2005. ctp. 79 - 81.
787) Birtarafli ekzoftalm hansi revmatik xastalik ii¢iin xarakterikdir ?

A) Reaktiv artrit

B) Hemorragik vaskulit

C) Revmatoidli artrit

D) Vegener granulomatozu
E) Duyunll periarteriit

Odobiyyat:: : : A. Il. Pebpos, E. H. Cxpsibuna u np. PeBmatuueckue 00s1e3HU.
VYuyebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 30 - 32.

788) “Sirmer testi” hansi1 revmatik xastalik iiciin xarakterikdir ?

A) Reaktiv artrit

B) Hemorragik vaskulit
C) Psoriatik artrit

D) Behget xastaliyi

E) Seqren xastaliyi

Odobiyyat:: : : A. 1. Peopos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuueckue 00Je3HU.
Yyebnoe mocobue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 135 - 137.

789) Anamnezda 15 il Reynoud fenomeni olan 45 yasinda xasts son 1 ayda artan
tonaffiis catismazhgl qeyd edilir. Miiayind zamam barmagqlarda, qollarin 6n
sathinda va dorido galinlasma va barmagqlarin ucunda catlar miisahids olunur.
Laborator gostoricilords - ANA 1/320 titrasi ild pozitiv , antisentromer
anticism(+) geyd edilir. Bu xastado tonaffiis catismazhigina asagidakilardan
hansi sabab ola bilor?

A) Pulmonar trombemboliya
B) Pulmonar vaskulit

C) Pulmonar hipertenziya
D) Interstisial fibroz

E) Bronxial astma

Odobiyyat:: : : A. Il. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
VYuebnoe nmocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 89 - 90.

790) Bir ildir hipertenziya va ateroskleroz sobabi ild tiazid vo aspirin (300 mg
giindod) istifads edan 50 yasinda Kkisi xasto sol topugunda vo ayaq daraginda 24



saat avval baslayan agr1, siskinlik vo hiperemiya sikayotlori ilo miiracist edir.
Xostonin anamnezindd 6 ay avval sol dizindd, 3 ay avval sag topugunda agri vo
siskinlik olmasi vo toxminoan 4 - 5 giinds sagalmasi qeyd edilir. Laborator
gostaricilords ECS - 42 mm /saat , leykosit - 15 000 va C - reaktivli zilal 28gr/I.
Bu xast? ticiin ola bilacok diaqnoz asagidakilardan hansidir?

A) Kaskin Gut artriti

B) Septik artrit

C) Kalsium pirofosfat artropatiyasi
D) Behget xastoliyi vo artriti

E) Reaktiv artrit

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Cneu. JIut.
2008. ctp. 223 - 228.

791) iki aydir anamnezinda ikitorafli baldirlarda 6dem miisahids olunan 70 yash
qadin x3stada hepatosplenomeqaliya, diareya, goz strafinda ekximoz,
makroglossiya, gingival hipertrofiya, iirok olciilorinin boyiimasi, dispnoe qeyd
edilir. Laborator gostaricilords kreatinin vo azot qaligi normal. Sutkahq sidikdd
4 gr zilal miisahids edilir. Siimiik iliyinin aspiratinda plazma hiiceyralorinin
artmasi geyd edilir. Bu x3astd iuiciin ola bilacak diaqnoz asagidakilardan

hansidir?

A) Sistem Qirmizi Qurd Esonoyi
B) Diabetik nefropatiya

C) Poststreptokokk glomerulonefrit
D) Xroniki garaciyar xastaliyi

E) Amiloidoz

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankrt - [letepOypr. Cne. JIut.
2008. cTp. 133 - 135.

792) Diiyiinlii poliartritds tovsiyyo olunan klinik miiayinalor hansilardir?

A) ASO ganda titri , immunoglobulin A —nin gqanda konsentrasiyasi

B) ECS , C reaktiv ziilal , gicgah arteriyasinin biopsiyast

C) Dari - azalo pargasinin biopsiyasi, boyrok qaraciyar biopsiyasi, angioqrafiya

D) Dari vo boyrok biopsiyasi

E) ANCA, biopsiya (burnun selikli qisasi, ag ciyarin agiq vo transbronxial biopsiyasi)

Odobiyyat:: : : A. Il. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
VYuebnoe nmocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 26 - 29.

793) Asagidaka xastaliklordon hansinda osteoporoz miisahids olunmur?

A) Kusing sindromu



B) Hipogonadizm

C) Hipertireoidizm

D) Hiperprolaktinemiya
E) Hiperaldesteronizm

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankrt - [letepOypr. Cneu. JIut.
2008. ctp. 310 - 319.

794) Pozitiv koskin faza ziilah hansidir?

A) ECS

B) Albumin

C) Prealbumin

D) Transferrin

E) Retinol baglayici globulin

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankr - [letepOypr. Cnen. JIut.
2008. cTp. 95 - 97.

795) Ankilozlasdirici spondilit xastliyinds defektli gen qrupu hansidir?

A) HLA B51
B) HLA DR4
C)HLADR 8
D) HLA DW1
E) HLA B27

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankr - [letepOypr. Cnem. JIut.
2008. ctp. 206 - 208.

796) Asagidaki xastaliklordon hansi Seqren sindromu ils birlikds daha az rast
golinir?

A) Sistem qirmizi qurd esonayi
B) Revmatoid artrit

C) Vaskulit

D) Ankilozlasdirict spondilit
E) Birincili biliar sirroz

Odobiyyat:: : : A. 1. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuyeckue 60Je3HU.
VYuebnoe nmocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 130 - 136.

797) Ankilozlasdirici spondilitds daha cox zadalonan oynaq hansidir?

A) Diz oynagi
B) Sakroiliak oynaq



C) Distal falanqaarasi oynaqlar
D) Mil — bilok oynagi
E) Proksimal falanqaarasi oynaqlar

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankrt - [letepOypr. Cnen. JIut.
2008. ctp. 209 - 212.

798) Qirmuz1 Qurd Esonayinin diagnozunda istifads olunan laborator gostorici
(anticism) hansidir?

A) AntiDsDNA

B) Anti —mitoxondrial
C) Anti CCP

D) Anti —Sm

E) Revamatoid faktor

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankr - [letepOypr. Cnen. JIut.
2008. ctp. 65 - 70.

799) Reaktiv artrit iiciin asagidakilardan hansi xarakterikdir?

A) Artrit, Iridosiklit, Entezit
B) Artrit , Uveit, Dermatit

C) Artrit, Keratit, Perikardit
D) Artrit , Uretrit, Konyuktivit
E) Artrit, Aortit, Dermatit

Odobiyyat:: : : A. Il. Pe6pos, E. H. Ckpsiobuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
VYuebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 65 - 69.

800) Asagidakilardan hansi 50 yasdan yuxari xastalords ciyin vo canaq qursagi
oynaqlarinda iltihabi tipds agr1 vo harakat mohdudiyyati ilo xarakterizd olunur?

A) Osteoartrit

B) Mieloma

C) Dermatomiozit

D) Revmatik polimialgiya
E) Polimiozit

Odobiyyat:: : : A. 1. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaTuyeckue 60Je3HU.
VYuebnoe nmocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 32 - 34.

801) Anticisimlar vasitasilo amala galon , immunkompleks yaradan vo
komplementin aktivasiyasi ilo toxuma zadalonmasind sabab olan autoimmun
xastalik hansidir?



A) Xasimoto tireoiditi

B) I tip sokorli diabet

C) Sistem Qirmizi1 Qurd Esonoyi
D) Daginiq skleroz

E) Revmatoidli artrit

Odobiyyat:: : : A. Il. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
Yuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 64 - 68.

802) Asagidakilardan hansi iri dl¢iilii damar vaskulitidir?

A) Sonleyn - Genox purpurasi
B) Vegener granulomatozu

C) Dulyunli periartrit

D) Takayasu vaskuliti

E) Mikroskopik poliangiit

Odobiyyat:: : : A. Il. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmaruueckue 001e3HU.
VYuebnoe nocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 32 - 35.

803) Das - 28 indeksi ilo hans1 revmatik xastaliyin aktivliyi qiymatlondirilir ?

A) Revmatoidli artrit

B) Gut artriti

C) Reaktiv artrit

D) Ankilozlagdirict spondiloartrit
E) Psoriatik artrit

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankrt - [letepOypr. Cnei. JIut.
2008. ctp. 394

804) Revmatoidli artritdo miisahids olunan xronik iltihab hans1 toxumalarda
bas verir?

A) Stimiik toxumasi
B) Sinovial toxuma
C) Vaskulyar toxuma
D) Qigirdaq toxumasi
E) Oynaq kapsulu

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankrt - [letepOypr. Crei. JIut.
2008. cTp. 111 - 114.

805) Aortit asagidaki xastaliklordon hansinda miisahids olunmur?

A) Vegener granulomatazu



B) Behget xostaliyi

C) Gigant hiiceyrali vaskulit

D) Takayasu atreriti

E) Ankilozlasdirici spondiloarterit

Odobiyyat:: : : A. II. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
Yuebnoe nocodbue CaparoBckoro YHurepcutera. 2009, ctp. 30 - 31.

806) 72 yash qadin xasta sag dizinds 2 giindiir davam edoan siddatli agr va
siskinlikdon sikayatlonir. Fiziki miiayinads 39 C quizdirma, sag dizda
nazaraycarpacaq daracods temperaturun artmasi, hassashq va harokat
mohdudiyyati izlonilir. Bu xastads diisiiniilon ilk diagnoz hansidir?

A) Ankilozlasdirict spondiloarterit
B) Osteoartrit

C) Rematoidli artrit

D) Kaskin revmatik qizdirma

E) Septik artrit

Odoabiyyat:: : : Masyposa B. U. bonesnu cycraBo, Cankr - [TetepOypr. Crert. JIur.
2008. ctp. 179 - 182.

807) Asagidakilardan hansi iltihabaleyhinadir?

A)IL - 1alfa
B)iL - 17
C)IL-20
D)IL-6
E)IL -2

Odobiyyat:: : : Masyposa B. 1. bone3nu cycrasos, Cankr - [letepOypr. Cnei. JIut.
2008. cp. 98 - 99.

808) Asagidaki anticismlaradon hansi vaskulitlor zaman miisahids olunur?

A) Anti - RNP

B) Anti - CCP

C) Antifosfolipid anticisim
D) Antinuklear anticisim
E) ANCA

Odobiyyat:: : : A. Il. Pebpos, E. H. Ckpsibuna u np. PeBmatuueckue 001e3HU.
VYuebnoe nmocodue CaparoBckoro Yuusepcurera. 2009, ctp. 18 - 21.

809) 44 yash qadin xastd 3l bilaklori, proksimal falanqaarasi va
metakarpafalangial oynaqlarda 4 aydir davam edan agr1 va siskinlikdon



sikayatlonir. Fiziki miiayinads gostarilon oynaqlarda artrit slamatlori nazara
carpir. Bu xastays diagnoz qoymagq iiciin asagidakilardan hansi daha az
dhomiyyatlidir?

A) Antinuklear anticisim
B) C reaktivli zilal

C) Anti - CCP

D) Antistreptolizin

E) Revmatoid faktor

Odabiyyat:: : : A. II. Pe6pos, E. H. Ckpsbuna u ap. PeBMatuueckue 0ose3HH.
YuaebHoe nmocobue CaparoBckoro Yuusepcuteta. 2009, ctp. 10 - 12.

810) 64 yash qadin xastd distal falanqaarasi oynaqlarda harakat zamani artan
agr1 vd siskinlikdon sikayatlonir. Fiziki miiayinada distal falanqaarasi
oynaqlarda hassashq vo oynaqda siskinlik nazars ¢carpir. Rentgenoqrafiyada
oynaq yarigiin daralmasi vd osteofit qeyd edilir. Bu xastJ ii¢ciin ola bilacok
diagnoz asagidakilardan hansidir?

A) Revmatoidli artrit

B) Ankilozlasdirici spondilit
C) Gut artriti

D) Osteoartroz

E) Kaskin revmatik qizdirma

Odobiyyat:: : : Maszyposa B. 1. bone3nu cycraBos, Cankr - [letepOypr. Cneu. JIut.
2008. ctp. 250 - 252.

811) Ankilozlasdirici spondilits asagidakilardan hansi xarakterikdir?

A) Reyno sindromu

B) Oynaglarin eroziv dekstruktiv zodolonmasi
C) Seqren sindromu

D) Polineyropatiya

E) Irit

Odobiyyat:: : : A. II. Pe6pos, E. H. Ckpsibuna u ap. CepoHeratuBHbie
CnonnunoapTputhl. YueobHoe nocodue CapaToBckoro YHusepcureta. 2009, ctp. 5 -
20.

812) Reyno hamlalarini provokasiya edan faktorlardandir:
A) Otraf miihitin yiiksok temperaturu, emosional stress

B) Emosional stress, hiperurikemiya
C) Emosional stress, asag fiziki aktivlik



D) Otraf miihitin agsag1 temperaturu, dislipidemiya
E) Otraf miihitin asag1 temperaturu, emosional stress

Odobiyyat:: N J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

813) Reyno fenomeni zamani hansi orqanlar zadalonmir?

A) Dizlor

B) Ol vo ayaq barmaqlari
C) Burnun ugu, dil

D) Qulaq va dodaglar

E) Qaraciyor

Odoabiyyat:: N.J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

814) ikincili Reyno fenomeni saciyyavi deyil:

A) Arterial hipertenziyaya

B) Sistem qirmiz1 qurd esonayina
C) Polimiozita

D) Revmatoid artrito

E) Sistem sklerodermiyaya

Odobiyyat:: J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

815) Klassik Ui¢fazali Reyno homlasi zamam dori rangi neca doyisir?

A) qirmizi-goy-solgun
B) solgun-qirmizi-goy
C) qirmizi-solgun-goy
D) g0y-qirmizi-solgun
E) solgun-g0y-qirmizi

Odabiyyat:: J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

816) Reyno fenomenind xas olmayan klinik tazahiirlor hansidir?

A) Barmagqlarda xirda ¢apiglar

B) Barmaglarda sagalmayan xoralar
C) Barmaglarda keyima

D) Qicolma

E) Barmagqlarda agr



Odobiyyat:: J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

817) Kaskin revmatik qizdirmanin boyiik kriteriyalarindan deyil

A) Poliartrit

B) Kardit

C) Uziikvari eritema
D) Xoreya

E) Artralgiya

Odabiyyat:: ( N. 2020) Abasov E.S., Alimetov S.N. Oynaq xastaliklari, Baki, 2012, s.
10-34.

818) ikincili Reyno fenomenina saciyyavi deyil:

A) Dirnaq mayas1 mikroskopiyasi zamani damarlarin mikrosirkulyator zodolonmo
olamatlori

B) Barmaglarda ganqrenanin olmasi

C) Barmaglarda nekrozun olmasi

D) Barmaglarda xoralagmanin olmasi

E) Homlslarin simmetrikliyi

Odobiyyat:: J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

819) Kaskin revmatik qizdirmanin kicik kriteriyalarina hansi aid deyil?

A) Artralgiya

B) Qizdirmz

C) PQ intervalinin uzanmasi
D) Kardit

E) ECS-in yiiksolmosi

Odobiyyat:: ( N. 2020) Abasov E.S., Alimetov S.N. Oynaq xostoaliklori, Baki, 2012, s.
10-34.

820) Reyno fenomeninin instrumental miiayinJ uisullarindan deyil:

A) Pletizmografiya

B) Dirnaq mayasinin kapilyaroskopiyasi
C) Angiografiya

D) Lazer doppler floumetriyasi

E) Termografiya



Odobiyyat:: J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

821) Reyno fenomeninin diferensial diagnostikasi1 aparilmamahdir:

A) Karpal tunel sindromu ilo
B) Stenokardiya ilo

C) Yuxar1 apertura sindromu ila
D) Akrosianozla

E) Eritromelalgiya ilo

Odobiyyat:: J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

822) Reyno fenomeni olan xastalora tovsiya olunan geyri-medikamentoz
tadbirlordon deyil?

A) Kofe vo kofeintorkibli ickilordon imtina

B) Soyuq temperaturdan, stresdon qorunmaq

C) ©l/ayaqlar ii¢iin istilik yastiglar1 vo qoruyucu geyimlorin istifadasi
D) Isti temperaturdan qorunmaq

E) Tiitiingokmodon imtina

Odobiyyat:: J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

823) Reyno fenomeninds hansi preparatlar qrupu oks gostorisdir?

A) Endotelin 1 reseptorlarinin antaqonistlori
B) Angiotenzin reseptorlarinin blokatorlar
C) Nitratlar

D) B-adrenoblokatorlar

E) Kalsium kanallar1 inhibitorlar

Odobiyyat:: J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413—-423.

824) Reyno fenomeninds hansi angiotenzin II reseptorlarin blokatorlarinin
istifadasi tovsiys olunur?

A) Azilsartan
B) Perindopril
C) Enalapril
D) Lozartan
E) Bisopralol



Odobiyyat:: J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

825) Reyno fenomeninin miialicosinda istifado olunan serotoninin geriys zobt
olmasinin inhibitorlarma aiddir:

A) Ketanserin
B) Amlodipin
C) Tadalafil
D) Indapamid
E) Lozartan

Odobiyyat:: J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

826) Reyno fenomeninin miialicasind» istifads olunan endotelin-1 reseptorlarin
antaqonislorining aiddir:

A) Bozentan
B) Amlodipin
C) Lozartan
D) Bisoprolol
E) Fluoksetin

Odobiyyat:: J. Belch et al., ESVM guidelines — the diagnosis and management of
Raynaud’s phenomenon Vasa (2017), 46 (6), 413-423.

827) Oynaq zadoalonmasi toradon endokrin xastaliklari secin:
1.Sakoarli diabet 2. Hipoparatireoz 3. Hiperprolaktinemiya 4.Miksedema

A) 2,4
B) 3,4
C)23
D) 1,4
E) 1,3

Odobiyyat:: Mommodhasonov R.M. Daxili xastaliklor, Baki, 2004, 464 soh.
828) Lefqren sindromu ugiin xarakterik deyil:

A) Baldir-ayaq oynaqlarinin artriti
B) Diz oynaginin artriti

C) Qizdirma

D) Limfa diiytlinlorinin boyiimomasi
E) Duyunla eritem



Odobiyyat:: Mommodhasonov R.M. Daxili xastaliklor, Baki, 2004, 464 soh.

829) Mari-Bamberger xastaliyi zamani asasan zadalonan oynagqlari segin:
1. Diz 2. Mil-bilak 3. Bazu 4. Baldir-ayag 5. Bud-¢anaq

A) 1,2,4
B) 1,4,5
C) 2,45
D) 1,3,5
E) 3,4,5

Odabiyyat:: Haconos E.JI., Haconosa B.A. HammonansHO€ pyKOBOACTBO TIO
pesmarosiorun. 2017, 720 c.

830) Diabetik osteopatiyaya aid olanlar secin:
1. Iltihabi slamatlarin olmasi 2. Iltihabi slamatlorin olmamasi 3.ECS artmamasi
4. ECS artmasi 5. Miialicodon sonra geriyJ inkisaf

A) Heg biri
B) 1,45
C)245
D) 2,3,5
E) 1,35

Odobiyyat:: Haconos E.JI., HaconoBa B.A. HauinmonansHO€ pyKOBOACTBO 1O
pesmatosioruu. 2017, 720 c.

831) Sarko oynagi no zaman rast golinir?

A) Revmatik qizdirma zamani

B) Bazedov xostaliyi zamani

C) Sifilitik artropatiya zamani

D) Podagra zamani

E) Mari-Bamberqer xastaliyi zamani

Odobiyyat:: KnemenoB A.B. HacneacTBeHHble HApyIIEHHS] COETUHUTEIBHOM TKaHU:
HepeuI€HHbIC BOMPOCH! U IUCKYCCHOHHBIE po0aeMbl. JK.» MenuImHCKNi BECTHUK
Cesepnoro Kaskaza», 2016, Tom 11, Ne2, BrIm.2, ¢.358-363.

832) Oynagqlarin hipermobilliyi, ganaxmaya meyillik, dorinin hiperelastikliyi,
onurganin vd dos qafasinin deformasiyasi hansi xastalikdo rast galinir:

A) Elers-Danlos sindromu
B) Revmatoid artrit

C) Marfan sindromu

D) Osteoxondroz



E) Diabetik osteopatiya
Odobiyyat:: Abasov E.S., Alimetov S.N. Oynaq xastaliklori, Baki, 2012, 388 soh.

833) Marfan sindromunun slamatloring aid deyil:

A) Qisa bodon

B) Oynaglarin harokatsizliyi

C) Horlimgokvari barmagqlar

D) Hiindiir boy (2 metr vo hiindiir)
E) Kifoz

Odobiyyat:: KiemenoB A.B. HacneacTBeHHble HApyIIEHHUS] COEIMHUTEIBHOM TKAaHU:
HEPENIEHHBIE BONPOCHI M TUCKYCCHOHHBIC MpooOieMbl. JK.» MeauImHCKIA BECTHUK
Cesepnoro Kaskaza», 2016, Tom 11, Ne2, BrIm.2, ¢.358-363.

834) Morkio sindromuna aiddir:
1. Boyun uzun olmasi 2. Asag straflarin valqus deformasiyasi 3. Boyun qisa
olmasi 4. Tetraplegiya

A) 2,4
B) 1,2
C)23
D) 1,3
E) 1,4

Odobiyyat:: KnemenoB A.B. HacneacTBeHHble HApyIIEHHS] COETUHUTENBHOM TKaHU:

HEpeNIEHHbIE BOMPOCHI M IUCKYCCUOHHBIE Mpo0sieMbl. JK.» MeauImHCKuii BECTHUK
Cesepnoro Kaskaza», 2016, Tom 11, Ne2, BpIm.2, ¢.358-363.

835) Cirtdanboyluluq, kobud iiz cizgilori, qisa boyun, ¢allokvari dos qafasi hansi
xastaliys aiddir:

A) Akromegaliya

B) Marfan sindromu

C) Mari-Bamberger sindromu
D) Lami-Moroto sindromu

E) Pnevmokonioz

Odobiyyat:: KinemenoB A.B. HacneacTBeHHble HapyIIeHUS! COEIMHUTEIBHON TKaHU:

HEpENIEHHBIE BOMPOCHI M TIUCKYCCUOHHBIE TpooieMbl. JK.» MeauImHCKuii BECTHUK
Cesepnoro Kaskaza», 2016, Tom 11, Ne2, BpIm.2, ¢.358-363.

836) Siya sindromuna aid olmayanlar secin:
1. Oynaqlarin yumsalmasi 2. Hirsutizm 3. Qarqoilizm 4. Uzun atraflar



A) 1,3
B) 3,4
C) 1,4
D) 1,2
E) 2,3

Odobiyyat:: KimemeHnoB A.B. HacneacTBeHHbIC HAPYIICHHUS COSTUHUTEIBHOM TKaHU:
HepemEHHbIe BOIPOCH! U IUCKYCCHOHHBIC MPo0sieMbl. JK.» MeIuIuHCKN BECTHUK
Cesepnoro Kaskazay, 2016, Tom 11, Ne2, Beim.2, ¢.358-363.

837) Miyelom xastaliyini hansi xastaliklo diferensiasiya etmok lazimdir?

A) Hepatit

B) Arterial hipertenziya
C) Bexterev xostaliyi
D) Bruselyoz

E) Sokorli diabet

Odobiyyat:: Haconos E.JI., Haconoa B.A. HaninonaiasHo€ pyKOBOACTBO 110
pesmatonoruu. 2017, 720 c.

838) Hoffman sindromu hansi xastalik iiciin xarakterdir?

A) Siringomiyeliya
B) Miyelom xostaliyi
C) Periodik xastaliyi
D) Miksedema

E) Xasimoto tireoiditi

Odobiyyat:: KnemenoB A.B. HacneacTBennbie HapyIeHHs] COSTUHUTEIHLHOM TKaHU:
HepenEHHbIE BOIIPOCHI U TUCKYCCHOHHBIE TTpo0eMbl. JK.» MeauImHCcKuii BECTHUK
Cesepnoro Kaskaza», 2016, Tom 11, Ne2, BpIm.2, ¢.358-363.

839) Revmatoid artritd xas olan “buxovlanma” simptomu hansi xastalikdd rast
gdlind bilor?

A) Sanfillippo sindromu

B) Deformasiyaedici osteoartroz
C) Miyelom xastaliyi

D) Revmatizm

E) Akromeqgaliya

Odobiyyat:: Haconosa B.A. Knunuyeckas peBmarosiorus. PykoBoaCTBO 1jist Bpadei.
2014



840) Revmatoid artrit zamani patoloji prosesd an ¢ox hansi oynaqlar calb
olunur?

A) Biloyin proksimal falangaarasi oynaqlar

B) Diz oynagqlari

C) Onurga stitunun bel nahiyyasinin oynaqlari
D) Biloyin distal falangaarasi oynaqlar

E) Onurga siitunun boyun nahiyyasinin oynaqlari

Odobiyyat:: Abasov E.S., Alimetov S.N. Oynaq xostoliklori, Baki, 2012, 388 soh.
841) Revmatoloji artritin etioloji amilina hansi aid deyil?

A) Virus

B) iImmunitetin asag1 dusmosi
C) Irsi amil

D) Alkogolun gabulu

E) Infeksiya

Odobiyyat:: Haconos E.JI., HaconoBa B.A. HaninonansHO€ pyKOBOJCTBO 10
pesmaroiioruu, 2017, 720 c.

842) Revmatoid artritin xtsusi kliniki formasina hansi aid deyil?

A) Felti sindromu

B) Menetriye xastaliyi
C) Kavasaki xastaliyi
D) Titse sindromu

E) X sindromu

Odobiyyat:: Haconos E.JI., Haconoa B.A. HaninonaiasHO€ pyKOBOACTBO 11O
peBmatosioruu. 2017, 720 c.

843) Revmatoid artrit xastaliyinin formalasmis marhalasinin miiddati na qadar
olur?

A) 2l

B) 1 ildan ¢ox
C) 6 aydan az
D) 2 ildon ¢ox
E) 6ay-1il

Odobiyyat:: Abasov E.S., Alimetov S.N. Oynaq xastoliklori, Baki, 2012, 388 soh.

844) Revmatoid artritin I11-cii rentgenoloji marhslasina na aiddir?



A) Tok-tok kistalar

B) Sumuk ankilozu

C) Osteoporoz

D) Oynaq ¢ixintisi

E) Oynaq yariginin daralmasi

Odobiyyat:: Haconos E.JI., HaconoBa B.A. HaninonaiasHO€ pyKOBOJICTBO 10
pesmarogioruu. 2017, 720 c.

845) Revmatoid diiyiinlorin xarakterik xiisusiyyatlori hansilardir?

A) Olgiilori bdyiik, simmetrik, irinlomirlar

B) Olgiilori boyiik, simmetrik, horokotsiz olurlar

C) Olgiilari kigik, harokatsiz, agrili olurlar

D) Olgiilori boyiik, bark, torkibinde duz kristallar1 askar olunur
E) Olgiilori kigik, simmetrik, agrisiz, harokatsiz olurlar

Odobiyyat:: Abasov E.S., Alimetov S.N. Oynaq xastoliklori, Baki, 2012, 388 soh.

846) Revmatoid artrit diagnozun qoyulmasinda hansi laborator gostarici daha
informativdir?

A) ECS va leykositlorin migdari
B) RF

C) CRZ

D) ANA

E) SSPA

Odobiyyat:: Haconos E.JI., Haconosa B.A. HannonansHoe pyKOBOACTBO 1O
pematosioruu. 2017, 720 c.

847) Revmatoid artrit zamani interstisial pnevmoniyanin xiisusiyyati nadon
ibaratdir?

A) Hec bir miialicays tabe olmamasi
B) Qliikokortikoidlorin effektsizliyi
C) ECS siiratlo artmasi

D) Yiiksok hararat

E) Antibiotiklorin effektsizliyi

Odobiyyat:: Mommoadhosonov R.M. Daxili xastaliklor, Baki, 2004, 464 soh.
848) Revmatoid artritds iirok zadslonmasi 6ziinii nJ ilo biiruzo verir?

A) Arterial hipertenziya
B) Kardiomiopatiya



C) Urayin isemik xastaliyi
D) Miokard distrofiya
E) Revmatik qizdirma

Odobiyyat:: Abasov E.S., Alimetov S.N. Oynaq xastoliklori, Baki, 2012, 388 soh.

849) Revmatoid artritin diferensial diagnostikasi hansi xastaliklo aparilmahdir?

A) Kavasaki sindromu

B) Deformasiyaedici osteoartrit
C) Reyno xastaliyi

D) Titse sindromu

E) Takayasu sindromu

Odobiyyat:: Haconos E.JI., Haconosa B.A. HaninonaiasHoe pyKOBOACTBO 110
pesmaronioruu, 2017, 720 c.

850) Revmatoid artritin miialicasinds secim preparati hansidir?

A) Prednizolon
B) Triamsinolon
C) Sulfasalazin
D) Metotreksat
E) Diklofenak

Odobiyyat:: Abasov E.S., Alimetov S.N. Oynaq xastaliklori, Baki, 2012, 388 soh.

851) Revmatoid artritin miialicosindo metotreksata sks-gostoris varsa hansi
preparata iistiinliik verilmoalidir?

A) Rituksimab
B) Sulfasalazin
C) Azatioprin

D) Ensefobol

E) D-penisillamin

Odobiyyat:: Haconos E.JI., HaconoBa B.A. HauinonansHO€ pyKOBOACTBO 1O
pesmatosioruu, 2017, 720 c.

852) Revmatoid artritin miialicosinds “ehtiyat” sira preparatina hansi aiddir?

A) Leflunomid
B) D-penisillamin
C) Ensefobol

D) Metotreksat
E) Azatioprin



Odobiyyat:: Haconos E.JI., HaconoBa B.A. HannonansHoe pyKOBOJCTBO IO
pesmatosioruu, 2017, 720 c.

853) Revmatoid artritin miialicosindo metotreksat hans1 dozada baslanilmahdir?

A) 5 mq glindo
B) 10 mq giindo
C) 10 mq hoftads
D) 5 mq haftado
E) 20 mq haftads

Odobiyyat:: Haconos E.JI., HaconoBa B.A. HauinmonansHOE pyKOBOACTBO 1O
peBmaroiioruu, 2017, 720 c.

854) Revmatoid artritin miialicasinds bioloji preparatlardan hansina istiinlik
verilir?

A) Tosilizumab
B) Adalimumab
C) Rituksimab
D) Abatasept
E) infliksimab

Odobiyyat:: Haconos E.JI., HaconoBa B.A. HauinonaiasHOE pyKOBOACTBO 1O
pesmaronoruu, 2017, 720 c.

855) Periodik xastalik hansi qrup xastaliklors aiddir ?

A) Allergik

B) ideopatik
C) infeksion
D) Parazitar
E) Autoimmun

Odobiyyat:: Mankou A.B. Ilepuoanueckas 001€3Hb ¥ MOYCUHBINH aMUJIOU03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy, 2008, Nel, ¢.115-119.

856) Periodik xastalik zamanm hans1 xromosomda dayisikliklar bas verir ?

A) 14-cii xromosom
B) 9-cu xromosom

C) 22-ci xromosom
D) 17-ci xromosom
E) 16-c1 xromosom



Odobiyyat:: ( Mankou A.B. [lepuonndeckast 6071€3Hb M TOYSUHBIN aMIIOHI03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy, 2008, Nel, ¢.115-119.

857) Periodik xastaliyin daimi simptomu hansidir?

A) Tongnofoslik
B) Qizdirma

C) Oskiirok

D) Qan hayxirma
E) Eritema

Odobiyyat:: ( Mankou A.B. [leproaudeckast 00JIe3Hb W TOUYCYHBIH aMIIIOUI03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy», 2008, Nel, ¢.115-119.

858) Periodik xastalik zamani sinovial mayenin xususiyyatlari hansilardir?

A) Urat kristallarinin olmamasi

B) Sterillik

C) Qeyri-sterillik

D) Sterillik va kristallarin olmamasi
E) Kristallarin olmamasi

Odobiyyat:: Mankou A.B. Ilepuonnueckas 001€3Hb ¥ MOYCUHBINH aMUJIOU03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy», 2008, Nel, ¢.115-119.

859) Asagidakilardan hansi periodik xastoliyin klinik formasina aid deyil ?

A) Abdominal

B) Psevdomalyariya
C) Oynaq

D) Tromboflebit

E) Torakal

Odobiyyat:: Mankou A.B. Ilepuoanueckas 001€3Hb U MOYCUHBIH aMUJIOU03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy, 2008, Nel, ¢.115-119.

860) Periodik xastaliyin psevdomalyariya formasinda siddatli gqizdirma nega gtin
davam edir?

A) 2-8 glin
B) 3-7 giin
C) 6-10 glin
D) 5-9 gun
E) 4-6 glin



Odabiyyat:: Mankou A.B. Ilepuonnyeckast 601€3Hb U MOYESUHBIH aMUTIOUI03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy, 2008, Nel, ¢.115-119.

861) Periodik xastalikdo autoimmun proses necd xarakterizs olunur?

A) “Qar diismosi” tipi

B) “Yagis diismosi” tipi
C) “Beton basma” tipi

D) “Torpaq sopilmasi” tipi
E) “Dolu diismasi” tipi

Odobiyyat:: Mankou A.B. Ilepuogndeckast 60J1€3Hb U MOYCHUHBINH aMUTIOUI03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy», 2008, Nel, ¢.115-119.

862) Periodik xastalik zamam hansi tip amiloid uza agirlasma sayilir?

A) Amiloid B (BB)
B) Amiloid A (AA)
C) Amiloid F (FA)
D) Amiloid C (AC)
E) Amiloid C (CC)

Odobiyyat:: Mankou A.B. Ilepuonnueckas 001€3Hb ¥ MOYCUHBINH aMUJIOU03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy», 2008, Nel, ¢.115-119.

863) Amiloidin strukturu nadon ibaratdir ?

A) Saxolonan fibrillor

B) Piy fibrillori

C) Olavo fibrillor

D) Kollagen fibrillor

E) Saxalonmayan fibrillor

Odobiyyat:: Mankou A.B. Ilepuoanueckas 001€3Hb U MOYCUHBIH aMUJIOU03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy, 2008, Nel, ¢.115-119.

864) Amiloidoz zamani an ¢ox zadalonan hansi orqandir ?

A) Beyin

B) Dislor

C) Gozlor

D) Boyrokloar
E) Urok

Odobiyyat:: Mankou A.B. Ilepuogndeckast 60J1€3Hb U MOYSHUHBINH aMUIIOUI03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy, 2008, Nel, ¢.115-119.



865) Disproteinemiya an ¢ox amiloidozun hansit marhalasinda rast galinir?

A) Koskin

B) Uremik

C) Nefrotik
D) Proteinurik
E) Latent

Odobiyyat:: Mankou A.B. Ilepuogndeckast 60JI€3Hb U MOYCUHBIN aMUJIOUI03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy», 2008, Nel, ¢.115-119.

866) Periodik xastalik zamam bagirsagin rentgenoloji miayinasindas rast galinan
0zal goruntular hansidir?

A) Diz bagirsaqg divarinin sismasi
B) Kor bagirsaq divarinin sismasi
C) Yogun bagirsaq divarinin sismasi
D) Nazik bagirsaq divarinin sismasi
E) S-vari bagirsaq divarinin sismasi

Odobiyyat:: Mankou A.B. Ilepuonnueckasi 001€3Hb U MOYECYHBIN aMUIIOUI03 Y
neteit. // «Jlewammii Bpauy», 2008, Nel, ¢.115-119.

867) Periodik xastalik zaman1 hansi oynaqlar zadalonir?

A) Heg biri

B) iri oynaqlar

C) Kicik oynaglar

D) Butln oynaglar

E) Cox kicik oynaglar

Odobiyyat:: Mankou A.B. Ilepuonnueckas 601€3Hbp ¥ IOYCUHBINH aMUIIOU03 Y
netei. // «Jlewamuii Bpauy, 2008, Nel, ¢.115-119.

868) Periodik xastaliyin spesifik muayina iisulu hansidir?

A) Likvorun miiayinasi

B) Qanin timumi analizi

C) Qanin biokimyavi analizi
D) Genetik miiayinalor

E) Sidiyin Umumi analizi

Odobiyyat:: Kpyruxuna C.b., 'openos A.B., PataukoBa M.A. OnbIT npuMeHEHUS
CEJICKTHBHBIX XOJUHOJUTHKOB IPH TIEPUOINICCKON 00JIe3HN y neTei// B moMotb
Bpauy, 2011, c¢.138-142.



869) Periodik xastaliyin spesifik miialico preparati hansidir ?

A) Analgin

B) Metronidazol
C) Diklofenak
D) Amidoron

E) Kolxisin

Odobiyyat:: Kpyruxuna C.b., 'openoB A.B., PataukoBa M.A. ONBIT IpUMEHEHHS
CEJICKTUBHBIX XOJHMHOJIMTUKOB IIPH MEPHOANICCKON O0Jie3HN y aereit// B momonrs
Bpauy, 2011, c¢.138-142.

870) Sistem qirmizi qurdesonayi hansi xastaliklors aiddir?

A) Bakterioloji

B) iltihabi

C) Autoimmun va iltihabi
D) Toksik

E) Virus

Odobiyyat:: ( Anexbepona 3.C. O1ieHKa aKTUBHOCTH CUCTEMHOM KPacHOM BOTYAHKHU Y

0onpHBIX pa3zHoro noina. II Cbe3q peBmaTonoros. Marepuaisl nokiana, CapaTos,
2001, c.5

871) Qirmz1 qurdesonayinin hansi formalarina rast galinir?

A) Dorman va septik

B) Diskoid, dorman va sistem qirmizi qurdesonayi
C) Diskoid vo dorman

D) Dari vo oynaq

E) Sistem vo oynaq

Odabiyyat:: ( Anekbepona 3.C. OneHKa aKTUBHOCTH CUCTEMHOM KPaCHOW BOJTYAHKH Y

0oJsbHBIX pa3Horo noja. |1 Cre3n peBmaTosioroB. Matepuansl 1okiana, Caparos,
2001, ¢.5

872) Sistem qurmiz1 qurdesanayi zaman hansi toxuma zadalanir?

A) Birlasdirici toxuma
B) Selikli

C) Ozalo

D) Stimik

E) Sinir



Odobiyyat:: ( Anex6epona 3.C. OnieHka aKTUBHOCTH CHCTEMHOM KPACHOW BOTYAHKH Y
OosbHBIX pazHoro nmoia. I Cbe3n peBmaronoros. Marepuaisl gokiana, CapaTos,
2001, ¢.5

873) Qlomerulonefritin hans1 formasi prognostik olaraq an ¢ox alverisli deyil?

A) Membran lupus-nefrit

B) Qlomeruloskleroz

C) Diffuz proliferativ glomerulonefrit
D) Mezangial gqlomerulonefrit

E) Ocagl proliferativ glomerulonefrit

Odabiyyat:: ( ArekOeposa 3.C. OneHKa aKTUBHOCTH CUCTEMHOM KPaCHOW BOJTYAHKH Y
0onpHBIX paszHoro noina. |1 Cbe3nq peBmaTtonoros. Martepuaisl nokiana, CapaTos,

2001, c¢.5

874) Qirmizi qurdesanayi zaman bdyrakdan basqa, daha hansi organlar
zadalanir?

A) Dori, irak, sidik Kisasi

B) Doari, ag ciyarlor, oynaglar, trok, MSS, dalag

C) Doari, ag ciyarlar, oynaglar, tirak, MSS, garaciyer
D) Urok, ag ciyarlor, dirnaglar, saglar

E) Dari, dirnaglar, saclar

Odabiyyat:: ( AnekOeposa 3.C. OrieHKa aKTUBHOCTH CUCTEMHOM KPacHOW BOJTYAHKH Y
0onpHBIX paszHoro noina. |1 Cwe3n pesmaTtonoros. Martepuaisl nokiana, CapaTos,

2001, c.5
875) Qirmizi qurdesanayi 70-80 yash Kisilor t¢tin xarakterdirmi?

A) Nisbaton

B) Cox vaxt

C) Hom ha, ham yox
D) Yox

E) Ho

Odobiyyat:: ( Anexbepona 3.C. O1ieHKa aKTUBHOCTH CUCTEMHON KPACHOM BOJTYAHKHU Y
0onpHBIX pa3zHoro noina. II Cbe3q pesmaTtonoros. Martepuaisl nokiana, CapaTos,
2001, c.5

876) Sistem qirmizi1 qurdesondyi zamani diaqnostik triada hansidir?
A) Dermatit, seboreya, otit

B) Perihepatit, otit, laringit
C) Dermatit, poliartrit, poliserozit



D) Poliserozit, faringit, otit
E) Dermatit, miozit

Odoabiyyat:: ( Anexoepona 3.C. OreHKa aKTHBHOCTH CUCTEMHOM KPACHON BOJYAHKHU Y
0onpHBIX pasHoro noina. |1 Cbe3n pesmaTtonoros. Martepuaisl gokiana, CapaTos,
2001, c.5

877) Qirmizi qurdesanayi zamanm immun sistemin hansi organlar zadslanir?

A) Peyer piloklori

B) Dalaq vo garaciyor

C) Qaraciyar vo lirok

D) Limfa diiytlinlori vo dalaq
E) Timus, simuk iliyi

Odobiyyat:: ( AekOepona 3.C. OneHka aKTUBHOCTH CHCTEMHOM KPaCHOM BOJTYAHKHU Y
0osbHBIX pasHoro nojia. || Cwrezn peBmaTonoroB. Matepuansl 1okinana, Capatos,
2001, c.5

878) Lupus-nefritin diagnostikasi ii¢iin hansi tadgigatin shamiyyati var?

A) Qanin biokimyavi analizi

B) Sidiyin imumi analizi

C) Qarin boslugunda KT(kompiiter tomoqrafiyasi)
D) Boyroklorin USM-si

E) Boyraklorin punksion biopsiyasi

Odobiyyat:: ( Anexbepona 3.C. OnieHKa aKTUBHOCTH CUCTEMHOM KPAaCHOM BOJTYAHKH Y
6onpHBIX paszHoro nona. [I Cbe3n pesmaTonoros. Martepuaisl nokinana, CapaTos,
2001, c.5

879) Sistem qirmizi1 qurdesanayi iiciin Reyno sindromu xarakterdirmi?

A) Nadir hallarda

B) Ho

C) Yox

D) Hom ha, ham yox
E) On ¢ox

Odobiyyat:: ( Anexbepona 3.C. O1ieHKa aKTUBHOCTH CUCTEMHON KPACHOM BOJTYAHKHU Y
O6onpHBIX pasHoro nona. I Cve3q pemaTtonoros. Matepuaisl noknana, CapaTos,
2001, ¢.5

880) Sistem qirmizi qurdesanayi iiciin hans1 hematoloji pozulmalar xarakterdir?

A) Eritrositoz, leykositoz, limfopeniya



B) Trombositoz, yliksok protrombin indeksi, yiiksok fibrinogen

C) Hematoloji anemiya, trombositopeniya, leykopeniya, ECS-nin artmasi
D) Leykositoz, ECS-nin artmasi

E) ECS-nin artmasi, retrikulositoz

Odobiyyat:: ( Anex6eposa 3.C. OnieHka aKTUBHOCTH CUCTEMHOM KPacHOW BOJTYAHKH Y
O0onbpHBIX pasHoro noina. I Cbe3n pemaTtonoros. Matepuaisl nokiana, CapaTos,
2001, c.5

881) Sistem qirmizi qurdesanayinin diagnostikasi iiciin hansi spesifik gostoricilor
vacibdir?

A) C-reaktiv zilal, seromukoid, LE-hiiceyra

B) Hialuron tursusu, sial tursusu, ANA

C) Bilirubin vo onun fraksiyalari, LE-hiiceyra, ANA
D) Qanin iimumi analizi, LE-hiiceyra, C-reaktiv ziilali
E) LE-hiiceyro, ANA, ANF titrinin qalxmasi

Odobiyyat:: ( Anexbepona 3.C. OnieHKa aKTUBHOCTH CUCTEMHON KPAaCHOM BOJTYAHKHU Y
0oapHBIX pasHoro mnoia. II Cee3n peBmaTosioros. Matepuaiibl gokiana, CapaTos,
2001, c.5

882) Diaqnostik kriteriyalardan hansilar sistem qirmizi qurdesonaying aid
deyil?

A) MSS-in zadoslonmasi, boyraklorin zodslonmasi, diskoid sopki
B) Artritlor, agi1z boslugu xorasi, fotosensibilizasiya

C) Diskoid sopki, qurdesonayi kopanayi, serozitlor

D) Mado xorasi, obstruktiv bronxit, pankreatit

E) Qanda ANA askarlanmasi, artritlor, serozitlor

Odobiyyat:: ( Anexbepona 3.C. OnieHKa aKTHBHOCTH CUCTEMHOM KPAaCHOM BOJTYAHKHU Y
O6onpHBIX pasHoro noina. [I Cve3n pesmaTonoros. Martepuaisl nokinana, CapaTos,
2001, c.5

883) Sistem qirmmzi qurdesonayinin miialicasi zamam hansi preparatlar
islonilir?

A) Proton pompa blokatorlari

B) Qeyri-steroid iltihaboleyhino vasitalor
C) Antibiotiklor

D) Qliikokortikosteroidlor, sitostatiklor
E) Antikoaqulyantlar



Odobiyyat:: ( IBanoB M.M. DBOJIIOIHSI METOJIOB JICUESHUSI CACTEMHON KPacHOH
BOJTYaHKU. M30panHbIe NeKInu 1o KIuHUYeckoi pesmaronoruu / [lox penakmueit
HaconoBoii B.A., bynuyka H.B., M.: Meaumuna, 2001: ¢.91-100.

884) Nobz-terapiya hansi preparatlarla aparilir?

A) Sitostatiklor

B) Qeyri-steroid iltihabaleyhino preparatlar
C) Antikoaqulyantlar

D) Antibiotiklor

E) Metilprednizalon

Odobiyyat:: ( IBanoB M.M. DBOIOIUS METOJIOB JICYCHUS] CHCTEMHON KPaCcHOU
BOJTYaHKU. MI30paHHbIE JICKIIUU 110 KIMHUYECKON peBmaTosioruu / [loa penakiueit
HaconoBoii B.A., bynuyka H.B., M.: Meaununa, 2001: ¢.91-100.

885) Reyter sindromu hansi xastaliklor qrupuna aiddir?

A) Seropozitiv spondiloartrito
B) Seroneqativ spondiloartrito
C) Sistem vaskulitino

D) Infeksion xastoliya

E) Autoimmun xastoliya

Odoabiyyat:: ( Kosanes I0.H., neun U.1. O NUKIAIHOCTH U STAITHOM
naToreHeTHYECKOM JiedeHun Oosie3nn Petitepa // Tepamnes.apxus. — 1980-Ne6,

cTp.36-39.

886) Reyter sindromunun toradicilori hansilardir?

A) Staphylococcus simiae

B) Staphylococcus epidermidis
C) Chlamydia trachomatis

D) Herpes zoster

E) Staphylococcus aureus

Odoabiyyat:: ( Kosanes I0.H., Unpua U.W. O HUKIMYHOCTH U 3TAITHOM
aTOreHETHYECKOM JiedeHnH OoJie3nu Petitepa // Tepamnes.apxus. — 1980-Ne6,

cTp.36-39.
887) Reyter sindromu zamani hansi orqanlar zadslonir?

A) Bagirsaq, agciyarlor, mada

B) Sidik-cinsiyyat, gdz, oynaqglar
C) Urak, boyroklor, agciyarlor
D) Urok, oynaglar, gz



E) Agciyarlar, mads, boyroklor

Odobiyyat:: ( Koaner F0.H., nsun .M. O NUKIMYHOCTH U STAITHOM
NaTOreHETHYECKOM JieueHun 0osie3nu Pelitepal/Tepanes.apxus, 1980, Ne6, ¢.36-39.

888) Urogen artrit iiciin (Reyter xastoliyi) patognomik olan nadir?

A) Ol barmaglar “qu qusu boynu” kimi

B) Ol barmaglarinin ulnar deviasiyasi

C) Cokic soklindo barmaglar

D) ©l barmagqlar1 “butonerkalar” soklinda

E) Periartikulyar 6dem, barmaglarin sosiskaya bonzar defiqurasiyasi

Odabiyyat:: ( Kosanes IO.H., Unbua N.M. O NUKINIHOCTH ¥ STAITHOM

aTOreHETHYCCKOM JieueHun 0ose3nu Pelitepa // Tepanes.apxus. — 1980-Ne6,
cTp.36-39.

889) Reyter xastaliyinin diagnostik meyarlari hansilardir?

A) Bagirsaq infeksiyasi, simmetrik artrit, qlossit, ahil yas
B) Sidik-cinsiyyat infeksiyasi, artrit, konyuktivit, gonc yas
C) boyrak infeksiyasi, poliartrit, konyuktivit, qoca yasi

D) Agciyar infeksiyasi, asimmetrik artrit, usaq yast

E) Meningit, poliartrit, konyuktivit, gonc yas

Odoabiyyat:: ( Kosanes I0.H., nbunr U.M. O NUKINIHOCTH U STAITHOM
naTOreHeTHYECKOM JiedeHun Oosie3nn Peritepa // Tepamnes.apxus. — 1980-Ne6,

cTp.36-39.
890) Reyter xastaliyi zamam ganmn idmumi analizinda hansi dayisikliklar olur ?

A) Normal hemoglobin, leykopeniya, normal ECS

B) Hipoxrom anemiya, motadil leykositoz, ECS-nin artmasi
C) Anemiya, leykopeniya, yiikksok ECS

D) Anemiya, leykopeniya, asagi ECS

E) Yiiksok hemoqlobin, leykositoz, normal ECS

Odobiyyat:: ( Koanes I0.H., Unpua U.W. O HUKIMYHOCTH U 3TAITHOM
aTOreHeTHYECKOM JiedeHuH OoJie3nu Petitepa // Tepamnes.apxus. — 1980-Ne6,

cTp.36-39.
891) Xlamidiya infeksiyasimin diagnostikasinin an yaxsi1 metodu hansidir ?
A) Seroloji metod

B) Biokimyavi metod
C) Endoskopik metod



D) Polimeraza zoncirvari reaksiyanin kdmakliyi ilo DNT- diagnostika
E) Immunfliioressent metodu

Odobiyyat:: ( Koaner F0.H., nbun .M. O NUKIMYHOCTH U STAITHOM
HaTOreHETHYCCKOM JieueHun 0osie3nu Pelitepa // Tepanes.apxus. — 1980-Ne6,
cTp.36-39.

892) Reyter sindromu zamani hansi genin askar edilmasi xarakterikdir?

A) HLA B 27
B) HLA D 4
C) HLA B21
D) HLA C 7
E) HLA A 45

Odobiyyat:: ( Kosanes 10.H., Unpun U.M. O HUKIMYHOCTH U 3TATHOM
NaTOreHETHUCCKOM JieueHuH 0osie3uu Petitepal/Tepanes.apxus, 1980, Ne6, ctp.36-
39.

893) Reyter xastaliyi zamam antibiotiklarin hansi grupu tatbiq olunur?

A) GObalak aleyhino, tetrasiklinlar, makrolidlor

B) Sefalosporinlar, aminogliklazidlar, ftorxinolonlar
C) Penisillinlar, sefalosporinlar, gébalok aleyhina
D) Tetrasiklin, makrolidlor va ftorxinolonlar

E) Tetrasiklinlor, penisillinlar, aminogliklazidlor

Odobiyyat:: ( Kosanes 10.H., Unpua U.M. O HUKINYHOCTH U 3TAITHOM

NaTOreHETHYECKOM JieueHuM 0osie3Hu Petitepal//Tepanes.apxus, 1980-Ne6, ctp.36-
39.

894) Reyter xastaliyi zaman qgeyri-steroid iltihabaleyhins preparatlar (Qi9P)
tatbiq edilirmi?

A) Bazan

B) Hom ha, hom yox
C) Istonilmoyan

D) Yox

E) Ho

Odabiyyat:: ( Koanes F0.H., Unbun U.M. O NUKINYHOCTH U STAITHOM
aTOrCHETHUECKOM JieueHnn Ooie3nu Petitepa // Tepames.apxus. — 1980-Ne6,

cTp.36-39.

895) Qlukokortikosteroidlar na vaxt tayin olunur?



A) Xronik prosesin I doracali aktivliyindo

B) Xroniki prosesin II doracali aktivliyindo

C) Kaskin fazada va xronik prosesin III doracali aktivliyindo
D) Kaskin dovrdo

E) Heg¢ vaxt toyin olunmur

Odobiyyat:: ( Koaner F0.H., Unbun .M. O NUKIMYHOCTH U STAITHOM

HaTOreHETHYECKOM JieueHuu 0osie3uu Pelitepa // Tepanes.apxus, 1980, Ne6, ctp.36-
39.

896) Sis nekrozu faktoru alfan1 (SNF-a) hansi hiiceyralar hasil edir?

A) Eritrositlor

B) Bazofillor

C) Limfositlor

D) Eozinofillor

E) Makrofaqal hiiceyralor

Odobiyyat:: ( Kosanes 10.H., Unpua U.M. O HUKIMYHOCTH U 3TAITHOM
NaTOreHETHYECKOM JieueHun 0ose3nu Pelitepa // Tepanes.apxus. — 1980-Ne6,

cTp.36-39.

897) Sis nekrozu faktoru alfanin (SNF-a) hasil olmasim bloklasdirmaq Ugun
hansi preparatlar qabul edilir?

A) Penisillin

B) Diklofenak
C) Pentoksifillin
D) Kalium orotat
E) Tetrasiklin

Odobiyyat:: ( Kosanes 10.H., Unpun U.W. O HUKINYHOCTH U 3TAITHOM

NaTOreHEeTHUECKOM JieueHuu 0osie3nu Petitepa // Tepanes.apxus, 1980-Ne6, ctp.36-
39.

898) Reyter xastaliyi zaman1 miialicovi badon tarbiyasi na vaxt tayin olunur?

A) Xastaliyin xroniklogsmasi zamani
B) Daima

C) Xostaliyin erkon moarhsloalorinda
D) Remissiya zamani

E) Heg vaxt

Odobiyyat:: ( Kosanes I0.H., nbua N.W. O NUKINIHOCTH U STAITHOM
naTOreHeTHYECKOM JiedeHun OoJie3nn Peritepa // Teparnes.apxus. — 1980-Ne6,

cTp.36-39.



899) Reyter sindromunun profilaktikasi vacibdirmi?

A) Yox

B) Miitloq deyil
C)Ho

D) Zoruri hallarda
E) Hom ho, hom yox

Odobiyyat:: ( Kosanes I0.H., inbua N.M. O NUKINIHOCTH ¥ STAITHOM
naTOreHeTHYECKOM JiedeHun OoJie3nn Pelitepa // Tepames.apxus., 1980, Ne6, ctp.36-

39
900) Kaskin revmatik gizdirma zamani hansi toxuma zadalanir?

A) Ozals toxumasi

B) Sumuk toxumasi
C) Sinir toxumast

D) Birlosdirici toxuma
E) Epidermis

Odobiyyat:: ( Epmoymna JI. M. Octpas peBMaTndeckas JJUXopaaKa, XPOHUICCKUES
peBMatnueckue Oose3nu cepana, M.: M-Bectu, 2004 - 184 c.

901) Kaskin revmatik gizdirma patogenezina gora hansi xastaliklar grupuna
aiddir?

A) Bakterioloji
B) Allergik

C) infeksion
D) Autoimmun
E) Virus

Odabiyyat:: ( Epmonmna JI. M. OcTtpast peBMaTHdecKas JIMXopaaka, XpOHUYECKHE
peBmaTtuueckue 6ose3nu cepama, M.: M-Bectu, 2004 - 184 c.

902) Kaskin revmatik gqizdirmanin klinik tazahdrlari hansilardir?

A) Kardit, artroz, 6vra, xoreya, sellulit

B) Bronxit, artrit,xoreya, 0vro

C) Qlossit, traxeit, pulpit, eritema, xoreya

D) Kardit, artrit, xoreya, halqosokilli eritema, dorialti diiylinciiklor
E) Seboreya, xoreya, traxeit, kardit, revmatik dorialt1 diiyiinciiklor

Odobiyyat:: ( Epmonuna JI. M. OcTpas peBMaTuueckas JIMXopajaka, XpOHUIECKUE
peBmMaTHueckue 6one3nu cepana, M.: M-Bectu, 2004 - 184 c.



903) Koaskin revmatik qizdirma zamanmi hansi laborator tadqigatlar xarakterdir?

A) Kreatinin, xolesterin, trigliseridlor, SRZ

B) sidiyin mumi analizi, sidik tursusu, SK, SM, ASLO0

C) Qanin iimumi analizi, sidiyin iimumi analizi, koaqulogramma, SRZ, xolesterin
D) Koaqulogramma, ASLO, kreatinin, xolesterin, magnezium

E) SRZ, SK, DFA, SM, ASLO, ASQN

Odobiyyat:: ( Epmonuna JI. M. OcTpas peBMaTuueckas JIMXopaaka, XpOHUIECKHAE
peBMatnueckue 0ose3Hu cepana, M.: M-Becrtu, 2004,184 c.

904) Hansi xastoliklordan kaskin revmatik qizdirmanin diferensasiyasi aparilir?

A) Endokardit, artroz, SQQE

B) Miokardin infarkti, SQQE, artroz

C) Alveolit, kardit, SQQE

D) Qeyri-revmatik kardit, revmatoid artriti, SQQE
E) Sklerodermiya, Reyno xastaliyi,SSSE

Odobiyyat:: ( Epmoymna JI. M. Octpas peBMaTu4ecKas JJUXOpaaKa, XPOHHICCKUES
peBMatnueckue Oone3nu cepana, M.: M-Bectu, 2004 - 184 c.

905) Klinik-laborator xarakteristikasina gora revmatik prosesin aktivliyinin
daracalari hansilardir?

A) Qabariq vo minimal

B) Boylik, orta vo qabariq

C) Métadil, minimal vo orta

D) Maksimal va ciizi

E) Maksimal, motadil vo minimal

Odabiyyat:: ( Epmomnuna JI. M. OcTpas peBMaTHYeCKas TUXOPaIKka, XPOHUIECKHE
peBmaTuueckue 6ose3nu cepama, M.: M-Bectu, 2004 - 184 c.

906) H 1 daracali aktivlikle karditin klinik simptomatologiyas: nadir?

A) Qabariq daracads gan dévran: gatismazligi ilo yarimkaskin kardit, rentgenoloji
olaraq trayin normal 6l¢ust, ECS <30 mm/s.

B) Pankardit, kaskin diffuz miokardit, trayin 6l¢lstnin béylumasinin artmasi,
ECS>30 mm/s

C) yarimkaskin kardit, fasilasiz- residiv veran kardit, P-Q uzanmasi, ECS > 20-30
mm/s

D) Pankardit, uzun siron kardit, trayin normal dl¢isu, ECS —normadadir

E) Uzun siron vo ya latent kardit, fasilosiz- residiv veran kardit, trayin 0lcust
boyumayib, ECS -30 mm/s



Odobiyyat:: ( Epmonuna JI. M. Octpas peBmaTnueckast IMXopajaka, XpOHUYECKUE
peBmaTuueckue o6ose3nu cepamna, M.: M-Bectu, 2004 - 184 c.

907) I daracali aktivliklo karditin kliniok simptologiyasi nadir?

A) Kaskin diffuz miokardit, rentgenoloji -iirayin 6l¢iisti boylyiir, ECS - normaldir

B) Revmatik xoreya il uzun siiron kardit, rentgen — iiroyin 6l¢iisii boyiiyiir, ECS —
normadan bir az yuxaridir

C) Uzun siiron va ya latent kardit, rentgenoloji — iiroyin 6l¢iisii normal vo ya bir qodor
boyliyiib, EKQ 6zalliklori yoxdur, ECS- normaldir

D) Latent kardit, retgen- tiroyin 6l¢iisii normal, EKQ — PQ uzanir, ECS — normaldir
E) I-1I doraco QDC ilo yarimkaskin kardit , rentgenoloji tirayin dlgiisti boylylb, P-Q
intervali uzanir, ECS —normaldir

Odobiyyat:: Epmommna JI. M. Octpast peBMaTHuecKas TUXopaaka, XpOHUICCKHUE
peBmaruueckue 0onesnu cepana, M.: M-Becrtu, 2004 - 184 c.

908) Hansi sokilds B-hemolitik streptokokk A qrupunu iizd ¢ixarmagq olar?

A) Sterilliys sidik

B) Sterilliys gan

C) Osnokdon yaxma

D) Nacisin timumi analizi
E) Sidiyin okilmasi

Odobiyyat:: Epmonuna JI. M. OcTpas peBMaTH4ecKas JIMX0pajKa, XpOHHUECKHE
peBMaruueckue Oose3nu cepana, M.: M-Becrtu, 2004 - 184 c.

909) Kaskin revmatik qizdirma zaman ganin biokimyavi gostaricilorindan
hansim tayin edirlor?

A) Umum i zilal, kalium, magnezium, natrium, fliior, mis.
B) ASL-o,sidik tursusu, maqnezium, kalium

C) ASK,ASL-0, sidik tursusu, albumin

D) ASQ, kreatinin, qaliq azot, albumin, iimumi zllal

E) ASL-0, ASQ, ASK, anti-DNTaza

Odobiyyat:: ( Epmonuna JI. M. Octpas peBmaTuueckast IMXopajaka, XpOHUYECKUE
peBmaTuueckue 6ose3nu cepama, M.: M-Bectu, 2004 - 184 c.

910) Revmatik endokardit iiciin bakterial endokarditdon forqli olaraq
leykopeniya va bakteriemiya xarakterdirmi?

A)Hs
B) Hom ha, hom dos yox



C) Nadir halda
D) Cox vaxt
E) Yox

Odobiyyat:: ( Epmonuna JI. M. Octpas peBmaTHueckas IMXopajaka, XpOHUIECKUE
peBmaTuueckue 06ose3nu cepamna, M.: M-Bectu, 2004 - 184 c.

911) Kaskin revmatik qizdirma zamam xarakter olan artritlorin kriteriyalar
hansilardir?

A) «Ugucuy poliaptput, donon endomiokardit, ASL-0 va ASQ titrlorinin galxmasi
B) Bursitlor, tendovaginitlar, artrozlar. Urayin zodelonmosi olmur.

C) Poliartrit - ildo 10 hamloys godar, diiylinlii eritema, bronxoadenopatiya

D) Progressivlagson gedisati. Onurga siitununun oynagbaglar1 aparatinin zodolonmasi
E) Poliartrit, uretrit, konyuktivit

Odobiyyat:: ( Epmonuna JI. M. Octpas peBmaTHyeckas IMXopajaka, XpOHUIECKUE
peBmaruueckue 6onesnu cepana, M.: M-Becrtu, 2004 - 184 c.

912) Kaskin revmatik qizdirma zamani hansi immunomodulyatorlar tatbiq
edilir?

A) Immunodepressantlar

B) Immunokorrektorlar

C) Immunodepressantlar vo immunostimulyatorlar
D) Heg biri

E) immunostimulyatorlar

Odoabiyyat:: ( Epmonuna JI. M. OcTpas peBMaTHYeCKas TUXOPaIKka, XPOHUICCKHE
peBMaruueckue Oose3nu cepana, M.: M-Becrtu, 2004 - 184 c.

913) Kaskin revmatik qizdirma zamam hansi antibiotiklor qrupu goabul edilir?

A) Fliiorxinolonlar, aminoqlikazidlor

B) Penisillin corgasi, sefalosporin, aminoqlikazidlor
C) Penisillin corgasi

D) Aminoqlikazidlar, fliiorxinolonlar

E) tetrasiklin corgasi, penisillin corgasi

Odobiyyat:: ( Epmonuna JI. M. OcTtpast peBMaTudecKas JIMXopajaka, XpOHUIECKHE
peBMaruueckue Oone3nu cepana, M.: M-Bectu, 2004 - 184 c.

914) Qeyri-steroid iltihabaleyhina vasitalordon revmatik qizdirmanin miialicasi
zamani istifads olunurmu?

A)Hs



B) Hom ha, hom dos yox
C) Yox

D) Maslohot goriilmiir
E) Agirlagsmalar zamani

Odobiyyat:: ( Epmonuna JI. M. Octpas peBmaTuueckas IMXopajaka, XpOHUIECKUE
peBmaTuueckue 6oje3nu cepamna, M.: M-Bectu, 2004, 184 c.

915) Diiyiinlii poliarteriit hansi xastaliklor qrupuna aiddir?

A) Allergik

B) Toksik zodolonmo
C) infeksion-allergik
D) infeksion

E) Sistem vaskuliti

Odoabiyyat:: ( Epmonuna JI. M. OcTpas peBMaTHUECKas JIUXOPAIKa, XPOHUUCCKUE
peBMmatuueckue 0onesnu cepana, M.: M-Bectu, 2004 - 184 ¢

916) Duyunlu periarteriit zamani na zadalanir?

A) Usaghq

B) Ag ciyarlor

C) Urok

D) Qaraciyoar

E) Kigik vo orta arteriyalar

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Actanenko M. I'. Knnandeckasi peBMaToI0T U
PykoBoactBo miis Bpaueid, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

917) Diiyiinlii periarteriitin etioloji hipotezi hansidir?

A) Pankreatitlo diiyiinlii periarteriitin alaqosi

B) Diiyiinlii periarteriitin B hepatiti virusu ilo yoluxmasi ila alagali olan
C) Urok ¢atismazlig: ilo diiyiinlii periarteriitin olaqosi

D) Mada xorasi ilo diiyiinlii periarteriitin alaqasi

E) Hipotireozla diiylinlii periarteriitin alagosi

Odobiyyat:: ( Haconora B. A., Acranenko M. I'. KiinHnueckast peBMaTOJIOT S
PykoBoactBo aiis Bpaueit, M.: Meauruna, 1989, 592 ¢

918) Diiyiinlii periarteriitin patogenezinin 3sasinda hans1 mexanizm durur?
A) Iltihabi

B) Hipokoaqulyasion
C) Destruktiv



D) immun mexanizmlor
E) Hiperkoaqulyasion

Odobiyyat:: ( Haconoa B. A., Acranenko M. I'. Kiinaudeckas peBMaToJIOTHS
PykoBoactBo ains Bpaueit, M.: Meauruna, 1989, 592 ¢

919) Duyunlu periarteriit zaman xastaliyin baslangici necadir?

A) Koskin

B) Fasilosiz- residivlonan
C) Uzun gokir

D) Xronik

E) Yarimkaskin

Odobiyyat:: ( HaconoBa B. A., Acranernko M. I'. Kiranueckass peBMaTOIOT S
PykoBozacTBo nist Bpaueit, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

920) Dari zodslonmasi zamani hansi sapkiys nadir halda tasadiif olunur?

A) Ovra

B) Torvari livedo

C) Qovuqgcuq va bulyoz sopkilor
D) Iri olmayan hemorragiya

E) Coxformali eritema

Odobiyyat:: ( HaconoBa B. A., Actanenko M. I'. Kiiuaudeckasi peBMaTOJIOTHs:
PykoBoactBo miist Bpauei, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

921) Diiyiinlii periarteriit zamam lokomotor sistemin hansi orqam zadalonir?

A) Oynaglarin sinovial gisas1 vo azoalalor

B) Ozalolorin damarlar1 vo oynaq baglar1 aparati

C) Siimiiklor vo oynaq baglari aparati

D) Tamliqda azalslar vo oynaqlar

E) Ozalolorin damarlar1 vo oynaglarin sinovial qisasi

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Actanenko M. I'. Kiiuandeckasi peBMaTOJIOTHS:
PykoBoactBo aiist Bpauei, M.: Menuimuna, 1989, 592 ¢

922) Diiyunli periarteriitin erkan dovriinds boyraklarin zadslonmasinin dsas
dlamatlari?

A) Proteinuriya va silindruriya

B) Odemlar vo hematuriya

C) Odemlor va sidiyin xiisusi ¢okisinin artmasi
D) Hematuriya vo yliksok horarat



E) Hematuriya vo proteinuriya

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Acranenko M. I'. Kiiuanueckast peBMaToNorus:
PykoBojactBO a1t Bpauei, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

923) Sidik kisasi va sidik axarlarinin qan dovraninin pozulmasi hans1 metodla
toyin olunur?

A) Qarin boslugunun MRT

B) Qarin boslugunun R-qrammasi
C) Qarm boslugunun KT

D) Qarin boslugunun USM

E) Uretrografiya

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Actanenko M. I'. Kiiuandeckasi peBMaTOJIOTHS:
PykoBoactBo miis Bpaueid, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

924) Diiyiinlii periarteriit zamani iirok-damar sisteminin hans1 damarlari
zaddlonir?

A) Kicik vo orta arteriyalar
B) Venoz

C) Aorta

D) Koronar

E) Kapillyarlar

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Actanenko M. I'. Kiiuandeckasi peBMaTOJIOTHs:
PykoBoactBo miis Bpaueid, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

925) Duyiinlii periarteriit zamani ag ciyarlorin zodalonmasi saciyyavidirmi?

A) Yox

B) Hom ho, hom do yox

C)Ho

D) Xastolorin 50%-da qeydo alinir
E) Ehtimal azdir

Odobiyyat:: ( Haconora B. A., Acranenko M. I'. KiinHuueckass peBMaTOJIOT S
PykoBoactBo aiis Bpaueit, M.: Meauruna, 1989, 592 ¢

926) Duyunlu periarteriiti olan xastalorde mada-bagirsaq trakti organlarinin
zadalanma lokalizasiyasi hansidir?

A) Diiz bagirsaq arteriyasi
B) Mado arteriyasi
C) Qida borusu damarlar1



D) Nazik bagirsagin arteriyasi ( mezenterial)
E) Yogun bagirsaq arteriyasi

Odobiyyat:: ( Haconoa B. A., Acranenko M. I'. Kiinaudeckas peBMaToJIOTHS
PykoBoactBo miis Bpaueit, M.: Meaumuna, 1989, 592 c.

927) Duyunlu periarteriit zamam ayagin hansi siniri zadalanir?

A) Bud vo ayaq

B) Lateral dizalt1 vo ayaq
C) Canag-bud va dizalti
D) Ayaq va incik

E) Lateral dizalt1 va incik

Odobiyyat:: ( HaconoBa B. A., Acranernko M. I'. Kiranueckass peBMaTOIOT S
PykoBojctBo miis Bpaueit.. — M.: Meaununa, 1989, 592 c.

928) Duyunlu periarteriit zamani hansi daxili sekresiya vazlari zadslonir?

A) Qalxanvariotraf vozilori
B) Yumurtaliglar

C) Qalxanvari vozi

D) Toxum vazisi

E) Boyrokist

Odobiyyat:: ( Haconora B. A., Actanenko M. I'. KiinHudeckass peBMaTOJIOT S
PykoBoacTo mis Bpaueit, M.: Menunmna, 1989, 592 ¢

929) Duyunlu periarteriitin gedisati iizra organlarin zadaloanmasinin hansi
formasi daha alverislidir?

A) Klinik

B) Dori

C) Morkazi sinir sistemi
D) Urok-damar

E) Boyrak

Odobiyyat:: ( Haconora B. A., Acranenko M. I'. KiinHuueckass peBMaTOJIOT S
PykoBoactBo aiis Bpaueit, M.: Meauruna, 1989, 592 ¢

930) Duyunlt poliarteriiti tasniflandirilmasina hansi kriterilor aiddir?

A) Arniglama < 4 kq, mononevrit, diastolik tozyiq > 90 mm c.st.
B) Diareya,sag qabirgaalti agrilar, qicqirma

C) Urokbulanma, bas agrilari, gézds ikilosmo

D) Ariglama < 4 kq, gabizlik, iirok nahiyyasinds agrilar



E) B hepatiti virus infeksiyasi, bas agrilari, diareya

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Acranenko M. I'. Kiiuanueckast peBMaToNorus:
PykoBojacTBo a1t Bpaueid, M.: Menununa, 1989, 592 c.

931) Duyunlu periarteriitin asas “hadaflorine” no aiddir?

A) Periferik sinir sistemi, azololor, stimiiklor

B) Siimiik sistemi, lirok, mezenterium damarlari

C) Boyraklar, periferik sinir sistemi, bronx va agciyor damarlari

D) ©zalolar, limfa damarlari, boyroklor

E) Limfa diiyiinlori, boyroklor, mado-bagirsaq traktinin zodolonmasi

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Acranenko M. I'. Kiinanueckast peBMaToJ0rus:
PykoBoactBo miis Bpaued, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

932) Diiyiinlii poliarteriit zamani na kimi laborator doyisikliklor olur?

A) heg bir laborator doayisikliklor yoxdur

B) ECS-nin artmasi, leykositoz, trombositoz,CRZ ziilalinin gatiliginin artmasi
C) ECS-nin azalmasi, leykopeniya, trombositopeniya, CRZ-nin azalmasi

D) QF artir, QQT artir, bilirubin va onun fraksiyalar1 artir

E) Hemoqlobin artir, leykositar formulanin goéstoricilori normaldir, CRZ artir

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Actanenko M. I'. Kiiuaudeckasi peBMaTOJIOTHS:
PykoBoactBo miist Bpauei, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

933) Diiyiinlii periarteriit zaman C3 vo C4 komponentlorinin asagi diismoasi
nadon asihdir?

A) Boyrak, siimiik sistemi vo xastaliyin foallagsmasindan asilidir

B) Qara ciyar, boyrak va iiroyin zodolonmasindon asilidir

C) Damarlarin, qara ciyar va bas beynin zodslonmasindon asilidir

D) kicik ¢anaq orqanlarinin, boyrak vao siimiik sisteminin zodslonmasindon asilidir
E) Boyrak, dori zodolonmasindon va xastaliyin aktivliyindon asilidir

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Actanenko M. I'. Kiiuandeckasi peBMaTOJIOTHS:
PykoBoactBo miist Bpaueid, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

934) Duyunlu periarteriit diagnozununun qoyulmasi zamani hansi orqamn
biopsiyas1 aktualdir

A) Boyrak

B) Limfa diiyiinlori
C) Dalag

D) Bas beyin



E) Qara ciyor

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Acranenko M. I'. Kiiuanueckast peBMaToNorus:
PykoBojcTBO A1 Bpauei, M.: Menuiuna, 1989, 592 ¢

935) Diiyiinlii periarteriitin miialicosiz yasamaq proqnozu nec¢d faizdir?

A) 15%
B) 13%
C) 40%
D) 20%
E) 60%

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Acranenko M. I'. Kiinanueckast peBMaToJ0rus:
PykoBoactBo miis Bpaued, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

936) Duyunlu periarteriitin miialicasinin bazis preparatlar: hansilardir?

A) Qeyri-steroid iltihab sleyhina vasitalor

B) Proton pompas1 blokatorlar1 vo vitaminlor

C) Qliikokortikosteroid hormonlar vo sitostatiklor
D) Sitostatiklor vo vitaminlor

E) Antibiotiklar va polivitaminlor

Odobiyyat:: ( Haconora B. A., Actanenko M. I'. KiinHuueckass peBMaTOJIOT S
PykoBoacTo mis Bpaueit, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

937) Kortikosteroidlarla mualicani hans1 dozadan baslayirlar?

A) 30-120 mq
B) 5-10 mg

C) 40-60 mq
D) 150-200 mq
E) 20-30 mq

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Actanenko M. I'. Kiiuaudeckasi peBMaTOJIOTHs:
PykoBoactBo miist Bpauei, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

938) Diiyiinlii periarteriitin miialicosinds hansi sitostatiklordon istifads edirlor?

A) Bleomisin,vinblastin

B) Himustin, lomustin

C) Siklofosfamid, azatioprin
D) Embixin, prospidin

E) Ftorurasil, sitaprabin



Odobiyyat:: ( Haconora B. A., Actanieako M. I'. KimHHueckass peBMaTOJIOT S
PykoBoactBo mis Bpaueit, M.: Meaununa, 1989, 592 c.

939) Ekstrakorporal hemokorreksiya apararkan organizmmdan hansi hansi
patogen amillar ¢ixarihr?

A) Autoagressiv anticisim vo dovr edon immun komplekslor
B) Eritrositlor vo komplement

C) Leykositlor va eritrositlor

D) Leykositlor vo trombositlor

E) Neytrofillar va limfositlor

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Acranenko M. I'. Kiimanueckas peBMaTOJIOTHs:
PykoBoactBo miist Bpaue, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

940) Diiyiinlii periarteriit zamam ekstrakorporal hemokorreksiyanin hansi
metodlar1 gabul olunur?

A) Hemosorbsiya vo plazmaferez

B) Plazmolifting n hemodializ

C) Plazmaferez vo hemodializ

D) Hemodializ vo hemosorbsiya

E) Reoaferez vo kaskad plazmofiltrasiya

Odobiyyat:: ( Haconora B. A., Actanenko M. I'. KiinHuueckass peBMaTOJIOT S
PykoBoacTo mis Bpaueit, M.: Menunnna, 1989, 592 c.

941) Plazmaferezin davamiyyat muddati na gadardir?

A) 2,5-3 saat

B) 10 saat

C) 10-15 daqiqgs
D) 30 daqigo

E) 8-12 saat

Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Actanenko M. I'. Kiiuaudeckasi peBMaTOJIOTHs:
PykoBoactBo miist Bpauei, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

942) Diiyiinlii periarteriit zamam tez-tez bas veran agirlasmalar hansilardir?

A) Insult

B) Urok catismazlig
C) Boyrak catismazligi
D) Qlaukoma

E) Miokardin infarkti



Odobiyyat:: ( Haconosa B. A., Acranenko M. I'. Kiimanueckas peBMaToorus:
PykoBojactBo a1t Bpauei, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

943) DUyunlu periarteriitin ilkin formasina qarsi spesifik profilaktika varmm?

A) Hom ho, hom do yox
B) Yox

C) Miivoqqati

D) Ho

E) Nisboton

Odabiyyat:: ( Haconona B. A., Acranenko M. I'. Knuauueckas peBMaTOJIOTHS:
PykoBoactBo miist Bpaue, M.: Menununa, 1989, 592 ¢

944) Diiyiinlii periarteriitin profilaktikasi na ilo naticolonir?

A) Qeyri-steroid iltihab osleyhins preparatlarin kigik dozalar ilo miialica.
B) Pasientin saglamliginin daimi monitoru,

C) Sitostatiklorls yliksok dozada daima miialico,

D) Hormonlarla yiiksok dozalarla daima miialica,

E) Mualicanin dayandiriimas,

Odobiyyat:: ( Haconora B. A., Acraneako M. I'. KiinHudueckass peBMaTOJIOT S
PykoBoacTo mis Bpaueit, M.: Menunmna, 1989, 592 ¢

945) Qonokokk monsali artrit hans1 zaman inkisaf edir?

A) Travma zamani infeksiyanin birbasa oynaga diismosindo

B) Cinsi yolla yoluxan infeksiya zamani

C) Irinli angina zamani infeksiyanin hematogen yolla oynaga diismosindo

D) Coarrahi miidaxilo zamani infeksiyanin hematogen yolla oynaga diismasindo
E) Infeksiyalasmis yara zamani infeksiyanin hematogen yolla oynaga diismosindo

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastaliklori. Bak1-2012. Soh. 80-99.

946) Kaskin bakterial artritin etioloji faktorlarindan hansi biri gqrammoanfi
mikroblara aid deyil?

A) Klebsiella pneumoniae
B) Escherichia coli
C) Aeromonas hydrofhila
D) Staphilococcus aureus
E) Proteus vulqaris

Odobiyyat:: Abasov E.S., Alimetov S.N. Oynaq xastaliklori. Bak1-2012. Soh. 80-99.



947) Asagida qeyd olunanlardan hansi biri kaskin bakterial artritin etioloji
faktoruna aid deyil?

A) Staphilococcus epidermidis
B) Staphilococcus aureus

C) Adenovirus

D) Proteus vulgaris

E) Escherichia coli

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xostoliklori. Bak1-2012. Soh. 80-99.

948) Asagida qeyd olunanlardan hansi biri qonoreya monssli artritin
toradicisidir?

A) Escherichia coli

B) Neisseria gonorrhoeae Trevisan
C) Pseudomonas pseudomallei

D) Aeromonas hydrofhila

E) Proteus vulqaris

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastaliklori. Bak1-2012. Soh. 80-99.

949) Kaskin bakterial artritin etioloji faktorlarindan hansi biri qrammiisbat
kokklara aid deyil?

A) Yasil streptokokk

B) Staphilococcus epidermidis
C) Staphilococcus aureus

D) Escherichia coli

E) A grup hemolitik streptokokk

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastaliklori. Baki-2012. Soh. 80-99.
950) Briisellyoz artriti hans1 zaman inkisaf etmir?

A) Xosta goyunlarin siid vo ot mohsullarinin gobulu zamani

B) Cinsi yolla yoluxan infeksiya zamani

C) Xasta kegiloarin siid va ot mohsullarinin qabulu zamani

D) Xasta iribuynuzlu heyvanlarin siid va ot mohsullarinin gebulu zamani
E) Insanlarin xaste heyvanlarla kontakti naticosinda

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastaliklori. Bak1-2012. Soh. 80-99.

951) Hansi xastaliyin 80% tasadiiflorinds oynaq-istinad aparatinin sinir sistemi
ilo birlikds zadalonmasi rast golinir?



A) Adenovirus monsgali artritlordo

B) Qonokokk monsali artritdo

C) Kaskin bakterial (septik irinli) artritindo
D) Vorom artritindo

E) Briisellyoz artritindo

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastaliklori. Baki-2012. Soh. 80-99.
952) Ponse poliartriti hansi xastalik zamam meydana ¢ixir?

A) Psoriazda

B) Vorom xostaliyindo

C) Qonoreya xastaliyindo

D) Revmatoidli artritdo

E) Kaskin revmatik qizdirmada

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xostaliklori. Baki-2012. Soh. 80-99.

953) Hans1 xastolik zamam bazu oynaginin zodalonmasi 3zald atrofiyasi ilo
miisaiyat olunur, ¢iyindd harakatin kaskin mohdudlasmasi, qol dos siimiiyiino
sixilmis vaziyyatds qeyd olunur?

A) Briisellyoz xastaliyi

B) Laym xastoliyindo

C) Virus mongali artritdo

D) Varom xastaliy1

E) Qonokokk monsgali poliartritdo

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastaliklori. Bak1-2012. Soh. 80-99.

954) Hansi xastolik zamam zadoalonmis oynaqda qizarti va lokal hiperemiya
olmur va burada olan siskinlik agimtil ranga ¢alir (ag siskinlik). Oynagin
dtrafinda dori qalinlasir, hipertrixoz nazara carpir?

A) Briisellyoz xasatliyinda

B) Qonokokk mansali poliartritdo
C) Varam xastoaliyindo

D) Virus mangali artritdo

E) Laym xostoliyindo

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastaliklori. Bak1-2012. Soh. 80-99.

955) Asagida qeyd olunan xastaliklordon hansi biri zoonoz infeksiya mansali
xastaliyd aiddir?

A) Varam xastaliyi



B) Virus monsali artrit

C) Laym xostoliyi

D) Kaskin bakterial mongali artrit
E) Qonokokk monsali artrit

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastaliklori. Bak1-2012. Soh. 80-99.
956) Laym xastoliyi zamam infeksiya neca yayilir?

A) Infeksiyan1 iksodov gonalari yayir

B) Infeksiyalasmis yara zamaniinfeksiya hematogen yolla oynaga diisiir
C) Irinli angina zamani infeksiya hematogen yolla oynaga diisiir

D) Carrahi miidaxilo zamani infeksiya hematogen yolla oynaga diisiir
E) Infeksiya cinsi yolla yayilir

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastaliklori. Baki-2012. Soh. 80-99.
957) Laym xastoliyinin toradicisi hansidir?

A) Staphylococcus aureus

B) Escherichia coli

C) Borrelia burgdorferi spiroxetlori
D) Neisseria gonorrhoeae Trevisan
E) Proteus vulgaris

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xostaliklori. Baki-2012. Soh. 80-99.

958) Borrelioz mansali artritds oynaq - istinad aparatinin hansi hissasinin
zadoalonmasi cox nadir hallarda rast galinir?

A) Onurga slitununun
B) Diz oynaginin

C) Mil-bilak oynaginin
D) Bud-¢anaq oynaginin
E) Dirsok oynaginin

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastaliklori. Bak1-2012. Soh. 80-99.
959) Laym xastaliyinin gedisati neco marhalodon ibaratdir?

A) 4
B) 2
C) 1
D) 3
E)5



Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastoliklori. Baki-2012. Soh. 80-99.
960) Asagidakilardan hansi psoriatik artritin tasnifatina aid deyil?

A) Asimmetrik oligoartrit

B) Tofuslarla miisayiot olunan artrit
C) Simmetrik revmatoidvari artrit
D) Mutilisasiyaedici artrit

E) Psoriatik spondiloartrit

Odobiyyat:: Ozizov V.O. Daxili xasatliklor, Baki 2012, soh.956-960.
961) Asagidakilardan hansi psoriatik artrit zamanm miisahids edilmir?

A) “Qirmiz1 turp” simptomu
B) “Mexanik oli” simptomu
C) “Oymaq” simptomu

D) Mutilisasiyaedici doyisiklik
E) “Sosiska” simptomu

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xostaliklori. Baki-2012, 5.125-137

962) Hansi simptom zamam siskinlik, defiqurasiya va dorinin goy-qonuru rangd
calmasi1 miisahido olunur?

A) “Qirmiz1 turp” simptomu
B) “Mexanik ali” simptomu
C) “Dilengi pozas1” simptomu
D) “Sosiska” simptomu

E) “Morj lizgoci” simptomu

Odobiyyat:: Ozizov V.O. Daxili xosatliklor, Baki1 2012, soh.956-960.

963) Psoriatik artrit zamani rentgenoloji miiayinalords asagidaki
dayisikliklordon hansi miisahids olunmur?

A) Bilateral sakroileit

B) Paravertebral ossifikatlar

C) Barmagin karandasa oxsamast

D) Oynaq yariginin daralmasi

E) Oynaqlarda eroziya va proliferasiya

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xostoliklori. Baki-2012. s.125-137.

964) Asagidaki laborator dayisikliklordon hansi psoriatik artrit zamani
miisahids olunmur?



A) ECS-in artmasi

B) Leykositoz

C) Anemiya

D) Revmatoidli amilin tapilmasi
E) Revmatoidli amilin yoxlugu

Odobiyyat:: Ozizov V.O. Daxili xasatliklor, Baki 2012, soh.956-960.
965) Seqren xastaliyi zamani1 qanda hansi doyisikliklor miisahids olunur?

A) Limfositoz

B) Neytropiniya

C) Eozinofiliya

D) Monositoz

E) Hipergammaglobulinemiya

Odobiyyat:: (Mommodova R. 2020) Haconos E.JI., HaconoBa B.A. HantmonansHoe
pykoBoCTBO 10 peBmatosiorun. 2017, 720 c.

966) Osteoartrozu psoriatik artritdon foqlondiran asas slamat asagidakilardan
hansidir?

A) Heberden diiytiinlori

B) Onixolizis

C) Genetik xarakter dasimasi

D) ©lin xirda oynaglarmin sinoviti
E) Sakroileit

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xostaliklori. Baki-2012. soh.125-137.

967) Psoriatik artritin revmatoidli artritdon farqlondirici xiisusiyyati
asagidakilardan hansidir?

A) Oynagda buxovlanma

B) Oynaqda iltihab olamatlori
C) Revmatoidli amilin yoxlugu
D) ECS-in artmasi

E) Subfebril temperatur

Odobiyyat:: Ozizov V.O. Daxili xasatliklor, Baki 2012, soh.956-960.

968) Asagidaka xastaliklordon hansi ils psoriatik artritin diferensial
diagnostikasinin aparilmasi vacib deyil?

A) Reyter sindromu



B) Marfan sindromu
C) Behget xostoliyi

D) Revmatoidli artrit
E) Bexterev xastaliyi

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastaliklori. Baki-2012. soh.125-137.

969) Asagidaka xiisusiyyatlordon hansi psoriatik artriti ankilozlasdirici
spondiloartritdan farqlondirir?

A) Monolateral sakroileit

B) Bilateral sakroileit

C) Sakroileitin miisahido olunmamasi

D) “Dilangi pozas1” vaziyyatinin olmasi

E) Onurga siitununun sual isarasino oxsar sokildo deformasiyasi

Odobiyyat:: Ozizov V.O. Daxili xosatliklor, Baki1 2012, soh.956-960.

970) Asagidaki preparatlardan hansi psoriatik artritin miialicasind» istifad:
olunmur?

A) Qliikokortikosteroidlor

B) Qeyri-steroid iltihabaleyhino dermanlar
C) Immunomodulyatorlar

D) Immunodepresantlar

E) Bioloji agentlor

Odobiyyat:: Ozizov V.O. Daxili xosatliklor, Baki 2012, soh.956-960.

971) Asagidakilardan hansi psoriatik artrit zamam istifads olunan geyri-steroid
iltihabaleyhina dormanlara aid deyil?

A) Etorikoksib
B) Lornoksikam
C) Naproksen
D) Infiliksimab
E) Meloksikam

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xastoliklori. Bak1-2012. s.125-137.
972) Asagidakilardan hansi immunosupressiv dormanlara aiddir?

A) Leflunomid

B) Prednizolon

C) Etadin fort
D) Meloksikam



E) Etorikoksib
Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xostaliklori. Baki-2012. s.125-137.
973) Asagidakilardan hansi psoriatik artritin miialicasinds istifads olunmur?

A) Urikozurik preparatlar

B) Bioloji agentlor

C) Immunosupressiv dermanlar

D) Sinovektomiya

E) Qeyri-steroid iltihabsleyhino dormanlar

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xostoliklori. Baki-2012. s.125-137.

974) Asagidakilardan hansi psoriatik artritin miialicosinds istifads olunan bazis
preparatlara aid deyil?

A) Siklosporin
B) Metotreksat
C) Sulfosalazin
D) Arkoksia

E) Leflunomid

Odobiyyat:: E.S.Abasov, S.N.Alimetov. Oynaq xostoaliklori. Baki-2012. soh.125-137

975) Antifosfolipid sibdrom zamani hansi hiiceyrao membraninin fosfolipidlarina
qarsi antitellar amoals galir?

A) Neytrofillorin
B) Trombositlorin
C) Leykositlorin
D) Limfositlorin
E) Eritrositlorin

Odobiyyat:: Knuandeckue pekoMeH aluu 1Mo Je4eHu0 aHTU(HOCHOIUITHIHOTO
cunapoma. Mocksa, 2013

976) Tiipircak vazilorin limfositar infiltrasiyasi vo agizda quruluq xarakterdir?

A) Sklerodermiya tgin
B) Polimiozit Ugiin

C) Gudpascer sindromu
D) Seqren sindromu {iciin
E) Qirmiz1 qurdesonayi



Odobiyyat:: B.A. Haconosa, M.I". Actanenko. Kimnan4eckast peBMaToI0THsI.
Mocksa-1989. Ctp.358-380.

977) Antitel-fosfolipid reaksiyasinin reallasmasinda hansi amilin mévcudlugu
vacibdir?

A) B2 -glikoprotein 1 adlanan ko-faktorun
B) Lipoproteinlorin

C) Somatomedinlorin

D) Serotoninin

E) Katexolaminlorin

Odobiyyat:: Knuandeckue pekoMeHJaluu 1Mo JeYeHU0 aHTU(HOCHOIUITHUTHOTO
cuaapoma, Mocksa, 2013

978) Na zaman xastalarin katastrofik antifosfolipid sindromu kimi
giymatlondirilir?

A) Multiorgan trombozlarin amoalo golmosi zamani

B) Idiopatik insultlar1 olan cavan yasli (45 yasadok) xastolordo

C) Snedon sindromu zamani

D) Tranzitor isemik hiicumlar1 olan cavan yasli (45 yasadok) xastolords
E) Mamaliq patologiyasi olan gadinlarda

Odobiyyat:: Knuandeckue pekoMeHIauu 1Mo Je4eHu0 aHTU(HOCHOTUITHUTHOTO
cuaapomMa. Mocksa, 2013

979) Hans biri antifosfolipid sindromu dari dayisikliklorino aid deyil?

A) Doarialtr gdyarmolor
B) Olmiis dori hissaciklari
C) Ovuc i¢i vo ayaqalt1 eritemalar

D) Torlu livedo
E) Ozalo atrofiyasi

Odobiyyat:: Knuandyeckue pexoMeH aluu 1Mo Je4eHu0 aHTUHOCHOTUITHIHOTO
cunapoma. Mocksa, 2013

980) Hans1 biri antifosfolid sindromu sindromun klinik Kkriteriyalarna aiddir?

A) Darialt1 diiytinlor

B) Otraflarin soyumasi

C) Fibrozlasan alveolit

D) Instrumental vo morfoloji iisullarm kémayi ilo tasdiglonmis tromboz (damar
divarinin ciddi iltihab1 zodslonmasini istisna etmoklo)

E) G6rma sinirin atrofiyasi



Odobiyyat:: Knuandyeckue pexoMeH aluu 1Mo Je4eHu0 aHTUHOCHOTUITUIHOTO
cuHapoma. Mockaa, 2013

981) Seqren sindromu hansi xastaliklords miistorak olur?

A) Sokorli diabetds

B) Hipertoniya xoastoliyindo
C) Parkinson xostolikdo

D) Revmatoid artritdo

E) Limfogranulomatozda

Odobiyyat:: (Mammaodova R. 2020) Haconos E.JI., Haconosa B.A. HannonanbsHoe
PYKOBOJCTBO IT0 peBMaroiuoruu, 2017, 720 c.

982) Seqren xastaliyin immun kompleks miialicasind» istifads olunur?

A) Statinlor

B) Qliikokortokoidlor

C) Levomisitin

D) Kalsium antoqonistlarin blokatorlari
E) Angrogenlar

Odobiyyat:: (Mammaodova R. 2020) Haconos E.JI., HaconoBa B.A. HauronaibHoe
PYKOBOJCTBO IO peBMarojuoruu, 2017, 720 c.

983) Hansi biri Sneddon sindromunu toskil edir?

A) Tranzitor isimik hiicumlar vo ensefalopatiyalar
B) Hemolitik anemiya, torlu livedo

C) Isemik insult, trombositopeniya

D) Preeklampsiya, tromboflebit

E) Isemik insult, arterial hipertenziya, torlu livedo

Odobiyyat:: Knuandeckue pexoMeH aluu 1o Je4eHu0 aHTUHOCHOTUITHIHOTO
cuHapoma. Mockasa, 2013.

984) Qanda kardiolipinlara qars1 yaranan anticisimlorin titri neco dofd vo hansi
tezliklo oyronilmoalidir?

A) 2 dofa 3 hoftodon bir

B) 2 dofs 2 hoftodon bir

C) 2 dofo 12 hoftodon bir
D) comi 1 dofo

E) 3 dofs har 2 hoftodon bir



Odobiyyat:: Kimanueckue pekoMeH1anuu 1o JieueHuto antudochomumuaHoro
cunapoma. Mocksa, 2013

985) Hansi biri antifosfolipid sindromu Kkorrigo olunan risk amilloring aid deyil?

A) Arterial hipertenziya
B) Tiitiin ¢cokmo

C) Hiperlipidemiya

D) Trombositopeniya

E) Hiperhomosisteinemiya

Odobiyyat:: Kimmanueckue pekoMeHIauu 1o JieueHu o anTudochomumuaHoro
cunapoma. Mocksa, 2013

986) Klinik tozahiirlori olmayan, lakin zoardabda AFL saviyyasi artmasi olan
zaman hansi miialico toklif olunur?

A) Heparin

B) Kleksan

C) Varfarin

D) Plazmaferez

E) Aspirin 50-100 mq/sut

Odobiyyat:: Knuanyeckue pekoMeH aluu 1o Je4eHut0 aHTU(HOCHOTUITHUIHOTO
cunapoma. Mocksa, 2013

987) Hans1 zaman hidroksixloroxinin toyini effektivli olur?

A) Qirmiz1 qurd esonayi zamamni (ikincili AFS-do)
B) Klinik tozahiirlori olan birincili AFS-do

C) Klinik tozahiirlori olmayan AFS-do

D) Birincili antifosfolipid sindromunda

E) Qadinlarda mamaliq patologiyasinda

Odobiyyat:: Knuandeckue pexoMeH aluu 1o Je4eHu0 aHTUHOCHOTUITHIHOTO
cuHapoma. Mocksa, 2013

988) Hamils qadinlarda antifosfolipid sindrom varsa, hans1 dorman teratogen
tasir gostarir?

A) Varfarin
B) Fraksiparin
C) Heparin

D) Kleksan
E) Aspirin



Odabiyyat:: Knnaudyeckue pekoMeHAauy Mo JEYSHUI0 aHTU(HOCPOTUTHIHOTO
cunapoma. Mocksa, 2013

989) 9sasan hansi darmanla uzun muddatli mialica zamani osteoporoz inkisaf
edir?

A) Aspirin

B) Fraksiparin
C) Heparin

D) Varfarin
E) Kleksan

Odobiyyat:: Knuandeckue pekoMeHJaluu 1Mo JeYeHU0 aHTU(HOCHOIUITHUTHOTO
cuaapomMa. Mocksa, 2013

990) Felti sindromuna asagidakilardan hansi aiddir?

A) Poliartrit, uretrit, limfadenit

B) Xroniki poliartrit, konyuktivit, uretrit

C) Xroniki poliartrit, splenomeqaliya, leykopeniya

D) Artrit, konyuktivit, tliplircok vazinin hipofunksiyasi
E) Poliartralgiya, vaskulit, hepatomeqgaliya

Odobiyyat:: A.H. Oxopokos. /[narHoctuka 60se3Hel BHyTpeHHUX opraHos, 2007,
ctp. 37.

991) Asagidakilardan hansi bazis preparata aid deyil?

A) Selekoksib

B) Metotreksat

C) 4 aminoxinolin preparati
D) Sulfasalazin

E) Siklofosfamid

Odobiyyat:: A.H. OxopokoB. JIeueHue 601e3Hel BHyTpeHHUX Opranos, 1998, ctp.
49-60.

992) CREST sindromuna asagidakilardan hansi aiddir?

A) Kalsinoz+Reyno sindromu+ezofagit+sinovit+teleangioektaziya

B) Koksartroz+Reyno sindromu+ezofagit+sklerodaktiliya+teleangioektaziya
C) Kalsinoz+Reyno sindromu+etmoidit+sklerodaktiliya+teleangioektaziya
D) Kalsinoz+Reyno sindromu+ezofagit+sklerodaktiliya+teleangioektaziya
E) Kalsinoz+Reyno sindromu+ezofagit+sklerit+teleangioektaziya



odobiyyat:: A.H. Oxopoxos. JlmarHocTtrka 0oJsie3Hel BHyTpeHHHX opraHos, 2007,
cTp. 68.

993) Tiberj-Veysenbax sindromu nadir?

A) Osason al barmaglar1 va periartikulyar nahiyyads kalsi duzlarinin toplanmasi
B) Oynaglarda kontrakturanin olmasi

C) Diz oynaqlarinda deformasiyanin omala golmaosi

D) Darids pigmentasiyanin olmasi

E) Ol barmag1 falanqalarinin osteolizi

Odobiyyat:: OxopoxoB A.H. /[narnoctuka 60e3Hel BHYTpeHHUX OpraHos, 2007,
cTp. 72.

994) Qottron simptomu nadir?

A) Ovuc dorisinin qizarmasi va qabiglanmasi

B) Periorbital nahiyyado 6dem vo eritema

C) Darids pigmentasiya vo depigmentasiya ocaqglarinin bir-birini ovoz etmosi
D) Burun-dodaq biikiisii nahiyyasinds 6dem va eritema

E) ©l barmagqlarinin proksimal falanqaarasi oynaqlari nahiyyasinds eritematoz
qabiglanan lakalor

Odobiyyat:: A.H. Oxopoxos. [luarHoctrka 0oJie3Heil BHyTpeHHHX opraHos, 2007,
ctp. 78.

995) Polimiozit ticiin asagidakilardan hansi gostoricinin artmasi xarakterdir?

A) Aspartataminotransferazanin
B) Alaninaminotransferazanin

C) Kreatinfosfokinazanin

D) Qliitamilgammatransferazanin
E) Troponin I-nin

Odobiyyat:: A.H. Oxopoxos. [luarHoctrka 0oJie3Hei BHyTpEHHHX opraHos, 2007,
cTp. 83.

996) Sarp sindromu nadir?

A) Ayagin va ovucun hiperkeratozu

B) Qarisiq birlasdirici toxuma xastaliyi

C) Udmanin pozulmasi ilo miisayiat olunan qida borusu hipotoniyasi
D) Eozinofil fassiit

E) Paraorbital 6dem



odobiyyat:: A.H. Oxopoxos. JlmarHocTtrka 0oJsie3Hel BHyTpeHHHX opraHos, 2007,
cTp. 89.

997) Asagidaki patologiyalardan hans1 Carq-Stros sindromunun sinonimidir?

A) Hemorragik vaskulit

B) Krioglobulinemik vaskulit

C) Allergik (eozinofil) granulomatoz angiit
D) Giqant hiiceyrali arteriit

E) Mikroskopik poliarteriit

Odabiyyat:: . OkopokoB. Jluarnoctuka 6ome3Helt BHyTpeHHUX opranos, 2007, cTp.
108.

998) Strumpel-Mari-Bexterev xastaliyinin sinonimi asagidakilardan hansidir?

A) Ankilozlasan spondiloartrit

B) Giqant hiiceyrali arteriit

C) Duydnla periarteriit

D) Qeyri-spesifik aortoarteriit

E) Obliterasiya edici tromboangiit

Odobiyyat: Okopokos. [lnarnocruka 6osie3nelt BHyTpeHHuX opranos, 2007, ctp. 147.

999) Asagidakilardan hansi ankilozlasan spondiloartritin formasina aid deyil?

A) Markoazi forma

B) Rizomelik forma
C) Visseral forma

D) Dermatoloji forma
E) Periferik forma

Odabiyyat:: . OxopokoB. Jluarnoctrka 60Je3Hel BHyTpeHHUX opraHos, 2007, cTp.
147.



