Umiimi corrahiya ixtisasi iizro nitmunasi test suallari

1) Xastalik ilo slagodar mazuniyyat kim torafindon verilir?
A) Hokim Moslohot Komissiyasi

B) Tibbi-sosial ekspertiza Komissiyasi

C) Bas hokim

D) Miialico hokimi

E) S6bo miidiri

Odobiyyat: Knnnuueckas ractposnreposiorusi. PykoBoacTBo aJisi Bpayei. r@

H.N. lerrepesa M., 2004, 578 c. 0
2) Hiperkapniya (hipoventilyasiya ) zamani na bas verir? b@

A) Beynin gan hocmi azalir vo KDT ytiksalir @

B) Beynin qan hacmi azalir vo KDT azalir \,\

C) Beynin gan hocm artir vo KDT doyigmir %

D) Beyinin gan hacmina vo KDT doyismir \

E) Beynin qan hocmi artir vo KDT yiiksolir e \/‘)

Sdsbiyyat:B.B.He6ez[eB,B.B.KpLIJIOB.HeoT@;[ HEUPOXUPYPIHs.
MockBa,2000,437 c.

3) Kalls-beyin travmasinin keskln@v(vzriinde qlukokortikoidlordan istifads nays
sabab olur? (@)

A) Irinli fosadlarm inkisafi /Lésb olur
B) Immun sistemi asag1 sall

C) Hiperqlikemiyay %b olur

D) Beyin 6demini

E) Modo-bagirs ﬁlaxmalarml artirir

Sdsblyykgﬁsﬁ Jle6enes,B.B.KpruioB.HeoTnoxxHas Helpoxupyprusi.

Mock 00,437 c.
4)“¥z nahiyyosinin yuxar hissasinin fleqmonalarinin ciddi fasadlasmasina hansi
aiddir?

A) Uz sinirinin parezi

B) Kiinc damarinin venasinin flebiti
C) Parotit

D) Mediastenit

E) Yumsaq toxumalarin hematomasi



Odabiyyat:PykoBoaCTBO 1O 4eNOCTHO-TUIIEBON XUPYPTUU U XUPYPTrAYECIION
cromoTosioruu.A.A. Tumodee.Mocksa,2002,317c.

5) Agiz boslugu dibinin flegqmonasim asagidakilardan hansi ilo differensasiya
etmak lazimdir?

A) Alt dodagin karbunkulu
B) Yanaq nahiyyosinin flegmonasi
C) Almaciq nahiyyasinin fleqgmonasi

D) Trizm .0
o

E) Liidviq anginas1 Q

. .. ,
Odabiyyat:PykoBoaCTBO MO 4eNOCTHO-TUIIEBOM XUPYPTUU U xnpypmqe@’ﬁ
cromortonoruu.A.A. Tumodees.Mockna,2002,317c. (2

6) Sadalanan simptomlardan hansi gobak yirtig ticiin da arakterikdir?

A) Tez-tez bogulma . %&\
B) Gobok holgosinin genislonmosi \
C) Siskinlik oksor hallarda narahatliq zamani meyd@"l} cIX1r
D) Sakit halda ¢otin diizolmasi Y
E) Sakit halda asanligla diizolmosi . %

Ao/

Odobiyyat:Ucakos 10.D. A6a0MHHaHL5thypmﬂ y nereit. M., 1996, 478 c.

7) Bas beyinin silkalonmasinda» itirilmasi na qodar davam edir?

A) 10 doqigoya qodor /‘/
O

B) 1 sutkadan ¢ox

C) 1 saata qodor \L,‘
D) Bir neg¢o saat

E) 1saatdan ¢ox %Q

Odobiyyat;B.B.Jle6enen,B.B.Kprinos. HeoTnoxnas HeHpoXupyprus.

MOCK%) ,437 c.

8) beynin silkalonmasinda vegetativ pozgunluqglara asagidakilardan hansi
aiddir?

A) Hamust

B) Uziin hiperemiyasi

C) Yiiksok torlomo,titrotmo

D) Zaiflik

E) Urokbulanma, qusma

Odobiyyat:B.B.JIe6enes,B.B.Kpsinos.HeoTnoxuHas Helipoxupyprusi.
MockBa,2000,437 c.



9) Bas beynin silkolonmoasindo miisahidd olunan astenik simptomlara
asagidakilardan hansi aiddir?

A) Yiiksok torlomo

B) Qiciqliliq

C) Bas agrisi

D) Tez yorulma
E) Basgicallonma

Odabiyyat:B.B.JIe6enes,B.B.Kpsinos.HeoTnoxxunas Helipoxupyprusi.
Mockga,2000,437 c. .

10) Bas beynin silkalonmasindJ stasionarda qalma miiddoati nag@dir?

A) 7 giin %‘bf
B) 1 giin '\
C) 3 gilin . %&

N

D) 1 ay

E) 14 giin . /‘)

Odabiyyat:B.B.Jle6enes,B.B.Kpsiios.Heorn 1 HEUPOXUPYPTHSL.
Mockga,2000,437 c. 'Q\V')

11) Asagidaki hansi slamatin mii\/@@gu beyin azilmasini tasdiq edir ?

A) Kallo siimiiklorinin siniginin \Qlkvoreyamn olmasi
B) 1 saatdan artiq husun itir'légsi

C) Hamus1 diizdiir (b‘

D) Subaraxnoidal ga ‘hin olmasi
E) Hemiparezin olm@

Sdebiyyat:B.B.%eB,B.B.KpLIJIOB.HeOTnomHa;I HEHPOXUPYPTHSL.
Mocx3a,2@437 c.

12)§4§ iimumi beyin simptomu bas beynin 3zilmasinds rast galinmir?

A) Urokbulanma,bir nego dofo qusma
B) Nistagm

C) Bas agrisi

D) Karlasma tipli hus pozuntusu

E) Sopor tipli hus pozuntusu

Odobiyyat:B.B.JIe6enes,B.B.Kpsinos.HeoTnoxnas Helpoxupyprus.
MockBa,2000,437 c.



13) Epidural hematoma iiciin asagidakilardan hansi xarakterikdir?

A) Basgicollonmonin olmasi

B) Travmadan miioyyan vaxtdan sonra husun itmosi

C) Travmadan sonra husun itmasi (151ql1 morhoalo olmadan)
D) Husun itmosi ,is1ql1 morholo,sonra tokrar husun itmosi
E) Husun itmasi bag vermir

Odabiyyat:B.B.Jle6enes,B.B.Kpsinos.HeoTnoxxunas Helipoxupyprusi.
Mocksa,2000,437 c. - >

O

14) Beyindaxili hematomalara asagidaki simptomlardan hansi xarakt Ek;llr?

A) Hemiparez b?

B) Hissiyyat pozgunlugu

C) Biitiin sadalananlar @

D) Basgicollonmo

E) Tutmasokilli bas agrilar . %&
Odobiyyat:B.B.JIe6enes,B.B.Kpsinos.HeoTnoxgas fighipoxupyprus
MockBa,2000,437 c. %\

15) Giills yarasi ticiin hansi xarakterikdir?,

A) Yaranin konarlar1 nahamar olub @ik doyisilib vo yaniq olamatlori var
B) Hamusi diizdiir o’

C) Yara oval vo ya dairavi fo a@olub konarlar1 diizdiir

D) Yaranin konarlari naha% b nekrotik doyisilib

E) Yaranin konarlarinda yaniq slamotlori
Odobiyyat:B.B.Jle6 ,B.B.KpnuioB.HeotnoxHas HeMpoXupyprusi.
Mockga, 2000, 437G

A

16) Kella@iﬂle yarasinin tasnifatinda hansi zadslonmolar qeyd olunur?

A) Qapali

B)Aw1q

C) Dalib kegon

D) Biitiin sadalananlar
E) Kor,toxunan

Odobiyyat:B.B.JIe6enes,B.B.Kpsinos.HeoTnoxxuHas Helpoxupyprusi.
MockBa,2000,437 c.

17) Onurga beyninin markazi sobalorinin zadalonms sindromuna hansi aiddir?



A) Asagi otraflara nisbaton yuxari straflarda zaiflik, hissiyyatin miixtslif deracali
itmosi vo ¢anaq pozgunluqlari

B) Hissiyyatin dissosasiya edilmis pozuntusu

C) Tam iflic vo ¢anaq pozgunluglari ilo agri,temperatur, hissiyyatinin itmasi

D) Miixtolif doracoli hissiyyatin itmosi vo ¢anaq pozgunluqlari, asagi1 paraplegiya,
yuxari paraparez

E) Asagi otraflara nisboton yuxari otraflarda zoiflik, hissiyyatin miixtolif doracoli
itmosi , ¢anaq pozgunluqlari olmadan

Odabiyyat:B.B.JIe6enes,B.B.Kpsinos.HeoTnoxxunas Helipoxupyprusi. I »Q
Mockea,2000,437 c. N
18) Agciyarin irinlomis Kistasinin plevra bosluguna acilmasi naticas amald
golon piotoraks zamam taktika neco olmahdir? (2

A) Plevra boslugunun Bilau iisulu ilo drens edilmaosi, ehtiyac Q@a - torakotomiya
B) Konservativ (antibakterial) terapiyanin aparilmasi '\

C) Torakotomiya,lobektomiya . &
D) Torakotomiya,agciyarin kista ilo birgo seqmentar reﬁ&iyam
E) Dekortikasiya omoliyyatinin icra olunmast /‘)

Odobiyyat:M.N.Ky3un . Xupyprudeckue 6Qﬂ@;% Mocksa,2002,812 c.
9

19) Agciyar exinokokkozunun piopn%&oraksla agirlagsmasi zamani se¢im
amoliyyat1 hansidir?

A) Ag ciyorin atipik rezeksiyas, @Vra boslugunun sanasiyasi va drena edilmasi
B) Pulmonektomiya /i)

C) ikimomentli exinokoke@niya

D) Birmomentli exin(ﬁégk%ktomiya,plevra boslugunun sanasiyasi vo drens edilmoasi
E) Lobektomiya, ple@ oslugunun sanasiyasi vo drens edilmosi

Sdsbiyyat:KﬂH%CCKaﬂ xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c. ‘

20) erasiyaedici endarteriitlo xastods fiziki miiayino zamani nays diqqat
y ok lazimdir?

A) Dari ortiiyiiniin rongino

B) Torlomonin pozulmasina

C) Biitiin sadalananlara

D) Asagi otraflarda tiiklorin vo dirnaglarin inkisafina
E) Periferik arteriyanin pulsasiyasina

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocynucras xupyprus — 2007.
Mockaa.



21) Obliterasiyaedici endarteriitlo xastalords differensial diagnostikani na ilo
aparmagq lazimdir?

A) Biitiin sadalananlar

B) Obliterasiya edon ateroskleroz
C) Burger xostoliyi

D) Spesifik olmayan aortaarteriitlo
E) Diabetik angiopatiya ilo

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkoa P. I'. Cepaedno-cocyaucras Xupyprus —.&@?

Mockaa. ..Q( A

22) Obliterasiyaedici endarteriitlo xastolords konservativ miia 'c@ca
aparilmahdir?

A) 11 boyu .\&(b"

B) Ildo iki dofa va har biri bir ay olmagqla stasionar gorait Kﬁemginin biitlin il boyu
goruyucu terapiya \

C) Movsiimii terapiya . /‘)

D) Kaskinlosmo dévriinda Y

E) Ildo 1 dofa 1 ay olmagla . Ca

A7
Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkosa P. b’%z{ermo—cocyaucmﬂ xupyprusi — 2007.
Mockaa.

23) Obliterasiyaedici endarte iiQamam tipik revaskulyar amaliyyata gostariso
nd aiddir? (&D

A) Dishidroz,otraflar masi vo kegici axsama

B) 4-5 km/saat IOOO@ r moasafoyo gedorkon fasiloli axsamanin omolo golmosi

C) 200 m-o qedﬁsafaye gedorkon kecici axsama vo dizalt1 arteriyanin vo ya baldir
arteriyalarinda Birinin kegiriciliyinin olmas1 zamani

D) 500 m-déw, ¢ox mosafoya gedorkon fasiloli axsama

E) 4-5 sdat 700 metr mosafoys gedarkon fasilali axsamanin omals golmasi

Gd@yyat:BOKepHﬂ JI. A., T'yakosa P. I'. Cepneuno-cocynuctas xupyprust — 2007.
Mockaa.

24) Obliterasiyaedici endarteriitlo xastads atraflarin carrahi revaskulyasiyasi vo
funksasiyasinin barpasi iiciin hansi kifayatdir?

A) Dizalt1 arteriyanin izolo olunmus seqmentinin barpasi

B) Baldirin bir arteriyasi vo panconin arteriyal qovsii ilo kegiriciliyinin barpasi
C) Dizalt1 arteriyanin bir baldir arteriyasi ilo kegiriciliyinin barpasi

D) Dizalt1 arteriyanin kegiriciliyinin li¢ baldir arteriyasi ilo borpasi



E) Dizalt1 arteriyanin iki baldir arteriyasi ilo kegiriciliyinin barpasi

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocynucras xupyprusi — 2007.
Mockaa.

25) Burger xastaliyi (obliterasiyaedici trombangit) obliterasiyaedici
endarteriitdon na ils forqlonir?

A) Asag otraf arteriyalariin distal zodslonmasi ilo yanast sothi venalarda
miqrasiyaedici tromboflebitin olmasi o »Q
B) Asagi otrafin biitiin damarlarinin diffuz zodslonmasi .Ql
C) Asagi otraf arteriyalarinin proksimal seqmentinin zodolonmasinin iistji @Jeskil
etmosi %’

D) Arteriyal saxonin distal zodelonmasi (2

E) Ciddi forq yoxdur br

Odobiyyat:bokepus JI. A., 'ynkosa P. I'. Cepnequ-cocyl}%g& xupyprus — 2007.
Mockaa.

26) Burger xastaliyi vo homg¢inin obliterasiyaegli(zile)lkrteritin kompleks
konservativ miialicasi zamani nd etmak lazn@;.

A) Qanin lazer siialanmasi x%v
B) Hemosorbsiya 'Q

C) Hiperbarik oksigenasiya b’@

D) Qeyd olunanlarin hamisint

E) Plazmaferez O

Odobiyyat:bokepus JI. A., @t{KOBa P. I'. Cepneuno-cocyaucras xupyprus — 2007.

Mockaa. L,‘
X

27) Reyno xast%@in diagnostikasinda on informativ miiaying uisulu hansidir?

A) Nitroqlig&&fn'smagl ilo yuxar otraflarin ultrasos doppleroqrafiyasi
otraflarin reovozoqrafiyasi

1 otraflarin assiloqgrafiyasi

ar1 otraflarin ultrasas doppleroqrafiyasi

E) Yuxari otraflarin soyuq sinagi zamani termoqrafiya

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocyaucras xupyprus — 2007.
Mockaa.

28) Asag atraf venalarimin varikoz xastaliyinin kliniki slamatlorins no aiddir?

A) Yerli trofiki doyisiklik
B) Kosmetik defekto goro sikayotlonmok



C) Biitiin sadalananlar

D) Agri hiss etmosino gora sikayotlonmok

E) Darialth venalarin boyiimosi, giiniin axirinda 6édem vo pigmentasiyanin meydana
¢1Xmast

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocynucras xupyprusi — 2007.
Mockaa.

29) Varikoz genalmadas ulturasas dopler miiayinasi v fleboqrafiyaya no zaman

gostorisdir? '.Q:Q
A) Yash xostolordo (40 yasdan yuxar) o° C),
B) Cavan yasl1 xastolordo (20-40 yas arasi) Q’

C) Biitiin xostalordo b?

D) otraflarda trofiki doyisiklik oldugda
E) Differensiasiyali yanasdiqda @

Odobiyyat:bokepus JI. A., 'ynkosa P. I'. Cepnequ-cpcz% ast xupyprus — 2007.
Mockaa. \

30) Varikoz xastoliyinds carrahi miialiconin I@Qﬁhgl nadan asihdir?

A) Varikoz zadolonmis ki¢ik dorialt1 vena ﬁg‘mxarllmam

B) Biitiin sadalananlardan

C) Kollaterallar boyu biitiin magistr \@koz damarlarin ¢ixarilmasi
D) Fassiyaalt1 vo fassiyatistii biiti orant venalarin baglanmasi
E) Oval ¢uxur nahiyyesinda b/L\tj ollaterallarin islomasindon

Odobiyyat:bokepus JI. A., %t(KOBa P. I'. Cepneuno-cocyaucras xupyprus — 2007.

Mockaa. L,‘
X

31) Flebektomiéﬂ@‘-aliyyatl asagida sadalananlardan hansidir?

A) Kokettl@lu'
B) Biitiin{sadalanan tisullar

tisulu
yanov-Trendelenburq iisulu
E) Narat iisulu

Odobiyyat:bokepust JI. A., I'ynkoa P. I'. Cepaeuno-cocyaucras xupyprus — 2007.
Mockaa.

32) Flebektomiya omaliyyatindan sonra shamiyyatli na sayilir?

A) Palciq miialicosi
B) Antibiotikoterapiya



C) Elastik bintdon istifado edorok xostonin tez aktivlosdirilmosi
D) Xostonin tez aktivlosdirilmasi
E) Fizioterapiya

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocynucras xupyprusi — 2007.
Mockaa.

33) Gobak yirtigina gora amoliyyatdan sonra tez-tez rast golinon agirlasma
hansidir?

A) Tikislorin aralanmasi

B) Liqgatura fistula, residiv ° C),
C) Piyliyin eventrasiyasi Q’
D) Yaranin oamsliyyatdan sonraki dovrds irinlomasi (2

E) Agirlasma nadir hallarda miisahido olunur br

Odobiyyat: McakoB F0.D. AGnoMuHaIbHAS XUPYPIUs Y neé:%k/l., 1996, 478 c.

34) Posttromboflebitik xastalikds hansi seqment daou x zaddlonir?

B) Poplitea-tibial seqmenti

A) Tleokaval seqmenti .\/‘)
e

C) Femero-tibial seqmenti A/
D) Asag1 bos venani ’Q
E) [liofemoral seqmenti b?

Odobiyyat:bokepus JI. A., T’ }?‘K/OQP. I'. Cepneuno-cocynucras xupyprusi — 2007.

Mockaa.
>

35) Posttromboflebi Staliyin patofizioloji venoz dinamikasi ilk névbados na
ilo alagolidir? %

A) Asagi atraﬂa%a venoz hipertenziyanin meydana ¢ixmasi ilo

B) Xostoninwasi ilo

C) Tam, varikoz genalmoyoo ugramis sothi venoz damarlara géro

D) unukant venalarin qapaq sisteminin pozulmasi ilo

E 0z ganin dorin venalardan sothi venalara axmasinin patoloji pozgunlugu ilo

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkoa P. I'. Cepaeuno-cocyaucras xupyprus — 2007.
Mockaa.

36) Posttromboflebitik xastaliyin daha cox yayillmis formasina hansi aiddir?
A) Odemli agril1 vo varikoz-xoral1 forma

B) Trofiki forma
C) Varikoz-xorali forma



D) Koskin forma
E) Odemli agrili forma

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocynucras xupyprust — 2007.
Mockaa.

37) Posttromboflebitik xastaliyin corrahi miialicasinds genis istifads olunan iisul
hansidir?

A) Autovenoz suntlama vo dorin venalarin protezlosdirilmosi . »Q'
B) Linton omoliyyati ilo konbino olunmus flebektomiya

C) Darin venalarin ekstravazal qapaq korreksiyasi o° C),

D) Kokett omoliyyati 0

E) Darin venoz sistemo implantantla siini gapagin qoyulmasi (2

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'yakosa P. I'. Cepneuno- COCY,ZII/IC@'IpprI/I}I 2007.
Mockaa.

38) Venoz trombozun ucu boyrak venalarindan asz; rlasan zaman agciyor
arteriyalarimin trombemboliyasinin proﬁlaktlk ecd aparilmahdir?
1.Asag1 bos venamin parsial okkluziyasi

2.Asag1 bos venanin baglanmasi Q,%

3.Trombektomiya

A) 1,2

B) 2,3 &2

C) Yalmz 1

D) Yalnz 2

E) 123 (&‘/

Odobiyyat:bokepus INAL, T'yakosa P. I'. Cepneuno-cocyaucras xupyprus — 2007.
Mockaa.

39) Agciyoar ar&yasmln tromboemboliyasinin tasnifati hansidir?

A) Agci ﬁotal tromboemboliyasi

itéia sadalananlar

agciyarin markozi arteriyasinin tromboemboliyasi
D) Kicik, pay, seqmentar, massiv tromboemboliya

E) Sag agciyarin morkozi arteriyasinin tromboemboliyasi

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocynucras xupyprust — 2007.
Mockaa.

40) Agciyar arteriyasimin tromboemboliyasinin profilaktikasina no daxildir?

A) Antiaqregant terapiya



B) Infuzion terapiya

C) Agrikosicilorin yeridilmasi

D) Antikoaqulyant terapiya, lazim golorso operativ metod
E) Antikoaqulyant terapiya

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocynucras xupyprusi — 2007.
Mockaa.

41) Agciyor arteriyasinin trobemboliyasi zamani 3sas klinik sindrom hansidir?

A) Abdominal .Q’
B) Biitiin sadalananlar ° C),
C) Kardial Q’

D) Kardial va abdominal (2

E) Agciyar-plevral br

Odobiyyat:bokepus JI. A., 'ynkosa P. I'. Cepnequ-cocyzf%g& xupyprus — 2007.

Mockaa. .\%

42) Agciyar arteriyasimin trobemboliyasi venasipih trombozundan no ilo

forqlonir? %\

A) “Saglam” insanlarda da agciyar arteriyastntrobemboliyasi ola bilor

B) Onca trobemboliya olur, sonra klini tomlar
C) Venoz trombozun sababindon as[b’ aq letalliq uzanir
D) Biitiin sadalananlar

E) Venoz trombozda klinik ola e@r nisboton long inkisaf edir

Odobiyyat:bokepus JI. A., @{KOB& P. I'. Cepneuno-cocyaucras xupyprus — 2007.

Mockaa. L,‘
X

43) Qida borus l@ t3z3 zdodalonmoalari zamani radikal amaliyyat-defektin
tikilmosi ilaém iddata qadar olunmahdir?

A) 24-36sa

B) 4 a qodor
C 24 saat

D) 6-8 saat

E) 8-12 saat

Odobiyyat: Xupyprust nuiieBaputenbHoro tpakta.A. A lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

44) Hansi divertikul Zenker divertikulu adlanir?

A) Qida borusunun abdominal hissosinin divertikulu



B) Modonin fundal hissasinin divertikulu

C) Qida borusunun epifrenal divertikulu

D) Qida borusunun traxeanin bifurkasiyasindan kecon hissasinin divertikulu
E) Udlag-qida borusu divertikulu

Odobiyyat: Xupyprust nuiieBaputenbHoro tpakta.A. A lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

45) Epifrenal divertikulun corrahi miialicasi zamam hansi kasik aparilir?

A) Yuxari orta laparotomiya .Q'
B) Sol torofdon 5-ci gabirgaarasi sahodon torakotomiya o° C),
C) Sag torofdon 6-c1 qabirgaarasi sahodon torakotomiya Q’

D) Sag torofdon 7-ci vo 8-ci qabirgaarasi sahodon torakotomiya (2
E) Sol torofdon 9-cu qabirgaarasi sahodon torakotomiya br

Odobiyyat: Xupyprusi TUIIeBapuTEIbHOTO TpaKTa.A.A.H_[a.@&TB, B.®.Caenxo,
Kwnen,1987,36¢. . %

46) Diafragmanin gida borusu daliyinin siiriigon/yirtig1 zamani hansi forma
miisahids edilmir? Y
e

A) Kardiofundal A/
B) Qida borusu 'Q

C) Kardial b?

D) Bagirsaq o

E) Subtotal O

Odobiyyat: Xupyprus HI/ILL@!.pI/ITCJIBHOI‘O tpakTa.A.A.lllasumog, B.®.Caenko,
Kues,1987,566¢. \T_,

47) Diafraqma@da borusu daliyinin siiriison yirtig1 zamani hansi slamat
r?

mﬁsahidﬁn
A) Hipodasttal nahiyads agri

B) Dg$siimiiyii arxasinda agri
qirma

D) Gayirma

E) Stenokardiya tipli agri

Odobiyyat: Xupyprus numieBaputeinbHoro Tpakta.A. A . lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

48) Qida borusunun peptiki strikturasi hansi sobobdon oamald galir?



A) Kardiyanin xalaziyasi zamani mads tursusunun qida borusunun distal hissasina
zadoloyici tosiri naticosindo

B) Diafragmanin qida borusu doaliyinin daralmasi noticosindo

C) Kimyavi yaniq naticosindo gida borusunun distal hissosinin zodolonmasi
naticasindo

D) Qida borusunun epifrenal divertikulu naticosindo

E) Termiki yaniq naticasindo qida borusunun distal hissasinin zodolonmasi
naticasindo

Odabiyyat: Xupyprus nuuieBapurenabHoro Tpakta.A.A. lllaaumos, B.CD.CaeH.I{.o{Q
Kwnes,1987,566¢. Q

.. ,
49) Qida borusunun peptiki strikturasi zamam asagidakilardan ha&ﬁsahida

olunmur? b?
A) Disfagiya @

B) Requrgitasiya
C) Qicqirma . %&
N

D) D6s stimiiyii arxasinda agri

E)Q .
usma \/‘)

Odobiyyat: Xupyprus HI/IH_IeBapI/ITeJILHOFO.T}‘_@%.A.A.]_HaJ'II/IMOB, B.®.Caenxo,
Knes,1987,566¢. \""

50) Qida borusunun peptiki strikt@;@nm miialicasi nadan baslanmahdir?

A) Fundoplikasiya olunur O

B) Klapanli qastroplikasiya /‘/
C) Konservativ miialico,bujlatha vo ya pnevmodilatasiya

D) Ezofaqofundorafi L,'
E) Qida borusunun hissosinin rezeksiyasi

Odobiyyat: XI/IP%]‘I/I}I nuieBaputesbHoro Tpakta.A.A.lllanumos, B.®.Caenko,
KH€B,198Z£A60’.

51) orusunun peptiki strikturasinin carrahi miialicosi zamani se¢cim
am3dliyyat1 hansidir?

A) Antirefliiks omoliyyati

B) Ezofaqofundorafiya

C) Gostarisdon asili olaraq qida borusunun plastikasi vo ya antirefliiks omoliyyati
D) Selektiv proksimal vaqotomiya ilo fundoplikasiya

E) Qida borusunun plastikasi

Odobiyyat: Xupyprus nunieBaputeinbHoro tpakta.A. A lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.



52) Qida borusunun distal hissasinin yaniq strikturasinin carrahi miialicosi
zamani secim amaliyyati hansidir?

A) Gostorisdon asili olaraq qida borusunun plastikasi vo ya antirefliiks omoliyyati
B) Ezofagofundorafiya

C) Antirefliiks omoliyyati

D) Qida borusunun plastikasi

E) Selektiv proksimal vaqotomiya ilo fundoplikasiya

Odobiyyat: Xupyprus numieBaputenbHoro Tpakra.A.A.lllamumos, B.CD.CaeH.naf

Kwnes,1987,566¢. .’00.,

53) Diafragmanmin qida borusu dsliyinin siiriison yirtig1 zama 9@0){ hansi
orqanlar zadslonir? "‘b'

A) Qida borusu i %
B) 12 barmaq bagirsaq . %&
N

C) Mado
D) Diafragma . /‘)
E) Od kisosi Y

. &

Odobiyyat: Xupyprus numieBapuTeIbHOT ﬁv‘m‘a.A.A.HlanHMOB, B.®.Caenxo,
Kwues,1987,566¢. 'b

54) Diafragmanmin qida borusw&ﬁin siiriigon yirtig1 6d dasi xastoliyi ilo
yanasi gedarsd hansi amaliy;f; a olunur?

A) Xolesistektomiya vo Dcféfnaliyyatl

B) Xolesistektomiya \L,‘

C) Fundoplikasiya

D) Xolesistektoﬁvs fundoplikasiya

E) XolesistektoMiya va diafragma ayaqciglarinin tikilmosi

Odobiyydt: Xupyprus numnieBaputenbHoro Tpakra.A.A.lllanumos, B.®.Caenxo,

Ky% ,566c.
55) Diafragmanin qida borusu daliyinin aksial yirtiglarimin an effektiv carrahi
miialicd iisulu hansidir?

A) Ezofaqofundorafiya

B) Qastropeksiya

C) Fundoplikasiya

D) Hill omoliyyati

E) Diafragma doaliyinin tikilorok daraldilmasi



Odobiyyat: Xupyprus numieBaputenbHoro Tpakta.A.A.lllanumos, B.®.Caenxo,
Kuen,1987,566¢.

56) Diafragmanin relaksasiyasinin sababi an ¢ox nd olur?

A) Diafragmanin qida borusu dosliyinin siiriison yirtig1

B) Qonsu orqanlarda inkisaf edon bodxassali toromoalor

C) Umumi peritonit

D) Azan sinirin zodolonmosi

E) Diafraqmal sinirin zodslonmasi .Q:Q'

Odabiyyat: Xupyprus nuieBaputensHoro Tpakra.A.A. llanumos, B.®.C &Jd’o,
Kwues,1987,566¢. 6

57) Refliiks-ezofagitin an effektiv corrahi miialica uisulu hansu@

A) Kotiik vagotomiyasi ilo fundoplikasiya X %(b’
B) Hill smoliyyati ) %N

C) Mado rezeksiyasi

D) Selektiv proksimal vagotomiya ilo fundoplika,siyz‘)

E) Ezofagofundorafiya %\

Odobiyyat: Xupyprus nuiieBapuTeIbHOT ﬁv‘m‘a.A.A.HlanHMOB, B.®.Caenxo,
Kwnes,1987,566¢. 'b

58) Haqiqi Nissen fundoplikasi-iobﬁ catismayan cahati nadir?

A) Fundoplikasiyanin qisa i apﬁilmasi

B) Fundoplikasiyanin moad on divar1 hesabina yaradilmasi

C) Fundoplikasiyani nin arxa divar1 hesabina yaradilmasi

D) Fundoplikasiyani@smadonin hom 6n,hom do arxa divar1 hesabina yaradilmasi
E) Mado divarin a borusuna tikilmosi

Gdabiyya@p}'/pmﬂ nuieBapuTenbHoro Tpakra.A.A. lllanumos, B.®.Caenko,
7,566

KI/I@B,% c.

59)Nissen fundoplikasiyasinin Cernousov modifikasiyasindan forqlondirici
cdhati nadir?

A) Mads divarinin qida borusuna tikilmasi

B) Fundoplikasiyanin madonin 6n divar1 hesabina yaradilmasi

C) Fundoplikasiyanin madonin hom 6n,hom do arxa divar1 hesabina yaradilmasi
D) Fundoplikasiyanin madonin arxa divar1 hesabina yaradilmasi

E) Fundoplikasiyon manjetin zirvasinin hor iki torofdon qida borusuna tikilmasi



Odobiyyat: Xupyprus numieBaputenbHoro Tpakra.A. A lllammmos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

60) Vaqotomiya olunmus xastads aparilmis amaliyyatla slagadar hansi inkisaf
edd bilmoz?

A) Qida borusunun divertikulu
B) Postvagotomik diareyya

C) Dempinqg sindrom
D) Qastrostaz .0 'Q'
E) Od dag1 xostoliyi N

. .. ,
Odobiyyat: Xupyprus numieBaputenbHoro Tpakra.A.A.lllamumos, B.CD.OQ![KO,

Kues,1987,566c¢. b?

61) Postvaqotomik diareyanin sababi nadir? @

A) Moadaalt1 voz,qaraciyar vo nazik bagirsagin denewa}si%&
B) Madbs tursulugunun azalmasi \

C) Qalovi refliiks-qastrit . /‘)

D) Nazik bagirsaqlarda gan tachizatinin zaiﬂgn@

E) Kardiyanin funksiyasinin pozulmast o

\vo
Odobiyyat: Xupyprust muiieBapuTeIIbH akta.A.A.Illanumos, B.®.Caenko,
Kues,1987,566¢. SS

62) Postvaqotomik diareyam rQalicesi zamani asagidaki preparatlardan hansi
istifads olunur? (bf/f/

A) Xolestiramin,pro anitidin

B) Antibiotiklsr,ben@ sonium,xolestiramin
C) Benzoheksoni otilium,mebendazol

D) Antibiotikls%etoklopiramid

E) Sulfani}@dlar,korqlﬁkon

Odobi :Xupyprus nuieBaputenbHoro tpakra.A.A.lllanumos, B.®.Caenko,
Kuéps1987,566¢.

63) Postvaqotomik diareyanin corrahi miialicasi zamani secim amoliyyati
hansidir?

A) Modonin Bilrot-2 tisulu ilo rezeksiyasi
B) Ru omoliyyati

C) Nazik bagirsaq seqmentinin inversiyasi
D) Moadoanin Bilrot-1 tisulu ilo rezeksiyasi
E) Qastroenteroanastomozun qoyulmasi



Odobiyyat: Xupyprus nuiieBaputenbHoro tpakta.A. A lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

64) ”Teleskop effekti” fenomeni nadir?

A) Fundoplikasion manjetin sliriismasi
B) Qusmanin miimkiin olmamasi
C) Qida borusunun abdominal hissasinin daralmasi
D) Modanin ¢evrilmosi . 'Q’
E) Fundoplikasin manjetin qida borusunu sixmast .Qf

. o Q‘)
Odobiyyat: Xupyprus numieBaputenbHoro Tpakra.A.A.lllamumos, B.CD.OQ![KO,
Kues,1987,566c¢. (2

65) Modo divertikulu an ¢cox madanin hansi hissasindo lol@siya edir?

A) On divarinda,kicik oyriliys va kardiyaya yaxin . %&\
B) Arxa divarinda,bdyiik ayriliys vo fundusa yaxin \

C) Arxa divarinda,kigik ayriliys ve kardiyaya yaxm/‘)

D) On divarinda antral hissays yaxin

E) On divarinda,boyiik oyriliya vo fundusa,y.

\vo
Odobiyyat: Xupyprust muiieBapuTeIbH akta.A.A.Illanumos, B.®.Caenko,
Kues,1987,566¢. SS

66) 12 barmaq bagirsaq div rt@lu 12 barmaq bagirsagin hansi hissasinda
daha cox lokalizasiya olu nﬁ‘;}

A) Soganagin arxa diwégda

B) Qalxan hissodo %

C) Soganagin 6n divarinda

D) Horizontal hi§sado

E) Boyiik @ie’nal momaciys yaxin

Odobi :Xupyprus nuieBaputenabHoro tpakra.A.A.lllanumos, B.®.Caenko,
Kuéps1987,566¢.

67) 12 barmaq bagirsaq divertikulunun sababi bir cox hallarda asagidakilardan
hansi ilo baghdir?

A) 12 barmaq bagirsagin yad cismi ilo

B) 12 barmaq bagirsaq xorasinin olmasi ilo
C) Anadangoalmo olmasi ilo

D) Xroniki duodenitin olmasi ilo

E) Duodenostazin olmasi ilo



Odobiyyat: Xupyprus nuiieBaputenbHoro tpakta.A. A lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

68) Madonin divertikulunun sababi daha ¢ox nJ ilo bagh olur?

A) Modo xorasin ilo

B) Xroniki qastritlo

C) Madonin yad cismi ilo

D) Anadangalmas olmasi ilo . 'Q'
E) Modonin oavvallor bag vermis travmalari ilo .Qf

Q)

. .. ,
Odobiyyat: Xupyprus numieBaputenbHoro Tpakra.A.A.lllamumos, B.CD.OQ![KO,
Kues,1987,566c¢. (2

69) Agirlasmamis mads divertikulunun miialica tsulu hal@?

A) Konservativ miialico . %&\
B) Divertikulektomiya \

C) Modonin 2/3 hissasinin rezeksiyasi . /‘)

D) Selektiv proksimal vaqotomiya,antrumektomiga,

E) Selektiv proksimal Vaqotomiya,fundoplﬁaéjx%

\vo
Odobiyyat: Xupyprust muiieBapuTeIbH akta.A.A.Illanumos, B.®.Caenko,
Kues,1987,566¢. SS

70) Mekkel divertikulunun }ig daha cox na ilo baghdir?

A) Nazik bagirsagin sisi (b’
B) Kron xastaliyinin 1 ilo
C) Modonin travmal@i 3

D) Anadangolm asi ilo

E) Koskin ge sitin olmasi ilo
Gdab% upyprus nuiieBaputenabHoro tpakrta.A.A.lllanumos, B.®.Caenko,
,566c.

K%
71) Kondolon qastroduodenoanastomozun digar drenasedici amsliyyatlardan
istiinlityii nadadir?

A) Qidanin moadodon 12 barmaq bagirsaga nisboton porsiyalarla ke¢cmosindo
B) Anastomozun golocokdo daralmamasinda

C) Anastomozda iltihabin olmamasinda

D) Qidanin mododon 12 barmaq bagirsaga tez kegmosindo

E) Anastomozun genis olmasinda



Odobiyyat: Xupyprus numieBaputenbHoro Tpakra.A. A lllammmos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

72) Xroniki duodenostazin fibroqastroduodenoskopiya miiayinasi zamani
asagidakilardan hansi askar edilir?

A) 12 barmaq bagirsaqda ¢oxlu eroziyalar

B) Modo mohtoviyyatinin qida borusuna atilmasi

C) 12 barmaq bagirsaq horizontal hissosinin daralmasi

D) Duodenoqastral refliiks . 'Q'
E) 12 barmaq bagirsaq soganaginin genislonmasi .Ql

Q)

. .. ,
Odobiyyat: Xupyprus numieBaputenbHoro Tpakra.A.A.lllamumos, B.CD.GQ![KO,
Kues,1987,566c¢. b?

73) Xroniki duodenostaz zamam hansi amoliyyat icra olu@

A) Qastroduodenoanastomoz . %&\
B) Xoledoxoyeyunoanastomoz

C) Duodenoyeyunoanastomoz . /‘)

D) Qastroyeyunoanastomoz \

E) ileotransverzoanastomoz . Co

\vo
Odobiyyat: Xupyprust muiieBapuTeIbH akta.A.A.Illanumos, B.®.Caenko,
Kues,1987,566¢. 85

74) Xroniki duodenostazin c/T‘/r miialicosi zamam on effektiv iisul hansidir?

A) Bergeret (b’
B) Albrekt \T_,
C) Duval %

D) Qrequar Q

E) Vorre

Gdeb%ﬁpypmﬂ nuieBapuTenbHoro Tpakra.A.A. lllanumos, B.®.Caenko,
,566c.

KP%
75) 9Omaliyyat olunmus x3stods xoranin residivinin sobabi asagidakilardan
hansi ola bilmoaz?

A) Birincili hiperparatireoidizm

B) Tireotoksikoz

C) Modonin gonastedici rezeksiyasi
D) Qeyri-tam vaqotomiya

E) Zollinger-Ellison xostaliyi



Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xastoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

76) Omoliyyat olunmus x3stadd xoranin residivinin sabobi asagidakilardan
hansi ola bilor?

A) Birincili hiperparatireoidizm
B) Refliiks-ezofagit
C) Itsenko-Kusing xastoliyi
D) Oddast xostoliyi B »Q
E) Tireotoksikoz 00

. . L R Sy
Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyy 000, 727
S' o
77) Bilrot-2 iisulu ils rezeksiya olunmus xastd agir Dempl@droma gor
tokrar omoliyyat olunarsa secim amoliyyati hansidir?

A) Kotiik vaqotomitasi ilo birga fundoplikasiya .\%

B) Bilrot-2-nin Bilrot-1-o ¢evrilmosi ilo birgo dugp likasiya

C) Zaxarov-Henley tisulu ils rekonsruktiv qastr@%gduodenoplastika va ya Bilrot-
2-nin Bilrot-1-2 ¢evrilmasi

D) Zaxarov-Henley iisulu ilo rekonsruktiv eyunoduodenoplastika ilo birgo

vaqotomiya
E) RU omaliyyati vo ya Zaxarov—He@sulu ilo rekonsruktiv

qastroyeyunoduodenoplastika O

Odobiyyat:Agayev B.A. C%g‘j)xestsliklari. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

78) Gatirici ilgok 51@‘ mu zamani secim amoliyyat1 hansidir?

A) Ezofaqofuna%aﬁya

B) Kotiik tomitast ilo birga fundoplikasiya
C) Bilrgt{2-ftin Bilrot-1-o ¢evrilmosi

D) S omaliyyati

E killi qastroyeyunoanastomoz

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xoastoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

79) Demping-sindrom zamani 9n informativ miiaying usulu hansidir?
A) PH-metriya

B) Fibrogastroduodenoskopiya
C) Kontrastla rentgen miiayino



D) USM
E) Angioqgrafiya

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

80) Madonin Bilrot-1 iisulu il rezeksiyasimi hansi halda etmok olmaz?

A) Xora 12 barmaq bagirsagin soganaginda oldugda

B) Xora 12 barmaq bagirsagin postbulbar hissasinds olduqda . 'Q'
C) Xora modanin pilorik hissasindo oldugda .Qf
D) Xora 12 barmaq bagirsagin soganaginda olduqda vo stenozla agirlagdeg Qad;nan
E) Xora modanin subkardial hissosindo oldugda 3’

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan ne@ryatl, 2000, 727

N G
>

81) Xoncorvari ¢ixintimin yirtigimin sababi nadir? | %&

A) Qarnin diiz ozolosinin diastazasi . /‘)
B) Xastonin hiperstenik dos qofosine malik olm.
C) Xastonin haddan artiq kokliiyti . Co

D) Epiqastral nahiyads omalo golon boyti a
E) Xoncarvari ¢ixintinin anadangalma anilma defekti
Odobiyyat: Xupyprust TpebK mnnd@.é.’B.)Ke6pOBCKI/Iﬁ.,MOCKBa,2OOS ,381 c,

82) Xancarvari ¢ixintinin %‘;@1 zamani x3stonin sikayatlori an ¢cox nadon olur?

A) Dos stimiiyti arxas&ﬁa,dgrllardan vo bozon xostaliyin stenokardiya,xora xastoliyi
Vo qastrito oxsamam@

B) Sag qabirgaa iyado agrilardan vo qusmadan

C) Xoncorvari c;é?ntmm altinda yerino diizolon siskinlik olur vo agr1 olmur

D) Gobok pahiyasindo agrilardan vo quecmadan

E) Dos st i arxasinda agrilardan vo bozon xastaliyin 6ddast vo xroniki pankreatito

Odobiyyat: Xupyprus rpeok xxuota. B.B.J)Kebposckmii., Mocksa,2005,381 c,
83) Ag xattin yirtig1 an ¢ox hansi nahiyads tosadiif edir?

A) Mezogqastral nahiyado

B) Epiqastral nahiyado

C) Hipoqastral nahiyado

D) Eyni doracods mezoqastral vo hipogastral nahiyodo
E) Eyni doracado epiqastral vo mezoqastral nahiyado



Odobiyyat: Xupyprus rpeik xxuBota. B.B.JKeo6posckuii.,Mocksa 2005,381 ¢,
84) Qarn daxili yirtiglardan an ¢ox bogulma miisahids olunanm hansidir?

A) Miisariqo-divar daxili yirtigi

B) Kor bagirsaq otrafi daxili yirtlq

C) Kor bagirsaq otrafi daxili yirtlq vo sidik kisosi tistii daxili yirtiq

D) Sidik kisasi tistii daxili yirtiq vo miisariqe-divar daxili yirtigi

E) Sidik kisasi iistii daxili yirtiq vo oniki barmaq bagirsaq strafi —Treys daxili. yu@y

Odobiyyat: Xupyprus rpeok xxuBota. B.B.JKebposckuii., Mocksa,2005 ,%Q),

85) Qapayici daliyin yirtig1 haradan xarica ¢ixir? b?

A) Budun yuxar1 1/3-nin on-lateral torafindon %‘bf
B) Pupart baginin altindan va ona bitisik i

C) Budun yuxar1 1/3-nin 6n-medial torofindon . %&

D) Sagri nahiyasindon \

E) Qasiq nahiyasindon .
N

Odobiyyat: Xupyprus rpbhX KUBOTA. B.B.)Ke@%CKHﬁ.,MOCKBaQOOS ,381 c,
9

86) Spigel yirtig1 haradan ¢ixar? @'Q

A) Gobakdon bir godor asagida d‘bga yataginin bayir konarindan
B) Gobakdan bir qader asaglda dizozals yataginin icori konarindan

C) On-iist qalca tinindon 2s dial torofdo
D) Qasiqiistii nahiyodon
E) Gobokdon bir qed%};ﬁhrlda diiz azals yataginin bayir kenarindan

Sdsbiyyat:XHp@ rpeiK xKuBOoTa. B.B.JKebpoBckuii.,Mocksa,2005,381 c,

87) Usagl@ﬁmi vaziyyatindd dayisiklik toratmayan qarnin ag xattinin yirtig
nd vayftﬁne iyyat olunmahdir?

Aﬁasdan yuxarl
B) 1-3 yasinda

C) 3 yasdan sonra
D) 10 yasdan sonra
E) 1 yasa qodor

Odobiyyat:UcakoB F0.D. AbnomuHanpHas xupyprus y aeteit. M., 1996, 478 c.

88) Pankreonekroza gors aparilan amoaliyyat zamam hansi icra olunmur?



A) Xoledoxoduodenoanastomoz

B) Umumi 6d axarinin drens olunmasi
C) Piylik kisosinin drena olunmasi

D) Xolesistostomiya

E) Modoalt1 vozin abdominizasiyasi

Odobiyyat:Knmnaudeckasi ractposnTeposiorusi. PykopojctBo s Bpaueid. [Toa pen.
H.WA. JlertsipeBa M., 2004, 578 c.

89) Dodaqvari bagirsaq fistulasimi na toskil etmir?

A) Aparici ilgok o CJ
B) Fistula kanali 0

C) Dariys agilan xarici dolik (2
D) Gotirici ilgok b’

E) Bagirsagin 6n vo arxa divari @

Odobiyyat:Kimmauueckas racTposHTeposiorus. PyKoBo/IC 751 Bpauen. [lox pen.
H.A. JlertsipeBa M., 2004, 578 c. \

90) Borulu bagirsaq fistulasim1 na taskil etmi%\/‘)
A) Capiq toxumasi \c‘)‘)

B) Bagirsagin 6n vo arxa divari 'Q

C) Dariyos agilan xarici dolik b?

D) Fistula kanali

E) Daxili dalik
Odobiyyat: Knuauyeckast rgbboaHTeponom;I. PykoBoacTBO is Bpauei. ITox pex.
H.M. Jerrsapesa M., 2&@,’578 C.

91) Borulu bag@ fistulasini no taskil edir?

A) Aparlcg;&k'
B)F iség al

C)B agin arxa divari
D)Bagirsagin 6n divari
E) Gatirici ilgok

Odobiyyat: Kimmanueckas ractposnreposiorusi. PykoBonactBo st Bpaueid. [lox pen.
H.WA. JlertsipeBa M., 2004, 578 c.

92) Qarisiq fistula hansidir?

A) Dodaqvari vo borulu bagirsaq fistulasi
B) Eyni vaxtda nazik vo yogun bagirsaqda olan fistula



C) Nazik bagirsagin bir ne¢o yerinds olan fistula
D) Formalagmis natamam fistula
E) ”Yiksokyerlogon bagirsaq fistulasi

Odobiyyat:Knmmaudeckasi ractposnTeposiorusi. PykoBojctBo s Bpaueid. [Tox pen.
H.U. [dertsapesa M., 2004, 578 c.

93) Natamam fistula hansidir?

A) Eyni vaxtda nazik vo yogun bagirsaqda olan fistula .
B) Bagirsag mohtaviyyati hom fistula dsliyindon,ham ds tobii yolla xaric olufof
C) Bagirsaq mdhtaviyyatinin hamuisi fistula dsliyindon xaric olur ° C),
D) Formalagsmamus fistula 0

E) Nazik bagirsagin bir ne¢a yerinds olan fistula (2

Odobiyyat:Kiimandeckast racTposHTepoJiorus. PykoBoacTBo %@paqeﬁ. ITon pen.
H.U. [dertsapesa M., 2004, 578 c. &x

94) Fistulanin obturasiyasin1 hansinda etmok olar?.\

A) Nazik vo yogun bagirsagin tam fistulalar za (‘)
B) Peristomal zonanin iltihab proseslori zama@‘%

C) Nazik bagirsagin formalasmamus fistul
D) Nazik bagirsagin natamam formala
E) Yiiksok lokalizasiyali,sort “mah

ani
stulasi zamani
*20lan fistula zamani

Odobiyyat: Kimmanueckas ract OSQePOHOFI/IH. PykoBoacTBo mns Bpaueit. [lox pen.
H.N. Hertsapesa M., 2004, 57%;7.

95) Bagirsaq ﬁstulas\fn,miialicasmda hansi iisul bagirsaqdaxili obturasiyaya
aid deyil?

A) Bioloji toxu&arla (at,cift) obturasiya
B) Svet iispdulild obturasiya
C) Xa‘i@e ¢ tisulu ilo obturasiya

D) Padliisulu ilo obturasiya
E@er kateteri ilo obturasiya

Odobiyyat: Kimmanueckas ractposnreposiorusi. PykoBonactBo st Bpaueid. [lox pen.
H.N. lertsapesa M., 2004, 578 c.

96) Bagirsaq fistulasinin miialicasinds hansi iisul bagirsagdanxaric obturasiyaya

aiddir?

A) Paul iisulu ilo obturasiya
B) Fris tisulu ilo obturasiya



C) Svet {isulu ilo obturasiya
D) Xaskelevig tisulu ilo obturasiya
E) Petser kateteri ilo obturasiya

Odobiyyat:Knmmaudeckasi ractposnTeposiorusi. PykoBojctBo s Bpaueid. [Tox pen.
H.U. [dertsapesa M., 2004, 578 c.

97) Qalxan c¢conbar bagirsagin tam fistulas1 zamani optimal amoaliyyat usulu
hansidir?

A) Fistuladan hor iki torafds bagirsagin rezeksiyasi vo uc-uca anastomozun

qoyulmast AN
B) Ileostoma Q’
C) Yalniz ileotransverzoanastomozun qoyulmasi (2

D) Sagtorofli hemikolektomiya vo ileotransverzoanastomozun qoy@xam

E) Sekostoma @v

Odobiyyat:Kimnnuueckas racTposHTeposiorus. PyKoBo/IC 751 Bpauen. [lox pen.
H.U. [dertsapesa M., 2004, 578 c. \

98) Postxolesistektomik sindromun amals gol ("{; hansi sabab olmur?

A) Mado vo 12 barmaq bagirsagin xora X'Q.Gt&ycy,v

B) Xroniki qastrit
C) Sagtorafli pielonefrit b’@
D) Xroniki pankreatit Y
Q{in stiriigon y1irtigi

E) Diafragmanin qida borusu jsh
Odobiyyat:Agayev B.A. C 1 xostoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
s. %\Lf

99) Koaskin app @iti nd zaman amdliyyat etmok olmaz?

A) Kgskir@eﬁdisit hemofiliya ilo yanas1 gedorso

B) Koskifi kataral appendisit zamani
C) K appendisit lirok catmamazIligi ilo yanagsi gedorso
D kin appendisit qaraciyar sirrozu ilo yanasi gedorsa

E) Kaskin infiltrativ appendisit zamani

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xastoliklori. Baki: Azarbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

100) Od das1 xastaliyi miinasibatilo amoliyyat zamam konkrementlo dolu
biiziismiis 0d Kisasi vo ¢oxlu konkrement askarlanan iimumi 6d axari,hamg¢inin
2,5 sm-dan cox genislonmis iimumi 6d axar1 askar edilorss, xastays hansi
ampliyyat icra edilmalidir?



A) Xolesistostomiya

B) Xolesistektomiya, dorhal 6d yollarinin toftisi vo xolangioqrafiyadan sonra,T-
sokilli drenajin qoyulmasi

C) Duodenotomiya va boyiik duodenal momaociyin toftisi

D) Xolesistektomiya vo xolangioqrafiyadan sonra biliodigestiv anastomozun
goyulmasi

E) Xolesistektomiya

Odabiyyat:bone3nu neueHun u kea4eBBIBOAAIIUX MyTei. PykoBoacTBo st B]gaq@
[Ton pen. B.T. MUBamkuna. M., 2002, 510 c.

101) Qapah exinokokkektomiya hansidir? Q’

A) Exinokokk kistasi ilo birgo qaraciyor rezeksiya edilir
B) Exinokokk xitin qati ilo birgs xaric edilir vo fibroz boslugg%mq lizorindo
piylik tikilir vo drenaj yerlosdirilir i

C) Exinokokk kistasi ekstirpasiyasi edilir-fibroz qat il3 by ixarihir

D) Exinokokk xitin gat1 ilo birge xaric edilir vo fibroz q ketqutla hermetik tikilir
E) Exinokokk xitin qat1 ilo birgo xaric edilir vo ﬁbrgft)osluga drenaj yerlosdirilir

Odabiyyat: Agayev B.A. Corrahi xastalikls,ri.@g%: Azarbaycan nasriyyati, 2000, 727
S. 'Q\Vv

102) Yarimqgapah exinokokkekto@anmdlr?

B) Exinokokk kistasinin ekstirpasiyasi-fibroz gat ilo birgo ¢ixarilmasi

C) Exinokokk xitin gati ils@ga xaric edilir va fibroz bosluq ketqutla hermetik tikilir
D) Exinokokk kistas1 ifgo qaraciyar rezeksiya edilir

E) Exinokokk xitin @ o birgo xaric edilir vo fibroz bosluga ayaqciq tizorinds piylik
tikilir vo drenaj é dirilir

A) Exinokokk xitin gat1 ilo biria Qic edilir va fibroz bosluga drenaj yerlosdirilir

Gdabiyyaﬁgaiev B.A. Corrahi xastoliklori. Baki: Azarbaycan nosriyyati, 2000, 727

S. $

1 c1q exinokokkektomiya hansidir?

A) Exinokokk xitin gat1 ilo birgs xaric edilir vo fibroz bosluq ketqutla hermetik tikilir
B) Exinokokk xitin gat1 ilo birgs xaric edilir va fibroz bosluga ayaqciq tizorindo
piylik tikilir vo drenaj yerlosdirilir

C) Exinokokk kistasinin ekstirpasiyasi-fibroz qat ilo birgs ¢ixarilmasi

D) Exinokokk xitin gati ilo birgs xaric edilir vo fibroz bosluga drenaj yerlosdirilir

E) Exinokokk kistasi ilo birgo qaraciyar rezeksiya edilir



Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xoastoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

104) Radikal exinokokkektomiya hansidir?

A) Exinokokk xitin gati ilo birgs xaric edilir vo fibroz bosluga ayaqciq tizorindo
piylik tikilir vo drenaj yerlosdirilir

B) Exinokokk xitin qati ilo birgs xaric edilir vo fibroz bosluga drenaj yerlosdirilir

C) Exinokokk xitin gat1 ilo birgs xaric edilir va fibroz bosluq ketqutla hermetik tikilir
D) Exinokokk kistas1 ila birgs qaraciyar rezeksiya edilir R

E) Exinokokk xitin qati ilo birgs xaric edilir va fibroz boslugun konarlari igsﬁg@f

cevrilib tikilir ..Q( A

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xastoliklori. Baki: Azorbaycan ngai@tl, 2000, 727
s.

105) Qaraciyoarin exinokokkunun diagnozunu hansi mg%& ilo qoymagq olar?

A) Peroral xolesistoqrafiya .\%
B) Fibroqastroduodenoskopiya . (‘)

C) USM Y

D) Icmal rentgrnoskopiya . Q,%

E) Qanin iimumi analizi x"")

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi XQS@@QI’L Baki: Azorbaycan nasriyyati, 2000, 727

S. .O

106) Qaraciyarin exinoko‘%l‘)zg agciyor exinokokku ilo yanasi gedarsa hansi
miialica taktikasi secilir?

A) Konservativ miiaﬁ})lunur (spesifik preparatlarla)

B) Hor ikisi eyni da miixtolif kosiklorlo omaliyyat olunur

C) Ovval agciydt.exinokokku omaliyyat olunur,sagalma prosesi basa ¢atdigdan sonra
qaraciyer exinokokku omoliyyat olunur

D) ©vval\gataciyar exinokokku omaliyyat olunur , 3 giindon sonra agciyar

exin u omoliyyat olunur

E torofli 7-ci qabirgaarasi sahodon torakotomiya vo diafragmatomiya
olunarag,har iki patologiya simultant omaliyyat olunur

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xoastoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
s.

107) Exinokokkun insan orqanizmind ke¢md yolu hansidir?

A) Agiz boslugundan
B) Tonoffiis yollarindan



C) Travmalar zamani darinin torpaqla ¢irklonmasindon
D) Tibbi manipulyasiyalar zamani
E) Doridon

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

108) Exinokokkla xastoni amaliyyat etmok miimkiin olmazsa hansi preparat
istifads olunur?

A) Klindamisin
B) Piperazin o° C),
C) Vibramisin 0

D) Xinin b'@

E) Mebendazol

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azarb%%msriyyatl, 2000, 727

S. .\%

109) Exinokokk an ¢ox hansi orqanda inkisaf gdjl‘}

S
&3

A) Bagirsaqda,usaqliqda,od kisosindo
B) Qaraciyor vo bagirsaqlarda

C) Agciyor vo boyraklordo 'Q
D) Qaraciyar,agciyar vo dalaqda b’g

E) Usaqliq vo dalaqda Y

Odobiyyat:Agayev B.A. C%g‘yxastsliklari. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

110) Dalagin absesi%}am hansi miialica novii secilir?

A) Omoliyyat- &es boslugunun acilmasi vo drenaj olunmasi icra olunur
B) Rentgen4eleviziya altinda abses boslugunun punksiyasi olunur

C) Hor bit1 gostoris asasinda oluna bilor

D) rvativ miialico olunur

E oliyyat-splenektomiya icra olunur

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xoastoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

111) Dalagin exinokokku zamani hans1 miialicd novii secilir?
A) Omoaliyyat- kistanin xaric edilmasi vo boslugun drenaj olunmasi icra olunur

B) Konservativ miialico olunur
C) Omoliyyat-splenektomiya icra olunur



D) Rentgen televiziya altinda kistanin punksiyasi olunur
E) Hor biri gostoris osasinda oluna bilor

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

112) Hipersplenizmin splenomeqaliyadan forqlondirici slamati hansidir?

A) Dalagin sothinin kols-kotiir olmasinda

B) Dalagin daha bdyiik olmasinda . 'Q'
C) Eritrositopeniya,leykopeniya va trombositopeniyanin olmasinda ’

D) Assitin olmasinda ° C),

E) Leykositoz vo trombositopeniyanin olmasinda Q’

Odobiyyat: Xupyprusi TuIeBapuTeIbHOTO TpaKTa.A.A.H_IaJII/IMOB,&CaCHKO,

Kues,1987,566c¢. @

113) Asagida sadalanan hallardan hansi portal hip.ert% iyaya aid deyil?

N

A) Qida borusu venalarinin genalmasi . /‘)

B) Assit Y

C) Darialt1 kollaterallarin inkisafi, venalarip \@,}%z genalmosi
D) Hepatomegqaliya A/

E) Splenomeqaliya @'Q

Odabiyyat:bone3nu neuenu u m@mﬂﬂmnx nyteil. PykoBoacTBO a1 Bpayei.
ITon pen. B.T. UBamkuna. M., 2002, 510 c.

114) Portal hipertenziyan@érkan dlamatlaori hansidir?

A) Periodik ishal %\

B) Bagirsaqlari dolu olmasi hissi

C) Biitiin sadalafianlar

D) Qarinin&dpmasi vo epigastrumda dolma hissi

E) Periqdik Tshal, qaraciyoralti nahiyyanin agrili olmasi

o at:bosie3HH MeYeHN U JKETYEBBIBOIAIINX ITyTel. PYKOBOICTBO 11 Bpadeu.
ITon pen. B.T. MBamkuna. M., 2002, 510 c.

115) Portal hipertenziyanin diagnozunun qoyulmasinda asas iisul hansidir?

A) Hepatomanometriya

B) Portohepatoqrafiya

C) Qida borusu vo moadonin rentgenskopiyasi
D) Ezafagoqastroduodenoskopiya

E) Splenomanometriya



Odobiyyat:bosie3Hu neyeHu u KeTIeBbIBOAAIIUX MyTe. PyKkoBOACTBO 111 Bpayeil.
[Ton pen. B.T. UBamkuna. M., 2002, 510 c.

116) Portal hipertenziyasi olan xastoda planh omoliyyat na vaxt edilmalidir?

A) Qaraciyorin funksiyalar1 gonastboxs oldugda

B) Sirrozun stabil voziyystindo

C) Biitiin sadalananlar

D) Qarinin 6n divainda kollaterallar az inkisaf etdikdo . 'Q’

E) Qanaxma olmadiqda .Qf

Q)

. .. ,
Odabiyyat:bone3nu nedyeHn u keT4eBBIBOAIIINX MMyTeil. PykoBoacTBO zm&paqeﬁ.
[Tox pen. B.T. MBamkuua. M., 2002, 510 c. (2

117) Portal hipertenziyasi vo formalasmis sirrozu olan xa@nayi icra etmak
maqsddauygundur? &\
A) Periarterial simpatektomiya ’ %

B) Dalaq arteriyasinin baglanmasi, periarterial simp1t5kt0miya51

C) Dalaq arteriyasinin baglanmasi \

D) Portokaval anastomoz, dalaq arteriya&mn&%&mmash periarterial
simpatektomiyasi A

E) Portokaval anastomoz @'Q

Odabiyyat:bone3nu neyenu u m@mﬂﬂmnx nyteil. PykoBoacTBO 11 Bpayei.
ITon pen. B.T. MBamkuna. M.,,.2002, 510 c.

118) Kaskin nazik baglrsmegmamazliyinda sonuncu miialica tadbiri kimi
hansi secilmolidir? \Lﬁ

A) Antixolinest@sirli preparatlarin totbiqi

B) Infuzion terapiya

C) Antibi(‘)éte'rapiya

D) Corrahi miidaxilo

E)N iﬁlstral zondlama

Gdaéyyat:Agayev B.A. Corrahi xastoliklori. Baki: Azarbaycan nasriyyati, 2000, 727
S.

119) Miisariga qan dovranminin okkluziyasina asagidakilardan hansi aiddir?

A) Aortanin laylanmasi

B) Damarlarin sislo sixilmasi
C) Venalarin trombozu

D) Biitiin sadalananlar



E) Arteriyalarin embol vo trombozu

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

120) Miisarigo qan dovranimin kaskin pozulmasinda hansi marhalalar var?

A) Peritonit

B) Bagirsaq ganqrenasi

C) Bagirsaq infarkti . 'Q’
D) Isemiya .Q’
E) Biitiin sadalananlar ..Q’O"

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xastoliklori. Baki: Azorbaycan ngai@tl, 2000, 727
s.

121) Miisarigo qan dovranimin kaskin pozulmasinda Va%%h'nik dlamatlar
sadalananlardan hansidir? 3 %

A) Horaratin yliksolmasi . /‘)

B) Biitiin sadalananlar Y
e

C) Bagirsaq evakuasiyasinin pozulmas:
D) Nacisds qan izlari he)

E) Qarinda agri, iirokbulanma, qusma @'Q

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahis Q’kbri. Baki: Azorbaycan nasriyyati, 2000, 727
S.

122) Mezenterial qan dﬁ\@unm kaskin pozgunlugunu ils olan yuxari ¢6z
arteriyasinin emboli da corrahi omoaliyyat novii hansidir?

A) Arteriyanin @hma&
B) Biitiin sadalafianlar
C) Endarteréktomiya

D) Arteriyanin protezlosdirilmasi
oembolektomiya

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727
S.

123) Mezenterial qan dovraninin kaskin pozgunlugunun diagnostikas1 zamani
an vacib iisul hansidir?

A) Angioqrafiya
B) Dopler miiayinosi
C) USM



D) Fibrogastroduodenoskopiya
E) Kontrastla rentgenoqrafiya

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

124) Mezenterial qan dovraninin kaskin pozgunlugunun isemiya fazasi zamani
hans1 miialica iisulu secilir?

A) Damar omoliyyatlari icra edilir o »Q
B) Bagirsagin rezeksiyasi icra edilir .Ql
C) Konservativ miialico aparilir,effekt vermozso damar omoliyyatlari icrap (@g

D) Damar amasliyyatlar ils birgs bagirsagin rezeksiyasi icra edilir 6

E) Yalniz konservativ miialico aparilir (2

Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azsrbayc@sriyyatl, 2000, 727
S. &\

125) Mezenterial gan dovraninin kaskin pﬁzgunlug. bagirsagin infarkti
fazas1 zamam hansi miialica iisulu secilir? (‘)

A) Bagirsagin rezeksiyasi icra edilir . Q,%

B) Damar omoliyyatlari il birgo bagirsagin/rezeksiyasi icra edilir
C) Konservativ miialico aparilir,effekt }S&ZSQ damar omoliyyatlar icra edilir

D) Damar amoliyyatlar1 icra edilir

E) Yalniz konservativ miialico ap

Odobiyyat:Agayev B.A. C%g‘y‘xastsliklsri. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

126) Bud yirtigi il @X[iyyatda an tohliikali agirlasma hansidir?

A) Bud Venasm@zsdelsnmesi

B) Sinir dostasinin zodolonmasi

C) Qasigbaginin zodslonmasi

D)B eriyasinin zadalonmasi

E um ciyasi elementlorinin zodslonmasi

Odobiyyat: lonmenkwuii J[.P. Xupyprus nerckoro Bo3pacta. M., 2003, 149 c.
127) Rektal fistulalarin radikal carrahi miialicasind hansi aid deyil?
A) Ryjix omoliyyati

B) Fistulektomiya,sfinkterin kosilmis liflorinin tikilmaosi

C) Fistulektomiya,anal kanalin selikli gisasinin yerinin doyisdirilmosi
D) Fistulanin sfinktero qodor kosilib gotiirtilmasi vo sfinkter soviyyasinda baglanmasi



E) Qabriel amaliyyati

Odobiyyat:Peiokun B.JI.,Daitn C.H.,bpanmreiin A.C.,An B.K.PykoBoacTBo mo
koJionpokTosiorun.Mocksa,2004,514 c.

128) Usaqlarda kaskin appendisit zamam Dumbadze simptomu necd olur?

A) Periton reflekslorinin azalmasi

B) Gobok holgasinin palpasiyada agrili olmast
C) Kor bagursaq kiinbazini medial istigamatds harokat etdirdikds agrilarin ar.tma@'
D) Rektal miiayine zamani sag qal¢a ¢guxurunda agrilarin olmas

E) Qarni iisto uzandiqda agrilarin azalmasi .-00

Odobiyyat:UcakoB FO.®. Jlerckue xupyprudeckue 6ome3au. M., 9@

129) Seynleyn-Henox xastaliyinds hansi xarakter 9lamatla@biri kimi

abdominal sindrom olur? &\
A) Dorini siirtdiikdoe néqtovari qansizmanin yaranmas; \%

B) Hematuriya, albuminuriya . /‘)

C) Oynaglarin agrili sigsmosi \

D) Biitiin sadalananlar . Co

E) Dorido hemorragik doyisikliyin olmasi .\ "

Odobiyyat:Ucakos HO.®. Jlerckue x@%‘nqecmde 6onesnu. M., 379 c.

130) Usaqglarda kaskin meza er@n xarakterik slamatlori olduqda hokimin
taktikasi necd olmahdir? /(i/

A) Sag qalg¢a ¢uxuru Imagla tocili corrahi amoliyyat

B) Antibakterial tera@y nin baslanmasi

C) Miisahido

D) Xostonin cm@nyys sObosindon terapiya s0basino kogiiriilmosi.

E) Laparo@i}'/a

9dobi :Ucakos H0.®D. Jlerckue xupypruueckue 6one3nu. M., 379 c.
131) Kaskin appendisitds iltihabi prosesin reqresiyasi hansidir?

A) Hotta perforativ appendisitds miimkiindiir.

B) Flegmonoz appendisitdo miimkiindiir

C) Qangrenoz appendisitdo miimkiindiir

D) Ilkin stadiyada miimkiindiir

E) Miimkiin deyil

Odobiyyat:UcakoB F0.D. Jlerckue xupypruueckue 6ose3nu. M., 379 c.



132) Kaskin appendisit diagnozu ilo uzanmis usagin yataqda vaziyyati hansidir?

A) Qarni listo

B) Sag boyrii iisto ayagini garnina sixaraq
C) Oturaq vaziyyotdo

D) Sol boyrii listo

E) Arxasi iisto

Odobiyyat:Ucako F0.®. Jlerckue xupyprudeckue 6one3an. M., 379 c. . 'Q'

133) Carrah vo ginekoloq xastaya baxaraq kaskin appendisit vo ya l@)’
adneksiti diferensa eda bilmirlorss onda ns etmok lazimdir?

A) Dinamik miisahido b?

B) Pfaynenstil kosiyi ilo laparotomiya @
C) Laparoskopiya i
D) Orta laparotomiya . %&

E) Sag qalca suxurundan kosik aparmaq

Odobiyyat:Ucako HO.®. Jlerckue xnpypmqec%emn. M., 379 c.

134) Usaqlarda kaskin appendisit ﬁgﬁl@%’tox hansi slamatlor xarakterikdir?

A) Qarin azslalarinds gorginlik va W
B) Sotkin simptomu va qusma .‘O

C) Lokal agr1 vo qusma

D) Maye nacis vo qusma

E) Qarin azolslorindo gaigrﬁa‘k vo lokal agri

Odobiyyat:Ucakos @I{emm&e xupypruueckue 0onesnu. M., 379 c.

135) Erkon bit&na monsgadli bagirsaq kecmamazliyinds konservativ miialica nec¢a
saat aparilmalidir?

A) 6- @a‘c
B L%A saat
C) 12-24 saat

D) 72 saatdan ¢ox
E) 48-72 saat

Odobiyyat:Ucakos F0.D. Jlerckue xupyprudeckue 6ose3nu. M., 379 c.
136) Nazik-nazikbagirsaq invaginasiyasina hansi daha cox sabab olur?

A) Yasla olagoli diskoordinasiyali peristaltika



B) Orqanik olaraq (divertikul, polip, sis, ganaxma)
C) Qida gobulunun vo ya rejiminin pozulmasi

D) Dispepsiya

E) Respirator-virus infeksiyasi

Odobiyyat:UcakoB F0.D. Jlerckue xupypruyeckue 6ose3nu. M., 379 c.

137) Appendikulyar peritonit miinasibati il tokrar omaliyyata moruz qalmis
usaqda tam yogun bagirsaq fistulu amals golmisdir. Hansi operativ iisullar daha

rasionaldir? ..0’
A) Qapal1 6tiiriicii anastomoz ° C),
B) Bagirsagin yasamayan hissasini rezeksiya etmok vo anastomoz Q’

C) Bagirsagi genis mobilizo edib, defekti tikmok (2

D) Yaradan bagirsagi tikmok br

E) Fistula nahiyasini xarico dreno etmok &(b

Odobiyyat:UcakoB F0.D. JleTckue Xxupypruyeckue 6OHC%& . 379 c.

138) 10 yash usagin mada xorasinin perforas1yasft§duqda carrahin hansi
taktikas1 maslohatdir?
c?

A) Bilrot-1
B) Bilrot-2

C) Xoran1 kozomok b?

D) Hofmeyster-Finsterer
E) Xoranin kosib, defekti logv trQ<
Odobiyyat:Ucakos H0.D. mKI/IC xupypruyeckue 6ose3nu. M., 379 c.

139) «Tasadiifii» a Xdektomlyaya rasional miinasibat hansidir?

A) Appendi gm%xlanmasma gorxu varsa

B) invagin pendektomiya
C) Miitlsg appendektomiya edilmali
D) in yasindan asil1 olaraq

E ik olaraq appendiks yerlogorso
Odobiyyat:Ucako FO.®. Jlerckue xupyprudeckue 6one3an. M., 379 c.

140) 12 yasinda olan usaqda mads bagirsaq qanaxmasi olarsa, xastay? ilk olaraq
hans1 miiayinoni baslamaq lazimdir?

A) Laparotomiya vo periton boslugunun reviziyasindan
B) Qastroduodenoskopiyadan
C) Laparoskopiyadan



D) Kolonoskopiyadan
E) Kontrast rentgen miiayinosindon

Odobiyyat:UcakoB F0.D. Jlerckue xupypruueckue 6ose3nu. M., 379 c.

141) MekKkel divertikulunun flegqmonoz formasinda onun asasinin
infiltratlagsmasi askarlanarsa, hans1 maslohat goriliir?

A) 45 doracali bucaq altinda rezeksiya

B) Bagirsagi rezeksiya edorak yan-yana anastomoz .0 'Q'
C) Pazvari rezeksiya

D) Bagirsagi rezeksiya edarok uc-uca anastomoz ° C),

E) Hor bir corrahin 6z taktikasi var 0
Odobiyyat:UcakoB F0.D. [lerckue xupypruyeckue 6ose3Hu. M., 3@?

142) Usaqlarda qasiq yirtig1 nd vaxt formalasir? &%

A) Embrional inkisafin 2-3-cii hoftosindo .\%

B) Embrional inkisafin 7-8-ci haftosindo . /‘)

C) Embrional inkisafin 7-8-ci ayinda Y

D) Embrional inkisafin 5-6-c1 ayinda . %

E) Istonilon morholods formalasa bilor

A7
>

Odobiyyat:Ucakos 10.D. A6I[OMI/IH@ s xupyprus y aeteit. M., 1996, 478 c.
143) Qasiq yirtiginin formal/f/nglna sabab olan Jsas etioloji faktorlar hansidir?

A) Kondolon fassiyanin zs%i

B) Mezenximal toxur%?m’mkisaf pozgunlugu

C) Qarindaxili tezyi@ rtmasi

D) Qarnin xarici zolo aponevrozunun zoifliyi
E) Hoddon artiqfiziki gorginlik

Gdabig: cakoB 10.®D. AGnomuHanbHast Xxupyprus y neteit. M., 1996, 478 c.
1 asiq kanalinin 6n divarimin acilmasi kimlards miitloq lazimdir?

A) Stidomor usaqlarda

B) Oglanlarda

C) 5 yasdan boyiik xostolordo

D) Qizlarda

E) 2 yasdan boyiik xostolordo

Odobiyyat:UcakoB F0.D. AbnomuHanpHas xupyprus y aeteit. M., 1996, 478 c.



145) 1.5 yasinda olan usaqda xaya qisalarinin slagalonan hidropsu
asagidakilardan hansi ilo slagadardir?

A) Angiodisplaziya ilo

B) Qarindaxili tozyiqin artmasi ilo

C) Qasig-xayaliq nahiyasinin travmasi ilo
D) Sidik yollarinin infeksiyasi ilo

E) Vaginal ¢ixintinin bitismomosi ilo

Odobiyyat:Ucakos HO.®. AbnomunansHas xupyprus y aereit. M., 1996, 478 G »Q

146) Xaya qisalarinin kaskin yaranmis hidropsu ii¢iin daha xarakte%ﬁvbptom
hansidir?

A) Koskin agr1 b?
B) Umumi vaziyyatin pislogsmosi @v

C) Xayaligin hiperemiyasi
D) Horaratin yiiksolmaosi %\ﬂ

E) Xayaligin bir yarisinda siskinliyin meydana glxmas
Odobiyyat:Ucakos HO.®. AbnomuHanbHas xnpy\gﬂ{l nereit. M., 1996, 478 c.

147) 7 yasdan yuxari usaqlarda xaya qi 3 m hidropsuna gors amaliyyatdan
sonraki prognoz na ild slaqadardir? @

A) Operativ miidaxilonin Varian‘a‘éb’
B) Punksion iisulla miialico cohdl®ef ilo, operativ miidaxilonin varianti ilo

C) Omoliyyatdan ovval apa hormonal terapiya ilo
D) Sidik ifrazi1 sisteminin s1 xostoliklori ilo

E) Punksion iisulla mﬁxﬁge‘cehdleri ilo
Sdebiyyat:I/Ica@.q). AOnoMuHaNbHas XUpyprus y nereit. M., 1996, 478 c.
148) Peri@n’yataq cixintisinin tam obliterasiyasi na vaxt basa catir?

A)D an dorhal sonra

B gulana qodor

C) 2-3 yasa qodor

D) 1 yasa godor

E) Botndaxili dovriin 28-32-ci hoftosino qodor

Odobiyyat:UcakoB F0.D. AbnomuHanpHas xupyprus y aeteit. M., 1996, 478 c.

149) Toxum ciyasi elementlorinin sistinin 9moals galmasinin an ¢ox ehtimal
olunan sababi hansidir?



A) Peritonun yataq ¢ixintisinin bitigmomasi
B) Sidik ifraz1 sisteminin patologiyasi

C) Angiodisplaziya

D) Hormonal disbalans

E) Spesifik proses

Odobiyyat:UcakoB F0.D. AbnomuHanpHas xupyprus y aeteit. M., 1996, 478 c.

150) Toxum ciyasi elementlarinin sistinin daha xarakterik slamati hansidir?

A) Kaskin agrinin olmasi .Ql
B) Qasiq nahiyossindo 6dem o° C),
C) Xarici qasiq halgasinin genislonmasi 0

D) Qasiq nahiyasinds xayadan dartarkon yerini doyison elastiki si i@
E) Qasiq nahiyasinds hiperemiya

Odobiyyat:UcakoB F0.D. AbnomMuHanbHas XUpyprus y z[e%%ﬁ., 1996, 478 c.

151) 2 yash xastadd toxum ciyasi elementlorinin sist.i@miialicasina hansi

daxildir? R
N

A) Vinkelman amoliyyat1 .
B) Qisalarin kosilmosi e
C) Xaya qisalarinin kosilib ¢ixarilmasi 'Q

D) Toxum ciyesi elementlorinin pu@m

E) Ross amaliyyati . O
Odobiyyat:Ucakos 10.D. A(%’ﬁﬂ‘w/manbﬂaﬂ xupyprus y aeteit. M., 1996, 478 c.

152) Qanunvericiliy a xiisusi qaydalara miivafiq olaraq xastoys komok
etmayd borclu olan@ iscisi torafindan tizrlii sabablor olmadan tibbi yardimin
gﬁstarilmamas@h}akmisin saglamhigina agir zararin vurulmasi ilo
naticalonarsy tibp iscisi hans1 miiddatds azadlhiqdan mahrumetmo ild
cezalandl}ﬁ&? ‘

A) birtdadok miiddotds islah iglori vo ya alt1 ayadok miiddoto azadligdan mohrum
et
B) iki ilodok miiddsts azadligdan mohrum etmo ilo

C) omlaki miisadira olunmagla ii¢ ildon bes ilodok miiddsts azadligdan mohrum etmo
ilo

D) ti¢ ildon bes ilodok miiddoto azadligdan mohrum etma ilo

E) yiiz altmis saata qodor ictimai islor ilo

Odobiyyat: Azorbaycan Respublikasinin Cinayot Macollosi Baki 2017 "Digesta"
nosriyyati soh 155



153) Qanunvericiliys vo ya xiisusi qaydalara miivafiq olaraq xastoys komok
etmayd borclu olan tibb isc¢isi tarafindon tuizrlii sabablor olmadan tibbi yardimin
goOstarilmomasi zorar¢okmisin oliimii il naticalonarss tibb iscisi hans1 miiddatdo
azadliqdan mohrumetma il cazalandirilir?

A) bes ildon sokkiz ilodok miiddoto azadligdan mohrum etmo ilo

B) omlaki miisadira olunmagla ti¢ ildon bes ilodok miiddoto azadligdan mohrum etmo
ilo

C) omiirliik azadligdan mohrum etma ilo

D) {i¢ ilodok miiddoto miioyyon vozifs tutma vo ya miioyyan foaliyyotlo mosgul @@m
hiiququndan mohrum edilmokls ii¢ ilodok miiddsto azadligdan mahrum etma T

E) on iki ildon on bes ilodok miiddoto azadligdan mohrum etma ilo ,-Q(Q,

Odobiyyat: Azorbaycan Respublikasinin Cinayat Mocollosi Baki 2 ’@)igesta"
nosriyyati soh 155

154) Oz xidmati vazifalorini lazziminca yerina yetirmam%%ﬁcasinda basqa

$oxsi insan immun¢atismazhg virusu ilo yoluxdurn}a% 1 miiddatdo
azadliqdan mohrumetma il cazalandirilir? \

A) Omiirliik azadligdan mahrum etma ilo \(.‘)

B) ti¢ ilodok miiddste miisyyan vazifs tutma miioyyan foaliyyotlo mosgul olma

hiiququndan mohrum edilmokls ii¢ 1lodok ato azadligdan mohrum etmo ilo
C) bir ildan ti¢ 1ladak xiisusi rejimli co o miiassisalorinds azadligdan mohrum

etmo ilo
D) ii¢ ildon bes ilodok ciddi rejimbéa’u;akms miiossisolorinds azadligdan mohrum
etmo ilo

E) bes ildon sokkiz ilodok %éébzts azadligdan mohrum etmo ilo

Sdsbiyyat:Azsrbayca&é;#publikasmm Cinayot Macollosi Baki 2017 "Digesta"
nosriyyati soh 152 %

155) Xostoli il%laqadar basga iso kecirilmonin miiddatini asagida
sadalana an hansi toyin edir?

A) Mgfalico hokimi

B hkomo-tibb ekspertizasi

C) Tibbi-sosial ekspertizasi

D) Homkarlar togkilati

E) Omoak qabiliyyatinin miivaqqati itirilmasinin ekspertizasi

Odobiyyat:0Ohalinin saglamliginin qorunmasi haqqinda Azorbaycan Respublikasinin
Qanunu

156) Parotit zamani irinin hansi istigamatd axmas1 mimkindir?
A) On udlaqyan1 sahoyo



B) Xarico

C) Arxa udlaqyani sahoyo
D) Agiz bosluguna

E) Qulaga

Odobiyyat: Knuaundeckas ractposnTeposiorusi. PykoBojctBo st Bpaueid. 1o pen.
H.A. Jlerrepesa M., 2004, 578 c.

157) Qoltuqalti cuxurun toxumasi nd il slagalonir?

A) On dorin toxuma sahasi ilo . 'Q'
B) Tinalt1 saha ilo .Q’
C) On kiirokonii yariqla ° C),

D) Arxa kiirokonii yarigla Q’

E) Tindistii sahs ilo (2
Odobiyyat: Knuandeckasi ractposHTeposiorusi. PykoBoicTBo @paqeﬁ. ITox pen.
H.J. Jlertepea M., 2004, 578 c. &\

158) Kallo ticbucagini no toskil edir? .\%

A) Qara ciyar, xoledox, 6d kisasi . /‘)

B) Xoledox, qap1 venas, qara ciyar arteriyast "\,

C) Umumi qara ciyer axar1, sag qara ciyar art s1 vo 6d kisosi axari

E) Qara ciyor, onikibarmaq bagirsaq,

D) Od kisasi, xoledox, qara ciyor arteriyas; A7

Odobiyyat: Knuanueckas ractpo onorusi. PykoBosicTBo muis Bpaueid. [lox pen.
H.N. lerrepesa M., 2004, 578, c.

159) Qasiq yirtigi zamanl% retroqrad bogulmanin miitloq anatomik slamati
nadir? %\Lf

A) xostodo bagir @egmszliyi olamatlorinin mévcudlugu

B) yirtiq kisosindd toxumalar arasinda bitismonin olmasi

C) yirtiq @nﬁe hemorragik moéhtoviyyatin mévcudlugu
1s3sinds iki vo daha ¢ox bagirsaq ilgoklorinin olmasi
E) y1 1sasinds olan bagirsaq ilgayinin hali

Odabiyyat: L.A.Mammadov. Qarin nahiyasinin topoqrafiyasi va carrahi
ompliyyatlari. “Miisllim”, Baki, 2004

160) Zorqius va Bartels limfa diiyiinlori harada yerlasir?

A) Korpiiciikalt1 sahodo

B) Qoltuqalt1 ¢cuxurda

C) On qoltuqaltr xatt iizra 2 - 3 - cii qabirgaarasi sahado
D) Retrosternal sahado



E) Arxa qoltuqalt1 kollektorda

Odobiyyat: “COopHuUK 3a1a4 10 XupyprudeckuMm 6osesnsm’ [loa penakiueit
npodeccopa B. U. [Togonyxuoro, “®ennkc”’, 2007 r

161) Mastopatiyanin inkisafinda shomiyyat kasb edan faktorlar hansilardir?

1. menstrual siklin pozulmasi

2. endokrin iizvlorin xastaliklori

3. sinir - psixoloji pozgunluglar

4. oncadon kegirilmis mastitlor . 'Q
5. hiperstenik badan tipi

B) 2,3,5
C)3,4,5 b?
D)1,2,3,4 %@4
E) Yalniz 2 i
N

Odobiyyat: “COopHUK 3a71a4 IO XUPYPTHUECKUM Gone: > ITon penakuueit
npodeccopa B. 1. TTogomnyxuoro, “DeHukc”, 20,07(1)

162) Mastodiniya ii¢ciin dogru ifadani gﬁsta@%\

1. bu - mastopatiyanin bir formasidir \""

2. tez - tez ikitarafli zadslonmo ilo ba

3. siid vazinin palpasiyasinda patolegiya askarlanmir
4. Bartels va Zorqius limfa diiy dllanir

A) Ancaq 4
N

B)1,2,3 [
0)1,2,5 ’
D)1,3 Q%\
E)3,4

S

Odobiyyat; £C60pHHUK 3a1a4 110 XUpyprudeckuM 6onesnsam” Iox penaximeit
npo@%pa B. U. Ilogonyxuoro, “®enunkc”’, 2007 r

1 oyiik gan dovraninin arterial emboliyasina asagidakilardan hansi sabab
olmur?

A) Uroyin anevrizmasi

B) Sol madaciyin kaskin Q disli genis yayilmis miokardin infarkti (divaronii trombun
omolo golmosi ilo)

C) Aortanin anevrizmasi

D) Urok giisurlari (mos. mitral stenoz)

E) Asagi otraflarin dorin venalarinin flebotrombozu



Odobiyyat: “COopHuK 3ama4 o xupyprudeckum 6omnesnsm’ [lox penakmueit
npodeccopa B. U. [Togonyxuoro, “®@ennkc”, 2007 r

164) 9n cox rast galinon yirtiq hansidir?

A) Diiz qgasiq yirtig1
B) Cap qasiq

C) Bud

D) Gobak

E) Ag xatt yirtig1 ..Q:Q’
Odobiyyat: “COopHuK 3ama4 o xupypruueckum 6omnesnsm’ [log pemak €),
npodeccopa B. U. Tlomonyxuoro, “®ennxc”, 2007 T %

165) Qasiq kanalinin hansi divarinin z3if olmasi diiz qasiq ylrtérn%l
yaranmasina zomin yaradir? @

A) Asagi . &
N

B) Yuxari
C) I¢ .
D) On \/‘)
E) Arxa . Cy%
A7
Odobiyyat: “CO0OpHHK 337124 MO0 XUPYPL uM Oonesnsim” Tlon pemakiueit
npodeccopa B. U. TTomomyxuoro, kc”’, 2007 r

166) Qasiq yirtigini hansi ilifj@ensiasiya etmok lazimdir?

A) Yumurtaligin kistasi ils‘b’
B) Xolesistitlo ¢
C) Perikarditlo

D) Endometritlo

E) Qasiq limfad@piti ilo

Odobiyydt: “CoopruK 3amay o xupypruueckum 6omnesnsm’ [lox penakmueit
po pa B. W. Ilononyxuoro, “®enukc”, 2007 r

167) Hans1 anatomik t6roms bud kanalinin daxili daliyinin amals galmasinda
istirak etmir?

A) Bud venasi

B) Jimbernat bagi
C) Pupart bagi

D) Bud arteriyasi
E) Kuper fassiyasi



Odobiyyat: “COopHuK 3ama4 o xupyprudeckum 6omnesnsm’ [lox penakmueit
npodeccopa B. U. [Togonyxuoro, “®@ennkc”, 2007 r

168) Qasiq kanalinin arxa divarini nd toskil edir?

A) Qarinin daxili ¢op ozalosi

B) Kondslon azalo

C) Qarinin xarici ¢ap azolosinin aponevrozu
D) Kondolon fassiya

E) Pupart bagi ..Q:Q
Odobiyyat: “COopHuK 3ama4 o xupypruueckum 6omnesnsm’ [log pemak €),
npodeccopa B. U. Tlomonyxuoro, “®ennxc”, 2007 T

9,
169) Omoliyyatdan sonraki erkon dovrdo asagidaka aglrlasmn hansina

daha cox rast galinir? &(bd
A) Emfizema . %&\
N

B) Agciyor infarkti
C) Pnevmoniya N /‘)
D) Atelektaz Y
E) Empiyema . c’%
Ao/
Odabiyyat: B.C. Casenbena, A.W. Kup . Knunanueckas xupyprus.

HaunonansHoe pykoBoacTBo. I 30'%’ eauna. 2009, I Tom, ctp., 150

170) Asagidakilardan hansi }iirgnu daha az quaiqlandirar?

A) Sidik Qv
B) Qan %.,‘
C) Od ‘5

D) Pankreas sirg

E) Mado sirasi é

Odobi : S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 236 .
I‘L@ud yirtigi an ¢ox kimlards rast golinir?

A) Qadinlarda

B) Usaqglarda

C) Yaslilarda

D) Kisilordo

E) Cinsin vo yasin chomiyyati yoxdur

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 103.



172) Holsted amoaliyyati hansi orqanin xarc¢onginin miialicasinds icra edilir?

A) Qaraciyor

B) Sid vozi

C) Mado

D) Boyrokiistii vozi
E) Madoalt1 vozi

Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,
sah., 66. Q:Q'

173) Darialt1 emfizemsi olan xastadd carrah ilk onco hansi patologiya 10,
olmasim diisiinmalidir?

A) Qapagli pnevmotoraks b?
B) Agciyarin emfizemasi @

C) Agciyorin hematomasi

D) A¢1q pnevmotoraks . %
E) Agciyarin kavernoz voromi \

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xastaliklor. Baw/kib”. 2008, soh., 642.

174) Na ii¢iin bogulmus yirtiqlar qorxg&g’%

A) Tokrari bogulma ehtimali oldug
B) Bogulmus orqanin nekrozlas
C) Alloplastik materialin qoyulm
D) Koaskin agr1 oldugu ti¢iin

E) Bitismoalorin yaranma el@lah oldugu ti¢iin

mal1 oldugu ticiin
cotinlik toratdiyi ticlin

Odobiyyat: S.A.Oli \.Csrrahi xastoliklor. Baki, “Taobib”. 2008, soh., 116.

175) Qasiq kan%mn arxa divarm nd toskil edir?

B)Q n xarici ¢op 9zolosi

1n1n Xarici ¢op 9zalasinin aponevrozu
D) Koéndolon azalo

E) Pupart bagi

Odobiyyat: O.I1.bonesmakos, I'.M.CemeHnoB. OniepaTuBHasI XUPYPTUS U
tonorpadudeckas anaromus. Cankt-Iletepoypr, «Ilutepy», 2004, cTp., 638.

176) Hansi yirtiglarda yirtiq kisasinda bagirsaq divarinin hissavi nekrozu
miisahido edilir?



A) Gobok yirtiginda
B) Diiz qasiq yirtiginda
C) Rixter yirtiginda
D) Bud yirtiglarinda
E) Cop qasiq yirtiginda

Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 576 soh.

177) Zor totbiq etmakld va ya zor tatbiq etmd hadasi ilo insan orqan va ya

toxumalarimin transplantasiya maqsadi ilo gotiirillmasine macbur edilmis.ti

iscisi asagida sadalananlardan hansi il cozalandirila bilor? Q
‘A

A) miioyyan foaliyyatlo moggul olma hiiququndan mohrum edilmoklo VQQ
edilmomakls ti¢ ilodok miiddsts azadligdan mahrum etms ilo

B) on iki ildon on bes ilodok miiddote azadligdan mohrum etma 11¢r

C) miioyyon foaliyyotlo mosgul olma hiiququndan mohrum e dord ilodok
miiddoto azadligdan mohrum etmo ilo \.

D) omiirliik azadligdan mohrum etmo ilo %&

E) bes ilodok miiddato azadligdan mohrumetms ilo

Odobiyyat: Azorbaycan Respublikasinin Cinaye@ﬂgllasi Baki 2017 "Digesta"
nasriyyat1 soh 149 .
N3

adagan edilmis diagnostika vo miialica
mJ ehtiyatsizhigdan saxsin 0liimiina v
9r vurulmasina sabab olduqda tibb iscisi
cdzalandirila bilor?

178) Tatbiqi miioyyon olunmus qayd
iisullarmi , dorman vasitalorini t3
ya saglamhigina agir va ya az
asagida sadalananlardan hansi

A) Omlaki miisadirs olunn%a tic ildon bes 1lodok miiddots azadligdan mohrum
etma ilo
B) Ug ilden alt1 1lsd@ ddi rejimli cozagokmo miiassisolorindo azadligdan mohrum
etma ilo
C) iki yiiz altmlgaata godor ictimai iglor ilo

aliyyotlo mosgul olma hiiququndan mohrum edilmakla vo ya
iki ildon bes ilodok miiddats azadligdan mohrum etmo ilo

Odobiyyat: Azorbaycan Respublikasinin Cinayot Mocollosi Baki 2017 "Digesta"
nosriyyati soh 152

179) Omak qabiliyyatinin miivaqqati itirilmasi ekspertizasinin funksiyalarina
asaqdakilardan hansi aid deyil?

A) Hamilolik zaman1 omok qabiliyystinin miivoqgati itirilmosinin ekspertizasini
etmok



B) Votondasin Tibbi-sosial ekspert komissiyasina gondorilmosi hagqinda qorar qobul
etmok

C) Zaodolonmolor zamani omok qabiliyyatinin miivoqqoti itirilmasinin ekspertizasini
etmok

D) Xostalik ilo olagodar is¢inin basqga iso miivoqqoeti, yaxud daimi kegirilmasinin
zoruriliyl vo miiddotini toyin etmok

E) Olil xostalori islo tomin etmok

Odabiyyat:Ohalinin saglamliginin qorunmasi haqqinda Azarbaycan Respublikasinin
Qanunu o

180) Kaskin qarin zamam qarin boslugu hansi kasiklo a¢ilmahdir?, e C),
A) Pararektal kosik 0

B) Laparotom kasik b?

C) Hor biri ilo

D) Volkovig-Dyakonov kasiyi @

E) Koxer kosiyi

Odobiyyat: KninHnueckasi racTpo3IHTEPOIOTUS. PYKOBOQO st Bpauend. [lox pen.

H.U. derrtsapesa M., 2004, 578 c. . /‘)

181) Qarmmin asag1 sobasinda, sag yarisind lar olan zaman ilk novbada
hansi xastaliklordan siibhalonmok lazi ﬁy""”

A) Kaskin appendisit

B) Koprostaz b?

C) Plevrit o’

D) Boyrak das1 O

E) Ginekoloji har hans1 bir (ﬁ‘;@lik

Odobiyyat: Knunnue cTposHTepoorus. PykoBoacTso s Bpaueid. [loxa pe.
H.WA. JlerrepeBa M. 4,578 c.

A) Qanaxmé,pd axma, peritonit, xolangitin kaskinlosmosi vo ya koskin pankreatitin

182) Darida V&ara ciyardan kec¢an xolangioqrafiyanin hansi fosadi ola bilor?
omolo 9%}1

ik s-ezofaqito sobob ola bilor
angioqrafiyada fosadlagsma olmur

D) 12 barmaq bagirsagda xora omalo golo bilor
E) Od dasinin xoledoxa diismasi

Odobiyyat: bone3Hu neyeHu u KeTIeBbIBOAAIIMX MyTe. PyKoBOACTBO A1 Bpayeil.
[Ton pen. B.T. UBamkuna. M., 2002, 510 c.

183) Xastonin agciyarinin rentgenoloji miiayinasi nodon baslanmahdir?
A) Bronxoqrafiyadan
B) Agciyorin tomoqrafiyasi



C) Obzor rentgenoskopiyadan va diiz, yan proyeksiyada rentgenoqrafiyadan
D) Birbasa rentgenoqrafiya
E) Super eksponiro olunmus rentgenoqrafiyadan

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727
S.

184) Steatoreya hansi xastalik ticiin xarakterikdir ?

A) Xroniki pankreatit

B) Qaraciyor ¢atismazligi .0 'Q’
C) Postxolesistoektomik sindrom 0
D) Kaskin pankreatit o° C),

E) Kron xostaliyi 0
Odobiyyat: Knuaudeckas ractposHTepoiorus. PykoBoacTBO J1st @r{eﬁ. [Ton pen.
H.U. lertapesa M., 2004, 578 c. %‘bf

185) Asag otraf venalarinin qapaq catismazhgini loni@san etmoKk iiciin an
informativ miiayind iisulu hansidir? \

A) Flebografiya . /‘)

B) Doppleroqrafiya Y

C) Reovazoqrafiya . Co

D) Ultrasos angioskanlama A/

E) Delbe-Pertes sinag1 @'Q

Odabiyyat: OcnoBsl Y3U: Vﬂbm@mﬂ JAMArHOCTUKA B XUPYPTUU: OCHOBHBIE
CBEJICHUS U KIIMHUYECKOE an;ii ue: Xapnecc J[x. 2005

186) Mada-bagirsaq anasf&‘lozlarlnln catmamazhgina siibhs olduqda asagida
gostarilon hans1 mii maslohat goriiliir?

A) Laparoskopiya

B) Madanin kzﬁrentgen milayinasi

C) Fibroqastro enoskopiya

D) Ultrasos4aiiayinosi

E) Qafgo ugunun obzor rentgenoskopiyasi

o at: Pocc E.C., lllynytko b.W. bone3uu opranos numeBapenus. CII0.: Penko,
1998, 336 c.

187) Mads qanaxmalarina siibha oldugda maslohat goriilon miiayino hansidir?
A) Laporoskopiya

B) Tacili fibrogastroduodenoskopiya

C) Qarin boslugunun icmal rentgenskopiyasi

D) Modoanin rentgenskopiyasi

E) Angiografiya



Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

188) 12-barmaq bagirsaq xorasinin perforasiyasi zamani carrahi miidaxilonin
adaton hansi sadalanan tisullar: tatbiq edils bilmaz?

A) Qusa ilgokdo qastroenteroanastomozun qoyulmasi

B) Xoranin kasilib gotiiriilmosi, vaqotomiya ilo birgo piloroplastikalar

C) Xoranin kosilib gotiiriilmosi, modonin rezeksiyasi ilo qisa ilgokdo
qastroenteroanastomozun qoyulmasi

D) Xoranin tikilmasi, modonin rezeksiyasi .

E) Xoranin kasilib gotiiriilmosi, xoranin tikilmosi, modonin rezeksiyasi, Vaqoﬁ@&ya
ilo birga piloroplastikalar ..Ql !

9dobiyyat: Pocc E.C., lllynytko b.W. bone3nu opranos HnmeBapg% CIIG.: Penxko,
1998, 336 c.

189) Xora xastaliyinin hansi asagidaki agirlasmalan zajeé?t(ba;’ili ampliyyat
talab olunur? 3 %

A) Penetrasiya, mado ¢ixacaginin stenozu

B) Madbs ¢ixacaginin stenozu, malignizasiya /‘)

C) Perforasiya, penetrasiya

D) Konservativ tisulla saxlanilmas1 miimkijn @,q%&an moado ganaxmasi, perforasiya
E) Konservativ saxlanilmasi miimkiin ollﬂfwmads gqanaxmast, perforasiya,
penetrasiya, malignizasiya

Odobiyyat: Knuanueckas racmoﬁ@gnorm. PykoBoacTo mist Bpaueit. [lox pen.
H.N. lertapesa M., 2004, 578 c.

N

L
190) Xora xastaliyi Q;)Xbi ilo aparilmis madonin rezeksiyasi naticosindd hansi
sindrom c¢oxv eydana cixir?
A) Hipoqlikemléindrom, «Kigik modo» sindromu
B) Demping=sindrom, hipoqlikemik sindrom
C) De d-sindrom, hipoqlikemik sindrom, «Ki¢ik mada» sindromu
D) omozun peptiki xorast, gatirici ilgok sindromu
E 151

Odobiyyat: Knuanueckas ractposnteposiorus. PykoBoactso aist Bpaueit. [lox pen.
H.N. lertapesa M., 2004, 578 c.

191) Diafragmanin qida borusu dsliyinin yirtigi ticiin nd xarakterik deyil?
A) Disfagiya, qanaxma

B) Refliiks-ezofagit, ekstrakardial stenokardiya

C) Mads xorasmin amolo golmasi, ishal

D) Refliiks-ezofagit, oskiirok ekstrakardial stenokardiya



E) Bogulma, ekstrakardial stenokardiya

Odobiyyat: Knuaundeckas ractposnTeposiorusi. PykoBojctBo st Bpaueid. [lox pen.
H.WA. JlertsipeBa M., 2004, 578 c.

192) Kaskin pankreatitin etioloji amillorini toyin edin:
1. Hiperlipidemiya

2. Duodenal obstruksiya, askaridoz

3. Pankreas axacaglarinin zodslonmasi

4. Od yollar xastaliklori, ampulyar stenoz

5. Hipolipidimeya

6. Hipokalsiemiya ..Q’O,

A)2,3,4,5

B)1,2,3,4 b?
C)1,2,4,5 g{b
D)1,2,5,6 i
E)3,4,5,6 ) %\}

9dobiyyat: Nuru Bayramov Carrahi xastoliklor I,higi) Baki 2015 Soh 725

193) Qadinlarda kaskin pankreatitin 1nk_1§@% 3sason nd sdbab olur?
A) Xroniki xolesistit

B) Qaraciyaer sirrozu

C) Kortikosteroidlorin istifadosi b’g

D) Qarnin travmast

E) Hamilolik

9dobiyyat: Pocc E.C. H_Iyﬁb‘xo b.W. bone3nu opranos nunieBapenus. CI16.: Penko,

1998, 336 c. {°
N

194) Asagida s%@han dlamatlordan hansi xolangit iiciin xarakterik deyil?
1. Sag qabirgadlfi nahiyyads agn

2. Proktié ‘

3. Horarat

4.S

S. 3 xorasimin amald galmasi
A)4,5

B)2,5

)13

D) 14

E) 2,3

Odobiyyat: Nuru Bayramov "Corrahi xostoliklor" 1 hisso Baki -2015



195) Eyni arazids yasayan insanlarda ur xastaliyinin olmasini no kimi
qiymatlondirmok miimkiindiir?

A) Epidemik ur

B) Endemik ur

C) Sporadik ur

D) Kiitlovi tireotoksikoz
E) Tireoidit

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.9.Fottah-Pur " CsrxahQ
xostoliklor lizras test vo situasion moslolor" Baki -2012,“Coopuuk 3amgad 1o y
xupypruueckum 6omnesnsm’ [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [Togomy;

“®Pennkc”, 2007 r %’

196) Poliklinikada corrah Bazedov xastaliyi olan xdstoni miiayi ?iarkan hansi
dlamat bu patologiya ii¢iin xarakterik deyil? &

A) Taxikardiya i

B) Urayin zirvasinda diastolik kiiy . %&\

C) Bradikardiya \

D) Ekzoftalm . /‘)
E) Urun olmas1 Y

i : S alova , V.O.Fottah-Pur " Corrahi
k1 -2012,“COopHuK 3a1a4 10

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T
xostoliklor lizrs test vo situasion mosloal
xupyprudeckum oonesnsm” [lox pe
“denukc”, 2007 T .‘O

197) Carrah asagldakllar‘gﬁjhnsmm diffuz toksiki urun sinonimi oldugunu
bilmolidir?

{ e
A) Qrevs - Bazedov %Xaliyi
B) Pedcet xostali
C) Menetriye x 1yi
D) Penkost4astaliyi

E) Bo%x taliyi

Gd@ryat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Carrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o

xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyskHoro,
“denukc”, 2007 T

198) Xastd poliklinikada miiayind olunarkan diiyiinlii urun eutireoid vaziyyati
askarlanmisdir. Bu 9sas miibadilonin hansi saviyyasindo miimkiindiir?

A) +40 %
B) +90 %



C) + 60 %
D)+ 10 %
E)+30 %

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xostaliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opnuk 3aaa4 1mo
xupyprudeckum oosesnsm” [lon penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“®Pennkc”, 2007 r

199) 47 yash xastods ikitarafli fibroz - kistoz diffuz mastopatiyadan .0
siibhalanirsiniz. Giladon ifrazat yoxdur. Sadalananlardan hansi diagnoz

daqiglosdirmays komok edir? ° !
1. kontrastsiz mammogqrafiya Q’
2. sutkaliq sidikds estrogenlorin toyini (2

3. termogqrafiya br

5. dos gafasinin rentgenoskopiyasi

4. punktatin sitoloji miiayinasi @

N
A) Yalnmiz 5 .\%
B) 1, 4 . /\)
AS

0)1,2,5
D)1,3,5 cf?

E)3,5 A
Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axun .P.Camalova , V.O.Fottah-Pur " Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion lor" Baki -2012,“C6opHuuk 3am1a4 1mo

xupyprudeckum 6onesnsam’ [lon penakiueit npodeccopa B. U. TlogomyxHoro,
“@Penunkc”, 2007 r (&i)

200) Menstrual sikli Imayan 44 yash qadinda sag siid vazinin asag tis
kvadrantinda 3 sm@ etrindd bark, hamar, agrisiz diiyiin tayin olunur. Bu
toramoni asagi rdan hansi ilo differensiasiya etmok lazimdir? Biitiin

diizgiin cavabldrr secin.
1. fibrom ‘
2. lip%l

3. ki aild
4.@02 - kistoz mastopatiya ilo

5. adenoma ilo

A) Yalnmz 4
B)1,2,3
0)1,2,3,4,5
D)1,3,5
E)3,4,5



Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo

xupypruyeckum oosesnsm” [lon pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r

201) Qadinin siid vazinds Kkicik bir torama sllonir, giloadon qanh ifrazat var. Siz
nadoan siibhoalonirsiniz?

A) Fibroz - kistoz mastopatiya

B) Pecet xorgongi . 'Q’
C) Qalaktosele .0’
D) Mastodiniya ° Q.’

E) Axacaqgdaxili papilloma 0

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.S.Fett@ur " Carrahi
xastaliklor tizra test vo situasion masalalor" Baki -2012,“C60 ﬁ@@anaq 10
xupyprudeckum oosesnsam” [lon pegakmuueit mpodeccopa E’ Y IongomyxHoro,
“@ennkc”, 2007 r . %

202) Kontrastsiz mammogqrafiyaya gostorisdir:

1. kiitlovi miiayina

2. mastektomiya olunmus xastads qahq sﬁtu%nin miisahidasi
3. vazida ¢oxsayh Kistalar olduqda A7

4. 3llans bilmayan boyiik siid vazi ol

5. siid vozindan qanh ifrazat oldu

‘O
B)1,2,5 ‘D‘/‘/
i,

Odobiyyat: F.Heﬁmalov, [.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Corrahi
xostoliklor izto test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opHuK 33124 IO

xupyprudeckum 6omne3nsam’ [log penakiueit npodeccopa B. U. TlogomyxHoro,
“De , 2007 r

203) Siid vazi xarconginin diagnostikasinda daha ¢cox shamiyyat kasb edir:
1. sutkahq sidikds estrogenlorin tayini

2. qanda katexolaminlorin toyini

3. ekstsizion biopsiya

4. kontrastsiz mammogqrafiya

5. punksion biopsiya

A)3,4,5
B)1,4,5



O

)
)
)

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xostaliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opnuk 3aaa4 1mo

xupyprudeckum oosesnsm” [lon penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“®Pennkc”, 2007 r

;2,4
,3,5
3

5

SR,

204) Corrah xastonin dos gafasini perkussiya edarkan Damuazo xatti askgu‘l@.
Bu hansi xastalik iiciin xarakterikdir?

A) Hemotoraks .Q’

B) Eksudativ plevrit b?

C) Pnevmotoraks

D) Diafragmaalt1 abses @

E) Perikardit

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalové@aFattah-Pur " Corrahi
xostoliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki,- , “COOpHUK 3a1a4 10
xupyprudeckum oonesnsim” [loa pemaxiueit np@%ﬁt‘éopa B. 1. IloponyxHoro,
“@enukc”, 2007 r . Ca

Ao/
205) 9moaliyyatdan sonraki atelektaz;ﬁislslm almaq iiciin istifads edilon
effektiv metod hansidir? b’

A) Vaqosimpatik blokada O
B) Ciddi yataq rejimi 4)

C) Fibrobronxoskopiya (b’

D) D6s qgofosine ban Imasi
E) Tonoffiis gimnast

Odobiyyat: F.Hﬁmalov, [.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Corrahi
xostoliklor izto test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opHuK 3a1a4 1O

xupyprudeckum 6omnesnsam’ [log penakiueit npodeccopa B. U. TlogomyxHoro,
“PDe , 2007 r

206) Hans1 miiayin? iisulu asagi straflarin kommunikant venalarinin qapaq
aparatinin vaziyyatinin 6yranilmasinds shomiyyat kasb etmir?

A) Troyanov - Trendelenburq sinagi
B) Ultrasas doppleroqrafiyasi

C) Mars smagi

D) Distal fleboqrafiya

E) Asagi otraflarin angioqrafiyasi



Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Corrahi
xastaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,"

207) Soxulcanvari ¢ixintinin yiiksak yerlosmasi zamani, kaskin appendisitly
kaskin xolesistit diagnozunu differensiasiya etmok iiciin ilk novbada hansi
miiayind aparilmahdir?

A) Peroral xolesistoqrafiya
B) Qarin boslugu iizvlorinin USM - si

C) Laparoskopiya .0 'Q
D) Qarin boslugunun icmal rentgenoqrafiyasi 0
E) Laparosentez . C)

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fott —@ " Corrahi
xastoliklor lizra test vo situasion masalalor" Baki -2012,*

208) Sag asag otraf diz oynagindan biikiilmadon yuxaré:t?%hrllmls vaziyyatdd
ileosekal nahiyyoni palpasiya etdikdo agrinin giicla.nr% ansi simptom iiciin

xarakterikdir? \
A) Obrazsov \(‘)
B) Sotkin - Bliimberq . Q,%

C) Sitkovski b,

D) Bartomye - Mixelson

E) Voskresenski b’@Q

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axtmdov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Corrahi
xastaliklar Gizra test vo situast asololor" Baki -2012,“COopHuk 3a1a4 1o

xupypruueckum oonesnsam” Jlon penakmnueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“®@ennkc”, 2007 T \L,‘

209) Kaskin ap @Isitla kaskin kalkulyoz xolesistitin differensial
diaqnostii;gn nadan istifads etmok lazimdir?

A) Oral istoqrafiya

B) Kotenoskopiya

C n klinik analizi

D) Qarin boslugunun icmal rentgenoskopiyast
E) USM

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xastaliklar tlizra test vo situasion masalalor" Bak: -2012

210) Kaskin appendisitld 12 - barmaq bagirsagin qapah perforativ xorasinin
differensial diaqnostikasinda hansi xiisusi miiaying uiisulundan istifado etmok
lazimdir?



A) Qarin boslugunun ultrasos miiayinosi

B) Kompiiter tomoqrafiyasi

C) Irriqoskopiya

D) Kolonoskopiya

E) Qarin boslugunun icmal rentgenoskopiyasi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xastaliklor lizra test va situasion mosalalor" Baki -2012,

211) Hans1 miiayind kaskin appendisit diagnozunun qoyulmasinda xiisus.Ql
dhomiyyat kasb etmir? ..Q(Q,

A) Qanm klinik analizi b?

B) Irrigoskopiya

C) Barmagla rektal miiayino @

D) Qarin boslugunun palpasiyasi
E) Usaqliq yolunun miiayinasi . %

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Cama , V.O.Fottah-Pur " Corrahi
xastaliklor iizrs test va situasion masalolor" Baku 2012, “C6opuuxk 3agad mo
xupyprudeckum oonesnsim” [loa pempaximeit eccopa B. U. IlogomyxHoro,
“denukc”, 2007 T 'Q e/

212) Hans1 simptom va ya mﬁayin@u kaskin appendisitin ¢anaq
yerlosmasinin daqiqlosdirilmasi dmiyyat kasb edir?

A) Koxer - Volkovig¢ simpto
B) Sotkin - Bliimberq sim u
C) Rovzinq simptom ¢

D) Sag qal¢a ¢uxuru@ahiyyasindo ozolo gorginliyinin olmasi
E) Rektal miiayi

Gdabiyya@i.'Camalov, [.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Carrahi
xostolikldr Uzrs test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o

eckuM Oonesasam” [lox pegaknumeit mpodeccopa B. U. TTomomyxHoro,
« kc”’, 2007 ¢

213) Agirlasmamis 6ddasi xastaliyi iiciin optimal diagnostika tisulu hansidir?

A) Duodenal zondlama

B) Retrograd xolangiopankreatoqrafiya
C) Qaraciyordon xolangioqgrafiya

D) Laparoskopiya

E) Ultrasos miiayinasi



Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Corrahi
xostoliklor {izra test vo situasion mosalolor" Baki -2012

214) Perkussiya zamam garaciyor kiitliiyiiniin itmasind sabab olan xastalik
asagidakilardan hansidir?

A) Urok catismazligi

B) Qaraciyorin sag payinda fosadlasmamis hidatik kist

C) Artan zoiflik

D) Mado vo 12 - barmaq bagirsaq xorasinin perforasiyasi I 'Q
E) Xroniki agciyar emfizemasi 0

. o Q‘)
Odabiyyat: B.C. CasenbeBa, A.M. Kupuenko. Knuanueckas xnpyprm.o’
HammonansHoe pykoBojactBo. [DOTAP-Menua. 2009, II Tom, ctp Q@

215) Erkon demping-sindrom zamam an effektiv instrun@mﬁayina iisulu
hansidir? .

Y
A) KT( Kompiiter tomoqrafiyast) .\%
B) Kontrastla rentgen miiayino . /‘)
C) Qanda gliikozanin toyini Y
D) Ultrasos miiayinasi (USM) . Co
E) Xostoya 150 ml 50% -li glitkoza mahluyle;emwkle dempinq reaksiyani
giiclondirmok

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi A@Qﬁlsr. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 447.

216) Volkovi¢c-Koxer 9lan}$/i‘bhns1 xastaliyin diagnozunun qoyulmasinda komok
edir?

{ e
A) Kaskin xolesistit %\

B) Koskin appew
C) Modo xorasifitd perforasiyasi

D) Koskin eeforit

E) Memj&en

o at: S.A.Oliyev. Corrahi xastaliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 24.

217) Endoskopik miiayina zamam madonin kardial hissasinin selikli gisasinin
cirilmasi miisahids edilmisdir. Bu hansi sindromdur?

A) Mellori-Veys sindromu
B) Itsenko-Kusing sindromu
C) Mendelson sindromu

D) Yakubovi¢ sindromu

E) Qastro - vaqal sindrom



Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 366.

218) Sag qal¢a cuxurunda agri, iirokbulanma, 38°C temperatur va istahsizliq
sikayatloriyls klinikaya daxil olan xastay? ilk yanasma neco olmahdir?

A) Qarin boslugunun icmal R - skopiyasi
B) USM
C) Fizikal miiayina

D) FQDS o
00

E) Diaqgnostik laparoskopiya O

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xastaliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 2.0 ’

219) Siid vazini sixdigda vazin gilasindon qanh ifrazat golir.U tiayinads heg
bir potologiya askarlanmadi. Diaqnoz nadir? . %‘bf
A) Axacaqdaxili papilloma . %&\
B) Fibrosarkoma \
C) Fibroadenoma . /‘)
D) Kista Y
E) invaziv xorgong . Co
A

Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi XQS'[%L Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,

sah., 150. b’

220) Barret qida borusunun ia@ozunun tasdiq edilmasinds hans1 miiayind
iisulunun rolu daha boyiukdiir?

B) Bariumlu R - gqra

A) Ezofaqoskopiya L,‘
i

C) Histoloji

D) Rentgeno ra%a

E) USM ‘

Odobi : B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,
s9 2.

221) Iki il avval mastektomiya olunmus xastads kiirok agrilar
baslamisdir.Diagnozu daqiqlosdirmak iiciin hansi1 miiayino metodundan istifads
etmok lazimdir?

A) Lumbosakral R - grafiya

B) Onkomarkerlorin yoxlanmasi
C) Mammogqrafiya

D) Siimuk sintiqrafiyasi



E) Punksiya

Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,
sah., 70.

222) Qaraciyar exinokkunun diagnostikasinda asagidaki miiayina
metodlarindan hansini tatbiq etmok olmaz?

A) Qaraciyarin iyna biopsiyasi

B) Qarin boslugunun icmal R-skopiyasi . 'Q'
C) Casoni testi .Ql
D) Qaraciyar sintiqrafiyasi ° C),

E) USM )

Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azsrbaycan@;;riyyatl”, 2008,

soh., 71. . (bd
5

223) Laparoskopik xolesistektomiya ii¢iin hansi yapl@
A) Yirtiq omolo golmo riski azdir . /‘)\

B) Xostolor daha tez ayaga qalxir Y

C) Od yollarinda genis manipulyasiyalar aparma miimkiindiir
D) Od yollarinin zadolonmo riski azdir A7

E) Omoliyyatdan sonraki dovrda bitisn&‘%le golmo riski azdir

Odabiyyat:B.C. CaBennbeBa, A.I/LS@eHKO. Knunuueckast xupyprusi.
HaunonansHoe pyKOBOI[CTBO./L AP-Menua. 2009, II Tom ctp., 480.

224) Kaskin bagirsaq kegfb’mazliyi zamani dn informativ miiayino hansidir?

%\LV.

A) Laparoskopiya

B) Qarin boslug icmal rentgenoskopiyasi

C) Kompyuter témografiya

D) Angio a

E) Ko/lgs piya

S) at:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 56 soh.

225) Yogun bagirsagin xarc¢onginin skrininqindd svazolunmaz miiayino metodu
hansidir?

A) Anoskopiya

B) Kolonoskopiya

C) Biopsiya gotiirmok

D) USM

E) Fibrogastroduodenoskopiya



Odobiyyat:B.JI.PuBkun, A. C.H.bpoHnireitH. PykoBoaCTBO 10 KOJOMPOKTOJIOTHH.
Mockaa, «Meanpaktukay , 2006, ctp. 221-ci soh.

226) Palatada xastoni miiayind edan corrah sag qabirgaalti nahiyyoni palpasiya
edarkan xastayd dorin nafas almasini soyloyir.Bu zaman xastd agrinin
giiclondiyini deyir. Bu hansi simptomdur?

A) Rovzing

B) Sé6tkin - Bliimberq . 'Q’
C) Ortner .Ql
D) Volkovig - Koxer . C)

E) Merfi .Q’

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, @(,2138 soh.

227) Venoz sistemds anatomo-morfoloji dayisikliklarin@%q miidyyan edilmosi
iiciin hans1 miiayind metodu “qizil standart” hesab.ol% !

N

A) Ultrasos angioskanlama . /‘)
B) Magnit-rezonans tomoqrafiya Y
C) Rentgenkontrast fleboqrafiya . Co

D) Kompiiter tomoqrafiyasi A/

E) Radioizotop flebossintiqrafiya @'Q

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi lor. Baki, “Tabib”. 2008, soh., 574 soh.

228) Angioqrafiya, intervﬁ‘pﬁ va carrahi miidaxilalordon sonra an tez rast
golinon agirlasmalara no aiddir?

A) rekonstruksiya 01&@ arteriya suntunun trombozu

B) qanaxma vo oma
C) anastomozur'stenozu

. O .
D) rekonstuksiya olunmus arteriyanin restenozu
E) an%no un yalang1 anevrizmast

S) at:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 612 soh.
229) Plevranin empiemasi hansi xastaliyin agirlasmasi kimi amalo galmir?

A) Agciyor absesi

B) Koskin bronxit

C) Agciyorin vorom kavernasi
D) Kaskin plevropnevmoniya
E) Agciyarin exinokokk sisti



Odobiyyat:B.A.Agayev Corrahi xostoliklor Baki 2007 soh 157

230) Asagida sadalanan faktorlardan hans1 mads xorasindan ganaxmanin
tokrarlanmasi ii¢iin risk faktoru deyil?

A) 24 saat orzindo 4-6 vahid gan kogiirtilon xostolor

B) Endoskopiya zaman1 davam edon ganaxma olamatlori

C) 50 yasli kisi cinsli xostolor

D) Coxsaylt ganqusmalar

E) Modonin boyiik vo ya kigik oyriliklorindon 2 sm masafods yerloson xoralal.r. »Q

Odobiyyat:Nuru Bayramov Coarrahi xastoliklor I hisso Baki 2015 soh 1 léloo(o,
231) Har qanko¢iirmads miitloq na yoxlanilmahdir? (2

A) Qan qrupunun uygunlugu, fordi uygunlugq, bioloji sinaq br

B) Fordi uygunlugq, rezus uygunlugu, rezus-faktorun yoxlanrr%(bv

C) Hamusi

D) Fordi uygunluq, bioloji sinaq, rezus uygunlugu &
E) Qan qrupunun uygunlugu, bioloji sinaq, rezus- fakto@oxlanmam

Odabiyyat: Knunuueckas xupyprus. [lon pez{ (‘a):;eHa u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

232) 10-12 saat avval kaskin appendisi
zaiflik, basgicallonma, dari vo gor
enmosi geyd olunur. Hansi ag:

A) Urok gan-damar ¢atmamazhig
B) Paralitik bagirsaq kegm‘gﬁmy
C) Koprostaz

D) Qarin bosluguna d&é&Qanaxma

E) Yeridilmis dsrma@ eparatlarina reaksiya

Odobiyyat: c,?
Agayev B $5rrahi xostaliklori. Baki: Azarbaycan nosriyyati, 2000, 727 s.

ra emeliyyat olunmus 22 yash xastoda
elikli gisanin avazimasi, arterial tazyiqin
dan siibholonirsiniz?

233) 9 cixacaginmin stenozu olduqda orqanizimda gedan va asagida gostorilon
m olik dayisikliklordan hansi daha cox ehtimal olunur?

A) Qara ciyorin funksional pozgunluglari

B) Xlorid tursusunun itirilmosi, su-duz balansi pozgunluglari

C) Hiperqlikemiya

D) Boyrok ¢catmamazligi

E) Arterial hipertenziya

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727
S.



234) Mado ¢ixacaginin stenozunda hansi asagida gostorilon miialico metodunun
secilmasi diizgiindiir?

A) Basgqa alternativ metodlar

B) Corrahi omoliyyat

C) Ambulator miialico

D) Dorman miialicosi

E) Sanator-kurort miialicosi

9dobiyyat: Pocc E.C., lllynytko b.W. bone3nu opranos numesapenns. CI16.: Penko,

1998, 336 c. ..0’
235) Qastroduodenal ganaxmalarda hansi miiayind metodlari ilo qan nin
manbayini daqiq toyin etmok olar?

A) Diagnostik laparotomiya (2

B) Endoskopik gastroduodenskopiya br

C) USM ) &@u

D) Radioizotopla miiayino
E) Modonin kontrastli R-skopiyasi . %&

9dobiyyat: Pocc E.C., lllynytko b.1. bone3nu Qpl“@‘l}B nunieBapenus. CI16.: Penko,

1998, 336 c. A
e

236) Virus monsali (Hepatit B ,C ,D ) he Nmr agir vd getdikco artmaqda olan
xroniki xastaliklor sirasina aiddir. X in biitiin diinyada ¢ox yayllmasina
sabab olan faktorlardan biri viru uxma manbalorinin ¢coxlugudur.
Yoluxma yollar1 hansilardir? »°

A) Kosmetoloji kabinet vo barborkanalar

B) Cinsi alagolor

C) Tibbi manipulyasiyalar:@ekoloji, stomatoloji, corrahi, endoskopik, inyeksiyalar
Vo s. \ ¢

D) Hamuisi %

E) Hemotransfué

Odobiyyat; ddimHndeckas ractposHTeposIorus. PykosoacTBo 11s Bpayeid. Ilox pent.
H.W. Jlerrspea M., 2004, 578 c.

ZQ@astroduodenal qanaxmaya sabab asagida qeyd olunan hansi
patologiyadir?

A) Eroziv qastrit

B) Madoanin vo yemak borusu venalarinin varikoz genislonmalori

C) Mads vo 12-barmaq bagirsagin xorasi

D) Biitiin gostorilonlor

E) Mado xorgongi

9dobiyyat: Pocc E.C., lllynytko b.W. bone3nu opranos numieBapenus. CI10.: Penko,
1998, 336 c.



238) Koaskin daxili ganaxmalarda ilk laborator dayisikliklor ganin asagida
gostarilon hans1 parametrlorinds olur?

A) Qanin oksigenlo doyma dorocasindo

B) Arterial ganin Ph vo PCO2

C) Eritrositlorin ¢cokmo siiratindo

D) Leykoformulada

E) Hemogqlobinin vo hematokritin soviyyasindo

Odobiyyat: Pocc E.C., lllynytko b.W. bone3nn opranos numieBapeHus. CH6..'.P@0,
1998, 336 c.
. Q,
1

239) I1 qan qrupuna malik x3stayd tacili plazma kociiriilmalidir. Haﬁ&

ko¢iirtmak olar? b?

A) III grup

B) Istalinon qrup qan plazmasini &(b
C) IV qrup i

D) Ancaq 6z qrupununa aid plazmani . %&

E) I qrup N

9dobiyyat: Pocc E.C., lllynyTtko b.W. bone3nu &%B numeBapenus. CI16.: Penko,
1998, 336 c. . Co

A7

240) Siini tonoaffiis aparatinda keskin&@ffﬁs catmamazhgi il yatan xastonin
PO2 nd godar olmahdi?

A) 70 mm c siit-dan asag1 olmay:

B) 40 mm c siit-dan asag1 olmaya

C) 50 mm c siit-dan asagi olmdyaraq

D) Diizgiin cavab yoxdur

E) 60 mm c siit-dan Imayaraq

Odobiyyat: Agaé A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nasriyyati, 2000, 727
S.
241) Andfilaktik sokda toxirasalinmaz yardim kimi hansi daha cox effektivdir?
A) Difmedrol

B adrenalin

C) Aminokapron tursusu

D) Kalsium xlorid

E) Adrenalin, Prednizolon

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727
S.

242) ikinci doracali diiyiinlii uru olan xastoya carrah hansi miialiconi toklif
etmalidir?



A) Diiyiiniin enukleasiyasini

B) Subtotal strumektomiyani

C) Diiyiiniin vozi toxumasi ilo birgo kosilmasi va tocili histoloji miiayinoyo
gondorilmasini

D) Hemistrumektomiyani

E) L - tiroksinlo konservativ miialiconi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.9.Fattah-Pur " Corrahi

xastaliklor tizra test va situasion masalalar" Baki -2012 '.Q(
243) Tireotoksikozu nJ ilo miialico etmak lazimdir? . C)

A) Papaverinla (2
B) Rezerpinlo b’
C) Tireoidinlo g{b

D) Merkazolillo i

E) Dibazolla ) %N

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Cama , V.O.Fottah-Pur " Corrahi
xastaliklor tizra test vo situasion masalalor" Bakéw 2%

244) Bazedov xastaliyinin corrahi 9mel'i$;mn dks gostarisi tayin edin.

A) Boyun lizvlarini sixan boytik ur b’@
B) Qaris1q ur o’

C) Diiyiinlii eutireoid ur

D) Diiyiinlii toksik ur

E) Agir doracali tireotoksil{b’

Odobiyyat: “C60pHI/%X:Z[a‘I o Xupyprudeckum 0onesnsm’” Ilog penaxiueit
npodeccopa B. N TonomnyxHuoro, “®@ennkc”, 2007 r

245) 18 yg%&e'steda qalxanvari vozi payinda 1, 5 x 1, 5 sm 6lciids diiyiinlii
toromo geyd edilir. Punksion biopsiyada sitoloji sokil “follikulyar neoplazmam”
xatirladir. Hansi miialiconi sec¢arsiniz?

A) Qalxanvari vazin boyun hissasini gotiirmakls hemitireoidektomiya icra etmok
B) Suppressor dozada L - tiroksinlo miialico toyini

C) Qalxanvari vazin subtotal rezeksiyasini icra etmoak

D) Radioaktiv yodla miialicoya géndormok

E) Total tireoidektomiya icra etmok

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xostoliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opnuk 3aaa4 1mo



xupypruueckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

246) Hasimoto tireoiditindd hansi terapiyani secmok lazimdir?

A) Antikoaqulyantlarla miialico

B) L - tiroksin

C) Corrahi miialico - galxanvari vozin subtotal rezeksiyasi

D) Qeyri - steroid iltihab sleyhino preparatlar

E) Antibiotiklorlo miialico 0:0
Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur ¥ C&ahi
xostoliklor lizras test vo situasion mosalolor" Baki -2012

247) Xroniki tireoiditlor zamani carrahi miidaxilonin aparilm a maqsad

nadir? . (bv
>

A) Autoimmun reaksiyanin sababini aradan galdirmaq %&
B) Boyun nahiyosindoki agrini aradan qaldirmaq \
C) Tireotoksikozu aradan qaldirmaq . (‘f
D) Qida borusu vs traxeyanin kompressiyasini gradani qaldirmaq
E) Maliginizasiyanin qarsisini almaq %
he)
Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov *Camalova , V.O.Fottah-Pur " Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mg%’ " Bak1 -2012

248) Qalxanvari vazin follik ygadenomam vd follikulyar xarc¢onginin
differensial diaqnostikasi agidakilardan diizgiin diagnoz qoymaga hansi
komak edar? ?b‘

A) Kompiiter tomo xa

B) Omoliyyat m min histoloj1 miiayinosi
C) Nazik iynoli punksion aspirasion biopsiya
D) Radioiz Ssintiqrafiya

E) Ma/%‘— ezonans tomoqrafiya

Gd@syyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Carrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o
xupypruueckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyskHoro,
“denukc”, 2007 T

249) 22 yash hamils qadina qalxanvari vazin papilyar xar¢ongi diagnozu
qoyulmusdur. Sis sag payda yerloasir, olciilori 1, 5 x 1, S sm olub, qalxanvari
vazin kapsulasindan konara ¢ixmur, metastaz yoxdur. Carrahin taktikasi necd
olmahdir?



A) Radioaktiv yodla miialicoyo gondormok

B) L - tiroksinlo supressor terapiya toyin etmok, dogusdan sonra xostoni omoliyyat
etmok

C) Hamiloliyi pozub xastoni omoliyyat etmok

D) Xastoni sanator — kurort miialicosino gondormok

E) Hamiloliyi pozmadan omoliyyat etmok

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xastaliklar lizra test va situasion masalalor" Baki -2012

250) Intramammar irinli mastitin optimal miialica iisulu hansidir? 00
A) Irinliyi tokrari punksiya edib antibiotik vurmagq i
B) Radial kosikls irinliyin kosilib agilmasi vo drenaj edilmosi

C) Yalniz antibiotiklorin toyin edilmasi @r

D) Genis kesikls irinliyin agilmasi (bu zaman yara tamponad

E) Intramammar biikiisdon irinliyin kasilib agilmasi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalové@aFettah-Pur " Corrahi

xostoliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki,- , “COOpHUK 3a7a4 110
xupypruaeckum Oonesnsm” [lox pemakiueit mp opa B. U. IlogomyxHoro,
“@enukc”, 2007 r . Cn

A7
251) Siid vazinin fibroadenomasinda f% amoliyyat gostorisdir?

A) Sektoral rezeksiya .‘Ob’

B) Peyti omaliyyati

C) Sado mastektomiya a@(/‘/

D) Siid vozinin amputasiy
E) Total rezeksiya \L,‘

Odobiyyat: F.H. ov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.©.Fattah-Pur " Carrahi
xostaliklor iizrs t vo situasion masalolor" Baki -2012“

vazinin xar¢angi olan 46 yash xastays Peyti iisulu ilo mastektomiya icra
idir. Bu zaman asagidakilardan hansi ¢ixarilmahdir?

iik dos azalasi

2. siid vozi

3. zaddlonmis tarafds biitiin limfa dityiinlari

4. kicik dos azalosi

5. korpiiciikalti limfa diiyiinlori

A)1,2,3,4
B)2,3,4,5
C) Yalniz 4
D)1,2,4,5



E)2,5

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo
xupypruueckum oosesnsam” [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r

253) Obliterasiyaedici ateroskleroz naticosindo ayagin kaskin proqressivloson
yas qanqrenasi baslayarsa tocili no etmak lazimdir?

A) Tacili olaraq budun agagi 1 / 3 soviyyoasindo agagi otrafin amputasiyasi .Qf
B) Arteriyanin suntlanmasi omaliyyatini icra etmok . !
C) Antibiotikoterapiya va trombolitik terapiyani davam etdirmok 0

D) Yas qangrenanin quru ganqrenaya ke¢masi istigamatinda aparlg@blrlgrl
davam etdirmoak

E) Ayaq dorisindo ¢oxlu kosiklor aparmaq

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P. Camalova g&k ottah-Pur " Corrahi
xostaliklar lizras test vo situasion mosalalor" Baki -2012

254) Asag otraf venalarinin varikozu xastah%ﬁ( dziyyat ¢okan 53 yash xasta 5
giin 6ncadan baslayan sol budda sathi Ve,na@; gedisi boyu barkimos, agri,
qizartidan sikayat edir. Xastonin vaziyy M‘a’naetbaxsdir. Sol asag strafda 6dem
v3 sianoz yoxdur. Sol budun i¢ori sat%& varikoz genislonmis venanin gedisi

boyu hiperemiya vo budun orta 1 3 qadar uzanan agrilh qaytan sllonir.
Hans1 miialica taktikasini secorSiniz?

A)Budunorta1/3-do Var'l@venam baglamaq

B) Bud venasini baglamaq

C) Angioqgrafiya icra 6%31(

D) Ultrasos angiosk@ on sonra Troyanov - Trendelenburq omaliyyatini icra etmok
E) Ciddi yataq rejimPvo konservativ miialico toyin etmok

Gdabiyya@i.'Camalov, [.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Carrahi
xastalikldr uzra test vo situasion masalalor" Baki -2012

2 asiq kanalinin 6n divarimin plastikasinda hansi iisuldan istifads etmoak
olmaz?

A) Martinov

B) Jirar - Spasokukotski tisulu, Kimbarovski tikislori
C) Jirar

D) Jirar - Spasokukotski

E) Postempski



Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Corrahi
xostoliklor {izra test vo situasion mosalolor" Baki -2012¢

256) Babasil xastoliyi zamam corrahi miidaxiloy? oks - gostoris hansidir?

A) Dasl1 xolesistit

B) Portal hipertenziya

C) Xroniki pankreatit

D) Madanin xora xastaliyi

E) Sokorli diabet
3

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fottah-Pur,¥ Cgﬁ;ahl
xastoaliklar lizra test vo situasion masalalor" Baki -2012,

257) Sagalan yarada maksimal garilma qiivvasi (tension stren@(%anm miiddata

omolo galir? &(bd
A) 15 giin &\
'

B) 42 giin

C) 30 giin

D) 7 giin \/‘)
E) 6 ay c’%

Odabiyyat: B.C. Casenbena, A.. KHW Knunuueckas xupyprus.
HaunonansHoe pykoBoacTtso. D0 eauna. 2009, ctp., 536

258) Exinokokun konservat/‘/n@lhcesmda istifads olunan dorman preparati

hansidir? (bf
A) Levomisetin %.,‘
B) Albendazol &

C) Mintezol

D) Sulfozalazin%
E) Gentan@

Odobi : B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,
s9 71.

259) Profuz qida borusu qanaxmalarim saxlamagq iiciin istifads olunan borunun
ad1 nadir?

A) Muller
B) Blekmore
C) Foqarti
D) Levine
E) Foley



Odobiyyat: B.C. CaBenneBa, A.W. Kupuenko. Knunnueckas Xupyprusi.
Hanumonansnoe pykoBosctBo. [ DOTAP-Menua. 2009, II Tom. ctp., 324.

260) Kardioezofageal lokalizasiyali mads xar¢onginda an uygun amoliyyat novii
hansidir?

A) Bilrot - 1 tisulu ilo modonin 3/2 hissasinin rezeksiyasi
B) Total gastrektomiya + splenektomiya + limfadisseksiya
C) Total gastrektomiya

D) Bilrot - 2 iisulu ilo madonin 3/2 hissosinin rezeksiyasi
E) Total gastrektomiya+splenektomiya ° C),

Odabiyyat: B.C. Casenbena, A.M. Kupuenko. Knunnueckas xupy; ?
Hanunonansnoe pykoBosictBo. [ DOTAP-Menua. 2009, 11 Tom CTP@

&P

N
A) Agciyorin exinnokokku zamani icra edilir \%
B) Moadoalt1 vozin xor¢ongi zamani icra edilir /‘)
C) Siid vozinin xorgongi zamani icra edilir \
D) Qaraciyorin exinnokokku zamani icra eghl %
E) Qalxanabonzor vozinin xor¢ongi zamawa"edlhr

261) Marsupalizasiya hans1 amaliyyatdir?

Odabiyyat: B.A. Agayev. Corrahi Wclmi. Baki, “Azarbaycan nasriyyati”, 2008,

SQh 371. .O

262) Asag atraflarin varl(kﬁag’enalmasmln carrahi miialicosinds hansi oamaliyyat
icra olunur?

(i
A) Bebkok \

B) Sevron
C) Whiplle amQ%yaU
D) Koxer ‘

E) Maj@

S at: S.A.Oliyev. Corrahi xastoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 578.
263) Kaskin pankreatit zamani hansini etmok olmaz?

A) Epiqastral nahiyoys buz qoymaq
B) Nazoqastral zond qoymagq

C) Xostoni ac saxlamaq

D) Morfin vurmaq

E) Peritoneal dializ



Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xastaliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 208.
264) Hans olciiliit mada poliplarini endoskopik yolla ¢ixarmaq olar?

A) 0,5 sm don kigik enli asasda yerlogon poliplor

B) 2 sm don boylik enli asasda yerlogson ¢oxlu sayda poliplor
C) 0,5 sm-don boyiik olan

D) 2 sm don kigik, tok vo ayaqciq iizorindo yerloson poliplor
E) 2 sm dan bdyiik enli asasda yerloson poliplor

>

b

Odabiyyat: B.C. Casenbea, A.W. Kupuenko. Knununueckas xupyprusi.
Hanuonansnoe pykooactso. ['90TAP-Menua. 2009, II Tom ctp., 579.,¢

265) Asagidakilardan hans1 mads xorasinin miialicasinda istifa&@ilir?

A) Transamin (bf
&

B) Betaserk
C) Gentamicin . %&
N

D) Metronidazol

E) Verospiron .
N4

Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi Xsstaliklar.,B@y%T obib”. 2008, soh., 331.
9

266) Bilau drenaji hara qoyulur? Q’Q

A) Dos gofasing .‘O
B) Sidik kisosino

C) Kicik ¢anaga /‘/
O

D) Vinslov dosliyino
E) Sag yan kanala \L,‘

Sdsbiyyat:S.A.%P@v. Corrahi xostoliklor. Baki, “Taobib”. 2008, soh., 668 soh.
267) Qid@u’sunun leyomiomalarinin carrahi miialicasi necodir?

A)E yasiya edilmaklo

B fagostomanin qoyulmasi

C) Sislo birgo gida borusunun rezeksiyasi

D) Qida brusunun sislo birgs ekstripasiyasi
E) Sisin endoskopik yolla cixarilmasi

Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyat1”, 2008,
soh.,151

268) Xoledoxolitiaz zamani carrah oamoliyyati necd bitirmolidir?



A) Xoledoxoduodenoanastomoz

B) Xoledoxa hemostatik siingorin qoyulmasi

C) Xoledoxotomik kosiyi drenaj etmodon fasilosiz tikilmasi

D) Umumi 6d axarinin Ker vo Xolsted iisulu ilo drenlosdirilmasi, qaraciyar alt1
nahiyyonin drenlosdirilmasi

E) Xoledoxoyeyunoanastomoz

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 126 soh.

269) Oddi sfinkterinin spazmini hansi preparat toradir?

A) Antixolinesteraz preparatlar o° C),
B) Buskopan Q’
C) Qeyri - narkotik analgetiklor (2

D) H-2 blokatorlar br

E) Morfin hidroxlorid @v

Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Teblb%&b) 8, soh., 150 soh.

270) Sigmavari bagirsagin orta 1/3 — nin xargang‘ymam hansi amaliyyat
radikaldir? %

A) Sigmavari bagirsagin seqmentar rezeksiyasrva sigma-sigma anastomozun
goyulmasi

B) Sigmoidektomiya @

C) Sigmavari bagirsagin distal re ast

D) Sol torarfli hemikolektomiy,

E) Total kolektomiya (bf/‘i

Sdsbiyyat:B.H.PI/IBK%AJC.H.EpOHmTeﬁH. PykoBOJCTBO 11O KOJIOIIPOKTOJIOTHH.
MockBa, «MezmpaK@ » , 2006, cTp.,268-ci soh.

271) Mad;ogr&gi zamani icra edilon D-2 limfadisseksiyanin mahiyyati nadir?

A) Mod
B)

n yalnmiz 1-ci limfatik basseyninin diiylinlorinin ¢ixarilmasi
on 2 sm mosafado yerlogon limfa diiyiinlorinin ¢ixarilmasi
dodon 1 sm mosafado yerlogon limfa diiyiinlorinin ¢ixarilmasi
D) Madanin yalniz 2-ci limfatik basseyninin diiyiinlorinin ¢ixarilmasi
E) Madadon 3 sm mosafado yerlogon limfa diiyiinlorinin ¢ixarilmasi

Odobiyyat:B.C. Casennea, A.W. Kupuenko. Knunuueckas Xupyprusi.
Hamuonansnoe pykoBoactBo. [ 90OTAP-Meaua. 2009, ctp., 592

272) Asagidakilardan hansinda profilaktik antibiotikoterapiyaya ehtiyac
yoxdur?



A) Qaraciyor transplantasiyasi

B) Xolesistektomiya

C) Qida borusunda icra edilon omoliyyat
D) Tiroidektomiya

E) Mado rezeksiyasi

Odobiyyat:B.C. Casennea, A.W. Kupuenko. Knunuueckas Xupyprusi.
Hanuonansnoe pykoBosictBo. [ 9OTAP-Meaua. 2009, I Tom, ctp.,162.

273) Irinli yaranin corrahi islonmasi noyi tomin etmir?

A) Prosesin generalizasiyasinin angsllonmasini o° C),
B) Antibakterial tosiri 0
C) Intoksikasiyanin azalmasini (2

D) Yara infeksiyasinin mohdudlagmasini br

E) Sagalmanin siirotinin artmasini %‘bf

Odobiyyat: B.C. Cagenbena, A.W. Kupuenko. Knunnyec prpm;I
Hanunonansnoe pykoBosictBo. [ D9OTAP-Meaua. 2009, M, CTp.,544.

274) Irinli yarada tamponun hiqroskopik tas%éy ddati ne¢d vaxt davam edir?

A) 4-6 saat
B) fordi olaraq

C) 2-3 saat b?
D) 10-12 saat
E) 7-9 saat

Odobiyyat:B.C. CaBenLeBa"&k Kupuenko. Knunnueckas xupyprusi.
Hanuonansnoe pYKO%’;ﬁO ['D0TAP-Meaua. 2009, I Tom, cTp.,538.

275) irinli yarz@aha effektiv drenlomd tisulu hansidir?

A) Tkimonfagli passiv drenloma
B) Yar mponada edilmosi

siv Otlirms tiglin birmonfazli boru ilo drenlomo
E) Rezin buraxici

Odabiyyat:B.C. CasenbeBa, A.W. Kupuenko. Knunuueckas xupyprusi.
Hanuonansnoe pykoBosictBo. [ 9OTAP-Meaua. 2009, I Tom, ctp.,550.

276) Antibiotikin secilmasi zamani ilk novbads hansi nazars alinir?

A) Irinli ifrazatin hacmi
B) Irinli ifrazatin xarakteri



C) Irinli ocagin yerlogmosi
D) Mikrofloranin xarakteri vo hessasligi
E) Iltihabin yayilmasi

Odobiyyat: B.C. CaBenneBa, A.U. Kupuenko. Knunnueckas Xupyprusi.
Hanumonansnoe pykoBosictBo. [ 9OTAP-Menua. 2009, I Tom, ctp.,548

277) Xastaya soyuq infiltrativ appendisit diagnozu qoyulmusdur. Uygun miialicd
taktikasi neca olmahdir?

A) Stasionar miisahido

B) Tacili corrahi amoliyyat o° C),
C) Ambulator miisahido Q’
D) Antibiotik, fizioteapiya, dinamik miisahido (2

E) Planli gaydada xastoni omaliyyat etmok br

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Carrahi xastaliklor. Baki, “stib”&l&ﬂ, soh., 43 soh.

278) Gecikmis bitismo moangsali bagirsaq kegmamazib&a konservativ miialico
ne¢od saat aparilmahidir? . /‘)

A) 3 - 6 saat . Q,%
B) 48 -72 saat 9
C) 72 saatdan ¢ox 'Q

D) 12 - 24 saat b’@

E) 6 -12 saat o

Odobiyyat: B.C. CaBenbeB @M Kupuenko. Knunuueckas xupyprusi.
HammonansHoe pyKOBOJCT@‘ OTAP-Menua. 2009, I Tom, cTp.,242

279) Diffuz toksik 1& miialicosindd qalxanabonzar vazinin blokadasi
maqsadilo asag ardan hansi istifads edilir?

A) Antihi@h’ziv preparatlar
t

B) Hor 1c1 preparatlar
C) Aptibiotiklor
D) Dwretiklor

E) Tireostatiklor

Odobiyyat: DumokpuHomorus. Yueonuk W.W. Jlenos, I'.A.MenpHUYECHKO,
B.B.®anees, 2009, cTp. 101.

280) Hipotireozun miialicasinda no toyin edilir?

A) Kalsium preparatlari
B) Levotiroksin preparatlar



C) Tireostatiklor
D) Kalium preparatlar
E) Urak gliikozidlori

Odobiyyat:Ounokpunonorus. Yueouuk WM.U. Jlenos, I'.A.MenbHHYEHKO,
B.B.®agees, 2009, cTp. 122.

281) Pankreatitlor zamani amald golon Kerte simptomu asagida
sadalananlardan hansidir?

A) Qarnin 6n divar azalolorindo pankreasin proyeksiyasi soviyyasindo amelééh
rezistentlik vo agrililiq AN,

B) Pankreasin proyeksiyasi nahiyasinda darialt1 piy toxumasinin atroﬁyag

C) Kiirokds VIII-IX dos fogaralari saviyyasinda darinin hiperestezi @hgsinin
olmasi %r

D) Pankreasin quyruq hissosino miivafiq sahonin palpasiya Zﬁ?agrlh olmasi
E) Dos, qarin, kiirok dorisindos teleanqiektaziyalarin mﬁsa}% nmast

9dobiyyat:: M.N.Ky3un, O.C.Ixkpo6,H.M.Ky3un XHE’&)quKI/Ie 6ose3nu 1995

555 .
cTp \/‘)

282) Kaskin appendisitin anatomik yerle,sn@x%gﬁra an ¢ox rast golinin formasi
asagida sadalananlardan hansidir? \""

A) Retrosekal/retrokolik yerlogsmo b’@
B) Kig¢ik ¢anaqda yerlosmo o’

C) Subsekal yerlogsmo

D) Post-ileal yerlosmo @4/

E) Pre-ileal yerlogsmo

Odobiyyat:Koskin a disitin diagnostika vo miialicasi {izro klinik protokol Baki
2009 soh 9 %

283) Med@ vazin travmasindan sonra ilk saatlar orzinda 6liimiin sabobi asas
olaraq asagida sadalananlardan hansidir?

A)Ristul

Bﬁ‘dsaln vazin xarici sekretor funksiyasinin ¢atmamazligi
C) Psevdosist

D) Abses

E) Daxili ganaxma

Odobiyyat:B.A.Agayev Corrahi xostoliklor Bak1 2007 soh 591

284) Splenektomiya amoaliyyatina oks gostorislori toyin edin:



1. Talassemiya

2. Limfoma

3. Kaskin leykemiya

4. Aqranulositoz

5. Asimptomatik hipersplenizm
6. Oraq hiiceyrali anemiya

A)4,5.,6
B) 1,23

C)3,4,5 P

D) 1,3,6 Q:Q

E)2.4.5 .-Q(Q,
Odobiyyat:Nuru Bayramov Corrahi xostoliklor I hisso Baki 2015 s @1
285) Asagidakilardan hansi massiv hemotoraksin gostaricisi il?

A) Taxikardiya . %&\
N

B) Koskin tonoffiis catmamazligi

C) Hipertenziya . /‘)
D) Hipotenziya Y
E) Auskultasiya zamani tonaffiis kilylorindp z@,@na
A7
Odobiyyat:Ilox penakumeit akagemMuka ’.@IaBOBa Heotnoxusie cocTosiHus
TUarHoCTHKa 1 J1edyenrue MockBa «@HH&) 2002 ctp 468

286) Riolan qovsiinii omald Ei;lgl arteriyalar tayin edin:

1.Arteria colica media (b’
2. Arteria colica de ¢

3. Arteria colica si a

4. Arteria ilea c

5.Arteria ‘s§1 eae
A) 4.5

B)2

C

D) 1,2
E) 1,3

Odobiyyat:Kamil Balakisiyev Insanin normal anatomiyas1 Baki «Maarif» 1982 soh
334

287) Yuxu cibinin divarlarimin qiciqlandirilmasi asagida sadalananlardan
hansina sabab olar?
1. Peristaltika suiratlonir



2. insan bayilir

3.Periferik damarlar genslir
4.Bradikardiya miisahids olunur
S.Hipersalivasiya miisahids olunur

A) 4,5
B) 1,5
C) 3,4
D) 2,3

E) 1,2 »Q

Odobiyyat:Kamil Balakisiyev Insanin normal anatomiyas1 Baki «Maanf}é sah
306

288) Xolesistektomiya zamani an 3sas hans1 damar ziyan goru%@

A) Sag mado-piylik arteriyasi %
B) Asagi bos vena %&\
N

C) Qap1 venasi

D) Heg biri /‘)
E) Sag qaraciyar arteriyasi %\

Odobiyyat:Nuru Bayramov Carrahi xastoli ‘I‘hlssa Baki 2015 soh 564

289) Fentanil neca tasir edir? b’@
A) Neyroleptik kimi

B) Antidepressant kimi

C) 20 - 25 doqiqgoe orzindo g"é’ft,agrlkaswl kimi
D) 2-3 doqigo orzindo agrl ici kimi

E) Psixotrop prepara 1 °

Odobiyyat: Knu l’@bmﬂ racTposHTtepoJorus. PykoBoacTso jist Bpaueit. [lox pen.
H.A. Jlertspea M., 2004, 578 c.

290) Qliikozanin izotonik mahlulu hansi hesab olunur?
A) 59

By

C) 4,2%

D) 0,8%

E) 10%

Odobiyyat: Knuandeckas ractposnTeposiorusi. PykoBojctBo st Bpaueid. [lox pen.
H.A. JlertsipeBa M., 2004, 578 c.

291) Urayin birbasa-aciq yolla masajina gostaris hansidir?



A) 2 doqiqo miiddstinds gapali lirok masajindan sonra yuxu arteriyasinda nabzin
olmamasi

B) Tonoffiisiin dayanmasi

C) Uroyin dayanmasi

D) Uroyin fibrilyasiyasi

E) Husun itmosi

Odabiyyat: Knunnueckas ractposnreposiorus. PykoBonctso st Bpaueit. [lox pen.
H.N. lertsapesa M., 2004, 578 c.

292) Plazma avazedici kimi hansi daha ¢ox effektlidir?
A) Dekstran, plazma o° C)
B) Ringer-laktat, kristalloid 0
C) Fizioloji mahlul (2

D) Plazma, ringer-laktat br

E) Jelatin, plazma (bf
Odobiyyat: KiinHnueckasi racTpo3HTEPOIOTHS. PyKOBgn%&}m Bpaueil. [Tox pen.
H.A. JlertsipeBa. M., 2004, 578 c. \

b

293) Damardaxili trombozda hansi istifa,de@@lmahdlr?

A) Biitiin sadalananlar )
B) Fibrinolizin >

C) Fibrinogen, fibrinolizin, trombos@tla

D) Heparin, fibrinolizin .‘Q

E) Heparin, fibrinogen, ﬁbrin;)ii/z

Odobiyyat: Knunnueckas I%poameponoma. PykoBoacTBo s Bpaueid. ITox pex.
H.N. Jlertsapesa. M.,@@&‘WS C.

294) Tromb QWma ehtimalina no tasir edir?
1. Damar endotelinin zodsalonmosi

2. Hemos}éis’teminde doyisiklik

3. Qaminharakat siiratinin azalmasi

4. Protrombin indeksinin 60% saviyyasinda olmasi

5. 1 harakat siiratinin artmasi
A)2,3,4
B)2,4,5
C)3,4,5
D)1,2,3
E)1,3,5

Odobiyyat: B.A.Agayev Corrahi xostoliklor Baki, 2007 soh 661



295) Hans1 halda koskin appendisit zamam oamoaliyyati yerli (spinal) anesteziya
altinda icra etmak lazimdir?

A) Xosto 14 - 16 yasinda olarsa

B) Hamilosliyin erkon dévriindo bronxial astmadan oziyyat ¢okon agirlasma olmayan
xostada

C) Yayilmus peritonitlo fosadlasan koskin appendisitdo

D) Soxulcanabonzar ¢ixintinin retrosekal yerlogsmosing siibho yaranarsa

E) Ahil yasinda olan xastodo agirlagsma klinikasi olmayan tipik appendisit oldugda

Odobiyyat: “COopHHK 3ama4 o xupypruueckum 6omesnsm’ [lox peaaKuHeﬁ.Qf
npodeccopa B. U. Tlomonyxuoro, “®ennxc”, 2007 T ..Ql !

296) Lokal anestetiklorin boyiik dozada istifadosi zamani mey 1Xan
qicolmalarin miialicasind? istifads edilon an uygun preparat h r?

A) Ketamin i @
B) Hidroksizin ) %N
N

C) Fentanil
D) Droperidol N /‘)
E) Diazepam Y

. &

Odobiyyat:B.C. Caenbena, A 1. KupuenkONKIvHIYecKas Xupyprus.
HaunonansHoe pykoBoacTBo. I SOTAﬁﬁéﬁHa. 2009, I Tom. ctp., 189.

297) 9n uzun tasir miiddatind l@okal anestetik asagidakilardan hansidir?

A) Tetrakain /‘/
O

B) Bupivakain L',
C) Dibukain ¢
D) Lidokain %\
E) Etidokain %Q

Gdabiyya@l.'CaBenbeBa, A.N. Kupuenko. Knuauueckas xupyprusi.
Haun%s oe pykoBoacTBo. [DOTAP-Menua. 2009, I rom. ctp.,190.

29 ecikmis dempinq sindroma hansi aiddir?

A) Qusma

B) Qanli ishal

C) Qarinda tutmasokilli vo kosici agrilar
D) Qanda sokorin normadan asagi diismosi
E) Horarotin yiiksolmosi

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 447.



299) Pankreatitin diagnostikasinda, xiisusoan pankreatitin baslanmasindan 24-48
saat sonra, dayisikliklorin goriinmasinda quzil standart asagida sadalanan
miiayinalordon hansidir?

A) Kontrastli kompyuter tomoqrafiyasi

B) Qan zordabinda C reaktiv ziilalin toyini
C) Qan zordabinda amilazanin toyini

D) Ultrasos miiayinaosi

E) Qan zardabinda kalsiumun tayini

Odobiyyat:Nuru Bayramov Coarrahi xastoliklor I hisso Baki 2015 soh 728 .0:0
.. ,

300) Xastoxananin gabul s6basind qarin nahiyasindon kasilmis yara f&’aq)

xdsarati almig xastd miiraciat etmisdir. Palpasiya zamam qar @ divan

agrisiz, yumsaqdir. Daxili orqanlarin zadslonmasini inkar etm dya

zddalonmanin saviyyasini tayin etmok moaqsadi ild ekspres&@vumental

diagnostika metodlarindan hansinin praktiki shamiyyafi iikdir?

A) Qarinin kontrastsiz KT-s1 e \%
B) Yara daxilins inyeksiya soklinds kontrast madd;x‘i/rg yeridilmoasi

C) Laparoskopiya Y
D

D) Qarimin kontrastli KT-s1
E) Peritoneal lavaj A7

Odobiyyat:B.A.Agayev Corrahi Xas@’@r Baki 2007 soh 585

termal iisullardan istifads araq tomizlonmasi endoskopun mahvina sabab
ola bilar?

{ °
A) Qarin yatalagi %\

B) Vaba

)] Kreytsfeld-\@ob xostaliyi
D) Moda xatgongi

E) 1nf;c$0n hepatitlor(D,E)

o at:Konan Yusif-zado Coarrahi endoskopiya Baki 2013 soh 69

301) Asagida sadalanan xestili@den hansinda endoskopik alatlorin kimyavi v

302) Kaskin appendisit zamam USM miiayunasinds askar edils bilocok
dlamatlari tayin edin:

1. Kor bagirsagin spastik vaziyyati

2. Aperistaltik bagirsaq seqmenti

3. Periappendikulyar maye

4. Meteorizm

5. Qalin divarh va icorisinds mayesi olan halgavari kiitld (hadof simptomu)



A)23,5
B) 1,4,5
C)3,4.,5
D) 13,5
E)1,2,3

Odobiyyat:Kaskin appendisitin diagnostika vo miialicasi tizro klinik protokol Baki
2009 soh 11
303) Madoanin kardial hissasinin xar¢anginda sadalananlardan hansi radi.l@:ov

miialico sayilir? °
: : . "
A) Corrahi miialico 0

B) Siia terapiyasi b?

C) Kombina olunmus miialico

D) Sisin elektrokoaqulyasiyasi @

E) Kimyaovi terapiya
Odobiyyat: M.N.Ky3un «Xupypruueckue 00JI€3HN» 2 ., MockBa

304) Qeyri-spesifik spontan pnevmotoraks h@agstelikla dlagadardir?
A) Astma

B) Sarkoidoz
C) Revmatoid artrit

D) Kaskin pnevmoniya b’@Q
O

o
\,"’"
E) Anadangolmo ag ciyor kistaste

Odobiyyat: Agayev B.A. C‘gg*;w' xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727
S.

305) Ekssudativ pl@%ﬁanm xastaliyin agirlagsmasi kimi amald galir?

A) Bronxial ast

B) Xroniki brorll%

C) Agciyor4absesi

D) Koskify bronxit

E)B oektatik xastolik

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lon pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

306) Qida borusu zadslonmoasinin daha ¢ox rast galinon sobabi hansidir?
A) Narkoz zamani traxeyani intubasiya edorkon

B) Spontan cirilmada

C) Endoskopiya

D) Yad cisim

E) Traxeostomiya



Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haitxyca. M., 1998,
715 c.

307) Qida borusunun darin yanigina sabab na ola bilor?

A) Tursu mohlulu

B) Fosfor preparati

C) Qalovi mohlulu

D) Isti su . 'Q'
E) Spirt 2

AV

9dobiyyat: Pocc E.C., lllynytko b.W. bone3nu opranos numieBapeHus. @6 ;

Penxo, 1998, 336 c. (2
308) Madanin kardial hissasinin xar¢onginds radikal mii ansi sayilir?
A) Kimyovi terapiya i

B) Sisin elektrokoaqulyasiyasi . %&\
C) Corrahi miialico \

D) Kombins olunmus miialico . /‘)

E) Sua terapiyasi Y

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox ég% Kon3zena u JI. Halixyca. M., 1998,
715 c. '&

Q
309) Diafragmanin cirilmasi ila‘szoabdominal yaralanma diagnozu asagidaki
hans1 miistorok miiayinalor aparidiqda daha boyiik ehtimalla qoyula bilor?
A) Torakoskopiya vo dos qﬁﬁbrqanlarmm rentgenoqrafiyasi
B) Torakoskopiya vo laparogRopiya
C) Laparoskopiya, qa%bo‘slugunun va dos gafasinin USM-i
D) Qarin vo dés bo 11 orqanlarinin rentgenoqrafiyasi, garin boslugunun vo dos
gofasinin USM-i
E) Diagnostik pfigvmoperitoneum, qarin vo dos bosluglar1 organlarinin
rentgenoq@a&

Odobi : Kimunnueckas xupyprus. [log pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,
7

310) Diafragmanin kiit travmatik zadslonmolari (cirilmalari) zamam Jsason
hans1 hallar miisahids olunur?

A) Bel nahiyosindo diafragmanin qopmasi

B) Sol torofdo votor hissosinin cirilmalari

C) Sag torofdo votor hissasinin cirilmalari

D) Vator hissasinin 9zalo hissosindon ayrilmasi

E) Diafragmanin dos hissosinin qopmasi



Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

311) Prosesin patogenezind asaslanaraq ag ciyarin ocaqli vorominda se¢im
ampdliyyati hansidir?

A) Lobektomiya

B) Mediastinal limfonodulektomiya ilo aparilan lobektomiya

C) Ag ciyarin tipik seqmentar vo biseqmentar rezeksiyasi

D) Ag ciyarin atipik rezeksiyasi

E) Plevrolobektomiya .0
Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. Haﬁxyca&)_’l 998,
715 c.

312) Hansi proses miisahida olunan xastaliklar sisonii hesab ed@?
A) Epitelin displaziyasi &(b

B) Epitelin proliferasiya vo metaplaziyasi '\

C) Atrofiya hallari ilo toxumalarin trofikasinin pozulmas &

D) Epitelial hiiceyrolorin stratifikasiyasinin pozulmasi \

E) Epitelial qatin alterasiya proseslori . /‘)

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lon pez@@(OH:;eHa u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c. A

>
313) Hans1 orqanlarin sislerind‘&{yar metastazlarina daha c¢ox rast golinir?
A) Usaqligin, yumurtaliglarin xorfenepiteliomalarinda
B) Sid, qalxanvari vo prost lorinin xor¢ongindo
C) Boyroyin, yumurtallgln%ik kisasinin xor¢ongindo
D) Madonin, diiz vo bagirsagin xor¢ongindo
E) Qida borusunun x@: ngindo, dorinin melanomasinda

Odobiyyat: KJII/I%‘ICCK&)I xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c. ‘

&L

31§Yaxeyanm fenestrasiyasi nadir?
A) Traxeyanin inkisaf qiisuru — traxeyanin boyun hissasinds qigirdaq yarimdairalari

sahasinin anadan golma olmamasi

B) Traxeostoma yaradilmasi mogsadi ils tiziikvari qigirdagin 6n sothinin lagv
edilmasi

C) Traxeyanin 6n divarinin oval kosilmosindon vo fonasiyam yaxsilasdirmaq moqsodi
ilo dori loskutlariin (klapanlarin) formalasmasindan ibarot olan daimi (xroniki)
traxeostomiya varianti

D) Traxeyanin 6n divarinda dairovi pancaronin kosilib gotiiriilmosindon ibarat olan
xroniki traxeostomiya varianti



E) Terminal xroniki traxeostomiya amoliyyatinin sinonimii

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haitxyca. M., 1998,
715 c.

315) Bronxlarda yad cisimlorin oldugu toqdirds carrahi amoliyyat hansi1 hoacmda
icra oluna bilar?

A) Bronxotomiya

B) Bronxun sirkulyar rezeksiyasi, agciyarin rezeksiyasi

C) Bronxotomiya, bronxun sirkulyar rezeksiyasi, ag ciyarin rezeksiyasi . »Q
D) Bronxotomiya, agciyarin rezeksiyasi 0
E) Bronxotomiya, bronxun sirkulyar rezeksiyasi .-Q(C),

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. H ")@a. M., 1998,
715 c. %r
316) Ezofaqoqastroskopiya zamam qida borusunun pe{’*&'iyam bas verdikdo
nd gostarisdir?
A) Yalnmiz konservativ miialico
B) Qastrostomiya, intensiv konservativ terapiya (am‘b)ﬁkterial, infuzion),
divararaligina, plevral bosluglara nozarot Y

[ J Q%

C) Yalniz dinamik miisahido
D) Nazoqastral zond, intensiv konservativ
divararaligina, plevral bosluglara nozar
E) Tacili corrahi miidaxilo: divarara
divararaliginin drens edilmasi,

goyulmasi
/‘/

Odobiyyat: Knunnueckast )@ypmﬂ. ITox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,

715 c. {°
N

317) Boyun na '@ndaki irinli proseslor plevra bosluguna neco kegir?
A) Boyun fassi%n boyunca

B) Boyiik ial vo venoz damarlar boyunca

C) Traxeya boyunca

D) Qidaborusu boyunca
E)‘g;; stimilyiiniin arxa sothi boyunca

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

érgpiya (antibakterial, infuzion),

acilmasi, qida borusu defektinin tikilmosi,
tral zondun va ya qastrostomiyanin

318) Sol gayidan sinirin travmasinin amoliyyatdan sonraki an xarakterik klinik
simptomu hansidir?

A) Klod Bernar-Qorner simptomu

B) Sosin karlagmasi

C) Bronxospazm



D) Larinqospazm
E) Anizokoriya

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haitxyca. M., 1998,
715 c.

319) Ag ciyards gan axininin qiymotlondirilmasi ii¢iin hans1 miiayind aparilir?
A) Pnevmotaxoqrafiya vo niivo-maqnit tomoqrafiyasi
B) Angiopulmongrafiya va ventilyasion radioqrafiya

C) Pnevmotaxoqrafiya va perfuzion ssintiqrafiya .0 'Q'
D) Ventilyasion radioqrafiya va maqnit-rezonans tomoqrafiya 0
E) Perfuzion ssintiqrafiya vo angiopulmonogqrafiya . C)

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. H ")@a. M., 1998,
715 c. %r

320) Normada plevral bosluqgda hansi tozyiq miisahida e'd%%/.’

A) Atmosfer tozyiqdon bir qodor yuxari tozyiq . %&

B) Atmosfer tozyigo barabor

C) 0 — a borabar . (‘)
D) Atmosfer tozyiqdon bir godor asagi tozyiq "\,
E) Manfi . Cn

Ao/

Odobiyyat: Knuanueckast xupyprusi. H%%ﬂ. P. Kon3zena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

A) Miixtolif név enerjinin tQ oticasindo dos gofosinin vo badonin digor
hissalarinin zadolonmasi

B) Dos gofasinin bir yrqaninin zodalonmasi

C) Eyni név mexani@ torun tosiri noticosindo dos qofosinin vo badonin digor
hissalarinin zada asi

D) Miixtolif ndv7eherjinin tosiri noticosinds dos gofasinin bir ne¢o organinin
zodolonmosi

E) D6/§$9 1 vo dOs boslugu orqanlarinin zodslonmasi

321) Hans1 zadalonmo dos qe‘asQn miistorak travmasini gostorir?

o at: Kiimanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

322) Hansi zadalonma dos ¢ofasinin kombinsolunmus travmasini gostarir?

A) Do6s qofasi vo dos boslugu orqanlarinin zodslonmasi

B) Eyni nov enerjinin tosiri naticosindo dos gofasinin vo badonin digor hissolorinin
zadolonmasi

C) D6s gofasinin bir nego orqaninin zodolonmasi

D) Dos gofasinin vo bodonin digor hissalorinin qisa zaman fasilosindo zodolonmosi



E) Miixtalif nov faktorun tosiri naticasindo dos gafosinin vo badenin digar hissalorinin
zadalonmosi

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haitxyca. M., 1998,
715 c.

323) Diafragmanin tasdiqlonmis cirilmasi nays gostorisdir ?
A) Hoyati gostaris lizra tocili omoliyyata miitloq gostorisdir
B) Yalniz agirlasma inkisaf edon hallarda omsliyyata gostorisdir

C) Planli amoaliyyata gostorisdir . »Q
D) Dinamik miisahidoya gostorisdir 0
E) Miiayins basa ¢atdigdan sonra tocili omoliyyata gostorisdir .-Q(Q,

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. H ")@a. M., 1998,
715 c. %r

324) Dosdaxili limfa dityiinlorinin vorami hansi sababla{%inkisaf edir?

A) Varomin ag ciyar formasina miinasibatds ikincilidir

B) Tonoffiis orqanlar1 vorominin miistaqil formasidir v s etibarilo
usaqlarda,yeniyetmolordo vo boyiiklords (25 yasa r) voromlo birincili yoluxma

naticasindo inkisaf edir Y
C) Periferik limfa diiyiinlorinin verominin Lol@‘%ahﬁrﬁdﬁr

D) Ag ciyarlarin disseminoolunmus Vargg'lﬁg‘aglrlasmamdlr

E) Vaoromin ag ciyardon konar formasi voramla birincili yoluxma naticasinda
istonilon yasda inkisaf edo bilor b’

Odobiyyat: Knuanueckas an?ip/rg ITox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,

715 c.
>

325) Ag ciyarin kav%;’varaminin carrahi miialicasindos secim amoliyyat
hansidir?

A) Kavemotom&

B) Atipik seqméentar rezeksiya

C) Lobek@é

D) Tipik‘sedmentar, biseqmentar vo ya kombinoolunmus rezeksiya

E)$ oplastika
Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

326) Ag ciyarin kavernoz vorami olan xastalorda amoliyyatdan sonraki dovrda
varamaleyhino miialico necd aparilmahdir?

A) 12 ay vo daha ¢ox

B) Stasionardan evo yazilana qodor

C) Sanatoriyada 2-3 ay

D) Spesifik terapiya gostoris deyildir



E) 6 aydan az olmayaraq

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haitxyca. M., 1998,
715 c.

327) Anadangalmo bronxektaziya iiciin xarakterik slamat hansidir?

A) Ag ciyorlorin ikitorofli seqmentar zodolonmosi

B) Sol ag ciyorin agagi payimnin va dil seqmentinin birtorofli zodolonmasi

C) Sol ag ciyorin asag1 payinin birtorafli zodolonmosi

D) Sag ag ciyorin asag1 payinin birtorafli zodolonmosi o »Q'
E) Ikitorafli pay va agciyarlorin genis sahoda zoadslonmasi .Qf

O

: . P
Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. Haiixycd\M., 1998,

715 c. (2
e

328) Gorgin residiv spontan pnevmotoraks zamani nd g{p&@dlr"
A) Torakotomiya
B) Torakoskopiya
C) Plevra boslugunun aktiv aspirasiyasi ilo birgo,drehl §d1r11m951
D) Plevral punksiya
E) Plevra boslugunun Bulau tipli drenlosdiril
A
Odabiyyat: Knunuueckast Xxupyprusi. H%%{. P. Konsena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

329) Ag ciyarin agirlasmami erkokkozunda hansi iisul an cox icra olunur?
A) Ikimomentli exinokokke iya

B) Ag ciyorin atipik rezek
C) Pulmonektomiya

D) Birmomentli exi kektomiya
E) Lobektomiya ektomiya

&

edabiyya@yﬁmqecxaﬂ xupyprus. [lon pen. P. Konsena u JI. Haitxyca. M., 1998,
715 C$

330) Ag ciyarin exinokokkozunun gedisini agirlasldiran piopnevmotoraksin
xiisusiyyatlori hansilardir?

A) Qeyd edilon agirlasmanin inkisafi zamani vaziyyatin pislogsmasi

B) Gorgin «qaz» sindromunun tez inkisaf etmosi

C) Sokun klinik monzarasi

D) Anafilaktik reaksiyanin, oksor hallarda 6vronin inkisafi

E) Plevradaxili ganaxma ilo birgo rast golinmosi



Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

331) Ag ciyarin xosxassali sislori arasinda an cox rast golinoni hansidir?
A) Adenoma

B) Fibroma

C) Hamartoma

D) Nevrinoma

E) Mioma

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogsriyyati, 2@@%7

332) Ag ciyarin markazi xarc¢onginin erkon marhslasind hansi 'd@?
A) Gizli xor¢ong %r
B) Intraepitelial xar¢ong &(b’

C) TINOMO morhoalesindo olan xargong i

D) Rentgen-neqativ xor¢ong . %&

E) T1-2NOMO morholasindo olan xor¢gong \

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P%ﬁp/\a):;eHa u JI. Haiixyca. M., 1998,

715 c. . Cn

> "
333) Traxeostomiyanin traxeoto n forqi nadir?
A) Traxeya manfazins kanyulans dilmosi

B) Hoyata kecirilmasinin miiddot

C) Traxeyanin kosilmo lisul

D) Traxeyaya corrahi yaximla§manin hoyata kegirilmosi

E) Hoyata kegirilmssﬁ@é’smris

Odobiyyat: Knu @Kaﬂ xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c. %

334) Mi ﬁk timomalarda tez-tez rast galinon vo tahliikali amaliyyatdan
girlasma hansidir?

ikardit

B) Miastenik kriz vo spontan tonoffiisiin pozulmasi

C) Yuxar1 bos vena sindromunun giiclonmasi

D) Mediastinit

E) Boyrakiistili vozinin ¢atmamazligi

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haitxyca. M., 1998,
715 c.

335) Mediastinit nadir?



A) Divararaliginda sis va iltihab mangali istonilon patoloji prosesdir

B) Divararaligiin birlosdirici toxumasinin irinli iltihabidir

C) Divararaliginin mikrob florasi, eloco do mexaniki travma, kimyovi maddslorin vo
fiziki amillarin tasirindon téronan kaskin vo xroniki iltthabidir

D) Perikardin vo divararaliginin birlogdirici toxumalariin vorom mongali iltihabidir
E) Divararaliginda spesifik va geyri-spesifik flora torofindon toéradilon istonilon
koskin iltihabi prosesdir

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,

715 c. ..0’
336) Qanhayxirma nadir? ° Q,
A) Sutka orzinds 300 ml-o godor yeni vo /vo ya doyisilmis qanin 6skiira aric

olmast1 (2
B) Bolgomdo yalniz yeni eritrositlorin tapilmasi ?,
C) Qan qgaris1g1, o climlodon mikroskopik gan qarigsmis belgelg;@/ tirok simptomu
D) Istonilon miqdarda tomiz vo ya doyisilmis ganin 6skiir9k ic olmasi

E) Bolgomlo tomiz halda 50 ml-o qodor ganin xaric olr.na%

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pex. P, ena u JI. Haitxyca. M., 1998,

715 c. c’%\

337) Umumi kombinsolunmus anestezi sas komponentlari hansilardir?
A) Analgeziya vo relaksasiya

B) Husun vo reflekslorin olmamasi @

C) Analgeziya, relaksasiya, hus masi

D) Analgeziya vo husun olmama

E) Relaksasiya vo reﬂeksle‘g'b(l(rﬁlknamaﬁ

Odobiyyat: KHHHH‘ICWPYPFHH. ITox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

uter tomoqrafiya

itron emission ssintoqrafiya
D) Ultrasos exolokasiyasi

E) Balgomin sitoloji miiayinasi

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727
S.

339) Carrah agciyarin qanqrenoz absesi olan xastoni miiayind edorkon balgomin
hans1 noviinii agskarlayir?



A) Selikli

B) Kopiiklii - ganh
C) Ugqath

D) Qan laxtasini
E) Irinli

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xostaliklor {izra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo
xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomysxkHoro,
“®Pennkc”, 2007 r .°
340) Carrah ag ciyarin xroniki absesi olan xastads hansi aglrlasmamﬁj’vere
bilocoyindan ehtiyat etmalidir?

A) Voromin inkisafi b?
B) Qanaxma @

C) Urayin isemik xostoliyi
D) Diafragmaalti abses . %&
E) Ag ciyarlordo bullanin inkisafi \

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Ca di:)‘é , V.O.Fottah-Pur " Corrahi
xastaliklor {izra test va situasion mssslalar",Bég 012,*“Coopnuxk 3aaa4 1o

xupyprudeckum 6onesnsm’ [log penakmm Npo(beccopa B. U. IlogonyxHoro,
“@enukc”, 2007 r '&

341) Carrah sag ag ciyarin xrmﬁgsesi olan xastada piopnevmotoraks

askarlanmsdir. Belo aglrlaslgf;l 3 gostarisdir?

A) Massiv antibiotikoterap@

B) Proteolitik fermen ﬁ.pfendobronxial yeridilmosi

C) Ambulator gorait yulau tisulu ila drenj qoyulmasi
D) Plevra boslug ermentlorin yeridilmasi

E) Corrahi sébs%hospitalizasiya

Odobi :'F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xastaltlelor {izra test va situasion masalolor" Baki -2012,“COopHuk 3aaa4 no

X ndeckuM O6onesasm” [lox pegaknumert mpodeccopa B. U. TlomomyxHoro,
“denukc”, 2007 T

342) Hansi xastolik zamani daha ¢ox spontan pnevmotoraks bas verir?

A) Ag ciyorin bulloz sistindo
B) Plevranin empiemasi

C) Bronxoektaziya xostoliyi
D) Ag ciyor xor¢ongi

E) Ag ciyor atelektazinda



Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo

xupypruueckum oosesnsm’ [lon pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r

343) Xastd dos gafasinin kiit travmasindan sonra hokima miiraciat etmisdir.
Xostonin aldig1 travma naya sobab ola bilmaz?

A) Hemotoraksa . 'Q'
B) Asistoliyaya .Q’
C) Ag ciyer kollapsina . Q,

D) Aritmiyaya Q’

E) Agciyor hematomasina (2

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V. 8%:‘1?1‘1-Pur " Corrahi
xastaliklar tizra test va situasion masalalar" Baki -2012 “C6 K 3a7a4 I10

xupyprudeckum oosesnsm” Tlon pegakuueit npoq)eccop%ﬁa . [logomyxHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

344) Xastada artan dorialti emfizema varsa 11%@2‘%9@ hansi patoloji proses
haqda diisiinmok lazimdir?

V')
A) Qapagli pnevmotoraks 'Q
B) Boyun nahiyyasinin yumsaq tox‘.@’@rmm yaralanmasi
C) Aciq pnevmotoraks
D) Boytik hemotoraks

E) Agciyar hematomasi /‘/

Odobiyyat: F.H. Cam&Q{ ['T.Axundov, T.P.Camalova , V.© Fottah-Pur " Carrahi
xastaliklar tizra test tuasion masalalor" Baki -2012 “C60pHH1< 3a7ad4 1o

XAPYPTrUYECKUM 3H;1M” [Tox penaxuueii npodeccopa B. U. TlonomyxHoro,
“@enwnkc”, 200
[ J

345) Ag ‘iy§rlerin kaskin absesindo toxirasalinmaz amoliyyata gostoris nadir?

A ciyarin bosluq formali xar¢onginin inkisafi

B) Artan intoksikasiya

C) Tokrari ganaxma

D) Kaskin qaraciyar - boyrak ¢catismamazliginin inkisaf etmasi
E) Saglam ag ciyordo pnevmoniyanin inkisaf etmosi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo

xupypruueckum oosesnsam’ [lon penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r



346) Plevranin empiemasi diagnozunu daqiqlasdiron metod hansidir?

A) Bronxoskopiya

B) Ag ciyorlorin iki proyeksiyada rentgenoqrafiyasi

C) Plevra boslugunun punksiyasi vo alinan mohtoviyyatin sitoloji miiayinosi
D) Torakoskopiya

E) Tomogqrafiya

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fottah-Pur " Csfrahov
xostoliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o

xupyprudeckum 6omnesnsm’ [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [Togomy;
“®Pennkc”, 2007 r %’

347) Ag ciyarin absesi olan xastoda piopnevmotoraks inkisaf e@%r. Tlkin
olaraq gostorisdir: (bv

A) Proteolitik fermentlorin endobronxial yeridilmasi %&\
B) Antibakterial terapiya \
C) Sitostatiklorin yeridilmosi . /‘)
D) Rentgenoterapiya Y
E) Plevra boslugunun drenlosdirilmosi o
Ao/

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundoxi{‘yCamalova , V.O.Fottah-Pur " Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mo " Bak1 -2012,“CoopHuk 3ama4 mo
xupyprudeckum 6omnesusm’ [Toz et mpodeccopa B. U. TlomomyxHoro,
“denukc”, 2007 T

348) Sadalanlardan hans@ontan pnevmotoraksa daha cox sabab olur?

L
A) Ag ciyorin bulloz@’a&
B) Ag ciyor abs
C) Ag ciyor xor§ongi
D) Ag ciyorin\afelektazi

E) Br(@e aziya

Gd@ryat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.O.Fattah-Pur " Carrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o
xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“denukc”, 2007 T

349) Gorgin pnevmotoraks ii¢iin xarakterik deyil:
A) Uroya venoz qan axinin azalmasi

B) Divararaliginin zodolonmis torofo yerdoyismaosi
C) Sosli tirokddyiinmo



D) Saglam ag ciyarin sixilmasi
E) Zodolonmis torofdo tozyiqin artmasi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V.D.Fattah-Pur " Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo
xupypruuyeckum 6osesnsam” [lox pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r

350) Klinikaya miiraciot etmis 47 yash xastods agciyar xar¢anginag siibho var.

Diagnozu daqiglosdirmak ii¢iin Siz hans1 miiayinani se¢orsiniz? ..0(
A) Do6s gofasinin rentgenoqrafiyasi ° Q,
B) Bronxoskopiya biopsiya ilo 0’

C) Spirometriya b?

D) Ag ciyarlorin komputer tomoqrafiyasi

E) Stange vo Saabraze sinaglar @u

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova , V, }sttah-Pur "Carrahi
xostaliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012/8G60opHuk 3aaa4 1mo
xupyprudeckum oosesnsm” Tlon pegakuueit npq,(b@vpa B. U. ITogonyxHoro,
“denukc”, 2007 T %\.

zarbo almisdir. Baxis zamani: xastoni umi vaziyyati agirdir, tongnafasdir -

351) Avtomobil siiriiciisii naqliyyat qoz 'ﬁ;ﬁmam siikkanla dos gafasindan giiclii
tonaffiisiin daqigalik say1 32 - @gﬁir, sianozludur. Nabz 1 daqiqadd 120

vurgu, ritmikdir. A/ T 90/ 60 . siit. Oskiirok zamam qan xaric olur.
Boyunda darialti emfizema var."\Sag torafdo dos qafosinin perkussiyasi zamani
bos qutu sasi esidilir, tond fikeciriciliyi yoxdur, perkutor olaraq
divararahginin sola meylliliyi geyd edilir. Bu klinik salamatlor nJ iiciin
xarakterikdir? \ ¢

A) Sag torofli heé;@rraks, hemorragik sok

B) Dos siimiiyii sinig1, sok

C) Urayin lﬁ‘;’gsi, irak catismazligi

D) Sag bas Bronxun cirilmasi, gorginlik (qapaqli) pnevmotoraksi
E) Agéiyorlorin ozilmosi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012“Coopuuk 3a1a4 1mo
xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. Tlogomysxkuoro,
“@Pennkc”, 2007 r

352) Irinli mediastinit zaman1 hans1 miialica taktikasim secarsiniz?

A) Mediastinotomiya, aktiv drenajin qoyulmasi, yiliksok dozada antibiotiklorlo
miialico



B) Yiiksok dozada antibiotiklorin yeridilmosi

C) Boyun mediastinotomiyasinin paravertebral torakotomiya ilo kombinasiyasi vo
drenlogdirilmosi

D) QBB (qulag, burun, bogaz) sobasino hospitalizasiya va tocili tonzilloektomiya
E) On mediastinotomiya

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor {izra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo
xupyprudeckum 6omnesnsm’ [log penakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxHoro,

“®Pennkc”, 2007 r ..Q’
353) Ag ciyar xorc¢onginin dsas miialica tisulu hansidir? ,-Q(C),

A) Siia miialicosi b?

B) Corrahi vo siia miialicosi birgo

C) Kimyovi miuialico vo siia miialicosi birgo &t

D) Sisi vo regionar limfa diiyiinlorini tam ¢ixarmaqla (puhiog omiya,
lobektomiya) radikal omoliyyat . %

E) Kimyaovi terapiya \

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Ca%i;‘é, V.O.Fattah-Pur "Carrahi
xastaliklor {izra test va situasion mssslalar",Bég 012,*“Coopnuxk 3aaa4 1o

xupyprudeckum 6onesnsm’ [log penakmm Npo(beccopa B. U. IlogonyxHoro,
“@enukc”, 2007 r '&

354) Erkon omoliyyatdan sonrab@rde agciyar catismazhginin an cox rast
golinan sobabi hansidir?

A) Atelektaz Qv
B) Bronxospazm \L,‘
C) Pulmonar 6dem %

D) Aspirasiya

E) Pnevmotoral@

Odabiyydt: B.C. CasenbeBa, A.W. Kupuenko. Knuanueckas xupyprusi.
Han apHOE pykoBoAcTBO. [DOTAP-Menua. 2009, I Tom, cTp.,150.

355) Bek triadas1 hansidir?

A) Arterial tozyiqin qalxmasi, markazi venoz tozyiqin enmasi

B) Arterial tozyiqin diismasi, morkozi venoz tozyiqin enmasi, iirok tonlarinin koskin
daracads zoiflomasi

C) Arterial tozyiqin diismosi, moarkozi venoz tozyiqin qalxmasi, lirok tonlarimin koskin
daracads zoiflomasi

D) Arterial tozyiqin diismosi, morkozi venoz tozyiqin qalxmasi, pnevmotoraks



E) Arterial tozyiqin qalxmasi, markezi venoz tozyiqin qalxmasi, lirak tonlarinin
kaskin daracods zaiflomasi

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 662 .
356) Urok tamponadasi zaman tacili olaraq nos etmok lazimdir?

A) Xostoyo yiiksok dozada antibiotiklor toyin etmok
B) Perikardin punksiyasi

C) Sidikqovucular toyin etmok .0 'Q’
D) Venadan qan almaq 0
E) Antikoaqulyantlar toyin etmak ,-Q(C),

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xastaliklor. Baki, “Tobib”. 2008, 6}'@81.

357) Pnevmotoraksin an tohliikali formasi hansidir? @

A) Qapali pnevmotoraks . %&
B) Qapaqli pnevmotoraks \
C) A¢iq pnevmotoraks . /‘)
D) Spontan pnevmotoraks Y
E) Qapali, ag1q pnevmotoraks . Co
Ao/

\(
Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi XQSthi%akl, “Tabib”. 2008, soh., 640

358) Dos gofasinin perkusiyasn@:l Damuazo xattinin askarlanmasi hansi
xastalik ii¢iin xarakterikdir?

A) Pnevmotoraks (b’/‘/
B) Eksudativ plevrit \L,’
S

)] Hemotorgks

]IE))) ]gei:;‘lr(zcrl?litaal.&bses

Odabi : S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 636.
3 ariumlu R-qrafiya zamam qida borusunun asag hissasindo “sican

quyrugu” nun olmasi hansi patologiyaya xasdir?

A) Qida borusunun yaniq strikturasi

B) Axalaziya

C) Qida borusunun xor¢ongi

D) Qida borusunun leyomiomasi

E) Qida borusunun diafragma doliyinin yirtig1

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 566 soh.



360) Amerika Birlosmis Statlarinin Ranson sisteminin asagida sadalanan hansi
gostaricilori hakim torafindan xastd qobul olunan zaman toyin olunur?

1. Hematokritin soviyyasi

2. 1,0 ml ganda leykositlorin say1

3. Qan zardabinda kalsiumun tayini
4. Qanda sokarin miqdan

5. Oksigenin parsial tozyiqinin tayini

A)24
B) 1.5 EA@)

C) 1,4 0
D)2,3

B33 N?
Odobiyyat:Kaskin pankreatitin diagnostika vo miialicosi ﬁ%&?&niki protokol Baki
2009 soh 12

361) Asagida sadalananlardan xolangit iiciin xa erik olanlarim tdyin edin:
1. Bilirubin vo QQT(qamma qlutamin transf -nin artmasi

2. Septiki sok . Ca
3. Siiur dayisikliyi A7
4. Proktit

5. Leykositlorin miqdar1 7X109 /1 @
6. Kliniki olaraq Charcot tria askar olunmamasi

A)13,5
N

B) 1,2,5 [
0) 12,3 ’
D) 2.4,6 Q%\
E) 4.,5,6

S

Odobiyyat; I Bayramov Corrahi xostaliklor I hisso Bak1 2015 soh 624

1n nahiyasindan kiit zads almis xastaoda diaqnostik maqsad ils peritoneal
cra edilir.Asagidaki voziyyatlordan hansi qarindaxili orqan zodalonmasini
diisiindiirmiir?

A) Alinan analizds eritrosit>100.000/mm3

B) Od,bakteriya,bagirsaq mohtaviyyat: vo laxtalanmayan qan toyini
C) Leykosit>500/mm3

D) Qolovi-fosfotaza>31U

E) Amilaza>1001U/dl

Odobiyyat:B.A.Agayev Corrahi xostoliklor Baki 2007 soh 74



363) Ag ciyar arteriyasinin tromboemboliyasi asason hans1 damarin hesabina
olur?

A) Yuxarn otrafin dorin venalari

B) Asagi otrafin dorin venalar1 vo kigik canaq venalari

C) Uz venalari

D) Sothi yuxar otraf venalari

E) Sothi asagi otraf venalari

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogsriyyati, 29009@7
S.

364) Asagida geyd edilonlordon hansi tromboz faktoru deyil? Q’

A) Sayrici aritmiya b?

B) Vena damar tamliginin pozulmasi

C) Venalarda gan axininin zosiflomasi @
D) Fibrinolitik aktivliyin agsagi diismosi '\
E) Varikoz genolmo . %

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Bakl/?}srbaycan nosriyyati, 2000, 727

s. %\

365) Asagi otrafin sathi venalarinin tro Mebltlnde hansi simptom tez-tez rast
golinir? '&

A) Distal 6dem b’g

B) Horaratin qalxmasi

C) Palpasiyada koskin agri

D) Dorinin hiperemiyasi vo vé&;‘ gedisi boyu 6dem

E) Ocaql1 agn

Odobiyyat: KHHHH‘I%I xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haiixyca. M., 1998,

715 c.
S

366) Urayi a?'asimpatik innervasiyasi hansi sinir hesabina hayata kegirilir?
A) Dil-udlaq siniri

alananlarin heg biri
D) Dilalt1 sinir
E) Diafraqmal sinir

Odobiyyat: ITog pen. JI. A. bokepus. Jlekiuu 1o cepaeqHO-COCYAUCTON XUPYPIHUH.

W3n. 2-e, nonoaHeHHoe. Tom 1-i., 1iB. mn.,Mocksa, 2001., 504 c.

367) Sag qulaqciga hansi damar agilmir?
A) Urok koronar sinusunun venoz damari



B) Yuxar1 bos vena

C) Asag1 bos vena

D) V. hemiaziqoz

E) Urayin ki¢ik venalari

Odobiyyat: ITox pen. JI. A. bokepus. Jlekiuu 1o cepaeyHO-COCYAUCTON XUPYPIHUH.
W3n. 2-e, nonoaHeHHoe. Tom 1-i., 1iB. mii.,Mocksa, 2001., 504 c.

368) Urayin 6n sathinda sag va sol madaciklorinin sarhaddini taskil edon

boylama sirnomdan ns kecir? o
A) Sag tac arteriyasinin orta $axosi .Ql
B) Urayin boyiik venasi . C),
C) Sag tac arteriyasi Q’

D) Hamis1 diizdiir (2
E) Sol tac arteriyasinin enon saxasi br

Odobiyyat: bokepus JI. A., bepumsunu U. U. XI/IpypmqeG@ aToMmus cepana. 2-i
TOoM. MockBa., 2006., 230c. . %

369) Arxa boylama sirim (buradan kecon sag 1;a(z":}teriyamn arxa enon $axoasi vo
sol tac arteriyasinin uc saxasi ilo) harda yerlecg'oﬁﬁ

A) Urayin 6n vo arxa sothindo

B) Heg bir variant diiz deyil
C) Urayin arxa sathindo

D) Urayin 6n sothinda b’(éo
O

&

E) Uroyin asag1 sothindo

Odobiyyat: bokepus JI. A., éithJBI/IJII/I N. W. Xupypruueckas aHaTOMHS cepana. 2-u
TOoM. MockBa., 2006., 230c:
370) Qulaqcig-madseikK diiyiinii ( Asof-Tavar ) harada yerlosir?
A) Sag modociks c1q doaliyinindon dorzal torafdo
B) Sol madaciy iokardinda
C) Tac cibindon yuxar1 qulaqciq arakosmosinin arxa asag1 sdbosinda
D) Sag ciyin miokardinda
\*ﬁaqmgm miokardinda

E)Sé
Odabiyyat: [lox pen. JI. A. bokepus. JIekiuu no cepaeuHO-COCyIUCTON XUPYPTUH.
U3n. 2-e, nononuenHoe. Tom 1-i., uB. mui.,Mocksa, 2001., 504 c.

371) Aortanin bifurkasiyasi hansi soviyyada yerlosir?
A) Sadalanan hor bir variant ola bilor

B) Bel fogorosi soviyyasindo

C) Hiidudi xott soviyyasindo

D) Boyiik oturaq doalik soviyyosindo

E) Oma-qalca birlosmosi soviyyasindo



Odobiyyat: ITog pen. JI. A. bokepus. Jlekiuu 1o cepaeyHO-COCYAUCTON XUPYPIHUH.
W3n. 2-e, nonoaHeHHoe. Tom 1-i., 1iB. mn.,Mocksa, 2001., 504 c.

372) Sadalananlardan hansi asag otraflarin kaskin isemik sindromunun
gostaricisi deyil?

A) Naobzin itmasi

B) Dori Ortiiyliniin avazimasi vo agri

C) Otraflarm iflici . »Q
D) Paresteziya .Q’
E) Baldirin trofiki xorasi ,-Q(O,

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fatta —I-@"Csrrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“Coopuuk @Gdmay mo
xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. L. enomyxHoro,
“@Pennkc”, 2007 r &x

373) Asagi atraf arteriyalarimin kaskin trombozuné@ab hansidir?

A) Obliterasiyaedici ateroskleroz \/‘)
B) Arteriyanin punksiya vo kateterizasiyasy o
C) Obliterasiyaedici trombangit A

D) Arteriyanin ekstravazal kompressiyﬁgo

E) Polisitemiya b’

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.AXQOV, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xastaliklar Gizra test vo situast asololor" Baki -2012,“COopHuk 3a1a4 1o
xupypruueckum oonesnsam” Jlon penakmnueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,

“@enukc”, 2007 r \L,‘

374) Kaskin al;%@(kecmazliyin diagnostikasinda hansi1 miiayind daha
informatil\g.

A) Termdgrafiya

B)S oqrafiya

C izmoqrafiya

D) Aorto - arterioqrafiya
E) Reovazoqrafiya

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Carrahi
xostaliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo
xupypruyeckum oosesnsam” [lox pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Penwnkc”, 2007 r

375) Leris sindromu ticiin xarakter olmayan simptom hansidir?



A) Seksual funksiyanin pozulmasi, ereksiya gabiliyyatinin itmasi ilo
B) Asagi otraf ozololorinin hipertrofiyasi

C) Asag otraf ozololorinin atrofiyasi

D) Asagi otraflarin tez yorulmasi vo zoiflomosi

E) Ayaqaltinin gdy lokolorlo ortiilmasi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHuk 3amxad 1o

xupypruueckum oonesnsim” [lox pexakiueit npodeccopa B. 1. HonomyxHoro,
“denukc”, 2007 T

376) Hansi variant arterial anevrizma iiciin xarakter deyil? Q’

A) Koskin cirilma zamani agri br(z
B) Spontan sagalma %‘bf

C) Cirilma i

D) Arterial tromboemboliya . %&

E) Qonsu iizvlorin sixilmasi \

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Ca%i;‘é, V.O.Fattah-Pur "Coarrahi
xastaliklor {izra test va situasion mssslalar",Bég 012,*“COoopnuxk 3aaa4 o

xupyprudeckum 6onesnsm’ [log penakmm Npo(peccopa B. U. IlogonyxHoro,
“@enukc”, 2007 r '&

377) Asagi otraf arteriyalarlmn@(’erasiyaedici aterosklerozu iciin
xarakterikdir:

A) Diz oynagi nahiyasinds%/k(i xoralarin inkisafi
B) Yanasi olaraq dorti \iﬁpﬁlarm tromboflebiti

C) Ayagin ¢ox siirot ozu

D) Oynagqglarda ag olmasi

E) Fasiloli axsa

Odobi :'F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9 .Fattah-Pur "Corrahi
xastaltlelor {izra test va situasion masalolor" Baki -2012,“COopHuk 3aaa4 no

X ndeckuM 6osesasm” [lox pegaknumert mpodeccopa B. U. TlomomyxHoro,
“denukc”, 2007 T

378) Leris sindromu nadir?

A) Qarin aortasi bifurkasiyasinin aterosklerotik okklyuziyasi
B) Asagi1 bos venanin okklyuziyasi

C) Migrasiyaedici trombangit

D) Braxiosefal geyrispesifik arteriit

E) Otraflarin distal nahiyyalorinin kapillyaropatiyasi



Odobiyyat: “COopHuUK 3a1a4 110 XUupyprudeckuM 6osesnsm’ [loa penakiueit
npodeccopa B. U. [Togonyxuoro, “®@ennkc”’, 2007 r

379) Leris sindromu ticiin hansi xarakterik deyil:

A) Asag otraflarin soyumasi
B) Oturarkon sagr1 nahiyasindo agrinin olmasi
C) Asagi otraflarin miqrasiyaedici tromboflebiti
D) Impotensiya . 'Q’
E) Dari ortiiyliniin avazimasi .Qf

. . % Q‘) .
Odobiyyat: F.H.Camalov, [.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fottah-Pur 'éhahl
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“Coopauk gafdy mo

xupypruueckum oosiesnsam’ Tlox penakiueit mpodeccopa B. U. 11 YKHOTO,
“denukc”’, 2007 r @v

380) Obliterasiyaedici trombangiitin angioqrafik al.ar%)ﬁo%na aid deyil:
A) Damarlarin konussakilli kontrastlanmast /‘)

B) Magistral arteriyalarin konturlarinin yeyilmao \

C) Arteriyanin barabar 6l¢iilii daralmas1 Ca

D) Coxsayli kicik kollateral saxolorin spir Mi"daralma&
E) Diffuz xarakterli okklyuziya

Q
Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Ax'@b’, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasio ololor" Baki -2012,“C6opHuk 3am1a4 1mo
XUPYPruyecKuM 00JIe3HIM Bft)zl penakiueit npodeccopa B. U. IloxonyxHoro,
“@ennkc”, 2007 r

381) Obliterasiyaet@Xrombangiitda daha ¢ox zadslonir:

A) Aorta qévsﬁ%%xiosefal kotiik
B) Baldir arteriyasi

C) Aortabiftrkasiyasi

D)B eriyast

E anin dos hissasi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o
xupypruueckum oosesnsam” [lox pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r

382) Asagi atraflarin dorin venalarinin trombozunun an tahliikasli agirlasmasi
hansidir?



A) Daorin venalarin obliterasiyasi
B) Agciyor arteriyasinin trombozu
C) Fil ayaqliliq

D) Baldirin trofiki xorasi

E) Varikoz diiyiinlorin flebiti

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor {izra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo

xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomysxkHoro,
“denukc”, 2007 T

383) Omoliyyatdan sonraki dovrds asagi otraflarda venoz aximin yax ﬁstnasml
tasir etmir: 6’

A) Baldirin elastiki bintlo sarinmasi b?
B) Noli azaloalorin horokat etdirilmasi @u
C) Tez ayaga qalxmaq i

D) Asag otraflara qaldirilmig voziyystin verilmasi %&
E) Uzun miiddatli vo ciddi yataq rejimi \

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Ca%i;‘é, V.O.Fattah-Pur "Coarrahi
xastaliklor {izra test va situasion mssslalar",Bég 012,*“COopHuxk 3aaa4 1o

xupyprudeckum 6onesnsm’ [log penakmm Npo(peccopa B. U. IlogonyxHoro,
“@enukc”, 2007 r '&

384) Reyno xastaliyi ii¢iin asag&b&rdan hans1 xarakterikdir?

A) Ayaq barmaglari arteriy trombozu
B) Migrasiyaedici tromban

C) Mezenterial dama ﬁpfrombozu
D) Aortanin qarin hi% inin okklyuziyasi
E) Angiotrofone y arteriolalarin zodslonmaosi ilo

Odobiyyat; 4M.1.Ky3un .Xupyprudeckue 60mne3nan. Mocksa,1995, ctp 213.

385) ir nahiyyasindd olan varikoz diiyiin cirilmis vo qanaxma vardir. Sizin
ilkiftyardim taktikaniz necs olacaq?

A) Vena daxilina donor qani k¢lirmok

B) Otrafa qaldirilmis voziyyat vermok

C) Ozolodaxiline vikasolun yeridilmosi

D) Bud arteriyasini sixmaq

E) Qaniyan yers sixici sarg1 qoymaq vo sonraki taktikani doqiglogsdirmok

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opnuk 3aaa4 1mo



xupypruueckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

386) Asagi atraf venalarinin varikoz genislonmoasina sabab ola bilmaz:

A) Irsi meyillik

B) Hamilolik

C) Arteriyalarin obliterasiyaedici xastoliklori

D) Fiziki gorginlik

E) Darin venalarin kegiriciliyinin pozulmasi .Q:Q'

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.F attah—Pur,"ﬁj’hi
xostoliklor lizra test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa
xupyprudeckum oosesnsim” Iloa pemaximeit nmpodeccopa B. U. T1 @)KHoro,
“@ennkc”, 2007 r %r

387) Xastada hansi slamat varikoz xastaliyinin proqresg’a?&nasina dalalat edir?

A) Venalarin gapaq aparatinda kegiriciliyin pozulmasf \%
B) Su - duz miibadilosinin pozulmasi . /l)

C) Asagi otraflarin arterial gan dévraninin pozuw

D) Urok zoifliyi .

E) Qanin laxtalanma sisteminin pozulmas \"’"

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axun .P.Camalova, V.O.Fottah-Pur "Carrahi
xostoliklor lizro test vo situasion lor" Baki -2012,“C6opHuuk 3a1a4 1mo
xupyprudeckum 6omnesnsm’ [lon penakiueit npodeccopa B. U. TlogomyxHoro,
“@Pennkc”, 2007 r (bf/i/

388) Asagldakllarda\%@dm asagi atrafin dorin venalarinin trombozunun
agirlasmalarindan ?

A) Serebrovask@ar emboliya
B) Pulmonaggniboliya

C) Pulmonar hipertenziya
D)V xora

E ttromboflebitik sindrom

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xastaliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 566.
389) V.qastrica sinistra hara acilir?

A) V.qastrica dextra

B) V.lienalis

C) V.qastroepiploica dextra
D) V.cava inferior



E) V.portae

Odobiyyat: O.I1.bonbsmakos, I'.M.CemeHnoB. OniepaTuBHasI XUPYPTUs U
tonorpaduyeckas anaromus. Cankt-Iletepoypr, «[lutepy», 2004, cTp., 722.

390) Asagidakilardan hansi Leris sindromunun slamati deyil?

A) Asagi otraflarin soyumasi

B) Asag otraflarin miqrasiya edici tromboflebiti

C) Oturarkan sagr1 nahiyyssinds agrinin olmasi R »Q
D) Dari ortiiyiiniin avazimasi .Qf

E) Impotensiya ..Q’O,

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xastoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, 9@582.

391) Asagidakilardan hansi asagi atraf venalarimin varik Imasing sobob
olmaz? &\

A) Hamilolik '\%

B) Fiziki gorginlik . /‘)

C) Qobizlik \

D) Irsi meyillik . %

E) Arteriyalarin obliterasiya edici xostalikloth, ™
Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi XQStW. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 566 sah.

392) Qida borusunun boyul}{jsgi hansi arteriya ils qidalanir?

A) a.pulmonale (b’

B) a.hemiazigoz \L,‘
C) a.superior thyroi(@

D) a.inferior thy

E) a.phrenica SL@I’iOI‘

Odabiyydt:O.I1.bonbmakos, I'.'M.Cemenos. OnepatuBHasi Xupyprus u
TOIIO ndeckas anaromust. Cankt-IletepOypr, «Ilutepy, 2004, ctp., 590.

393) Asagi otrafin darialti venalarimin varikoz genalmoasina hansi aid deyil?

A) Otrafin trofik doyisikliyi

B) Qicolmalar

C) Distal 6dem

D) Fasiloli axsama

E) Gozlo goriinon boyiimiis venalar

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 20 soh.



394) Asag atraf arteryalarinin obliterasiyaedici xastaliklorinds geyri-corrahi
miialica tisullar1 hansilardir?

A) endarterektomiya

B) simpatik sinir sistemindo omoliyyatlar

C) protezlogdirmo

D) risk faktorlarinin aradan qaldirilmasi , mosqedici gozinti

E) suntlama 0

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xastoliklor. Baki, “Tobib™. 2008, soh., 608 s%@f

.. ,
395) Aortanin va asagi atraf arteriyalarin obliteraedici xastaliklori zﬁ&m hansi
seqment daha ¢ox zadalanir? b?

A) Aorta - qalca seqmenti @”

B) Dizalt1 seqmenti

C) Qalga - bud seqmenti . %&
D) Qamis - panco seqmenti \
E) Bud - dizalt1 seqmenti . /‘)

N
Odabiyyat:S.A.Oliyev. Carrahi xastoliklor. B %Tebib”. 2008, soh., 554 soh.
A7

396) Aortanin va asagi atraf arteriya obliteraedici xastaliklori zamam
mikrosirkulyasiyanin vaziyyatini tlondiron klinik shomiyyatli gostorici
hansidir? .‘O

A) Baldir-bazu indeksinin g@ﬁcisi

B) Rentgenkontrast angioqtafiyanin gostoricilori

C) Dorids oksigenin itan gorginliyinin gostaricisi

D) Valsalva sinagini storicisi
E) Tredmil-testi% OStoricisi

Odobiyyat:S:A.Oliyev. Carrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 554 soh.

397) g1 datraf venalarin varikoz genalmasinds trofik xoralar adaton harada
lo 3 edir?

A) Lateral topugun yuxar1 hissasinds, baldirin asag1 1/3-da
B) Baldirin 6n sothindo, orta 1/3-do

C) Medial topugun yuxar1 hissosindo, baldirin asag1 1/3-do
D) Baldirin arxa sothindo, asag1 1/3-do

E) Baldirin 6n sothindo, yuxari 1/3-do

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 652.



398) Tireotoksikoz zamani Qrefe simptomu asagida sadalananlardan hansidir?

A) nadir g6z qirpmalarinin olmasi

B) yuxar1 baxan zaman qaslarin qaldirilib, alinin qirigsdirilmasinin miimkiinsiiz olmasi
C) g6z almasinin agagiya horokoti zamani yuxar1 goz qapaqlarinin geri qalmasi

D) goziin torlu gisasinin arteriyasinin pulsasiyasinin giiclonmaosi

E) tist g6z qapagi dorisinin pigmentasiyasi

Odobiyyat:Agayev B.A Corrahi xostoliklor Baki 2007 soh 101
399) 23 yash qadin badan hararatinin yiiksalmasi, siid vazisinda olan agrl.l-@f
basagrisi, halsizhiq sikayatlori ilo carraha miiracist etmisdir. Demoasing gors 3
hofta avval birinci évladi diinyaya golmisdir. Oziinii taxminon 7 giindiki, xasta
hesab edir. Miiraciato qadar he¢ bir miialico almamisdir.Miiayi @manl badan
hararati 38,60C, siid vazi boyiiyiib, dari iizarinds hiperemiya s 1 miisahida
olunur, palpasiya agrilidir, sarhadlari doqiq malum olma)ﬂ@rﬁltmt allonir.
Qoltuqalti limfa dityiinlorinin boyiiyiib. Sizin dianozursgk" sagin ana siudii ilo
qidalanmasini nazard alaraq hansi antibiotiki tayin.et% olmaz?

1. Koskin intramammar abses I. Sefazolin

2. Kaskin flegqmanoz mastit I1. &1 oksim

3. Kaskin qanqrenoz mastit . efiksim

4. Kaskin seroz mastit "LV Benzilpensillin
5. Kaskin infiltrativ mastit @ V. Oksasillin

A) 5,111 Y b’

B) 4,V /‘/O

C)2,1

D) 3,11 Qv

E) LIV \T_,

Odobiyyat: Ant@b dorman vasitalarinin istifadasi tizra klinik protokol Baki 2009
soh 155

4 3dd xorasimin perforasiyasi zamani corrahi iisulun secilmasinds adaton
hansi rohbar tutulur?

A) Xastonin yasi

B) Perforativ doliyin olgiisii

C) Desilmo miiddoti

D) Peritonun iltihabi doyisiklik doracosi

E) Perforativ doliyin yerlogsmosi

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727
S.



401) Madonin gqanaxan xorasinin diagnozunu daqigqlosdirmak maqsadils ilk
novbadd hansi yerind yetirilir?

A) Fibroqastroskopiya

B) Naocisin gizli qana analizi

C) Hemogqlobin vo hematokritin toyini

D) Mada sirasinin gizli gana analizi

E) Modonin kontrast rentgenoskopiyasi

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 29009@7

S. Q

402) 12-barmaq bagirsaq xorasinin perforasiyasi zamani carrahi mi ilgnin
adaton hansi sadalanan iisullarn tatbiq edils bilor?

A) Xoranin kosilib gotiiriilmosi,xoranin tikilmosi , madonin rezek 1,vaqotomiya
ilo birgo piloroplastikalar, qisa ilgokdo qastroenteroanastomo%ﬁ@oyulma&

B) Xoranin kasilib gotiiriilmosi,xoranin tikilmosi,vagqotom birgo
piloroplastikalar,qisa ilgokds qastroenteroanastomozun a51

C) Xoranin kosilib gotiiriilmosi,xoranin tikilmosi,modofiin-rezeksiyasi ,vaqotomiya ilo
birgo piloroplastikalar

D) Xoranin tikilmasi,modonin rezeksiyasi Vaqo@ﬁ!’é ilo birgo piloroplastikalar ,qisa
ilgokds gastroenteroanastomozun qoyulmasl

E) Xoranin kosilib gotiiriilmasi,modonin r asi,vaqotomiya ilo birgo
piloroplastikalar,qisa ilgakda qastroent stomozun qoyulmasi

9dabiyyat: Pocc E.C., llynyTtko oJsie3Hu opraHos nuuieBapenus. CIIO. :
Penko, 1998, 336 c.

403) Mads va ya 12- barm@’baglrsaq xorasinin perforasiyasina hansi dalalat

edir?

A) Taxta garin %\

B) Sklera vo dori lniin yiingl sarilig
C) Epiqastral gi€lii agrilar

D) Leykositezun 15000 godar yiiksalmosi

E) Beigu sinda agr1

Gd@syyat: Pocc E.C., HlynyTtko b.U. bone3nu opranos numeapenus. CII6. :
Penko, 1998, 336 c.

404) Qastroduodenal ganaxmalarin residiv ehtimal hansinda daha cox olur?
A) Penetrasiya edon xorada

B) Xora dibindo diametri 0,1 sm-don bdylik tromblasmis damar olarsa

C) Selikli gisanin sothi eroziyalarinda

D) Kallyoz xorada

E) Capiglasan xorada



Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727
S.

405) Mads xar¢ongi homiss haraya metastaz verir?
A) Qara ciyoro

B) Regionar limfa diiyiinloras

C) Periton boyunca

D) Ag ciyarlora

E) Siimtiklors

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogsriyyati, 2@@?

: N
406) Mad»s xar¢onginin uzaq metastazlara hansilar aiddir? ?

A) Ag ciyoro metastaz, Krukenberq metastazi, Virxov metastazi, @s er metastazi,
modo-madoalti vozi bagina metastaz %d

B) Ag ciyoro metastaz, Virxov metastazi, Snitsler metasta%k& o-madoaltt vozi
bagina metastaz

C) Ag ciyoro metastaz, Krukenberq metastazi, Virxov stazi, Snitsler metastazi
D) Ag ciyara metastaz, Krukenberq metastazi, Vmgvnetastam, modo-madoalti vozi
bagina metastaz

E) Krukenberq metastazi, Virxov metastazy, Qg@er metastazi, modo-modoalt1 vozi
bagina metastaz )

¢

Odobiyyat: UepHoycoB A.D. Xprp@axa xenynaka. M., 2004, 316 c.

407) Qarinin bogulmus yir n@erkan slamotlars hans aiddir?

A) Koskin baslama, yirtiq si éy}lymm agrili olmasi, koskin agri, yiiksok horarot

B) Yirtigin yerino diizolmonaasi, yirtiq siskinliyinin agrili olmasi, koskin agri, yiiksok
horarot \‘

C) Koskin baglama @ g1n yerino diizolmomasi, koskin agri, yiiksok horarot

D) Koskin basl@lrtlgm yerina diizolmomosi, yirtiq siskinliyinin agrili olmasi,
koskin agri

E) Kaskin ama, yirtigin yering diizolmomosi, yirtiq siskinliyinin agrili olmas,
k@Skil’ﬁl, liksok horarat

o at: Kiimanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

408) Hansi yirtiglarda daxili orqanlar yirtiq Kisosinin divarmin bir hissasini
taskil edo bilor?

A) Rixter yirtigi

B) Cop qasiq yirtigi

C) Diiz qasiq yirtig1

D) Siirtison yirtiq



E) Gobak yirtig1

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727
S.

409) Kaskin pankreatitds aktivlosmis fermentlorin an cox toplasdigi maye miihit
hansidir?
A) Qarin boslugu eksudati

B) Arterial gqan
C) Limfa .0 'Q’
D) Venoz gqan 0

E) Sidik '.Q«O’

Odobiyyat: Knuanueckas ractposnTeposiorus. PykoBoacTBo aiis @n [Tox pen.
H.A. JlertsipeBa M., 2004, 578 c. %r

410) Koaskin pankreatitin Kisilords asas inkisaf sabablar{*&ﬁdlr?

A) Qaraciyor sirrozu . %
B) Xroniki xolesistit

C) Qarnin travmasi . /‘)

D) Kortikosteroidlorin istifadosi Y

E) Alkoqolizm . Cn

he)
Odobiyyat: Knuanueckas raCTpoaHTep%&ﬂ. PykoBoacTo mist Bpaueit. [lox pen.
H.N. lertapesa M., 2004, 578 c. b’

A) Eventrasiya

B) Ag ciyor arteriyasinin tl%boemboliyam

C) Qarin boslugundaxmﬂarin omolo golmosi
D) Bagirsaq fistulala@smim omolo golmosi

E) Pnevmoniya %

Gdabiyyaﬁ&ailev B.A. Carrahi xastoliklori. Baki: Azarbaycan nasriyyati, 2000, 727

S. $

4@eritonitla xdstalorda aparici miialica tisulunu hansi tagkil edir?
A) Corrahi miidaxilo

B) Rasional antibiotikoterapiya

C) Bagirsaq parezi ilo miibarizo

D) Tonoffiis pozgunlugu sobablorinin aradan galdirilmasi
E) Dezintoksikasion miialico

411) Peritonitls xastalords Q}ij t galinon agirlasmalara hans aiddir?

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727
S.



413) Qara ciyardon konar 6d yollarinin zadslonmasini aradan qaldirmaq no ild
mimkiindiir?

A) Zado yerini atravmatik ayri-ayr tikiglorlo tikmoklo, axacagi L-o bonzor drenaj
tizorindo tikmokla, biliodigestiv anastomoz qoymagqla, xolesisto-gastroanastomoz
goymagqla

B) Zaodos yerini atravmatik ayri-ayr tikislorlo tikmoklo, axacagi T-yo bonzor drenaj
tizorindoa tikmoklo, axacagi L-o bonzor drenaj lizorindos tikmoklo, biliodigestiv
anastomoz qoymaqla

C) Axacag1 T-ya bonzor drenaj lizorindo tikmoklo, axacagi -0 bonzor drenaj {izorindo
tikmoklo, biliodigestiv anastomoz qoymagla, xolesisto-qastroanastomoz qoyma

D) Zads yerini atravmatik ayri-ayri tikislorls tikmakls, axacagi T-ys banzor dren
lizorindo tikmaklo, axacagi L-o bonzor drenaj tizorinds tikmaklos, xolesistes
qastroanastomoz qoymagqla

E) Zads yerini atravmatik ayri-ayri tikislorls tikmoklo, axacagt T- @zar drenaj
tizorindo tikmokla, biliodigestiv anastomoz qoymagqla, Xolesisto-q%oanastomoz

qoymagqgla . &‘b‘

Odobiyyat: bone3Hu neyeHu u KeTIeBBIBOIAIINX HyT.eﬁé%BOILCTBO JUTS BpadeH.
[Ton pen. B.T. UBamkuna. M., 2002, 510 c. \

b

1. Bilirubin vo Qammagqlutamiltransferaz )-nin artmasi
2. Septik sok A

3. Siiur doyisikliyi >

4. Proktit b@

5. Leykositlorin migdar1 7X 10

6. Klinik olaraq Charcot tri;tf;a m askar olunmamasi

414) Asagida sadalananlardan xolangit ii¢iin éﬁg(terik olanlari qeyd edin.

A)1,3,5

B)2,4,6 L,(b
0)1,2,5 ¢
D)4, 5,6 @\
2,3 %Q
NIE3HH TIEYEHH U JKeNTUeBBIBOAAIINX ITyTel. PyKoBOACTBO a71s Bpaueii.
.T. UBamxkuna. M., 2002, 510 c.

41@d das1 xastaliyinin rasional miialicasi hansidir?
A) Dietik

B) Sanator-kurort

C) Corrahi

D) Medikamentoz

E) Mineral sularla miialico

Odobiyyat: bone3Hu neyeHu u KeTIeBbIBOAAIIMX MyTe. PyKoBOACTBO 111 Bpadeil.
[Ton pen. B.T. UBamkuna. M., 2002, 510 c.



416) Fasilali sarihq no ild izah edillir?

A) Boylik duodenal momacikdo ilismis das ilo

B) Qara ciyardon xaric 6d yollarinin xar¢ongilo

C) Xoledoxun ventil xarakterli das ilo

D) Od kiso axacagmin dasi ilo

E) Od kiso axacaginin okliiziyasi ilo miisayiot edilon 6d kisosi daslar1 olarsa

Odobiyyat: bone3Hu neyeHu u KeTIeBbIBOAAIIMX MyTe. PyKoBOACTBO AJ1s1 Bpayeil.
ITon pen. B.T. UBamkuna. M., 2002, 510 c.

417) Kaskin 6d hipertenziyasina asas sabablor hansidir? .Q:Q
A) Hepato-pankreatiko-duodenal sahonin sislori, boyiik duodenal momaogi igji}enozu,
xoledoxolitiaz, duodenal hipertenziya, qurd invaziyasi é

B) Boylik duodenal momaciyin stenozu, xoledoxolitiaz, duodenal i}:@enziya, qurd
invaziyasi

C) Hepato-pankreatiko-duodenal sahonin sislori, boylik duod%@mmeciyin stenozu,
duodenal hipertenziya, qurd invaziyasi i

D) Hepato-pankreatiko-duodenal sahanin sislari, boyiik 5d>f1al momaciyin stenozu,

xoledoxolitiaz, duodenal hipertenziya }
E) Hepato-pankreatiko-duodenal sahonin sislori, boyiik duodenal momaociyin stenozu,

xoledoxolitiaz, qurd invaziyasi %\,
Odabiyyat: bone3nu neueHu u xKeaueBbIB nyteld. PykoBoaCTBO 1uist Bpadeil.
ITon pen. B.T. MBamkuna. M., 2002, 5

418) Mexaniki sarihigin sabebin@’hanm vasitalorlo miiayyanlosdirmok
miimkiindiir?

A) Birbasa spleno-portoqra(%{%)

B) Peroral xolesistoqrafiya

C) Qara ciyorin ssinti asl

D) Venadaxili xoles@- olangioqrafiya
E) Retroqrad xo grafiya

Odabiyyat;
[Tox pex:

[ o o
JIC3HU TICYEHU U JKEITYCBBIBOIAIINX MyTeH. PyKOBOACTBO 17151 Bpadeid.
.T. UBamxuna. M., 2002, 510 c.

41@bturasion bagirsaq kecmamoazliyina sobab olan 6d dasi, bagirsaq
manfazind od Kisasinin hansi orqanla amalo gatirdiyi fistuladan kecir?
A) Nazik bagirsaq

B) Madoanin kigik ayrilliyi

C) Conbor bagirsaq

D) Kor bagirsaq

E) 12-barmaq bagirsaq

Odobiyyat: bone3Hu neyeHu u KeTIeBbIBOAAIIMX MyTe. PykoBOACTBO AJ1s1 Bpaydeil.
[Ton pen. B.T. UBamkuna. M., 2002, 510 c.



420) Qaraciyarin solitar abseslorindd asas omoliyyat novii hansidir?
A) Biliodigestiv anastomozun qoyulmasi

B) Absesin yarilmasi vo dreno edilmaosi

C) Hemihepatektomiya

D) Qara ciyar payinin vo ya seqmentinin rezeksiyasi

E) Qara ciyarin transplantasiyasi

Odabiyyat: bone3nu neueHu u KeaueBbIBOIAIIMX MyTel. PyKoBOACTBO 11l Bpadeil.
ITon pen. B.T. MUBamkuna. M., 2002, 510 c. o

421) Qaraciyorin amob absesi hansi hallarla miisayiot olunur? o° C)
A) 12 b/b xora xastoliyinin movsiimi kaskinlogmasi ilo 0
B) Infeksion hepatitin artmast ilo (2

C) Amob dizenteriyasi olamoatlorinin artmasi ilo br

D) Koaskin respirator virus xastoliklorinin epidemiyasi ilo &(b

E) Opistorxoz hallarinin artmasi ilo &

Odabiyyat: Bose3HH 1Ie4eHH U KETIEBBIBOIALIINX HyTOEQ&yKOBozLCTBo IS Bpaueii.
ITox pexn. B.T. MBamxkuna. M., 2002, 510 c. . /‘)

422) Qaraciyoarin boyiik amob abseslerinin@%pleks konservativ miialicasi
hansi iisul ilo tamamlanmahdir? e

A) Qaraciyarin rezeksiyasi ilo 'Q

B) Genis spektrli antibiotiklorin tatb&(@
C) Laparotomiya, abses boslugut@ rilmasi vo dreno edilmasilo

D) Hemihepatektomiya ilo

E) Abses boslugunun punk‘g'b( pirasiyasi vo ona anti-amob preparatlarin vurulmasi
ilo

Odobiyyat: Bone3HH®eHI/I Y JKEITYEBBIBOIAIIMX ITyTeH. PYKOBOACTBO 1Jis1 Bpadeu.
[Ton pen. B.T. nHa. M., 2002, 510 c.

423) Qara@%r’sirrozunun gecikmis marhalasi iiciin hans1 xarakterdir?

A) Splengmeqaliya, garnin 6n divar venalarinin varikoz genislonmasi, assit, modonin
koskinfsgenislonmosi

enomeqaliya, qida borusu venalarinin varikoz genislonmosi qarnin 6n divar
venalarinin varikoz geniglonmasi, assit, madonin koskin genislonmasi

C) Qida borusu venalarinin varikoz genislonmasi gqarnin 6n divar venalarinin varikoz
genislonmosi, assit, madonin koskin genislonmosi

D) Splenomeqaliya, qida borusu venalarinin varikoz genislonmosi, garnin 6n divar
venalariin varikoz genislonmaosi, assit

E) Splenomeqaliya, qida borusu venalarinin varikoz genislonmosi qarnin 6n divar
venalariin varikoz genislonmosi, madonin koskin genislonmaosi




Odabiyyat: bone3nu neueHu u KeaueBbIBOIANIMX MyTel. PyKoBOACTBO 11t Bpayeil.
[Ton pen. B.T. UBamkuna. M., 2002, 510 c.

424) Qida borusu venalarinin varikoz genislonmasindon ganaxma zamani
zonddan istifads edilmasi hansi agirlasmalarla miisayiot oluna bilor?

A) Pnevmoniya, yataq yarasi, hipersalivasiya, tireoidit

B) Pnevmoniya, qida borusu selikli qisasinin trofiki doyisikliyi, yataq yarasi,
hipersalivasiya, tireoidit

C) Pnevmoniya, qida borusu selikli qisasinin trofiki doyisikliyi, yataq yarasi,
hipersalivasiya .
D) Pnevmoniya, qida borusu selikli qisasinin trofiki doyisikliyi, hipersalivasi@l
tireoidit o* A\t
E) Qida borusu selikli qisasinin trofiki dayisikliyi, yataq yarasi, hipersam&ya,
tireoidit b'@
9dobiyyat: Pocc E.C., lllynytko b.W. bone3nu opranos HI/IIHQ@HI/I}I. CIIo. :
Penko, 1998, 336 c. &x

R

425) Kaskin bagirsaq kegmamazliyinin etioloji ap“i}larini toyin edin:

1. Dolixosiqma
2. Mekkel divertikulu . c,%
3. Meqakolon i

4. Diiz bagirsagin atreziyasi

5. Yogun bagirsaq divertikulu b?'o
O

s

Odobiyyat: Poc&.C., [ynytko b.U. bone3nu opranos numieBapenus. CII10.: Penko,
1998, 336 ‘@ ’

426) ektrolit va ziilal miibadilasi pozgunlugu daha ¢ox hansi hallarda olur?
A)Bitismo mansali bagirsaq kegmomazliyinda

B) Stranqulyasion bagirsaq kegmomazliyinda

C) Obturasion bagirsaq kegmomozliyindo

D) Spastik bagirsaq kegmomazliyinda

E) Paralitik bagirsaq kegmomozliyindo

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. Haitxyca. M., 1998,
715 c.



427) Yiiksok saviyysli nazik bagirsaq kecmomazliyinds kompleks miialico
tadbirlori hansi iisuldan baslamilmahdir?

A) Corrahi miidaxilo

B) Nazoqastral zondlama

C) Antibiotikoterapiya

D) Antixolinesteraz tosirli preparatlarin totbiqi

E) Infuzion terapiya

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727
s.

428) Bagirsaqlarin dolasaraq diiyiin amalo gatirmasi daha cox hansyb @;aqlar
arasinda bas verir? 6’

A) Nazik bagirsaq ilgoklori (2

B) Enon ¢onbar vo sigmaya bonzor bagirsaq br

C) Diiz vo nazik bagirsaq &(b

D) Sigmaya banzor vo nazik bagirsaq '\

E) Kor vo nazik bagirsaq . %

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Bakl(?}srbaycan nosriyyati, 2000, 727

S. %\
429) Od kisasinin hidropsu hansi sobab Gg‘mklsaf edir?
A) Umumi qara ciyor axacagmin dasla ast

B) Kiss axacagmin dasla tutulmasi

C) Boyiik duodenal mamaciyin d tulmasi
D) 12 b/b kegiriciliyinin xroniki pezgunlugu
E) Umumi 6d axacagimin d‘ggimtulmam

Odabiyyat: Pocc E.C/NLyfyrko b.U. bone3uu opranos numiesapenus. CII10.: Penko,
1998, 336 c.

430) Mellori-V& sindromuna nd aiddir?

A) «Giizgiiliiy, Xoralarin olmast

B) Pilorik sténoz

(@) in kardial s6basinin selikli gqisasinin cirilmasi
D donin antral sdbasinin selikli gisasinin cirilmasi
E) Kardial sfinkterin spazmi

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lon pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 c.

431) Xora xastaliyi na ilo agirlasir?

A) Qanaxma, penetrasiya, perforasiya, stenoz

B) Qanaxma, perforasiya, malignizasiya, stenoz
C) Penetrasiya, perforasiya, malignizasiya, stenoz



D) Qanaxma, penetrasiya, perforasiya, malignizasiya, stenoz
E) Qanaxma, penetrasiya, perforasiya, malignizasiya

9dobiyyat: Pocc E.C., lllynytko b.W. bone3nu opranos numieBapenus. CI16.: Penko,
1998, 336 c.

432) Bogulmus yirtigda bagirsagin asas hayat gabiliyyati slamatloring nd aiddir?
A) Miisariqo damarlarinin pulsasiyasi
B) Bagirsaq divari ¢ohrayi rangdo, seroz qisa parlaq olub, miisariqe damarlariin

pulsasiyasi vo bagirsaq peristaltikasi saxlanmigdir .
C) Tiind albali rongli parlaq seroz qisa .Ql
D) Seroz qisa parlaqdir vo bagirsaq peristaltikasi saxlanmigdir o° C),
E) Bagirsagin peristaltikasi 0

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. H ca. M., 1998,

715 c. ) &@u

433) Qarin boslugu organlarimmin travmasi zamani gn@al carrahi yol hansi
biri sayilir? \

A) Koxer, Fyodorov kosiyi .

B) Orta laparotomiya Y

C) Torakoadominal kasik . Q,%

D) Koéndolon laparotomiya A/

E) Cerni kasiyi
>

Odobiyyat: Knuanueckas racmoﬁ@gnorm. PykoBoacTso mist Bpaueit. [lox pen.
H.N. lertsapesa M., 2004, 578 c.

4)

434) Madoalt1 vazin yaral%‘nam zamani onun rezeksiyasi no zaman gostorisdir?
A) Postravmatik panl&%.ﬁt‘zamam

B) Dalaq arteriyasin ralanmasi zamani

C) Tam kondola ma vo dagilib- didilmo zamani

D) Madoalt1 voZi’basinin yaralanmasi zamani

E) Periton@sf toxumalarin genis steotonekrotik zamani

Odobi : Pocc E.C., llynytko b.U. bone3nn opranos nmumieBapenus. CIIO. :
P 1998, 336 c.

435) Nazik bagirsagin yaralanamsi1 zamam hansi olunmahdir?
A) Entrerotomiya

B) Transverzoyeyunoanastomozun qoyulmasi

C) Nazik bagirsagin rezeksiyasi

D) Maydl omoliyatinin aparilmasi

E) Yaranin tikilmosi



9dobiyyat: Pocc E.C., lllynytko b.W. bone3nu opranos numesapenus. CII6. :
Penko, 1998, 336 c.

436) Nazik bagirsagin travmasi zamani rezeksiya hansi hallarda gostorisdir ?
A) Nazik bagirsagin dolib kecon yaralanmasi

B) Miisarigonin homotomasi

C) Travma olan sahado seroz qisada ndqtovari gansizmalarin olmasi

D) Miisarigonin bagirsaq divarindan 4 sm vo daha ¢ox sahado qopmasi

E) Genis peritonarxas1t hemotoma

9dobiyyat: Pocc E.C., lllynytko b.W. bone3nu opranos numieBapeHus. CH6..0:Q

Penko, 1998, 336 c. .’Q(Q.,

437) Umumi 6d axarinin kasilmosi zamani erkon omoliyyatén d@da hansi
fasad amolos galir? “br

A) Higqiriq @

B) Odlii qusma i

C) irinli xolangit ) %\}

D) Od axmasi

E) Mexaniki sariliq . /‘/»
N

Odabiyyat: bone3nu neuenu u )KGH‘I@BBIBO}IH@/,I%H}’TGFI. PykoBoacTBo miis Bpauen.
IMox pen. B.T. UBammkuna. M., 2002, 510 \""7

438) Zollinger — Ellison sindromu @ nd xarakterikdir ?

A) Diafragmanin qida borusu dolfyatsn yirtig1 ils birgs residiv veron mada xorast

B) Mads va 12-barmaq bagirsagisresidiv veran xorasi ilo birgo madoalt vozin adaciq
sisi (G hiiceyroalori) ﬁ/

C) Madonin peptik xorasi ﬁlnda selikli qisanin atrofiyasi

D) Mods vo yogun b fsggm coxsayl1 xoralari

E) 12-barmaq baglrs% residiv veron xorasi ilo birgo enterit vo diarreya

Odobiyyat: Nur@ayramov Corrahi xostoliklor I hisso Baki 2015 soh 749

439) Siiriison yirtiqlarin kriteriyalarina hansilar aiddir?

A)Y mohtoviyyatinin olmamasi

B@th kisasindas istirak edon orqanlarin intraperitonal yerlosmasi
C) Yirtig mohtaviyyatinin olmasi

D) Yirtiq kisosinds istirak edon orqanlarin mezoperitoneal yerlosmasi
E) Yirtiq kisasinds istirak edon organlarin ekstroperitonal yerlosmasi

Odobiyyat: Knuandeckas ractpodnTeposiorus. PykoBosctso s Bpaueit. [lox pen.
H.WA. JlertsipeBa M., 2004, 578 c.

440) Xroniki pankreatitin an ¢ox tosadiif edilon sababi hansidir?
A) Hiperparatireodizm



B) Modo-bagirsaq infeksiyasi
C) irsi faktor

D) Xroniki alkogolizm

E) Travma

Odobiyyat: Knuaundeckas ractposnTeposiorusi. PykoBojctBo st Bpaueid. 1o pen.
H.U. [dertsapesa M., 2004, 578 c.

441) Yuxar1 miisarigd arteriyasinin emboliyas1 zamani bagirsaqlarda nekroz
slamotlari askar edilorss, hansi corrahi miialica taktikasini secorsiniz? .0

A) Sol-torafli hemikolektomiya . Q
B) Embolektomiya 0

C) Qastrostoma
D) Kondolon ¢onbar bagirsagin sag yarisinin, aci vo qalga baglrsa@rezeksiyam
E) Yogun bagirsagin rezeksiyasi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, é}sttah-Pur "Carrahi

xostaliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012/8G60opHuk 3aaa4 1mo
xupyprudeckum oosesnsm” [lon penakuueit npqq)@vpa B. U. ITogomnyxHoro,
“denukc”, 2007 T %\

442) Kaskin appendisit olan xastaoda ap@d tomiyaya 9ks - gostaris nadir?

A) Koskin miokard infarkti b?
B) Appendikulyar infiltrat o
C) 36 - 40 hoftolik hamilalik

D) Hemofiliya /‘/
E) Ikitorafli plevropnevmofbﬁ

{ °
Odobiyyat: F.H.Ca@, [.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Carrahi
xastaliklar ﬁzrslv@@ situasion masolalor" Baki -2012,“CoopHuk 3a1a4 1o
XAPYPTUYECKHU ne3nsam” [lox penakuueit npodeccopa B. . [TogomysxHoro,
“CDeHHKc”‘@O7 r

443) in appendisitls sag tarafli boyrok sancisini differensiasiya etmak iiciin
h ddbirlor gorardiniz?

1. spazmolitiklor vurmagq

2. narkotik agrikasicilor vurmaq

3. sidiyin tacili miiayinasi

4. tacili uroqgrafiya vo ya xromosistoskopiya

5. boyrak arteriyasinin angioqrafiyasi

A)1,4,5
B)2,3,4
0)1,3,4



D)3,4,5
E)1,2,3

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fottah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo

xupypruuyeckum 6osesnsam” [lox pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r

444) Kaskin appendisit zamani patoloji prosesin inkisafi haradan baslayir?

A) Kor bagirsagin kiimbozindan .Ql
B) Soxulcanabonzar ¢ixintinin seroz qatindan o° C),
C) Soxulcanabonzoar ¢ixintinin selikli gqisasindan 0

D) Soxulcanabonzar ¢ixintinin ozolo qatindan (2

E) Yogun bagirsagin terminal hissosindon br

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V ah Pur "Corrahi
xastaliklar Gizra test vo situasion masalalar" Baki -2012 « HHUK 337124 110
xupyprudeckum 6osesnsm” Tlon pegakuueit npoq)eccow . W. TllomomyxHoro,

“@ennkc”, 2007 1 /‘)

445) Yash insanlarda kaskin appendisitin 1@&f1mn asas sababi nadir?
Ao/

A) Kor baglrsaq nahiyyasindo bitisma %

B) Yad cisim b’

C) Toéromonin olmasi o

D) Helmintlor O

E) Nocis daslari /‘/

Odobiyyat: F.H. Cam&Q{ IT. Axundov T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xastaliklar tizra test tuasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3a1a4 1o

XAPYPTrUYECKUM 3H;1M” [Tox penaxuueii npodeccopa B. U. Tlonomyxuoro,
“@ennkc”, 200
[ J

iis barmagqlarin uc sathlori ils epiqastral nahiyyodon sag qalca
a ¢akorkon (koynayin iistiindon) agrinin olmasi hansi simptom ii¢iin
erikdir?

A) Rovzing

B) Sitkovski

C) Razdolski

D) Voskresenski
E) Obrazsov

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“Coopnuk 3aaa4 1mo



xupypruueckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

447) Qarmin 6n divarim1 enan ¢anbar bagirsaq yerlasdiyi yerdan sixdiqda sag
qal¢ca cuxurunda agrinin olmasi hansi simptom iiciin xarakterikdir?

A) Sitkovski

B) Rovzing

C) Obrazsov

D) Razdolski . 'Q’
E) Voskresenski .Ql

Q)

, . AN
Odobiyyat: F.H.Camalov, [.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fottah-Pur 'éhahl
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“Coopauk gafdy mo
xupypruueckum oosiesnsam’ Tlox penakiueit mpodeccopa B. U. 11 YKHOTO,

“denukc”’, 2007 r @

448) Sol yani iists uzandiqda sag qal¢a cuxurunda ?g%ﬁm olmasi hansi simptom

uciin xarakterikdir? \

A) Rovzing \/‘)

B) Sitkovski . Q,%

C) Razdolski b,

D) Obrazsov 'Q

E) Voskresenski b?

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axtmdov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xastaliklar Gizra test vo situast asololor" Baki -2012,“COopHuk 3a1a4 1o

xupypruuyeckum oonesnsam” Jlon penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“®@ennkc”, 2007 T \L,‘

449) Sol boyri "@ﬂzanmls xastonin kor bagirsaq nahiyasini palpasiya etdikda
agrinin a%aséanm simptom ticiin xarakterikdir?
A) Sitk

omye - Mixelson
D) Sotkin - Bliimberq
E) Obrazsov

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo

xupyprudeckum oosesnsam” [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r

450) Appendikulyar infiltrat iiciin xarakterik simptom deyil:



A) Subfebril horarat
B) Xostoliyin 4 - 5 giin davam etmosi
C) Sag qalga ¢uxurunda toromonin sllonmasi

D) Qanda leykositlorin sayinin yiliksolmaosi
E) Profuz ishal

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHuk 3amxad 1o
xupyprudeckum 6omnesnsm’ [log penakiueit mpodeccopa B. U. TlogomyxHora,
“denukc”, 2007 T C.)

.. ,
451) Kaskin appendisitin canaq yerlasmasini daqiqlosdirmak iiciin is’&da

olunan iisul hansidir? b?
A) Rovzingq simptomu @v

B) Sotkin - Bliimberq simptomu

C) Koxer - Volkovi¢ simptomu . %&
D) Rektal (vaginal) miiayino \

E) Sag qalca nahiyyosinds ozolo gorginliyi . /‘)

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.@%lova, V.O.Fattah-Pur "Carrahi
xastoliklor {izro test va situasion mosalolorl Bakp-2012,“C6opuuxk 3a1a4 mo

xupyprudeckum 6omesnsm’ [lox peaa:%@ npodeccopa B. U. TTomomyxHoro,
“denukc”, 2007 T

452) Soxulcanvari ¢cixint1 Kici Qaqda yerlason zaman kaskin appendisitin
klinik gedisati neca olur?

A) Koxer simptomun Usbot olmasi

B) Temperatur reaks% 1 olmur

C) Rektal mﬁay@mam diiz bagirsagin 6n divarinda koskin agrinin olmasi
D) Pasternatski Simptomu miisbat olur

E) Nocis I@Sihda ganin olmasi

Odabi : F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9 .Fattah-Pur "Corrahi
xostahiklor lizro test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o

xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyskHoro,
“®denukc”, 2007 T

453) Appendektomiyadan sonra Duqlas boslugunun absesi hansi alamoatlarlo
oziinii biruzs verir?

A) Yiiksok olmayan horaratlo
B) Diafragmanin horokotinin mohdudlagmasi
C) Pasternatski simptomunun miisbot olmasi



D) Qarimin 6n divar ozalalorinin gorginlogmaosi
E) Canagin dorinliyinds agr1 vo tenezmlo

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fottah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo

xupypruuyeckum 6osesnsam” [lox pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r

454) Perforativ appendisit iiciin xarakter slamat hansidir?

A) Qarin boslugunda sorbast qazin olmasi

B) Qarmnin 6n divar azalolorinds gorginliyin artmasi ° C),
C) Profuz ishal )
D) Dovr edon eritrositlorin hocminin azalmasi (2

E) Qarinda olan agrilarin gofloton azalmasi br

o

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V ah-Pur "Corrahi
xastaliklar Gizra test vo situasion masalalar" Baki -2012,“% HHUK 337124 110
xupyprudeckum 6osesnsm” Tlon pegakuueit npoq)eccow . W. TllomomyxHoro,

“@enukc”, 2007 r .
N

455) Kaskin appendisito siibho olduqda ha@@ etmok olmaz?

Ao/
A) Antibiotik vurmag, isladici vermak imals etmok
B) Qanin v sidiyin imumi analizin k
C) Madoni yumagq .‘O
D) Buz qovugu qoymaq

E) Tacili laparotomiya (&‘/

Odobiyyat: F.H.CamWT.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xastaliklar tizra test @ tuasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3a1a4 1mo

XAPYPrAYECKUM susM” Tlon penakuueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHoro,
“@enunkc”, 200
[ J

456) Ti eqmonoz appendisit klinikasi olan xastoni amsliyyat etmak lazimdur.
Siz asiklo amaliyyati icra edardiniz?

A) Qasiq gabart lizarindon kondolon kasik
B) Sagtorofli transrektal kosik

C) Sagtorofli pararektal kosik

D) Asagi orta laparotomiya

E) Volkovig¢ - Dyakonov kosiyi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opHuk 3aaa4 1mo



xupypruueckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

457) Hansi slamat fleqmonoz appendisit ticiin xarakterik deyil?

A) Leykositoz 12x109 / 1, leykositar formulanin sola meylli olmasi, ECS - in artmasi
B) Aramsiz qusma

C) Sag qalga ¢uxuru nahiyyasindo pulsasiyaedici intensiv agri

D) Horaratin 38 - 38, 5°C - ya yliksolmasi

E) Peritonun qiciglanma simptomu .Q:Q'

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.F attah—Pur,"ﬁj,hi
xostoliklor lizras test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa
xupyprudeckum oosesnsim” [loa pemaxiueit nmpodeccopa B. U. T1 @)KHoro,
“@ennkc”, 2007 r %r

458) Hamilo qadinlara appendektomiyadan sonra na n}@&at gorulmolidir?

A) Tez - tez peritoneal dializin totbiqi A
B) Omoliyyatdan sonra 6 ay yataq rejimi .

C) Qarn boslugunda tamponlarin uzun miiddst %ma&
D) Madanin 3 giin miiddstinds zondla yuyyl

E) Hamiloliyin pozulmasinin garsisini almadNigtin todbirlorin goriilmasi, prozerin vo
hipertonik imaladon gati imtina etmak %

Q
Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Ax'gb’, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Carrahi
xostoliklor lizrs test vo situasio ololor" Baki -2012,“C6opHuxk 3a1a4 1mo
XUPYPruyecKuM 00JIe3HsIM Bft)zl penakiueit npodeccopa B. U. IlogonyxHoro,
“@enwnkc”, 2007 r
459) Kaskin fleqm appendisitd gors appendektomiya amoliyyati ke¢irmis 39
yash xastads ik{%?(sonra bagirsaqlarda parez, lisiitmd, garinin sag yarisinda
agri, qaraciyarin/boyiimasi vo sarihiq askarlanmisdir. Hansi fasadin inkisaf
etdiyini g@rﬁl:

A) O tiv xolangit

B aciyarin absesi

C) Qaraciyoralt1 abses

D) Qap1 venasinin pileflebiti
E) Diafragmaalti abses

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opnuk 3aaa4 1mo

xupypruueckum oosesnsam” [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r



460) Papillitin radikal miialicosi hansidir?

A) 0, 3% kollarqol mahlulu ilo mikroimali

B) Momaciyin hor giin lyapislo yandirilmasi

C) 7 giin miiddatindo antibiotiklorlo konservativ miialiconin aparilmasi
D) Anal momaociyin elektrokoaqulyasiyasi

E) Anal momaciyin kosilmasi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad mo
xupypruueckum 6omnesnsm’ [log penakiueit mpodeccopa B. U. TlogomyxHO A
“denukc”, 2007 T ..Ql !

461) Ke¢mozliyin hansi noviinds bagirsaqda nekroz daha tez %@H?

A) Bitismo xastoliyindo @

B) Dinamiki bagirsaq kegmozliyindo
C) Nazik bagirsaq burulmasinda . %&
D) Nazik bagirsaq monfozinin 6ddasi ilo obturasiyasmdx

E) Qalga bagirsaq monfozinin sislo obturasiyasmda/‘)

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.@%lova, V.O.Fattah-Pur "Carrahi
xastoliklor {izro test va situasion mosalolorl Bakp-2012,“C6opuuk 3a1a4 mo

xupyprudeckum 6omesnsm’ [lox peaa:%@ npodeccopa B. U. TTomomyxHoro,
“denukc”, 2007 T

462) Kaskin bagirsaq ke¢mod li)Qamam aparilan konservativ miialiconin
effektivliyini gostoran han éﬁ’

A) Leykositlorin azal%y‘

B) Qaz va nacisin xa% Imasi

C) Agr tutmalar indaki intervalin uzanmasi

D) Qarinda a iréﬁetriya

E) Peristaﬁipfn zoiflomasi

Odobi : F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9 .Fattah-Pur "Corrahi
xostahiklor lizro test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o

xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“denukc”, 2007 T

463) Asagidakilardan hansi ikincili peritonito sabab olmur?

A) Invaginasya

B) Appendiks perforasiyasi
C) Bagirsaq burulmasi

D) Nefrotik sindrom



E) Peptik xora perforasiyasi

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 230
464) invaginasiya bagirsaq kecmomazliyinin hansi néviino aid edilir?
A) Paralitik

B) Qarisiq
C) Stranqulyasion

D) Dinamik .0 'Q’
E) Obturasion 0
Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 8
465) Erkon dempinq sindroma hansi aid deyil? b?

A) Qanda sokorin normadan asagi diismosi \%
B) Urok nahiyosinda agr1 vo taxikardiya %&
C) Qarinda tutmasakilli va kesici agrilar \

D) ishal /‘)
E) Qida gobulundan sonra halsizliq va zaiflik %\
Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xastaliklo ﬁﬂck,? “Tabib”. 2008, soh., 445.

466) Exinokok Kistasi qarac1yar1r%iafe I1I seqmentlarinds yerlosarss hansi
kasik aparilmahdir? O

A) 7-8-ci gabirgaarasi saha&m‘;brakotomiya

B) 5-6-c1 qabirgaarasi sahodoh torakotomiya
C) 6-7-ci gabirgaara don torakotomiya
D) Yuxar orta lapar% iya

E) Koxer kosiyi

S

Odobiyyat: 4B, A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,

sah., %

xinokok Kistasi qaraciyorin IV,V vo VI seqmentindd yerlasorss hansi
k9s1k aparilmahdir?

A) Koxer kasiyi

B) Yuxar1 orta laparotomiya

C) 6 -7- c1 qabirgaarasi sahodon torakotomiya

D) 7 - 8 - ci qabirgaaras1 sahodon torakotomiya
E) 5- 6 - c1 qabirgaarasi sahodon torakotomiya



Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,
sah., 370.

468) Exinokok Kistas1 qaraciyarin VII vo VIII seqmentindd yerlasarsa hansi
kasik aparilmahdir?

A) Koxer kosiyi

B) 5-6-c1 qabirgaarasi sahodon torakotomiya

C) 7-8- ci gabirgaarasi sahadon torakotomiya

D) Yuxar1 orta laparotomiya . 'Q'
E) 6-7-ci qabirgaarasi sahodon torakotomiya C;Ql

. . . . . 4
Odobiyyat: B A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azaorbaycan nosri ”, 2008,
sah., 370. (2

469) Agir formah demping-sindrom zamani icra olunan r@etrukﬁv

ampdliyyatlardan an effektlisi hansidir? &\

A) Henley iisulu ilo trunkulyar vaqotomiya .\%

B) Henley iisulu ils trunkulyar vagotomiya+ qastr noduodenoplastika
C) Sonpault vo Buccaili tisulu ils gastroyeyuno noplastika

D) Moroney iisulu ils qastrokoloduodenoplastt

E) Sumaxer iisulu ilo qastroyeyunoduode istika

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi XQSB@SI’. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 466 .

470) Anatomik baximdan meda@sminin an yuxaridaki hissasi neco adlanir?

A) Pars pilorica (b’
B) Curvatura VentriCL%:}ﬁor
C) Fundus Ventriculi%

D) Corpus ventri
E) Curvatura Veéiculi major
Gdabig: uru Bayramov Coarrahi xostoliklor I hisso Baki 2015 soh 91

47, sagidaka xastoliklorin hansinmin miialicasindd tacili appendektomiyaya
ehtiyac yoxdur?

A) Hamilslords kaskin appendisit
B) Yayilmis peritonit

C) Perforativ appendisit

D) Appendikulyar infiltrat

E) Koskin appendisit

Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 43.



472) Asagidaki mads formalarindan hansi patolojidir?

A) Corab formali

B) Qarmaq formali

C) Buynuz formali (Qol¢nex formasi)
D) ilbizobanzor moda

E) Iyvari forma (yenidogulmuslarda)

Odabiyyat: B.C. Casenbea, A.W. Kupuenko. Knunnueckas xupyprusi. I 'Q
Haunonansnoe pykoBoactBo. [DOTAP-Menua. 2009, ctp., 718 O
.. ,
473) Mada divarimin qatlar1 hansilardir? Q’
A) Selikli — selikalt1 - ozalo - serozalti- seroz b?

B) Selikli - ozalo - seroz @

C) Selikli — selikalt1 - seroz
D) Selikli - ozolo ) %\»
N

E) Seroz - selikli - azalo

Odobiyyat: K.Balakisiyev Insanin normal anatw/!é IT hisso 1982 Soh 63

474) Appendisit slamatlari olan xastods doxivo goriinan selikli qisalarda sarihiq
miisahids olunur. Yekun diagnozu q ticiin taktika necd olmahdir?

1. Qara ciyarin USM miiayinasi

2. Bilirubin fraksiyalarinin tey«i@

3. Hepatitlorin (A, B, C) inkan

4. Tacili corrahi omoliyyat /“/

5. Laparoskopiya

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xastaliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 34.
475) Asagidakilardan hansi madanin bag deyil?

A) Lig.pyloropancreatikum
B) Lig.qastrorenale

C) Lig.qastrolienale

D) Liqg.qastrocolicum

E) Lig.qastrophrenicum



Odobiyyat: O.I1.bonbsmakos, I'.M.CemenoB. OnepaTuBHasI XUPYPTHUS U
tonorpaduyeckas anaromus. Cankt-Ilerepoypr, «[lutepy», 2004, ctp., 718.

476) Sol mada arteriyasi ilo madanin Kig¢ik ayriliyinds anastomozlasan arteriya
hansidir?

A) Sol mados - piylik arteriyasi

B) Qarin kétiiyti
C) Sag moado piylik arteriyasi .0 'Q'
D) Sag modo arteriyasi 0

E) Dalaq arteriyast ..Q’O,

Odabiyyat: O.Il.bonsmakos, I'"M.CemenoB. OnepaTuBHas Xupyp, @
tonorpadguyeckas anaromus. Cankt-IletepOypr, «Ilutep», 2004, % 720.

477) Sag mado arteriyasi hansi arteriyanin saxasidir? %

"X
A) a. qastroepiploica \

B) a. hepatica communis . /‘)
C) a. lienalis Y
D) a. breves . Cn

E) a. gastrica dextra A7

Odobiyyat: K.Balakisiyev Insanin n@ anatomiyasi II hisso 1982 Soh 332

478) Asagidakilardan hansi /T/egliki sarihiga sabab ola bilmoz?

A) Xoledoxun das1 (b’
B) Fater momaciyini L

C) Xroniki pankreat%

D) Pankreasin b xorgongi

E) Kiso axarinuidasi
Odobiyydt: S.A.Oliyev. Corrahi xastoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 136.
4‘@$agldakﬂardan hansi Kalo iicbucaginin yaranmasinda istirak edir?

A) Duktus cysticus

B) Vena portae

C) Qaraciyordaxili 6d axarlar
D) Arteriya hepatica propriya
E) Luska axacaqlari

Odobiyyat: O.I1.bonpmakos, I'.M.CemenoB. OniepaTuBHas XUPYPTUs U
tonorpaduyeckas anaromus. Cankt-Iletepoypr, «[lutepy», 2004, ctp., 710.



480) Madonin parietal hiiceyralorindan na ifraz edilir?

A) HCI1

B) Insulin

C) Pepsinogen
D) Selik

E) Qastrin

Odabiyyat: B.C. CasenbeBa, AWM. Kupuenko. Knunnueckas xupyprusi. R 'Q
Haunonansnoe pykoBoactBo. [DOTAP-Menua. 2009, ctp., 719. 0

481) Conson tasnifatina gors mads xorasinin 2-ci tipind aiddir? Q’

A) Mado xorast, 12-barmaq bagirsaq xorast ilo birgo br(z
B) Mados cisminin kigik ayriliyinin xorasi %‘bf

C) Boylik oyriliyin xorasi i

D) Kardioezofageal nahiyyonin xoralari . %&

E) Mado ¢ixacagina yaxin yerloson xoralar \

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xastaliklor. Baw/kib”. 2008, soh., 321.

482) Yash xastada sariliq va sllonan od &harsa nd diisiinarsiniz?

B) Od kisasinin empiemasi
C) Sokorli diabet

D) Od das1 xostaliyi /‘/
O

E) Koskin pankreatit

A) Pankreas baginin xor¢ongi b?

Odobiyyat: S.A.Oli \.Csrrahi xastoliklor. Baki, “Taobib”. 2008, soh., 142.

483) Qat1 vd dl& qgidalari uda bilmoayan, retrosternal yangisi vo requrgitasiyasi
olan xastadedlK 6nca na diisiinarsiniz?

B)Qida borusu xorgongi
C) Sliding tipli yirtiq

D) Axalaziya

E) Skleroderma

A) P;flﬁofageal yirtiq

Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,
soh., 145.

484) Tursulugu asag: olan xastalords H.pilori naya sabab ola bilor?



A) Mado xorasi

B) Mado polipi

C) Adenokarsinoma
D) Mads limfomasi
E) Qastrit

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 325.
485) Mondor triadas1 hansidir?

A) Qarinda agr1, bradikardiya
B) Qarinda agri, garaciyar kiitliiyiliniin itmasi, 9zals gorginliyi ° C)
C) Qusma, bradikardiya, qarinda agr1 Q’
D) ©zolo gorginliyi,peritonun qiciglanma simptomunun miisbat ol @/9 nobzin
temperatura uygun olmamasi 6
E) Qarinda agr1, ozalo gorginliyi, lateral kanallar tizro perkutof Kiithik

Odobiyyat: B.C. CaBenneBa, A.U. Kupuenko. KHHHH:IG%SU}prpm;I.
Hanunonansnoe pykoBosictBo. [ 9OTAP-Menua. 2009,% OM. CTp., 298.

486) Qaraciyar exinekokunun an ¢ox rast gali /‘{glrlasmam hansidir?

A) Kistanin 6d yollarina agilmasi \c"”v

B) Empiema ’Q
C) Hepatoplevral fistula b?

D) Kistanin peritona agilmasi
E) Anaflaksiya

Odobiyyat: B.A. Agayev. @‘rahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyat1”, 2008,

soh., 69. {°
N

487) Kron xast%@‘in sobabi nadir?

A) Qarlmr@vﬁlam
B) Emogional stress
wilmis omoliyyat

obi doqiq molum deyil
E) Infeksiya

Odabiyyat:B.JI.PuBkun, A. C.H.bponmreiin. PykoBoaCTBO 10 KOJIOMPOKTOJIOTHH.
Mocksa, «Mexanpaktukay , 2006, ctp., 123.

488) Hansi slamat peritonitin baslangic marhalasi iiciin xarakterik deyil?

A) dilin qurumasi
B) iirokddylinmonin olmasi



C) qarin divar1 azazlalorinin gorginliyi

D) dorin intoksikasiya slamotlori

E) leykositlorin sayinin artmasi

Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 237 soh.

489) Pankreanekroz zamani hansi ola bilmoz?

A) Qarinda komarvari agri

B) Aramsiz qusma .° 'Q
C) Taxikardiya 0
D) Pnevmoperitoneum . C)

E) Kollaps '0’
Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 200%&@(2194 soh.
490) “Kaskin garin”mn slamoti hansidir? &&

A) Ishalin olmasi .x%

B) Profuz qusma . /‘)

C) Qarin divari azalalorinin gorginliyi \

D) Sag qalca ¢guxurunun palpasiyas1 zaman) ag

E) Qarmin asimmetrik kopmasi \,

Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi XQS'[W. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 36 soh.

491) Appendisita nd sabab ?‘z)l@;r?

A) Ankilostoma (b’
B) Amdba ¢
C) Exinekokk &

D) Askarid AV

E) Lyamblya %

Gdebigé.eliyev. Carrahi xastoliklar. Baki, “Tobib”. 2008, sah., 16 soh.
492y Lollinger-Ellison sindromunda asagidakilardan hansi artir?

A) Qastrin
B) Insulin
C) Histamin
D) Qliikagon
E) Serotonin

Odobiyyat: B.C. CaBenneBa, A.W. Kupuenko. Kinunnueckas Xupyprusi.
Hanunonansnoe pykoBosictBo. [ 9O0TAP-Meaua. 2009, ctp.,324



493) Dempinq sindromunun sababi nadir?

A) Postrezeksion evakuasiyanin siirotlonmosi
B) Noradrenalinin artmasi

C) Hiperqglikemiya

D) Hipovolemiya

E) Hipoglikemiya

Odobiyyat: Nuru Bayramov Corrahi xostoliklor I hisso Baki 2015 soh 148 I 'Q

494) Kaskin pankreatitli xastodo miialicodon 2 haftd sonra amilaza qa @,ve
sidikds yiiksokdir. Bu nayo dolalot edir? 6’

A) Pankreas absesi b?
B) Pankreas nekrozu @

C) Pankreas xor¢ongi
D) Psevdokista . %&

E) Pankreas 6demi
Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Bak%é{ib”. 2008, soh., 194 soh.

495) Mado rezeksiyas1 zamanm madanin %zasiyam ilk hans1 bagdan
baslanmahdir?

Q
A) Lig.qastropancreaticum o b’
B) Lig.phrenicooesophageum
C) Liqg.qastrolienalis /‘/
D) Liqg.qastrophrenicum (b’

E) Liq.qastrocolicum\L,’

Odobiyyat:O.I1. @naKOB, I"'M.CemenoB. OnepaTuBHasi XUpyprus u
tonorpadguyeckdgy anaromus. Cankt-Iletepoypr, «[lutepy», 2004, ctp., 788.

496) %0 enoz zamani mydanin peristaltikasi necd olur?

A@istaltika artir

B) peristaltika adidir

C) daimi antiperistaltika
D) peristaltika azalir

E) peristaltika epizodikdir

Odobiyyat:B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,
soh., 870c

497) Kaskin appendisitds Sitkovski sindromu necd olur?



A) Xosto sol boyrii listo uzandiqda sag qalca cuxurunda agrilarin artmasi

B) Gobok nahiyosindon baslanan agrinin sag qal¢a ¢uxurunda lokallasmasi

C) Sagda xayanin sola nisboton yuxari yerlogsmosi

D) Sag qal¢a ¢uxurunda palpasiya zamani sag ayagi yuxari qaldirdiqda agrilarin daha
da ¢ox artmasi

E) Sigmayabonzor bagirsagi tokanvari sixdiqda sag qal¢a cuxurunda agrilarin artmasi

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xastaliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 24 soh.

498) Bartomye-Mixelson simptomu kaskin appendisitdo necd olur? .Qf

Q)

N L e A
A) Kor bagirsaq glinbazini medial istigamatds harokat etdirdikds agrllarﬁ&'tmam

B) Qarnu lists uzandiqda agrilarin azalmasi
C) Sol boyrii listo uzandiqda sag qal¢a ¢uxurunun palpasiyasinda ar giiclonir

D) Rektal miiayino zamani sag qalg¢a ¢uxurunda agrilarin ol
E) Periton reflekslorinin azalmasi &x

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tsolzﬁb’. 2008, soh., 24 soh.

499) Mil siimiiyiiniin tipik yerds sinig1 zama Q/zadelena bilor?
A) Ovucun qisa mil biikiiciisii . %

B) Bas barmagin uzun agici votori Mo,

C) Bas barmagin uzun biikiicii votari ’Q

D) Ikinci barmagin agic1 votori b’@

E) Ovucun uzun mil biikiiciisii «

Odobiyyat: Knuandeckas WWL ITox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,
715 ¢

500) Abdominal tra@\ja zamanl qarin boslugunun reviziyasi hansi orqandan
baslamahdir? %

A) Nazik @ys’aq
B) Onikibartaq bagirsaq

E) Yogun bagirsaq

Odabiyyat: B.C. Casenbena, A.W. Kupuenko. Knuanueckas xupyprusi.
Hanuonansnoe pykoBosctBo. [ DOTAP- Meaua. 2009, II Tom. ctp., 382.

501) Yumurtahq xar¢onginin erkon marhalasindo miialiconin naticasi vo
residivlora nazarat liciin hans1 marker an cox istifado edilir?

A) Ca 125



B) Alfa fetoprotein
C) Ca19-9

D) CEA

E) A 15-3

Odobiyyat:B.A.Agayev Corrahi xostoliklor Baki 2007

502) Usagin iimumi vaziyyatinda dayisiklik toratmayan gobak yirtig1 zamani
amaliyyati no vaxt aparmaq maslohat goriiliir?

A) Diagnoz qoyularkon
B) 3 yasdan sonra . Q,
C) 1 yasa godor Q’

D) 2 yasa godor b?

E) 4-5 yasinda
Odobiyyat:UcakoB F0.D. AbnomMuHanbHas XUpyprus y ae’%&{., 1996, 478 c.

503) Usaqglarda gobak yirtiginin meydana g:lxmasm.@ cox ehtimal olunan

sababina hansi aiddir? . /‘)
A) Gbbak ciyasi damarlarinin inkisaf qﬁsu;la@,

B) Dogus travmasi e

C) Gobok damarlarinin iltihabi Q’Q

D) Portal hipertenziya
E) Gobok holgosi aponevrozunua’bifisthomasi
Odobiyyat:Ucakos 10.D. A%{:‘}WIH&HBH&H xupyprus y aeteit. M., 1996, 478 c.

504) YamqlardaS g ﬁaﬂ sonra miisahidd edilon 6liimiin an ¢ox rast galinon
sababi asagidakilar hansidir?

A) Tromboﬂeb@
B) Stres x
C) Agciysr fosadlagmalari

Odabiyyat: B.C. CasenbeBa, A.W. Kupuenko. Knuanueckas xupyprusi.
Haunonansnoe pykoBoactBo. [DOTAP-Menua. 2009, I Tom, ctp., 378.

505) Anal ¢at neco diaqnostika olunur?
A) Perianal sahoya baxis

B) Irriqoskopiya

C) Diiz bagirsagin barmaqla miiayinosi



D) Rektoromanoskopiya
E) Kolonoskopiya

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konsena u JI. Haitxyca. M., 1998,
715 c.

506) Diiz bagirsaq fistulasinda hansi slamat miitloq olmahdir?

A) Araliq nahiyyasinds va ya anal kanalda fistula dsliyinin olmasi
B) Defekasiya akti zamani ganaxma

C) Araliq nahiyyssinds gasinma

D) Diiz bagirsaqda pulsasiyaedici agri ° C),
E) Araliq nahiyyasinds c¢apiglarin olmasi 0

Odobiyyat: “COopHUK 3a71a4 10 XUpypruueckuMm 6osesnsm’ [Tox KHI/Ieﬁ
npodeccopa B. U. [Togonyxuoro, “®ennkc”’, 2007 r @

507) Diiz bagirsagin intrasfinkter fistulasi ticiin xal.'al% ikdir?
A) Irinlik yollarinin olmasi /‘)\

B) Irin bosluglarinin olmasi

C) Diiymali milin bagirsaq manfazina sarbgs osi
D) Anal dsliys dogru uzanan dorialt1 atma &nmsm
E) Fistula yolunun qisa olmas1

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Ax'@b’, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasio ololor" Baki -2012,“C6opHuk 3a1a4 1mo
XUPYPruyecKuM 00JIe3HIM Bft)zl penakiueit npodeccopa B. U. IloxonyxHoro,
“@enukc”, 2007 r

508) Osl paraprokt@Xda infeksiya haradan daxil olur?

A) Perianal nah@dan

B) Diiz bagsssaq selikli gisasindan

C) Limfogent yolla

D) togen yolla

E | kanalin morqan kriptlorindon

Odabiyyat: B.JI.PuBkun, A. C.H.Bponmreitn. PykoBoacTBO 0 KOJIOMPOKTOIOTHH.
Mockga, «Meamnpaktukay , 2006, ctp., 66.

509) Anobiizdiim bag: harada lokalizasiya edir?
A) blizdiimlo xarici sfinkterin dorin porsiyasi arasinda

B) biizdlimls xarici sfinkterin sothi porsiyasi arasinda
C) blizdiimlo gasiq stimiiklori arasinda



D) biizdiimls xarici sfinkterin dorialt1 porsiyasi arasinda
E) biizdiimlo perianal yumsaq toxumalar arasinda

Odobiyyat: O.I1.bonpmakos, I'.M.CemenoB. OniepaTuBHas XUPYPTUs U
tonorpaduyeckas anaromus. Cankt-Iletepoypr, «Ilutepy», 2004, cTp., 827.

510) Diiz bagirsagin xiisusi fassiyasi hansidir?

A) Denonvil fassiyasi

B) Valdeyer fassiyasi . »Qv
C) Retsius fassiyasi 'Q(
D) Sevkunenko fassiyasi ° C),

E) Amyuss fassiyasi Q’

Odobiyyat: O.Il.bonbmakos, I'.M.CemenoB. OnepaTuBHasI XUPY
tonorpadudeckas anaromus. Cankt-IletepOypr, «Ilutepy, 2@8Tp., 837.

511) Yuxar diiz bagirsaq arteriyasi haradan baslaylr%&

A) daxili qalga arteriyasindan . /‘)\
B) orta sakral arteiyadan Y

C) iimumi qalga arteriyasindan Q,%

D) asag1 miisarigo arteriyasindan \""

E) xarici qalca arteriyasindan

Odabiyyat: O.I1.bonbmakos, I bgHOB OnepatuBHAas XUPYpPTUsi U
tonorpaduueckas anatomus. Camwt-IlerepOypr, «Ilutepy», 2004, ctp., 841.

512) Kaskin paraproktltl% hansi formasinda iltihabin iimumi slamatlari yerli
slamotlors nisbaton dx Cox iistiinliik taskil edir?

A) Perianal

B) Isiorektal %
C) Submu 1°
D) Sath' ostnal

Odabiyyat: B.JI.PuBkun, A. C.H.bponmreitn. PykoBoacTBO 0 KOJIOMPOKTOJIOTHH.
Mockga, «Meamnpaktukay , 2006, ctp., 64.

513) Rektal digital miiayind zamani anal kanalda agr1 vo 6dem tayin edilir. Bu
hans1 paraproktitlor tuiciin daha ¢ox xarakterikdir?

A) Isioanal
B) Darin postanal
C) Sothi postanal



D) Selikalt1
E) Pelviorektal

Odobiyyat: B.JI.Pukun, A. C.H.bpoHireitH. PykoBoACTBO 10 KOJIOMPOKTOJIOTHH.
Mocksa, «Meanpaktukay , 2006, ctp., 64.

514) Pararektal nahiyonin yeni toromoalari va abseslor arasinda differensial
diagnostikada on informativ miiayind tisulu hansidir?

A) Rektal digital miiayino . 'Q'
B) Kolonoskopiya .Q’
C) Anoskopiya ° C),
D) Fistulografiya Q’

E) NMR, Rektal ultrasonoqrafiya (2

Odobiyyat: B.JI.PuBkun, O.2.JIynesuu, C.H.DaiiH, B.B.HyK@a‘nac
MPAKTUYECKON KOJIOPEKTAIbHOU Xupypruu. Mockaa, «Me@ uka» , 2006, ctp.,

34. . S

515) Ekstrasfinkter fistullarda (IV miirakkablik doracasi) optimal corrahi
miialicd iisulu hansidir? Y
e

A) Parks tlisulu he/
B) Rigix - Bobrov iisulu 'Q

C) Liqatura iisulu b’g

D) Ryjix tisulu o’

E) Qabriel iisulu O

Odobiyyat: B.JI.PuBkuH, @HyueBHq, C.H.®aiin, B.B.JIykun. Atnac
MPAaKTUYECKON Konopfex HOM xupypruu. Mocksa, «Mexamnpakrtukay , 2006, cTp.,

39.

516) Anal nahi%lin spesifik fistullarina aid deyil.

ptoqlandulyar fistullar
D) Hidradenit
E) Irinlomis dermoid kista

Odobiyyat: B.JI.PuBkun, A. C.H.BbpoHireitH. PykoBoACTBO 10 KOJIOMPOKTOJIOTHH.
Mocksa, «Menanpaktukay , 2006, ctp., 70.

517) Qeyri-spesifik kolitds hansi halda corrahi miidaxilo oks-gostorisdir?

A) Uzunmuddatli remissiyalarla kompleks konservativ miialico



B) Konservativ miialicoys tabe olmayan

C) Profuz qanaxma

D) Uzunmiiddatli effektsiz konservativ miialico

E) Yogun bagirsagin perforasiya tohliikosi (koskin toksiki dilatasiya)

Odobiyyat: B.JI.Pukun, A. C.H.bpoHireitH. PykoBoACTBO 10 KOJIOMPOKTOJIOTHH.
Mocksa, «Mexanpaktukay , 2006, ctp., 123.

518) Babasilda carrahi amoliyyata miitloq gostaris sayilir.

A) Agr sindromu
B) Babasil diiyiinlorinin koskin trombozu ° C),
C) Babasil diiyiinlorinin sallanmasi 0

D) Hemorroidal ganaxma, qanda Hb - nin miqdariin 80q/I-don as @ma&
E) Babasil diiyiinlorinin bogulmasi 8

Odobiyyat: B.JI.PuBkun, A. C.H.bponmreiis. PYKOBOHCTB&;&%(OJIOHPOKTOJIOFI/II/I.
Mocksa, «Meanpaktukay , 2006, ctp., 31.

519) Defekasiya zamani v ya sonra agri, sfinkt spazmi vd az miqdarda
ganaxma Jdsason hansi xastalik iisiin xarakter%?;l?

A) Anal kanalin sisi \V‘)

B) Anal ¢at

C) Anal fistul b’@

D) Anal kanalin polipi

E) Babasil

Odobiyyat: B.JI.PuBkuHs, A(b’/L/BpOHHITeI/IH PykoBOACTBO 110 KOJIOTIPOKTOJIOTHUH.
Mockaa, ((MC,Z[HpaKTK . 20006, cTp., 56.

520) Pararekta% yaya an c¢ox infeksiya hansi yollarla daxil olur?

A) Parare@o&umanm zadolonmosi
B) Krip dulyar

C) Hematogen

D) Dz bagirsaq selikli qisasinin travmasi
E) Limfogen

Odabiyyat: B.JI.PuBkun, A. C.H.bponmreiin. PykoBoACTBO 10 KOJOMPOKTOJIOTHH.
Mocksa, «Meanpaktukay , 2006, ctp., 56.

521) Anatomik formasina gors Hirsprunq xastaliyinin hansi formasi miidyyon
edilmir?

A) Subtotal forma



B) Nazik bagirsaq formasi
C) Rektal forma

D) Total forma

E) Rektosigmoidal forma

Odobiyyat: B.JI.Pukun, A. C.H.BbpoHireiiH. PykoBoACTBO 10 KOJIOMPOKTOJIOTHH.
Mocksa, «Mexanpaktukay , 2006, ctp., 183.

522) Qiciglanmis bagirsaq sindromunun sinonimi hansidir?

A) Fuksional bagirsaq dispepsiyasi
B) Bakterial dizenteriya o° C)
C) Funksional diareya 0

D) Qurd invaziyasi b?

E) Qobizlik

Odobiyyat: B.JI.PuBkun, A. C.H.bpoHireiis. PYKOBOHCTB@%(OJIOHPOKTOJIOI‘I/II/I
Mocksa, «Mexanpaktukay , 2006, ctp., 111.

523) Yogun bagirsagin adenomatoz poliplari an g‘} harda yerlosir?

A) Qalxan ¢onbor bagirsaqda c’%
B) Rektosigmoidda

C) Enon ¢onbor bagirsaqda

D) Kor bagirsaqda b’@

E) K6ndolon ¢onbor bagirsaqda «° .

Odobiyyat: B.JI.PuBkun, A BpOHHITeHH PyxoBOACTBO 110 KOJTOITPOKTOJIOTHUH.
MockBa, «MeanpakTuka» %06 cTp., 195.

524) Rektosele nadi@

B) Usaqh unun sallanmasi

gitsaq divarinin kisovari qabarmasi
agirsagin burulmasi

xaya venasinin genislonmaosi

A) Diiz baglria@ sallanmasi

Odabiyyat: B.JI.PuBkun, A. C.H.bponmreiin. PykoBoACTBO M0 KOJOMPOKTOIOTHH.
Mockga, «Meamnpaktukay , 2006, ctp., 95.

525) Iti uclu kondiloma harada yerlasir?
A) Araliq nahiyyoasindo

B) Diiz bagirsagin selikli gqisasinda
C) Xarici cinsiyyat lizvlorindo



D) Perianal dorido
E) Anal kanalda

Odobiyyat:B.JI.PuBkun, A. C.H.bponireitH. PykoBoaCTBO 10 KOJOMPOKTOJIOTHH.
Mocksa, «Meanpaktukay , 2006, ctp., 91.

526) Bagirsaq kecmamazliyi olan xastads anusdan gan galir. Bu hansi nov
ke¢momazlikdir?

A) Spastik .0
o

B) Paralitik
C) Nazik bagirsagin burulmasi . Q,
D) Bagirsaq infarkti 0

E) Invanginasiya §?

Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2@ , 81 soh.

527) Lateral sfinkterotomiya hansi xastaliyin miiali.caéioﬁd}icra edilir?

N

A) Anal fistula . /‘)
B) Anal abses Y
C) Hemorroy . Cn

D) Anal cat "

E) Anal nahiyyanin xar¢ongi @Q

Odabiyyat:B.JI.PuBkun, A. C.HJ‘@QT@”IH. PykoBOICTBO MO KOJTOMPOKTOIOTHH.
Mocksa, «Meanpaktuka» , 2006,%1p.,62-ci soh.

528) Asagidaka 9lam9tlar@ hansi Kron xastaliyinds olmur?

A) Pankreatit %
B) Umumi hals:

C) Spastik qaru%rlsl
D) Temper ‘

E) Ishal

o at:B.JI.PuBkun, A. C.H.bponmreiid. PykoBoaCTBO IO KOJIONPOKTOJIOTUH.
Mocksa, «Meanpaktukay , 2006, ctp.,128-ci soh.

529) Qudzal qaydas1 hansi patologiyada tatbiq edilir?

A) Pankreonekrozlarda
B) Mads vo 12 barmaq bagirsaq xorasinda
C) Od yollarmin patologiyalarinda

D) Diiz bagirsaq selikli gisasinin sallanmasinda
E) Anal fistullarda



Odobiyyat:B.JI.PuBkun, A. C.H.bponireitH. PykoBoacTBO 110 KOJOMPOKTOJIOTHH.
Mocksa, «Menanpaktukay , 2006, ctp.,73.

530) 4 ay avval radikal mastektomiya amoliyyatim ke¢irmis, bazu va
saidnahiyasinds nazors ¢arpan limfostazi olan 45 yash qadin iilmumivaziyyatinin
pislosmasini (halsizhiq, basagri) miisahids etmisdir. Sonragiiclii titratmo vo
badan hararatinin 410C goadar yiiksalmasi miisahidoolunmusdur. Bazu vo saidda
limfostaz artmus, dari hiperemiyasi amoalagalmisdir. Bu nahiyads agr1 yandirici
xarakter almisdir. .
Obyektiv: Bazu va saidin kaskin 6demi miisahids olunur. Bu ’0,
nahiyadahiperemiya daqiq, geyri hamar sarhadlors malikdir. Dori ¢ C)’
gargindir,agrilhidir, yerli istilik miisahido olunur. Sizin diaqnozunuz‘.@’

A) Otrafin qizilyeli b?

B) Metastazla olagoli agirlasma? @
C) Bazu oynaginin irinli artriti i

D) Otrafin fleqmonasi . %\a
N

E) Otrafin erizepiloidi

Odobiyyat: COOpHUK 3a/1a4 IO XUPYPTHIESCKUM @lﬁmm Kemeposo 2006 ctp 99

531) Xostoxananin gabul $obasina rayo am miiraciat etmisdir. Sikayoti
sol ayaqaltinda olan desilmis yarada emasind gors fermada ayaqqabisiz
gd7Z3Nn zaman $usd batmlsdlr.Te$ arsi peyvond almamisdir. Yara birincili

corrahi islonilmisdir. Tetanusa tacili profilaktika tadbiri asagida
sadalananlardan hansidir?

A) Tetanus oleyhino insan @Phunoqlobulini 6,0X1 o/d

B) Stisodos korroziya gina goro tocili profilaktika todbirlorine ehtiyac yoxdur
C) 0,5 ml anatoksin 0 AV tetanus oleyhino gamma globulin

D) 1,0 ml anatoksig ¥o 3000 AV tetanus oleyhino zordab

E) 0,5 ml anato

Gdabi/}g: ctuieB B.K O6mias xupyprus 2010 848ctp

5 3std 10 yash Hiiseynov O.B kecirilmis «Yuxari tonaffiis yollarinin
infeksiyasi»-dan sonra, bir giindiir ki, carpayida tam harakatsiz vaziyyotdo
uzanmaga cohd edir. Sababini sol baldirinda olan agrilar ils slagalondirir.
Carpayiya tasadiifon toxunmalar onun agridan qisqirmasina sabab olur. Hal-
hazirda temperaturu 39° C. Halsizhq, iirokbulanma, basagrisi, titratmo,
taxikardiya, hipotoniya miisahids olunur. Sizin ilkin olaraq giiman etdiyiniz
agirlasma?

A) Valideynlordon gizlodilmis travmanin immun sistemin zaiflomosi fonunda
tozahirii



B) Miozit
C) Koskin tromboflebit

D) Qamis siimiiyiiniin osteomieliti
E) Sepsis

Odobiyyat:I'octumes B.K O6mas xupyprus 2010 848ctp

533) 9vvallar heg bir sikayati olmayan 38 yasinda olan kisido goaflaton sol bel
nahiyasindan qasiga yayilan kaskin agri vo bununla yanasi iirokbulanma,
torlomo, tezlosmis sidik ifrazinin olmasi miisahids edilir. Hans1 diaqnoz e.ht'
edilir?

A) Sol xayanin burulmasi .o’
B) Sol sidik axariin dasi b?

C) Retroperitonal ganaxma

D) S - vari bagirsagin divertikulu @U

E) Herpes zoster

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “TQB&. 008, soh., 349.
534) Sol boyrakdan on va bayir torafda hans1%@${lar yerlasir?

A) Dalaq xc"”')
B) Enon ¢onbor bagirsaq 'Q

C) Madoalt1 voz b’@

D) Dalaq, enan ¢anbar bagirsaq «

E) Nazik bagirsaq ilgoklori O

Odobiyyat: O.I1.bonbmak .M.CemenoB. OniepaTuBHAasI XUPYPTHUS U
Tonorpaduyeckas aHW}I. Cankrt-IlerepOypr, «ITutep», 2004, ctp., 688.

535) Xosta Xan@w R.A. termiki yaniqdan sonra xastoxananin gabul s6basina
miiraciat etmisdir. Novbatci hokim miiayind zamam sag yuxari atrafin
bﬁtﬁnlﬁkl%lfulyar qartmagini; sol yuxari va har iki asagi straflarin biitiin
sethleri': go nca isd hiperemiya,soffaf mayeli nazik divarh suluqlar miisahido
etmigdir. X9stada kliniki slamatlors ssason Frank indeksini vo Frank indeksind
g0 dslonmoanin prognozunu t3yin edin.

A) Fi=118-prognoz pis

B) FI=90-prognoz siibhali

C) FI=72-prognoz qonaatboxs

D) FI=54-proqnoz yaxs1

E) FI=102-proqnoz geyri-qonaatboxs

Odobiyyat:Yaniqglarin diagnostika vo miialicosi tizro klinik protokol Baki - 2009 soh
12; X.A.Mycanaro. Xupyprus katactpod «Meauimna», Mocksa, 1998 ctp 319



536) Sifotin furunkulunun 3sas qorxulu cohatind hansi aiddir?

A) Sonradan kobud ¢apigin omolo olmaosi ilo miisahids olunan dori nekrozu
B) Nozoro ¢arpan intoksikasiya

C) Odem naticasindo tonaffiisiin pozulmasi

D) G6rmao organi torafindon agirlasmanin inkisafi qorxusu

E) Uzdo qalxan tromboflebitin inkisafi

Odobiyyat: Knuanueckas xupyprus. [lox pen. P. Konzena u JI. Haiixyca. M., 1998,

715 c. Q:Q,
537) Asagidakilardan hansi septik sokun sababi deyil? ,-Q(C),

A) Genis toxuma nekrozlar (elektrik yaniglart kimi) (2

B) Qastrointestinal anastomozun ¢atismazligi br

C) Uretral ve intravenoz kateterlor @

D) Agciyar atelektazi i

E) Bagirsaq perforasiyasi . %&

Odobiyyat: B.C. CaBenneBa, A.W. Kupuenko. K ecKasi Xupyprusi.
HaunonansHoe pykoBoacTBo. I 3OTAP—MezLHa% , I ToM, cTp., 488.

. &
>
A) Diiz bagirsaq selikli gisasinin ilti@@

B) Pararektal toxumanin iltihabie*,

C) Anal momaciklarin iltihabi

D) Morgan ciblarinin iltihabi

E) Yogun bagirsagin iltiha

538) Kriptit nadir?

Odobiyyat: B.JI.Pu , A. C.H.bponmreiin. PykoBoJCTBO 1O KOJOMPOKTOJIOTHUH.
Mocksa, «Men ka» , 2006, ctp., 93.

539) Agci&af)sesinin inkisafinda rol oynamayan xastslik hansidir?

A) Qidaborusunun divertikulu

B un itmasi, qicolma vo udma aktinin pozulmasi il miisayist olunan nevroloji
xostoliklor

C) Qastroezofageal refliiks

D) Qida borusunun axalaziyasi

E) Sokorli diabet

Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyat1”, 2008,
soh., 94.

540) Aspirasion abseslor daha cox harada lokalizasiya edir?



A) Dalaqda

B) Sol agciyarin yuxar1 payimin asagi seqmentinds vo asagi payinin yuxari
seqmentindo

C) Qaraciyorin VIII seqmentindo

D) Sol agciyorin yuxar1 payinin asagi seqmentindo vo asagi payinin agagi
seqmentindo

E) Sag agciyarin Il vo VI seqmentlorindo

Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan ngsriyyatl’.’,%@

sah., 93.
Q)

.. ,
541) Agciyar abseslorinin agirlasmalari zamam asagi hansi mﬁsahi(@unmur?

A) Uzaq orqanlada metastatik abseslorin omolo golmosi br(z
B) Bronxlara ganaxma vo asfiksiya %‘bf

C) Plevra bosluguna agilmasi vo empiema i

D) Pnevmotaraksin inkisaf etmosi &

E) Irinin bronxlar vasitasilo digar sahalara yayilmasi \;@1 abseslorin omolo golmasi

Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoaliklori. @(\XAzarbaycan nosriyyati”, 2008,

sah., 94. . Co
9

542) Tomiz bir omaliyyatdan 24 - 48 wonra yaranan temperaturun sababi
nadir?

B) Diafragmaalt1 abses
C) Sidik katetrinin sidiylikﬁ&:ox galmasi

D) Yara infeksiyast \Lﬁ
E) Atelektaz &

Sdsbiyyat:B.C.%hBenbeBa, A.UN. Kupuenko. Knunnueckass Xupyprusi.
HaHI/IOHaJ@C pyxosoacTso. IDOTAP-Meaua. 2009, I Tom ctp., 155.

A) Bagirsaq ilgoklori arasi abjijg

543) intraperitoneal abseslor an cox harada yerlasir?

A) Diafragmaalti

B) Intermezenterik

C) Boytik piylik

D) Boyrok otrafi toxumada
E) Epiqastral

Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 201 soh.

544) Irinli yarada rezin buraxicinin 3sas tasir mexanizmi hansidir?



A) Higroskopik xiisusiyyot
B) Miistorok xiisusiyyot

C) Kapilyar xtisusiyyot

D) Passiv 6tiirmo

E) Aktiv aspirasiya

9dobiyyat:B.C. Casennea, A.W. Kupuenko. Knunuueckas Xupyprusi.
Haunonansnoe pykoBoactBo. [DOTAP-Menua. 2009, I Tom, cTp.,546.

545) Qalxanvari vozin hansi xastaliyi xroniki tireoidits aid deyil? ..QlC)

A) Xasimato strumiti b?

B) Ridel uru

C) Qalxanvari vozin adenomasi @

D) Hamusi
E) De Kerven tireoiditi . %

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Cama‘p\r}, .O.Fattah-Pur "Corrahi
xastaliklor iizrs test va situasion masalolor" Baku 2012, “C6opuuxk 3agad mo

xupyprudeckum oonesnsim” [loa pempaximeit eccopa B. U. IlogomyxHoro,
“@enunkc”, 2007 r A7
546) 38 yasinda qadin xastadd bil total tiroidektomiya amoliyyati icra

edilib. 9moliyyatdan sonraki 6-¢ tda xastada tonoffiis catismazhig1 baslayir.
Bununla barabor hipotenziya vo~taxikardiya slamatlari, kaskik nahiyyasinda
siskinlik var. Bu xastoy? % rdiniz?

A) Vena daxili kalsu%mxtmmk

B) Morfin vermok

C) Oksigen ve
D) Traxeyani i;%)asiya etmok

E) Yaranr@lefn hematoman tocili bosaltmaq

Odobiyyat: B.C. CasenbeBa, AWM. Kupuenko. Knuanueckas xupyprusi.
H HajbHOE PyKOoBOACTBO. [ DOTAP-Meaua. 2009, I Tom. cTp., 25.

547) Asagidakilardan hans1 sokorli xastods diabetik pancoya sobab olmaz?

A) Periferik neyropatiya

B) Hipogammaglobulinemiya
C) Tokrari travma

D) Damar ¢atismazligi

E) Infeksiya



Odabiyyat: B.C. Casenbena, A.W. Kupuenko. Knunnueckas xupyprusi.
Hanunonansnoe pykoBosictBo. [ 9OTAP-Meaua. 2009, I Tom, ctp., 718.

548) Tiroidektomiya icra edilon xastaods amoliyyatdan sonra sasin batmasinin
sababi nadir?

A) hemotomanin yaranmast
B) n.vagusun arxa saxasinin zodolonmasi
C) n. recurrensin zadolonmasi
D) n.laringeus superiorun zodslonmasi . 'Q'
E) n.vagusun zodslonmasi .Qf

. o Oa
Odabiyyat: O.Il.bonsmakos, I'."M.CemenoB. OnepaTuBHast XUPYPIHsI HQ’
tonorpadudeckas anaromus. Cankt-IletrepOypr, «Ilutepy, 2004, T@78.

549) Kaskin pankreatitin an ¢ox rast goalinon agirlasmasi K r?

A) Portal damarlarda tromboz . %&
B) Psevdokistin yaranmasi \
C) Pankreatik nekroz . /‘)
D) Absesin yaranmasi Y
E) Pankreas basiin xor¢ongi . Cn
Ao/

Odobiyyat: S.A.Oliyev. Corrahi XQStQIWBakI, “Tobib”. 2008, soh., 226.
550) Sadalananlardan hansi enban xastaliklora sabab olmur?

A) Hormonun metabolizmi t\@potunun pozulmasi
B) Hormonun artiq olmasi Zb‘

C) Hopmonun deﬁsiti&,‘
D) Hormonun tasirir@ zistentlik

E) Kastlin daxili% runun defisiti

Gdabiyya@u(;KpHHonomﬂ. Yueonuk W.U. [lenos, I'.A.MenpHIUYEHKO,
B.B.®azages, 2009, ctp. 16.

Ss@adalananlardan hansi qganda karbohidratlarin saviyyasini azaldir?

A) Insulin
B) Epinefrin
C) Qliikokortikoidlor

D) Boy hormonu
E) Qliikkagon

Odobiyyat:Ounokpunonorus. Yueouuk WM.U. Jlenos, I'.A.MenbHHYEHKO,
B.B.®agees, 2009, cTp. 265.



552) Hans1 hormon hipofizds sintez olunmur?

A) Adrenalin

B) Follikukulstimullagdirict hormon
C) Prolaktin

D) Liiteinlosdirici hormon

E) Tireotrop hormon

Odobiyyat:Oanokpunonorus. Yueonuk W.U. [lenos, ['.A.MenbHnuEHKO, I »Qv
B.B.®anees, 2009, ctp. 30. Q
‘AN

553) “Diabetik poancd” sindromuna sabab olan asas faktor hans1d1r?0

A) Tiitiingokmo b?
B) Infeksiya @

C) Travma
D) Ateroskleroz . %&
N

E) Neyropatiya vo isemiya

Odobiyyat:OHnokpunonorus. Yueouuk M.U. [@Q/F .A.MenpHUYEHKO,
B.B.®anees, 2009, ctp. 335. . Ca

Ao/
554) Qalxanabanzar vazi xar¢angi v Wxnlﬁ urun differensasiyasinda hansi
miiayinani aparmaq vacibdir? b’
A) Qalxanabonzor vozin punks'y@
B) Qalxanabonzor vozinin s losdirilmosi
C) Elektrokardiogramma %’
D) Qalxanabanzar voZihgrfnonlarinin saviyyasini toyin etmok

E) Qalxanabonzor Vé%l SM-si

Odobiyyat: BHEQka/IHOJIom;I. Yuebnuk W.U. Jlenos, I'.A.MenbrHUYEHKO,
B.B.@ane@m)% cTp. 148.

555) xanaboanzar vazinin total xaric edilmasi hansidir?

A) Qalxanabonzor vozinin rezeksiyasi
B) Qastrektomiya

C) Tireoidektomiya

D) Adenomektomiya

E) Strumektomiya

Odobiyyat:Ounokpunonorus. Yueouuk W.U. Jlenos, I'.A.MenbHHUYEHKO,
B.B.®anees, 2009, cTp.102.



556) Qalxanabonzor vozi ibaratdir:

A) Iki pay vo boyundan

B) Bas, cisim vo quyruqdan
C) iki paydan

D) On, ara vo arxa paylardan
E) Bir pay vo boyundan

Odobiyyat: DumokpuHosmorus. Yueonuk W.W. Jlenos, I'.A.MenpHUYECHKO,
B.B.®anees, 2009, ctp. 74. ..Q:Q'
557) Xasto qalxanabanzar vazinin xar¢anging gord amaliyyat olnmusd O
Postoperasion dovrda xastads iiz nahiyasindo keylasma va sllards qu a?ar
miisahids edilir. Bu nJ ils slagadardir? b?

A) Uz sinirinin zadelonmasi ilo %‘bf
B) Qalxanabanzorotraf vozinin xaric edilmosi ilo i

C) Epilepsiya tutmalart ilo . %&

D) Kalium ¢atismazligi \

E) Qayidan sinirin zodolonmosi ilo . /‘)

Odabiyyat: Dunokpunonorus. Yueonuk .1 lenos, I'.A.MenpHn4eHko,
B.B.®anees, 2009, ctp. 363. e/

L

558) itsenko-Kusing sindromu neB’ rakteriza olunur?

A) Kortikosteroidlorin hiperproduksiyasi ilo
B) Aldosteronun hiperprodukisiyasi ilo
C) Tireotrop hormonun hipégproduksiyasi ilo

D) Progestronun hipeﬁ%iﬁksiyam ilo
E) Kortizol vo aldos@ un hipoproduksiyasi ilo

Odobiyyat: BHEQka/IHOJIom;I. Yuebnuk W.U. Jlenos, I'.A.MenbHUYEHKO,
B.B.@aneﬁ&m)% cTp. 186.

559)
S¢

da qliikozanin konsentrasiyasinin artmasi asagidakilardan hansinin
iyasim stimulyasiya edir?

A) Prolaktinin

B) Mado sirosinin
C) Aldosteronun
D) Somatotropinin
E) Insulinin

Odobiyyat: Dunokpunosorus. Yueouuk W.U. Ilenos, I'.A.MenpbHUYEHKO,
B.B.®agees, 2009,cTp. 265.



560) 12 yash xastada birinci dofs sokarli diabet askar edilmisdir.Ona asagidaki
preparatlardan hansini tayin etmok lazimdir?

A) Qaraciyords gliikkozanin produksiyasini inhibo edon preparatlar

B) Insulinin sekresiyasina qlitkozanin tasirini imitasiya edan preparatlar
C) Sulfanilsidikcovhori preparatlar

D) Alfagliikozidazlarin inhibitorlar

E) Insulin

Odabiyyat:1.1.Jlenosa, ['.A.MenbHIHUEHKO. DHAOKPHUHOJIOTHUSI. HauHOHanLHoel
pykoBoacTBO. MockBa, «I' 90TAP Meauay, 2009 ctp., 371. 0 !

561) Birincili hiperparatireoz xarakterizo olunur: (2

A) Hipokalsiemiya, parathormonun soviyyasinin qalxmasi, h atemiya, 25-
hidroksivitamin D-nin asag1 konsentrasiyasi

B) Parathormonun saviyyasinin qalxmasi, hiperkalsiemi Sﬁtolop siniqlar

C) Hipokalsiemiya, parathormonun soviyyasinin qalxn’ﬁ& generalizasiya olunmus
demineralizasiya

D) Hipokalsiemiya, parathormonun saviyyasini @;L/ diismosi, tetaniya
E) Qanda gliikozanin miqdarinin artmasi, p,ol %a polidipsiya

Odobiyyat: DHIOKPUHOIOTHSI. qu6mzu;§@f Henos, I'.A.MenbHIYEHKO,
B.B.®anees, 2009, ctp. 353.

562) Madoalt1 vazin asas hor /i;)Qtrl hansilardir?

A) Insulin vo glitkaqon (b’
B) Kortizol vo aldost

C) Somatotropin %

D) Tiroksin vo tri rionin
E) Prolaktin %

Odobi :Junokpunonorus. Yueounk W.U. [lenos, I'.A.MenpHIYEHKO,
B.B. ecs, 2009, ctp 265-268.

563) Qalxanabazor vazin corrahi miidaxilosindan sonraki dovrda sasin xiriltili
olmasi vo karlagsmasi na ils slaqadardir?

A) Vidaci venanin zodolonmaosi

B) Qida borusunun zodslonmaosi

C) Qayidan sinirin zodolonmaosi

D) Qalxanabonzor otraf vozinin xaric edilmosi
E) Traxeyanin zodolonmasi



Odabiyyat: U.1.Jlenoa, I'.A.Menbaruenko. DuaokpuHoorus. HannonansHoe
pykoBoacTBo. Mocksa, «I' JOTAP Meauay», 2009 ctp., 329.

564) Hipotireoz xarakterizs edilir?

A) Ariglama, ol barmagqlarinda tremor, taxikardiya
B) Piyli nom dori ilo

C) Quru dori, tiiklorin tokiilmosi va iiziin odemi ilo
D) G6vdanin yan sathlorinds strixiyalarla

E) Sadalananlardan heg biri . 'Q'

Odobiyyat:OHnokpunonorus. Yueonuk M.U. Jlenos, I'.A.MenbHUYEHKQ: C)
B.B.®anees, 2009, ctp. 118. Q’

565) Endokrin oftalmopatiya hansi xastalik iiciin xarakterlkdlé

&P

A) Hipotireoz

B) Akromeqaliya %&
C) Hipertireoz \

D) Sokorli diabet /‘)

E) Hipoparatireoz \

S

Odobiyyat: DHIOKpUHONOTHS. YIeOHUK I[OB I'.A.MenpHUYEHKO,
B.B.®anees, 2009,. ctp. 104.

566) Boy hormonu harda sinteZ bﬁr"

A) Qalxanabonzoratraf vozi {‘/
B) Boyrokiistii vozin beyin"gdtinda
C) Hipofizin 6n pay1

D) Hipofizin arxa a@ a
E) Epifizdo %b

Gdabiyya@uépoHonomﬂ. VYueonuk W.U. [lenos, I'.A.MenpHIUYEHKO,
B.B.®azages, 2009, ctp. 30.

S@ipoﬁz yerlasir:

A) Beynin ii¢lincii madaciyinin iizorindo
B) Gicgah payinda

C) Tiirk yohorindo

D) Dosstimiiyii arxasi fozada

E) Beyincikdo

Odobiyyat:Ounokpunonorus. Yueouuk WM.U. Jlenos, I'.A.MenbHHYEHKO,
B.B.®anees, 2009, cTp. 29.



568) Insulin harada sintez olunur?

A) Modaalt1 vozinin a - hiiceyralorindo

B) Modonin fundal hiiceyralorindo

C) Boyrokiistii vozinin qabiq maddasindo

D) Madoalti vozinin F- hiiceyralorindo

E) Langerhans adaciglarinin B - hiiceyroalorindo

Odobiyyat:Oanokpunonorus. Yueobuuk WN.U. [lenos, I'.A.Menpanuenko, . »Q
B.B.®anees, 2009, ctp. 265.

569) Akromeqaliyaya sobab nadir? Q’

A) Follikulstimuloedici hormonun hiperproduksiyasi b@

B) Boy hormonunun hipoproduksiyasi &(b

C) Boy hormonunun xroniki hiperproduksiyasi i

D) Tireotrop hormonun hipoproduksiyasi . %&

E) Aldosteronun hipoproduksiyasi \

Odobiyyat: 1.W1.J/lenosa, I'.A.Mensau4eHko. 3 uHosiorusi. HanmonansHoe
pykoBozicTBO. Mocksa, «I'D0OTAP Menuay, a& cTp., 633.

A7
570) Birincili hiperaldosteronism na W‘akterize edilir?

A) Hipertenziya, hipokaliemiya g’s zaifliyi ilo

B) Bas agrilari, torlomo, agbonizltky’dosdo vo qarinda agrilar, qorxu hissiyyatt ilo
C) Taxikardiya, ariqlama, o Qbé tremor vo ekzoftalmla

D) Ol vo ayagin naziklogsma§i*ilo proksimal ozslolorin atrofiyasi, “ayabonzor
sifot”,qarinin asagi ndhiyaldri, ¢iyin vo budlarda striyalar

E) Yorgunluq, quru dewi; hipotenziya, liziin 6demi vo gobizliklo

Odobiyyat: :I/I.I&eaom, I'.A.MenbHuueHko. DHAOKpUHOJOTrUsA. HarmonanbHoe
pyKOBOI[CI@MOCKBa, «I'DOTAP Menua», 2009 ctp., 1064. 707-ci sah.

571) reatitlor zamani amalo galon Voskresenski simptomu asagida
S nanlardan hansidir?

A) dos stimilyiiniin xancarabanzar ¢ixintisina tozyiqin agrili olmasi

B) gbbayi sol qoltuqalti guxur ilo birlegdiran sorti xattin toxminan 6,0 sm masafasinda
tozyiq zamani agrililigin olmasi

C) gobok nahiyoasindo sar1 sianotik lokolorin omoalo golmosi

D) xosto ayaq iisto voziyyatinds olarkon qisa bir miiddotdo barmaglar1 ucuna galxib,
dabanlar1 lizorino diismosi naticosindo, sol gabirgaalt1 nahiyado agrinin omolo golmaosi
E) miivafiq klinikanin olmasi soraitinds epiqastral nahiyado garin aortasinin
pulsasiyasinin palpator toyin edilo bilmomaosi



9dobiyyat:: M.N.Ky3un, O.C.Ikpo6,H.M.Ky3un Xupypruueckue 6ome3au 1995
ctp 555

572) Stasionara daxil olmus soxs3 ilkin olaraq «Kaskin pankreatit» diagqnozu
qoyulmusdur. Hokim Amerika Birlosmis Statlarinin Ranson sistemindoan istifads
edarak xastaliyin agirliq doracasini toyin etmak istoyir. Xasto necd obyektiv
gostarici asasinda giymatlondirilir? Bu gostaricilordan necasi gabul s6basinda
toyin olunur?

A) 13;7 o
B) 7,3 o°
C) 9:4 N

D) 15;11

E)11;5 b?
Odobiyyat:Koskin pankreatitin diagnostika vo miialicosi u%{?%mkl protokol Baki
2009 soh 12

573) 60 yash xastd xastoxananin gabul s6basing aciot etmisdir. Miiraciat
zamani sikayatlori: epiqastral nahiyads spaz ﬂzt(r{larle gotiiriilo bilmayan
kamorvari intensiv xarakterli agrilar, ur,akm ma, qusma, qusmadan sonra
rahathgin yaranmamasi, qarinda kop. l?g;elmv t-37,60 C. Dari va goriinan
selikli gisalar normal rangdadir. Dari iy qat1 yaxs1 inkisaf edib. Uroak tonlar
aydindir. A/T-140/80 mm.c.siit. P 1 daq.,ritmikdir. Agciyarlor iizarinda
vezikulyar tonaffiis esidilir. Dili’ , bir qadar arplidir. Qarm palpasiya zamam
epiqastral va sol qabirgaalti pahiyods bir qador agrihidir. Meteorizm miisahida
olunur. Axirinci defekasiy @1 5 saat avval olub. Diurez sarbastdir.

Laborator miiayina naticdlori: Hb-130q/L,Eritrositlorin iimumi miqdari
4,9x1012/1, Trombo ifi iimumi miqdar1 320X109//1, Leykositlarin say1
17X1091, ECS-24 n@ , imumi ziilal 70¢g/l, imumi xolesterin 5,2 mmol/l, qahq
azot 16,2 mmoléé@'hda gliikozanin miqdar1 10,7mmol/l, AST-57 U/l, Ht-41%,
SPO2 normal, Qan zardabinda laktatdehidrogenaza, sidik covhori vo kalsium
ionlar: n(@ daxilindo, maye vo qalovi defisiti miisahido olunmayib. Amerika
Birlos tlarinin Ranson sistemind 9sasan pankreatitin neco obyektiv

gost si pozitiv hesab olunur? Xastaliyin agirhq doracasini tayin edin!

A) Uc¢ miisbat, miilayim gedisli

B) Bir miisbat, ylingiil gedisli

C) Alt1 miisbat, agir gedisli

D) Doqquz miisbat, orta agir gedisli

E) On bir miisbat, letal noticolors sobab ola bilocok

Odobiyyat:Kaskin pankreatitin diagnostika vo miialicasi tizro kliniki protokol, Baki,
2009, soh.12



574) Agir gedisli destruktiv pankretitin xarakterik slamatlorini toyin edin:
1. Leykositlor 12,6X109/1

2. Oliquriya

3. Hb-130q/1

4. Ensefalopatiya slamoatlori

5. Poliuriya

A) 2.4

B)3,5

C)2,3 .

D) 1.4 Q:Q

E) 1,5 RO

Odobiyyat:Kaskin pankreatitin diagnostika vo miialicosi tizra kliniki p@tokol Baki
2009 soh 13

575) Kaskin birincili pankreatit xastaliyina gors konserv %miialicada olan
xastado XIV sutkada aparilmis USM miiayinasi zamani piylik Kisasindo 8,0 sm
diametrindd toromasi vo Virsunq axarimin 10,0 mm“8lciisiinds genislonmosi
askar olunmusdur. Bu miiayinayas qadoar ii¢c dafo giinasir: punksiya icra olunmus
v3 bu zaman 500,0; 300,0; 300,0 ml yiiksak fe tativ aktivlikli maye xaric
edilmisdir. Axirinci iki porsiyada askar in alagsma slamoatlori miidyyon
edilmisdir. Xastads axsam hoararati 380 -Qgﬂbder yiiksalir. Sizin diagnozunuz?

A) Maodoalt1 vozin toromosi ? sz
B) Kaskin pankreatit. Ocaqli pan% kroz, infeksiyalagmig kaskin parapankreatik
mayeli toromo (psevdosist)

C) Abses ilo agirlasmis kes%ﬂ‘;ankreatit
D) Madoalti vozin sisti

E) Agir gedisli destn&é,p‘ankreatit

8d9biyyat:C60g@&aaaq 1o xupyprudeckum cutyamusm Kemeporo 2006 ctp 26

576) Koskinappendisitin kliniki alamoatlorindoan II daracali meyarlar tayin edin:
1. Iltihabin timumi slamatlorindan an azi biri — hararatin artmasi, leykositoz,
qra itoz, CRP artmasi

2. kin baslayan agn
3. Takrari qusmalar

4. 97315 garginliyi

5. Urakbulanma

6. USM slamatlari

A)2,4,6
B)2,3,4
C) 12,3
D) 1,3,6



E) 4,5,6

Odobiyyat:Koskin appendisitin diagnostika vo miialicasi iizro klinik protokol Baki
2009 soh 11-12

577) Kaskin pankreatit zamani corrahi miidaxiloys gostarisi tayin edin:

A) 2-12 saat orzindo gan zordabinda amilaza soviyyosinin li¢ dofodon ¢ox artmasi
zamani

B) Intensiv terapiyaya baxmayaraq vaziyyatin pislosmosi zamani . »Q
C) Kaskin 6dematoz pankreatit zamani

D) Tutma sokilli agr1 zamani ° Q"

E) Pankreatik psevdosist zamani Q’

Odobiyyat:Nuru Bayramov Corrahi xostoliklor I hisso Bak1 2015 SMO

578) Mexaniki bagirsaq kecmoamazliyinin qarin bosluﬁu{&%’mmal
rentqenoqrafiyasinda on xarakterik slamoatlori haqs1% ?

A) Qarin boslugunda sorbost qaz \
B) Cox saylh xirda iifiiqi soviyyalor . /‘)
C) Madonin qaz qovugunun boyiik olmasi Y

D) Qarin boslugunda ¢oxlu miqdarda mayqnim ast
E) Tok-tok enli iifiiqi saviyyalor A7

Odobiyyat: Agayev B.A. Corrahi xa@@sﬁ. Baki: Azorbaycan nogriyyati, 2000, 727

S.
O
579) Toxum ciyasi elemen {x‘inin kaskin meydana cixan sistini asagidakilardan
hansi siibut edir? ($’
A) Toxum ciyasi bo;@xﬂaﬁumsaq elastik toromonin vo diafanoskopiya zamani1 soffaf
mayenin olmasi
B) Narahatliq va l@‘retin yiiksolmaosi
C) Qasiq nahiydSindo hiperemiya vo agri
D) Xayaligsahiperemiyasi
E) Xa%l xayanin olmamasi

o at: Ucakos 10.®. J/lerckue xupyprudeckue 6oneznu. M., 379 c.

580) Hansi sinaq asagi atraflarin qan tohcizatinin pozulmasim tasdiq edon
funksional sinaqglara aid deyil?

A) Pangenkonun diz fenomeni

B) Troyanov-Trendlenburq siagi

C) Qoldflam sinagi

D) Dirnaq yataginin sixilmasi simptomu
E) Oppelin plantar isemiya sinagi



Odobiyyat:S.A.Oliyev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 623 soh.

581) Mad»s xar¢angind gora madonin subtotal rezeksiyasinda mads-moadalti bagi
nd etmak lazimdir?
A) Toxunulmur

B) Hissovi kasilir

C) Tam ¢ixarilmalidir
D) Baglanmalidir

E) Miitloq deyil '.Q:Q

Odobiyyat: [lerepcon P.B. CnpaBounuk onkosoruu . Mocksa 2000, 52 ]%(C),

582) Mada poliplarindan hansi ¢ox malignizasiya olur? (2
A) Adenomatoz br
B) Adenomopapilyar %‘bf
C) Hamusi &
D) Hiperplastik . %

N

E) Papilyar
Odobiyyat: [lerepcon P.B. CripaBounnk OHKOH@{‘.) Mocksa 2000, 521c.l

583) Qarisiq kasiklo qastrektomiya nd z m;cn"’gﬁstarisdir?
A) Sisin qida borusuna ke¢gmosi zaman '6

B) Sis madonin proksimal hissosind qda

C) Infiltrativ sisdo o°

D) Maodanin total xorgongi za anQ

E) Biitiin hallarda (bf;‘/

Odobiyyat: HeTepCOf%B,‘CnpaBquHK onkojoruu . Mocksa 2000, 521c.
584) Mad» xardwla gord distal subtotal rezeksiya zamani nayJ iistiinliik

vermak lazi

A) Uzun il%dé On anastomozun qoyulmasi
B) Arxa 4naStomozun qoyulmasi

C) R &Polia tipli amoliyyata

D)Bwrot]l omoliyyatina

E) Bilrot 2 amaliyyatina

Odobiyyat: [lerepcon P.B. CrpaBounnk onkosorun . Mocksa 2000, 521c.

585) Qara ciyars metastazlar hansi yolla yayilir ?
A) Hematogen

B) Limfogen

C) Retroqrad

D) Hamust ilo



E) Implantasiyon
Odobiyyat: Ilerepcon P.B. CripaBounuk onkonoruu . Mocksa 2000, 521c.

586) Ag ciyar xor¢anginin artmasinda hansi amillor vacibdir?
A) Qenetik faktorlar

B) Is soraiti

C) Atmosferin ¢irklonmaosi

D) Xroniki iltihab xastoliklor

E) Nikotin .0
o

Odobiyyat: [lerepcon P.B. CnpaBounuk onkosoruu . Mocksa 2000, 52 lc&)"

587) Qida borusunun x3r¢anginin an xarakter slamatlori han d@
A) Dos stimiiyli arxasinda agrilar Sb'
B) Disfagiya %‘b’
C) Qusma i
D) Urakbulanma . %&

N

E) Ag1z suyunun axmasi
Odobiyyat: [lerepcon P.B. CripaBounuk OHKOH@{‘.) Mocksa 2000, 521c.

588) Qaraciyar xar¢anginin on effektiv miialico iisulu hansidir?
A) Sua terapiyasi

B) Kombinoolunmus terapiya b’@

C) Sistem kimyaterapiya o’

D) Corrahi O

E) Reqionar terapiya (&‘/

Odobiyyat: HCTCpCOf%{CHpaBOHHHK onkojoruu . Mocksa 2000, 521c.

589) Carrah 6(@' x3stdyd baxarkan qalxanvari vazin sol payinin
proyeksiyasi on 3 ayda boyiimaya meylli, bark, harakatsiz hocmli toroma
askar edi;éréotoksikoz dlamotlori yoxdur. Ultrasas miiayinasinds ”’soyuq”
dﬁyﬁ%o ugu qeyd edilir. Sizin ilkin diaqnozunuz:

A Xanvari vazin xor¢angi

B) Qalzanvari vozin sisti

C) Exinokokk sisti

D) Ag ciyar xor¢anginin metastazi
E) Qalxanvari vozin lipomasi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor {izra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opnuk 3aaa4 1mo
xupypruuyeckum oosesnsam” [lon pepakmueit mpodeccopa B. U. ITogonyxHuoro,
“@Penunkc”, 2007 r



590) Siid vazinin fibroadenomasi ii¢iin hans1 simptomun olmasi saciyyavidir?

A) Gilodon ifrazatin olmasi

B) Miisbot “umbilikasiya” simptomu
C) Momaciyin formasinin doyismaosi
D) Miisbat Keniq simptomu

E) Miisbot Payr simptomu

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9 .Fottah-Pur "Csn:ahiQ
xostoliklor lizro test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o

xupyprudeckum 6omnesnsm’ [loa penakmueit mpodeccopa B. U. [Togomy;
“®Pennkc”, 2007 r %’

591) Siid vazinin xar¢oanginda Peyti iisulu ilo mastektomiya Xo&
ampdliyyatindan na ild forqlonir? @

A) Hor 1ki dos ozolasinin ¢ixarilmasi . %&
B) Korpiicikiistii limfa diiyiinlorinin ¢ixarilmasi \
C) Boyiik dos ozolosinin ¢ixarilmasi . /‘)
D) Kosik xottino goro Y
E) Boytik dos ozalasinin saxlanmasi . Cn
Ao/

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundoxi{‘yCamalova, V.O.Fattah-Pur "Coarrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mo " Bak1 -2012,“CoopHuk 3a1a4 mo
xupyprudeckum 6omnesnsm’ [Toz et mpodeccopa B. U. TTomomyxHoro,
“denukc”, 2007 T

592) Siid vazinin dishorm%al sislorind sabab olan etioloji faktorlar hansilardir?
Biitiin diizgiin cava ecin.
1. hiperestrogenem

2. laktasiyanin &lmam

3. qalxanvari v3zin xastaliklori

4. tez - te@n‘ﬂeliyin siini pozdurulmasi
5. yu%a qlarin disfunksiyasi

A)@, 5
B) Yalniz 3

0)1,3,5
D)1,3,4,5
E)1,2,3,4,5

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fottah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo

xupypruueckum 6osesnsam’ [lon pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r



593) Siid vazi xor¢anginin inkisafinda rolu olan risk faktorlarina aiddir:
1. gecikmis hamilslik (35 yasindan yuxar1 qadinlar)

2. dosls gidalandirmadan imtina

3. kistoz mastopatiya

4. ailo anamnezindo? siid vazi xar¢onginin olmasi

5. papiros ¢okmok

A) 3,4
B) Yalniz 3 .
0)1,2,3,4 Q:Q,

D)1,2,5 '.Q«Q’

E)3,5

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.@.Fstta@ur "Carrahi
xastaliklor tizra test vo situasion masalalor" Baki -2012,“C60 ﬁ@@anaq 10
xupyprudeckum oosesnsam” [lon pegakmuueit mpodeccopa E’ Y IongomyxHoro,
“@ennkc”, 2007 r . %

594) Sadalananlardan hans siid vozi xarcanginiavukmis simptomlarina aid

deyil? . %\

A) Gilonin retraksiyasi e
B) Siid vazi iizorindoki dorinin boylamﬁ%mssi
C) Siid vazindos diiyiinlorin gllanmgsb’

D) Gilonin islanmasi °

E) Sis lizorindo”’limon gabig1”’si mu

Odobiyyat: F.H.Camalov, fb’ xundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Carrahi
xastaliklar tizra test V&ﬁgﬁ]}dsion mosalolor" Baki -2012,“COopHuk 3a1a4 1o
XUPYPrudeckum 060 m” Ilox penakuueit npodeccopa B. U. IlogomyxHoro,
“@Pennkc”, 2007%10

595) Siid @x’arqanginin 2B marhaloasi ii¢iin xarakterikdir:

1. sisin diametrinin 5 sm - 3 qodar olmasi

2.uz etastazlarin olmasi

3. uqalty, korpiiciikalti va korpiiciikiistii limfa diiyiinlorinin zadalonmasi
4. sis nahiyyasinds xoralasma

5. sis olan tarafds qoltuqalti limfa diiyiinlorinin zadslonmasi

-

-

ZgoZ2
e ()
(ARSI SN ST N

»



Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo

xupypruyeckum oosesnsm” [lon pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r

596) Siid vazinin 2A marholali xor¢angi diagnozu qoyulmus xastoys gostorisdir:
1. siid vazinin sektoral rezeksiyasi

2. radikal mastektomiya

3. omoliyyatonii siia miialicasi

4. samaliyyatdan sonra siia miialicasi . 'Q'

5. kimyavi terapiya '0(
A)?2 .Q’
02 AP
B &P

Y

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalové&. .Fottah-Pur "Corrahi

xostoliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki,- , “COOpHUK 3a1a4 10
xupypruueckum Ooneznsm” [lox pemakiueit mp opa B. U. IlopomyxHoro,
“@enukc”, 2007 r . Cn

A
597) Siid vazi xar¢anginin 2 - ci marl@olan 43 yash x9stoya na gostorisdir?
. sektoral rezeksiya b’
. radikal mastektomiya .‘O
. ampdliyyaonii siia terapiyas
. Kimyovi terapiya /‘/
. hormonoterapiya (b’

{ °
A)2,5 Q%\
B) A 2

C)2 n4C H %

D) Ancaq

E)1ZA

at: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fottah-Pur "Corrahi
xastghklgr izra test va situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opHuk 3a1a4 1mo
xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“denukc”, 2007 T

N AW -

598) 36 yash qadinda sag siid vazinin palpasiyasi1 zamani gilodon ganl ifrazat
axar. Sisobonzar toromo, qoltuqalti limfa diiyiinlorinin boyiimasi askarlanmayib.
Hansi xoastolikdoan siibhalonmak olar?

A) Diffuz fibroz - kistoz mastopatiya



B) Ming xastaliyi

C) Pecet xor¢ongi

D) Qalaktosele

E) Velyaminov xastoliyi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo
xupypruyeckum 6osesnsam” [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHoro,
“denukc”, 2007 T

599) Siid vazi xar¢anginin 3B marholasi olan 38 yash xastays gostorisdir: ’Q,

1. siid vazinin amputasiyasi AN
2. radikal mastektomiya

3. omoliyyatonii siia miialicosi (2

4. omoaliyyatdan sonra siia miialicosi br

5

. hormonoterapiya %‘bf
N

A)2,4,5 N
B) 1,4,5 \%
C)2,3,4,5 X
D)1,3,4 A
E)2,3,4 s

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundoxi{‘yCamalova, V.O.Fattah-Pur "Coarrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mo " Bak1 -2012,“CoopHuk 3a1a4 mo
xupyprudeckum 6omnesusm’ [Toz et mpodeccopa B. U. TlomomyxHoro,
“®denukc”, 2007 T

600) Holsted iisulu ilo ra(f@l mastektomiya zamani hansinin kasilib ¢ixarilmasi
lazzmdar? ¢

1. siid vozi dos 9291@ il birga

2. parasternal l'ﬁdﬁyﬁnlari

3. korpiiciikalt fa diyiinlori

4. qoltuqaltslimfa diiyiinlari

5. kﬁl;%d 1 limfa diiyiinlori

A mz 4
B)1,2,4
C)2,3,4
D)1,3,4,5
E)2,3,5

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo
xupyprudeckum oosesnsam” [lox pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r



601) Siid vazi xor¢anginin an cox lokalizasiya etdiyi yer:

A) Yuxarn - i¢ kvadrant
B) Yuxar - tig kvadrant
C) Gilootrafi saho

D) Asagi - i¢ kvadrant
E) Asagi - tis kvadrant

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9 .Fottah-Pur "Csn:ahiQ
xostoliklor lizro test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o

xupyprudeckum 6omnesnsm’ [loa penakmueit mpodeccopa B. U. [Togomy;
“®Pennkc”, 2007 r %

602) Peyti iisulu ilo mastektomiya zamani nd kasilib ¢ixarilir? br

1. boyiik dos azalasi %‘bf
2. sud vazi &\

3. zadalonmis tarafda biitiin qoltuqaltr limfa dityiinlori
4. kicik dos azalasi

5. korpiiciikiistii limfa diiyiinlori . /‘)
xS

A)3,4,5 .

B)1,2,5 2

C) 13,4 O

D)2,3,4 &2

E)2,4,5 .

s ’O

Odobiyyat: Agayev B.A. C‘gﬁ;ﬂ xostoliklori. Baki 2007, 132 s.

603) Pecet xor¢ongi géiy?

A) Hor iki siid v z@(acaqlarmm zodolonmasi
B) Kigik axacaq%m axacaqdaxili zodolonmosi
C) Siid voziédorisinda xor¢ong sisinin xoralasmasi
D) Sﬁ:ﬁm xacaglari epitelinin xor¢ongi
zi xar¢ongi, yumurtaliqlarin zodolonmasi ila

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o
xupyprudeckum 6omnesnsm’ [lox penakmueit npodeccopa B. U. TlogomyxHoro,
“@ennkc”, 2007 r

604) Penkost sisi iiciin xarakterikdir:

1. Mil siimiiyiiniin epikondiliti

2. Agciyarin zirvasindd rentgenoloji kolgalik
3. Zadalonan tarafds qol azaldlorinin atrofiyasi



4. Horner sindromu
5. Divararahginin saglam torafs yerdoyismosi

A)2
B)1,2.3,4
0)1,2,4

3

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Csn:ahiQ
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o

xupypruueckum 6omnesnsm’ [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [Togomy;
“®Pennkc”, 2007 r %’

605) Agciyar xar¢angind siibho oldugda hansi miiayinoni aparé? miitlaq deyil?

.\&‘b"

A) Agciyorlorin rentgenoqrafiyasi

B) Torakoskopiya . %&
C) Bronxogqrafiya
D) Kavogqrafiya . /1{

| asi

E) Balgomin va alinmis mdhtaviyyatin sitoloji r@y

§

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T alova, V.O.Fottah-Pur "Corrahi
xupyprudeckum oonesnsam” [lox pe et mpodeccopa B. U. IlogomyxkHoro,
“denukc”, 2007 T .‘O

606) Agciyor xarganginin}g:‘y formasinda corrahi miidaxilo gostorisdir?

A) Uzaq metastazlarcmé:'

B) Saglam ag ciyor t@l asinin kompensator imkanlar1 agagi oldugda
C) Ag ciyorin di siasiya olunmayan xor¢ongindo

D) Penkost sisi

E) Plevrarﬁkafsinomatozunda

Odobi : F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9 .Fattah-Pur "Corrahi
xostahiklor lizro test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o
xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“denukc”, 2007 T

607) Bronxoskopiya zamani xastadd traxeya bifurkasiyasinda sis
askarlanmisdir. Sizin taktikamz?

A) Torakoskopiya - biopsiya icra etmok
B) Stia miialicosi toyin etmok
C) Kimyavi terapiya toyin etmok



D) Biopsiya icra etmok
E) Antibakterial miialico toyin etmok

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fottah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo
xupypruuyeckum 6osesnsam” [lox pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r

608) Mad»s xarc¢onging gora radikal amoaliyyat zaman hansi icra edilmolidir?

A) Yalniz modos ¢ixarilmalidir .Ql
B) Kigik va boyiik piylik ¢ixarilmir ° C),
C) Mada, kigik va boyiik piylik ¢cixarilmalidir 0

D) Yalniz boyiik piylik ¢ixarilmalidir (2

E) Yalniz kigik piylik ¢ixarilmalidir br

o

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V ah-Pur "Corrahi
xastaliklar Gizra test vo situasion masalalar" Baki -2012,“% HHUK 337124 110

xupyprudeckum 6osesnsm” Tlon pegakuueit npoq)eccow . W. TllomomyxHoro,
“@ennkc”, 2007 1 . /‘)

609) Xostods malignizasiya edon mads pgli '%l’arsa hansi icra edilmalidir?
9

A) Madanin pazvari rezeksiyasi Q’Q

B) Modonin ekonom rezeksiyasi :é

C) Onkoloji prinsiplors riayot et odonin subtotal rezeksiyasi
D) Polipin carrahi yolla gotiirilm

E) Endoskopik polipektomi {i)

Odobiyyat: F.H.CamWT.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xastaliklar tizra test @ tuasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3a1a4 1mo
XAPYPrAYECKUM susM” Tlon penakuueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHoro,
“@enunkc”, 200

610) Mado Xorcongi hematogen yolla ilk n6vbada hansi iizvlors metastaz verir?
l.q iyor

2. hq

3. madaalt1 vaz

4. sidik Kisasi



Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo

xupypruueckum oosesnsm’ [lon pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r

611) Xorc¢ongin hansi formasinda qida borusu divarinin sirkulyar zadsalonmasi
xarakterikdir?

A) Infiltrativ forma xorgong . 'Q’
B) Papillomatoz forma xar¢ong .Qf
C) Xoral1 forma xar¢ong . Q,

D) Diiyiinlii forma xar¢ong Q’

E) Goboloyabonzor forma xorgong (2

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O. %@-Pur "Corrahi
xastoliklor {izra test va situasion mosolalor" Baki -2012,“Co, K 3a7a4 I10
xupyprudeckum oosesnsm” Tlon pegakuueit npoq)eccop%& . [logomyxHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

612) 20-30 yas arasi qadinlarda siid vazinin 9%@{l/;ast gdlinan sisi hansidir?

A) Fibroadenoma \""
B) Papilloma

C) Lipoma b?

D) Leomioma

E) Tubular adenoma

Odobiyyat: A. AZayev. Ceﬁ@‘m xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyat1”, 2008,

soh., 94. \T_,

613) Maliqnizawlski an yiiksak olan mads polipi hansidir?

A) Adeno‘rg%
ol

E) Heterotopik

Odabiyyat: B.C. Casenbea, A.W. Kupuenko. Knununueckas xupyprusi.
Hanuonansnoe pykoBosctBo. [ DOTAP-Menua. 2009, II Tom. ctp., 579.

614) Asagidakilardan hansinda siid vazi xarc¢onginin yaranma riski on
yuksokdir?

A) Dogmamis gadinda



B) Gec klimaks baslayan qadinda

C) Evlonmomis gadinda

D) Anasinda vo bacisinda siid vozi xor¢ongi olan qadinda
E) Usaq omizdirmoyon qadinda

Odobiyyat: B.A.Agayev. Corrahi xostoliklor. Baki, “Tobib”. 2008, soh., 56.

615) Asagidakilardan hans1 mads xar¢angi ticiin inoperabel sayilmir?

A) Gobok otrafinda metastazin olmasi . »Q
B) Palpasiyada sisin ollonmosi y

C) Qaraciyordo MTS olmasi ° C),

D) Virxov diiyiiniin olmasi Q’

E) Qarinda assit b?
Odobiyyat:B.C. CasenneBa, A.W. Kupuenko. Knunnueckas xi sl
Hanunonansnoe pykoBosictBo. [ DOTAP-Meaua. 2009, 11 '% ., 589.

616) Qida borusunun an ¢ox rast galinon xos xassaﬁ&&hanmdlr?

B) Lipoma
C) Leomioma b,

D) Angioma 'Q
E) Seroma b?

Odobiyyat: B.A. Agayev. Ca;ia/h astaliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,

sah., 150.
>

617) Ailavi yogun b Ea‘ll xdr¢angi olan birinin hansi orqaninda ikincili olaraq
xar¢angin yaranma&riski yliksokdir?

A) Barret qida borusu .\/‘)
B

A) Mado %
B) Qaraci@ ‘
C) Endorhettium

D)B
E)‘ﬁgik kisasi

Odabiyyat: B.C. Casenbea, A.W. Kupuenko. Knununueckas xupyprusi.
Haunonansnoe pykoBoactBo. [DOTAP-Menua. 2009, II Tom ctp., 668.

618) Siid vazi xor¢angi an cox harada yerlasir?
A) Yuxari - icori kvadrant

B) Yuxari - tig kvadrant
C) Asagi - i¢ kvadrant



D) Asagi - tis kvadrant
E) Preareolar saho

Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyat1”, 2008,
sah., 56.

619) Whiplle omaliyyati hansi orqanin xar¢angi zamani icra edilir?

A) Pankreas xar¢ongi

B) Yogun bagirsaq xorgongi . 'Q’
C) Siid vozi xorgongi ’

D) Agciyar xor¢ongi ° C),

E) Od kisosinin xor¢ongi 0

&

Odobiyyat: B.C. CaBenneBa, A.W. Kupuenko. Knunuueckas xup s1.
Hanmonansnoe pykoBosictBo. [ 9OTAP-Meaua. 2009, I To 513.

620) Diiz bagirsaq xarc¢angi an ¢ox hansi orqana mgta@erir?

A) Siimiik .

B) Boyrak \/‘)
C) Bas beyin . Co

D) Qaraciyaor A/

E) Agciyar
>

Odabiyyat: B.JI.PuBkuH, A. C.H@nnefm. PyKkoBOICTBO MO KOJIOIMPOKTOJIOTHH.
Mockga, «Meamnpaktukay , 2006,%1p., 227.

621) Qida borusunun an @ rast galinon badxassali sisi hansidir?

A) Yast1 hiiceyrada ong
B) Leyomiosark

C) Kolloid xar¢

D) Leyomi ‘

E) Sa@a

Gd@yyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,
sah., 152.

622) Lauren tosnifatina gors mada xarc¢onginin hansi tiplari var?

A) Diffuz va intestinal tip

B) Metaplaziya vo displaziya

C) Limfoma vo adenokarsinoma
D) Adenokarsinoma vo leomioma
E) Diffuz tip



Odobiyyat: B.C. CaBenneBa, A.U. Kupuenko. Knunnueckas Xupyprusi.
Hanumonansnoe pykoBosctBo. [ DOTAP-Menua. 2009, II Tom. ctp., S81.

623) Penkost sisi hansi orqan iiciin xarakterikdir?

A) Hipofiz

B) Qaraciyor

C) Timus

D) Agciyar o »Q'
E) Modoalt1 vozi .QV

O

. . . . . 2
Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosri ’, 2008,

sah., 98. b,@

624) Klatskin sisi hansi nahiy9? iiciin xarakterikdir? @

A) Periampulyar nahiyo %&
B) Appendikulyar nahiyo \

C) Hepatik bifurkasiya nahiyasi /‘)

D) Aorta \

E) Qap1 venasi nahiyasi Cy%

Odabiyyat: B.C. Casenbena, A.. KHW Knunuueckas xupyprusi.
Haunonansnoe pykoBoacTtso. D0 eauna. 2009, II Tom ctp., 540.

625) Mads xar¢anginin proqno zQa tasir edon an vacib faktor hansidir?

A) Xostonin gan qrupu (b’
B) Icra edilon omaliy Aovil
C) Xorgongin novii

D) Xostonin yas

E) Xorgongin m3tholosi

Odabiyydt: B.C. Casenbea, A.W. Kupuenko. Knunnueckas xupyprusi.
Han JabHOE pykoBoAcTBO. [DOTAP-Menua. 2009, II Tom ctp., 589.

626) Siid vozinin fibroadenomasi zamani hansi1 amsliyyat icra edilir?

A) Mastektomiya

B) Siid vozinin amputasiyasi

C) Sektoral rezeksiya

D) Mastektomiya + limfadisseksiya
E) Peyti emeliyyati



Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azaorbaycan nosriyyati”, 2008,
soh., 55.

627) Anal kanalin xarc¢angi oan ¢ox hansi histoloji qurulusda olur?

A) Adenokarsinma

B) Leyomioma

C) Bazalioma

D) Melanoma

E) Yast1 hiiceyrali xorgong '.Q:Q
Odobiyyat:B.C. CasenseBa, A.W. Kupuenko. Knunnueckas xupyprus. e C),
Haunonansnoe pykoBoactBo. [DOTAP-Menua. 2009, II Tom cTp.676 Q’

628) Siid vazi xor¢angi an cox hansi siimiiys metastaz verir? b?

A) bazu siimiiyiino X %
B) fogorays . %&
N

C) dirsok siimiiyiino

D) mil stimiiyiino .

E) korpiiciik siimiiyiino %\

Odobiyyat:B.A. Agayev. Corrahi Xastelik'@l%akl, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,
sah., 870

629) Prolaktinoma hansi orqanbédir?

A) Qalxanabonzaor vozinin /‘/
B) Hipotalamusun

C) Hipofizin \T_,

D) Siid vozisinin

E) Cinsiyyat VQ%P@m

Odobiyyat; 1 Jlenosa, I'. A Mensandenko. DHnoKkpuHONOrus. HaruonansHoe
pyKOB/c%rB . Mocksa, «I'90TAP Meaua», 2009 ctp., 674.

6 olonoskopiyanin aparilmasina aks-gostarislori tayin edin:

1.Namoalum monsali domir catismazhg@ anemiyasi

2.Irsi geyri polipoz kolorektal xar¢ong

3.Namolum mangali klinik cohatdon shomiyyatli diareya
4.Kaskin diareya

S5.Melena

6.Xroniki, daimi, qiciglanmis bagirsaq sindromu

A) 34,5



B) 1,2,3
C) 13,5
D) 4.,5,6
E)2,4,6

Odobiyyat:Konan Yusif-zado Corrahi endoskopiya Baki 2013 soh 196

631) Kaskin kalla beyin travmasi va baslanan beyin 6demi olan xastalords hansi
preparatlar toyin edilmomoalidir?

A) Qliikokortikoidlor
B) Kontrikal o° CJ,
C) Albumin )

D) Laziks

E) Mannitol b?
Odobiyyat: B.B.JIebener,B.B.Kpruios.HeoTnoxnast Heﬁp{’%‘(pmﬂ.
MockBa,2000,437 c.

632) Boynun adenoflegqmonasina hansi sabab Qlu'i‘?)

A) Qoltuqalt1 limfa vazilorinin irinlomasi Q,%
B) Ag1z suyu vazilarinin irinlomasi A/
C) Conaalt1 limfa vozilorinin irinlomasi 'Q

D) Liidviq anginas1 Q
E) Dos-korpiiciik-momayabanzar nin yuxari hissasinin irinlomasi

Odobiyyat: PykoBoacTBO 1Q quCTHO-JII/IHCBOﬁ XUPYPruu U xupyprudeckoit
croMoToJIoTHH. A.A. Tumo .MockBa,2002,317c.

633) Ag1z boslugu (@}in flegqmonasinin tipik klinik tozahiiriina
asagldakllarda% s1 aiddir?

A) Alt doc@:a‘hiyyasinda dorinin hiperemiyasi
B) Alt-¢ono-altt vo mental nahiyyonin flegqmonasi
OY nahiyyassinin siskinliyi va hiperemiyasi
D advari ¢ona biikiisiiniin siskinliy1

E) Trizm

Odabiyyat: PykoBoACTBO MO 4eMIOCTHO-TUIIEBOM XUPYPrUuu U Xupyprudeckoit
cromoTosioruu.A.A. Tumodee.Mocksa,2002,317c.

634) Aciq kalla- beyin travmasi nadir?

A) Skalplasmis yara
B) Aponevrozun zodolonmasi ilo yara



C) Basin yumsaq toxumalarinin siyrintisi
D) Dori ortiiklorinin didilmis yarasi
E) Basin yumsaq toxumalarinin istonilon zodslonmosi

Odobiyyat: B.B.JIebenes,B.B.KpriioB.HeoTnoxnas Helipoxupyprusi.
MockBa,2000,437 c.

635) Bas beyinin silkolonmasing no aiddir?

A) Subaraxnoidal ganaxma ilo travma
B) Orta kolls-beyin travmasi

C) Yiingiil kalle-beyin travmasi . C),
D) Agir kalle-beyin travmasi Q’
E) Kollo stimiiklorinin zadolonmasi lio travma b?

A1

Odobiyyat: B.B.JIebener,B.B.Kpbuios.HeoTnoxuast HCI/IpOXQ

MockBa,2000,437 c. %&\

636) Retroqrad amneziya nadir?

A) Travmadan sonra vo qabaq qisamiiddotli am&
B) Travmadan sonra qisamiiddatli amneziya o
C) Travmaya godorki qisamiiddatli amneziya ™

D) Biitiin sadalananlar dogrudur
E) Travma miiddstindo amnemya b?

Odabiyyat: B.B.Jlebenes,B.B. IQOB.HGOTJ'IO)KHEUI HENPOXUPYpPrHUsl.
MockBa,2000,437 c.

637) Obllteras1yaed1®¥£udarterntla x3stalorin instrumental miiayinasi zamani an
informativ muayln lu hansidir?

A) Reovazo ra@

B) Oscillc@fa

C) KapilyarSkopiya

D)U opleroqrafiya va radioizotop regionar qan axininin tayini

E doplerografiya

Odobiyyat: bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepneuno-cocyauctas xupyprus — 2007.
Mockaa.

638) Obliterasiyaedici endarteriitlo xastalorin rentgen kontrast angioqrafiyasi
zamani ndyi miiayind etmok lazimdir?

A) Aorta-qalga seqmenti, bud-dizalt1 seqment vo panco arteriyalarini iki proyeksiyada
B) Bud-dizalt1 seqmenti



C) Aorta-qalga-bud-dizalt1 seqmenti, baldir arteriyasi vo panca arteriyalarini iki
proyeksiyada

D) Umumi bud arteriyasi, budun dorin arteriyasi, dizalt1 arteriya

E) Dizalt1 arteriya vo budun diz arteriyalari sorti ilo

Odobiyyat: bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocyaucras xupyprust — 2007.
Mockaa.

639) Obliterasiyaedici endarteriitlo bir cox xastolords simpatik sinir iizorindo

hansi tip omaliyyat aparila bilor? ..0(
A) Simpatik sinir sistemindo amaliyyat gdstoris deyil o° C),

B) Bel simpatektomiyast 0

C) Dos simpatektomiyasi (2

D) Bel simpatik ganqlionlarinin novokain blokadasi b’

E) Periarterial simpatektomiya @u

Odobiyyat: bokepus JI. A., I'yakosa P. I'. Cepneqﬂo-go@}mﬂ xupyprus — 2007.
Mockaa. \

640) Reyno xastaliyi iiciin hansi xarakterikdi "\(‘)

A) Asagi otrafda, osason barmaqlarda yeri Mam agrilar

B) Yuxari otrafin barmaqlarinda yuxari eratur naticosindo agr1 vo keyima

C) Asagi otrafda asag1 temperatura 1 agrilar

D) Yuxar otrafin barmaglarindas emperaturasi naticosindo artan agr1 vo keyimo
E) Qeyd olunanlarin hamisi

Odobiyyat: bokepus JI. A%I[KOBaP I'. Cepneuno-cocyauctas xupyprust — 2007.

Mockaa. L,
X

641) Asagi otra @alarlnm varikoz xastaliyinin patogenezinds hansi amil

aparici rolu oynayir?

A) Asag lélarda venoz hipertenziyanin omalo golmsi

B)V damarlarin birlogdirici toxuma sisteminin anadangolmao zoifliyi
C in venalarda klapan aparatinin funksiyasinin pozulmasi

D) Biitiin sadalananlar

E) Kommunikant venalarin funksiyasinin pozulmasi

Odobiyyat: bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocyaucras xupyprust — 2007.
Mockaa.

642) Varikoz xastoliyin operativ miialicasina goctarislor hansidir?

A) Giinlin axirinda asagi otradlarda olan agri



B) Asagi otraflarda 6demin omolo golmasi

C) Tez yorulma

D) Varikoz xoastoliyino goro kosmetik defektin yaranmasi
E) Biitiin sadalananlar

Odobiyyat: bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocyaucras xupyprust — 2007.
Mockaa.

643) Varikoz xastaliyin konservativ miialicasina ns aiddir?

A) Biitiin sadalananlar

B) Medikamentoz miialico o C)
. : e "

C) Fizioterapiya 0

E) Asagi otraflarin elastiki bintlonmaosi

D) Fiziki tapsiriqlar b?

Odobiyyat: Bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepneuno-cocy]l %m xupyprus — 2007.

Mockaa. .\%

644) Postromboflebitik xastalyin tipik simptomo pleksina no aid deyil?

A) Ayaq dorisindo pigmentasiya vo indurasiy@,%
B) Poancoado nabzin olmamasi A/
C) Asag otraflarda 6dem ’Q

D) Ikincili olaraq venalarin varikoz @nasi
E) Asagi otraflarda agri .‘O
Odobiyyat: bokepus JI. A.‘,,g)‘g,kom P. I'. Cepneuno-cocyaucras xupyprust — 2007.
Mockaa. L',

645) Postromboflebitik xastolik zamani carrahi miialiconin noviinii miidyyon
etmok iiciin ha% aqnostik metoddan istifads edilmolidir?

A) Ulturaﬁﬁofoleri
B) Ra:lﬂigu eid fleboqrafiya
C)F 1onal sinaq

D rasos dupleks skanerlogdirmo
E) Kontrast fleboqrafiya

Odobiyyat: bokepus JI. A., I'yakosa P. I'. Cepneuno-cocynucras xupyprust — 2007.
Mockaa.

646) Venoz trobomzun aktiv trobomoalagalma marhalasinda doqiq vo praktik
miiayind iisuluna nd aiddir?

A) Ultrasos -dupleks skanerlosdirilmosi



B) Radioindigasion venoz tromboz
C) Flebografiya

D) Kompyuter tomoqrafiyasi

E) Ulturasos dopleri

Odobiyyat:bokepus JI. A., I'ynkosa P. I'. Cepaeuno-cocynucras xupyprusi — 2007.
Mockaa.

647) Agciyar atreriyasinin tromboemboliyasina hansi nahiys an ¢ox embologen

zona hesab olunur? ..Q:Q'
A) Urayin sol hissasi . C),
B) Yuxar1 bos vena hovzasi Q’

C) Biitiin sadalananlar b?

D) Asagi bos vena hovzosi

E) Urayin sag hissosi @

Odobiyyat:bokepus JI. A., 'ynkosa P. I'. Cepnequ-cpc% ast xupyprus — 2007.
Mockaa. \

648) Agciyor arteriyasinin trobemboliyasmm&ﬁostikam iiciin hansi uisul daha
informativdir? Ca
A

A) Agciyarin perfuzion skanerlwdirih%&

B) Reopulmonografiya

C) Biitiin sadalananlar eyni doroe formativdir
D) Angiopulmonoqrafiya

E) Elektrokardiografiya ‘b‘/‘/

Odobiyyat:bokepus )Né,fyz[KOBa P. I". Cepneuno-cocyaucras xupyprust — 2007.
Mockaa.

649) Qida bOl‘L@ divertikulunun an vacib miiayind iisulu hansidir?

B)F zofaqoqastroskopiya
trastla rentgen miiayina
D) PH-metriya

E) Ezofagomanometriya

Odobiyyat: Xupyprust nuiieBaputenbHoro tpakta.A. A lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

650) Qida borusunun yad cismi zamani an informativ miiayind iisulu hansidir?

A) Fibroezofaqogastroskopiya



B) Ezofagomanometriya
C) USM

D) PH-metriya

E) Rentgenoqrafiya

Odobiyyat: Xupyprust nuiieBaputenbHoro tpakta.A. A lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

651) Kardiyamin axalaziyasinin an asas slamati hansidir?

A) Periodik qusmalar
B) Epiqastral nahiyodo agrilar o° C),
C) Qabizlik Q’

D) Disfagiya b?

E) Qicqirma

Odobiyyat: Xupyprusi TuIeBapuTeIbHOTO TpaKTa.A.A.Hla{rébB, B.®.Caenxo,
Kuen,1987,566¢.

652) Diafragmanin qida borusu daliyinin aksial yirtiglarinin oan informativ

miiayina iisulu hansidir? Y
. [ J Q%
A) Icmal rentgenoskopiya A/
B) Ezofagomanometriya 'Q
C) Kontrastla rentgenqrafiya Q
D) Farmakoloji siagqlar (nitrogli§isih=vo ya amilnitrit)
E) USM

¢

Odobiyyat: Xupyprusi nnmgébI/ITeanoro tpakTa.A.A.lllanumos, B.®.Caenko,
Kues,1987,566¢. \T_,

653) Reﬂﬁks-ez@%ﬁn amoald galmasing sabab olan hansidir?

A) Termil%ém’q naticasinda qida borusunun distal hissasinin zadslonmasi
B) Qi% sunun epifrenal divertikulu

C) Didfsagmanin qida borusu dsliyinin daralmasi

D diyanin xalaziyasi naticosinda mads tursusunun qida borusunun distal
hissasina zadalayici tasiri

E) Kimyavi yaniq naticasinds qida borusunun distal hissasinin zadolonmasi

Odobiyyat: Xupyprus nuiieBaputenbHoro tpakta.A. A lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

654) Refliiks-ezofagitin miiayinasindd hansi iisul informativ deyil?

A) PH-metriya



B) USM

C) Ezofagomanometriya

D) Kontrastla rentgenqrafiya

E) Fibroezofaqoqastroduodenoskopiya

Odobiyyat: Xupyprust nuiieBaputenbHoro tpakta.A. A lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

655) Diafragmanin qida borusu daliyinin siiriison yirtig1 hansi xastolik adi ilo

uzun illar sohvan miialics olunur? 'b«
A) Stenokardiya o° C),
B) Xroniki xolesistit 0

C) 12 barmaq bagirsaq xorasi (2

D) Xroniki qastrit br

E) Miokard infarkti

Odobiyyat: Xupyprust mUIIeBapuTEeIbHOTO TpakTa. A A. U@ oB, B.®.CaeHko,
Kues,1987,566¢.

656) Diafragmanin relaksasiyasinin diaqnost&(l{amam an informativ tisul

hansidir?
\vo
A) Ezofagomanometriya
B) USM b,@
C) PH-metriya
D) Fibroezofaqoqgastroduoden k ya
E) Rentgen miiayino /(i/

Sdsbiyyat:Xprerx&éuéBapHTenbﬂoro tpakTa.A.A.lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

657) Vaq?@zamam hansi olur?

A) Pepsifiin Sintezi artir
rsulugu azalir
fpazanin sintezi artir
D) Madas tursulugu artir
E) Pepsinin sintezi azalir

Odobiyyat: Xupyprust nuiieBaputenbHoro tpakta.A. A lllanumos, B.®.Caenko,
Kuen,1987,566¢.

658) Qarnin ag xattinin yirtig1 iiciin hans1 daha xarakterikdir?

A) Hiperemiya va siskinlik



B) Urokbulanma va qusma

C) Dispeptik hallar

D) Qarinda tutmasokilli agrilar

E) Orta xott izro aponevrozda defektin olmasi

Odobiyyat:UcakoB F0.D. AbnomuHanbpHas xupyprus y aeteit. M., 1996, 478 c.

659) Agirlasmamis 12 barmaq bagirsaq divertikulunun miialic tisulu hansidir?

A) Selektiv proksimal vaqotomiya,fundoplikasiya . 'Q’
B) Konservativ miialico .Q’
C) Modonin 2/3 hissasinin rezeksiyasi ° C),

D) Selektiv proksimal vaqotomiya,antrumektomiya 0

E) Divertikulektomiya (2

Odobiyyat: Xupyprus nuiieBaputenbHoro tpakra.A.A.lllamwm .®.CaeHko,
Kuen,1987,566¢. &x

660) Qarnin ag xottinin yirtig1 zamam tacili amaliygfa&gﬁstarislar hansidir?

B) Fiziki inkisafdan gqalma .
C) Yanas1 dispeptik hallar A
D) Diagnozun qoyulmasi

E) Agr1 simptomu b’(éo

A) Kosmetik defekt .\/‘)
2

Odobiyyat:Ucakos H0.®. AGn MIchanaﬂ xupyprus y aereit. M., 1996, 478 c.

661) Modbs xorasi zamam%hsﬂar icra olunur?

A) Qastroenteroanastemoz
B) Moado rezeksi aqotomiya,rezeksiya ilo birgo vaqotomiya

C) Vagotomiya

D) Qastro%rrﬁya

E) M%ez ksiyasi

Gd@yyat:Agayev B.A. Corrahi xastoliklori. Baki: Azarbaycan nasriyyati, 2000, 727
S.

662) 12 barmaq bagirsaq xoras1 zamam hansilar icra olunmur?

A) Selektiv proksimal vagotomiya vo fundoplikasiya
B) Qastrektomiya

C) Moado rezeksiyasi

D) Mado rezeksiyasi ilo birgo vaqotomiya

E) Vaqgotomiya



Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi xostoliklori. Baki: Azorbaycan nosriyyati, 2000, 727
S.

663) Xroniki duodenostaz zamani on informativ miiayind iisulu hansidir?

A) Angioqrafiya

B) USM

C) Kontrastla rentgenoqrafiya

D) Fibrogastroduodenoskopiya . 'Q'
E) 12 barmaq bagirsaq mohtoviyyatinin miiayinasi .Ql

Q)

. .. ,
Odobiyyat: Xupyprus numieBaputenbHoro Tpakra.A.A.lllamumos, B.CD.OQ![KO,

Kues,1987,566c¢. (2

664) Gatirici ilgok sindromu zamani an informativ miiayi lu hansidir?
A) Fibroqastroduodenoskopiya . %&\

B) PH-metriya \

C) USM A

D) Kontrastla rentgen miiayino \

E) Angioqrafiya . Co

A7
Odobiyyat:Agayev B.A. Corrahi Xsstal}ﬁ Baki: Azorbaycan nasriyyati, 2000, 727

s. b’

665) Perforativ mado xoram/iﬁ ansi salamotlar diiriist kliniki slamatlordir?

A) Qarinda agrilar, mado q@xmam olamatlori,coxsayli qusmalar
B) Qarnin 6n divarin inlogmosi, qara ciyar kiitliiyiiniin itmosi,peritonial

olamatlor %
C) Epiqastral n%@s agrilar, qara ciyor kiitliiyliniin itmomasi
D) Coxsaylh gu ar, hicqirma, epiqastral nahiyonin gorginlogsmasi

E) Mado masi, tezlosmis duru nocis ifrazi, higqirma

Odobi :Knunnueckas ractposanteposnorus. PykoBoactso juis Bpauel. [lox pen.
H errsipeBa M., 2004, 578 c.

666) Diiz 9zolonin diastazi ag xatt yirtigindan na ils forqlonir?

A) Yirtiq gapisinin vo yirtiq kisosinin olmamasi ilo

B) Boyiik 6l¢tido olmasi ilo

C) Heg bir forqi yoxdur

D) Tez-tez bogulmalarin olmasi ilo

E) Yalniz mezoqastral nahiyodo miisahido edilmosi ilo



Odobiyyat: Xupyprus rpeok xxuota. B.B.J)Kebposckmii., Mocksa,2005,381 c,

667) Nazik bagirsaq fistulasinin lokalizasiyasin1 miidyyon etmok iiciin hansi iisul
informativdir?

A) Kompyiiter tomoqrafiya

B) USM

C) Endoskopik miiayino

D) Icmal rentgenskopiya

E) Rangloyici maddonin (metilen abisi) oral yolla bagirsaga yeridilmasi ’.Q:Q
Odobiyyat:Knnnuueckas racrposnreposiorus. PykoBoacTBo [uist Bpaueii» cu),oez[.
H.N. lertapesa M., 2004, 578 c.

668) Koskin dassiz xolesistitin rasional miialicosi hansidir? b?

A) Dietik X @
B) Sanator-kurort . %&
N

C) Corrahi
D) Medikamentoz . /‘)
E) Mineral sularla miialico Y

. &

Odobiyyat:bose3Hu neveHn 1 jKeTIeBBIBOAMUAX myTel. PykoBoaCTBO /T Bpayeii.
ITon pen. B.T. MBamkuuna. M., 2002, S}ﬁ

669) Mexaniki sarihgin sabebinbbs'l vasitalorlo miioyyanlasdirmok miimkiin

deyil? /‘/

A) Kompyiiter tomoqraﬁysz’

B) Birbasa spleno-poﬁ%ﬁ;aﬁya

C) Ultrasos mﬁayina%

D) Venadaxili x to-xolangiografiya
E) Retrograd xolangioqrafiya

Odabiyydt: bonesnu neuenu u xemueBbIBOAAIINX MyTel. PykoBoacTBO amist Bpauei.
Ilon .T. UBamxuna. M., 2002, 510 c.

670) Xroniki hepatiti olan v sirrozun ilkin marhslasinds hansi tip amaliyyati
etmok olmaz?

A) Qaraciyorin arterializasiyasi

B) Portokaval anastomoz

C) Qaraciyor arteriyasinin periarterial simpatektomiyasi
D) Dalaq arteriyasinin baglanmasi

E) Biitiin sadalananlar1 icra etmek miimkiindiir



Odabiyyat:bone3nu nevenu u keT4eBBIBOAAIINX MMyTell. PykoBoacTBO nmst Bpauei.
[Ton pen. B.T. UBamkuna. M., 2002, 510 c.

671) Usaqglarda bagirsaq invaginasiyasinin baslangic marhalasinds rasional
miialicd iisulu hansi sayilir?

A) Rentgen altinda hava vuraraq bagirsagi diizoltmok

B) Kolonoskopun nozarati ilo hava ilo invaginant1 diizoltmok

C) Narkoz altinda palpator olaraq invaginanti diizoltmoak

D) Laparoskopun nozarati ilo hava ilo invaginant1 diizoltmok . »Q'
E) Operativ miialico 00

. .. ,
Odobiyyat:Ucakor FO.®. Jlerckue xupyprudeckue 6one3an. M., 379 c. Q’

672) Qasig-xayahq yirtigina gors amoliyyata gostorislor han;g@
A) 2 yasdan sonraki dovr X %

B) 5 yasdan sonraki dovr . %&
C) Tez-tez bogulma \

D) Siskinliyin 3 sm-don boyiik olmasi . /‘)

E) Diagnozun qoyulmasi Y

. &

Odobiyyat:Ucakos 10.D. A6HOMHH3HBHWFH§I y nereit. M., 1996, 478 c.

Xvostek va Trusso simptomlara misdir. Xastads hansi agirlasma bas
vermisdir? /‘/

A) Tireotoksik kriz Qv

B) Tireotoksikoz \L,‘

C) Hipotireoz %

D) Hipoparatire

E) Qurtlaq sinirifiin travmasi

673) Strumektomiya 9meliyyatlw giin sonra xastads qicolma tutmalari,

Odobi :'F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xastaltlelor {izra test va situasion masalolor" Baki -2012,“COopnuk 3aaa4 no

X ndeckuM 6onesasm” [lox pegaknument mpodeccopa B. U. TTomomyxHoro,
“denukc”, 2007 T

674) Hansi simptom tireotoksikoz iiciin xarakterik deyil?

A) Emosional oyaniqliq
B) Pis yuxu

C) Bradikardiya

D) Urokddyiinmo

E) Torlomo



Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo
xupypruueckum oosesnsm’ [lon pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r

675) 26 yash qadinda sacin tokiilmasi, asabilik, tarlomo, daimi achq hissi, 12 kq
ariqlama askar edilib. Ilkin diagnoz asagidakilardan hansi ola bilor?

A) Mado xorgongi .0 'Q’
B) Hipotireoz 0
C) Feoxromositoma o° C),

D) Modonin xora xastoliyi 0

E) Hipertireoz (2

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O. %@-Pur "Corrahi
xastoliklor {izra test va situasion mosolalor" Baki -2012,“Co, K 3a7a4 I10
xupyprudeckum oosesnsm” Tlon pegakuueit npoq)eccop%ﬁa . [logomyxHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

676) Tireotoksikozu olan xastoni miiayins ed cdrrah bir ne¢d simptom
askarlayir. Bunlardan hansi tireotoksikoz i xarakterik deyil?

,QV"
A) Taxikardiya

B) Uziin 6demi b’
C) Qrefe vo Mebius simptomlarl.‘O
D) otraflarin tremoru

E) Ekzoftalm /‘/

Odobiyyat: F.H. Cam&Q{ IT. Axundov T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xastaliklar tizra test tuasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHuk 3a1a4 1o

XAPYPTrAYECKUM 3H;1M” [Tox penaxuueii npodeccopa B. U. TlonomyxHoro,
“®@ennkc”, 200
[ J

677) Cega urun corrahi miialicasina gostarisi toyin edorkan nayi istisna
etmod

A)éeotoksik urun visseropatik marhalasini
B) Coxdiiyiinlii uru

C) Diiyiinlii eutireoid uru

D) Diffuz hipotireoid uru

E) Tireotoksik uru

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opnuk 3aaa4 1mo



xupypruueckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

678) Hansi simptom hipotireoid vaziyyatd aid deyil?

A) Sacin tokiilmosi

B) Hiperhidroz

C) Diqgoti toplama gabiliyyatinin zoiflomasi
D) Taxikardiya

E) Cokinin artmast .
>

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.F attah—Pur,"ﬁj,hi
xostoliklor lizra test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa
xupyprudeckum oosesnsim” Iloa pemaximeit nmpodeccopa B. U. T1 @)KHoro,
“@ennkc”, 2007 r %r

679) 2-ci doracali urdan aziyyat ¢cokan xastd iirak nahiy?{éﬂ olan agrilardan
sikayat edir. Hansi salamoatlar tireotoksik tirok iig:iin.x%ro erik deyil?

N

A) Sixici perikardit . (‘)
B) Yiiksak sistolik tozyiq Y
C) Zirvada sistolik kiiy . Co

D) Aritmiya A

E) Kardiodilatasiya @'Q

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Ax'@b’, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasio ololor" Baki -2012,“C6opHuxk 3a1a4 1mo
XUPYPruyecKuM 00JIe3HIM Bft)zl penakiueit npodeccopa B. U. IloxonyxHoro,
“®Pennkc”, 2007 r L',

680) Corrah 26 ya stoni miiayind edarkan tireotoksikoza siibhd yaranmsdir.
Hansini tireotoé z dlamoatloring aid etmak olar?

A) Badon %sfnin artmasini
B) Qic ani

C)P

D kddyiinmoni

E) Ortner simptomunu

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo

xupypruyeckum oosesnsam” [lon penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r

681) Xostads ilkin yoxlama zamam Bazedov xastaliyi askarlanmisdir. Onun
iciin hansi xarakterik deyil?



A) Ur

B) Stelvaq simptomu
C) Mebius simptomu
D) Ekzoftalm

E) Bradikardiya

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHuk 3amxad 1o
xupyprudeckum 6omnesnsm’ [log penakiueit mpodeccopa B. U. TlogomyxHora,
“denukc”, 2007 T y
. Q,
a

682) 20 yash xasto qadin boyunun 6n sathinds siskinlik sikayati ilo ca&h
miiraciat etmisdir. Miiayinalor zamani1 molum olmusdur ki, q @ari \'CY
diffuz boyiiyiib, yumsaqdir, harakatlidir, ziilalla birlosmis yodtivoksin vo
radioaktiv yodun manimsanilmasi artmisdir, asas miibasii&%ﬂ - dir. Xastoni

necd miialico etmolisiz? 0
. %

A) Hemodializ

B) Konservativ - galxanvari vozin hormonlari ilg, (‘)

C) Plazmoforezlo Y

D) Corrahi - subtotal strumektomiya . %

E) Prednizolonla xva

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axun .P.Camalova, V.O.Fottah-Pur "Carrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion lor" Baki -2012,“C6opHuuk 3am1a4 1mo

xupyprudeckum 6omnesnsm’ [lon penakiueit npodeccopa B. U. TlogomyxHoro,
“@Pennkc”, 2007 r (bfi)

683) Sadalananlardaﬁ»ﬁa&flm diffuz eutireoid ur iticiin xarakterik deyil?

A) Xostolik ana a@’lms deyil, qazanilmadir

B) Yod va tirokSinlo miialico vozin 6lgililorinin normallagmasina gotirib ¢ixara bilor
C) Qalxanyazi vozin hipertrofiya vo hiperplaziyasi hiiceyralorin dl¢ii vo sayinin
artmasi il9 slagalidir

D) Yotgatismazlig: tireod stimuloedici hormonun hasilatint artirir

E)Tiroksin sintezinin azalmasi tireoid stimuloedici hormonun hasilatini azaldir

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o

xupyprudeckum oosesnsm” [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r

684) Qalxanvari vazin paylarindan birinds diametri 5 sm olan diiyiinlii
toramonin sitoloji miiayinasindd diiyiinlii colloid ur oldugu tasdiq olunmusdursa
optimal miialico variantim secin.



A) Diiyiinlii téromoni enukleasiya etmok

B) Qalxanvari vozin boyun hissosini gotiirmoklo hemitireoidektomiya
C) L - tiroksinlo konservativ miialico

D) Etil spirti ilo skleroterapiya

E) Subtotal strumektomiya icra etmok

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHuk 3amxad 1o
xupyprudeckum 6omnesnsm’ [log penakiueit mpodeccopa B. U. TlogomyxHora,
“denukc”, 2007 T C.)

o/

685) Qalxanvari vazin omaliyyatlarinda hansi intraoperasion aglrlasﬁ’

sayllmir? b,@
A) Qanaxma . &(b

B) Hava emboliyasi

C) Piy emboliyasi . %&
D) Qida borusunun zodslonmosi \

E) Traxeyanin zodolonmasi . (‘)

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.@%lova, V.O.Fattah-Pur "Carrahi
xastoliklor {izro test va situasion mosalolorl Bakp-2012,“C6opuuxk 3a1a4 mo

xupyprudeckum 6omesnsm’ [lox peaa:%@ npodeccopa B. U. TTomomyxHoro,
“denukc”, 2007 T

686) Asagidakilardan hansi aleari vazin boyiimasinag tasir etmir?

A) Antitireoid preparatlaruf@ ulu

B) Boyrokiistii vozinifigtipfuloedici tosiri

C) Qida mehsullarm@ od ¢atismazligi

D) T3 - T4 sinteziairrazalmasi

E) Tireoid stimiloedici hormonun sekresiyasinin artmasi

Odobi :'F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9 .Fattah-Pur "Corrahi
xastaltlelor {izra test va situasion masalolor" Baki -2012,“COopnuxk 3aaa4 no
X ndeckuM O6onesasam” [lox pegaknumeit mpodeccopa B. U. TTomomyxHoro,

“denukc”, 2007 T

687) Diffuz toksiki ura gors qalxanvari vazin subtotal rezeksiyasi omaliyyati
zamani tez - tez rast galinon agirlasma hansidir?

A) Progressivloson ekzoftalm
B) Qayidan sinirin zodslonmosi
C) Residiv tireotoksikoz

D) Hipokalsiemiya



E) Hipotireoz

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo
xupypruueckum oosesnsam” [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r

688) Tireotoksik kriz simptomuna hansi aid deyil?

A) Oyanigliq . »Q
B) Arterial tozyiqin enmasi 0
C) Husun itmosi . Q,
D) Hipertermiya 0

E) Taxikardiya (2

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O. %@’:@&-Pur "Corrahi
xastoliklor {izra test va situasion mosolalor" Baki -2012,“Co, K 3a7a4 I10

xupyprudeckum oosesnsm” Tlon penakuueit npoq)eccop%ﬁa . [logomyxHoro,
“@enwnkc”, 2007 r

689) Qalxanvari vazin sag payinin asag qiitb kapsulaya ke¢cmayan, limfa
diiyiiniinii zadolonmayan 1,0 x 1, 5 sm olglm%apllyar xar¢ang olan xastadd
hansi omaliyyati secmok lazimdir?

A) Subfassial hemitireoidektomiya @
B) Ekstrakapsulyar total strumelkf a
C) Ekstrafassial hemitireoidekto

D) Krayl omoliyyati
E) Qalxanvari vozin subtotgb’ezeks1yas1

9dobiyyat: F.H.Ca N [.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Carrahi
xastaliklar uzr?\@b situasion masolalor" Baki -2012,“CoopHuk 3a1a4 1o
XAPYPTUYECKHU ne3nsaMm” [lox penakuueit npodeccopa B. . ITogomysxHoro,
“CDeHHKc”‘@O7 r

690) nun yan sisti va fistullar iiciin hansi xarakterik deyil?

A) Bir qayda olaraq “15 yasa qadaer - fistula, 15 yasdan sonra - sist” olur

B) Biitiin sistlor boyun sinusundan baglayir

C) Fistul asason dos - korpiiciik - momoayobonzar azslonin 6n konarindan acgilir
D) Sist zaman1 malignizasiya ehtimal1 artir

E) Fistul yalniz yaslilarda olur

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo



xupypruueckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

691) Hansi sobaba gora boynun orta va yan sistlori amaliyyat olunmahdir?

A) Kosmetik effekti borpa edo bilor
B) Irinloys bilor

C) Udlagarxasi absesa sobab ola bilor
D) Malignizasiya edo bilor

E) Qonsu orqanlar sixar .Q:Q'

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9 .Fottah-Pur .";i@,hi
xostoliklor lizra test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa

xupyprudeckum oosesnsim” Iloa pemaximeit nmpodeccopa B. U. T1 @)KHoro,
“@ennkc”, 2007 r %r

692) Qalxanvari vazin medullyar xarc¢onginin 9maliyya%&onrak1 residivi

liciin no xarakterikdir? 3 %
A) Kalsitoninin saviyyasinin enmosi . (‘)

B) TTH soviyyasinin enmasi Y

C) TTH soviyyesinin artmasi . Co

D) Kalsitoninin saviyyasinin artmasi A7
E) Mikrosomal antigena qars1 anticism é@fn yiiksalmasi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Ax'@b’, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasio alolor" Baki -2012,“C6opHuxk 3a1a4 1mo
XUPYPruyecKuM 00JIe3HSIM Bft)zl penakiueit npodeccopa B. U. IlogonyxHoro,
“®Pennkc”, 2007 r

693) Tireotoksik krizin patogenezindd rolu olan faktorlari gostorin:
1. 9maliyyat v@ana qofil yiiksok miqdarda tireoid hormonlarin daxil olmasi
2. Boyrakiistii catmamazhgi

3. Simpatj@aarenal aktivlik
4. Su elektrolit miibadilosi pozgunlugu

5 Somatotrop hormonun hiperproduksiyasi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo



xupypruueckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

694) Strumektomiyadan sonra xastonin hayati iiciin daha tohliikalidir?

A) Tireotoksik krizin inkisafi

B) Urok dayanma

C) Koskin ganaxma

D) Poliorgan ¢atismazligi

E) Tonoffiis ¢atismazlig vo asfiksiya .Q:Q'

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9 .Fottah-Pur .";i@,hi
xostoliklor lizra test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa

xupyprudeckum oosesnsim” Iloa pemaximeit nmpodeccopa B. U. T1 @)KHoro,
“@ennkc”, 2007 r %r

695) Yarimkaskin tireoiditdo qalxanvari vazin funksiygiiw&a olur?

A) Yiingiil tireotoksikoz .\%

B) Hipotireoz . (‘)

C) Agir tireotoksikoz Y

D) Dayisilmir . Co

E) Eutireoz x"")

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axun .P.Camalova, V.O.Fottah-Pur "Carrahi
xastaliklor tizra test vo situasion lor" Baki -2012,“C6opnuk 3a1a4 1mo

xupyprudeckum 6omnesnsam’ [lon penakmueit npodeccopa B. U. TlogomyxHoro,
“@ennkc”, 2007 r (&i)

696) 30 yash xasto a ‘.;;.Gnii dovrdos siid vazindd olan agridan sikayat edir. Sud
vazinin palpasiyasi an1 ¢oxsayh Kicik, agrihh barkima ocaqlari allonir.
Qoltuqalti limfadiyiinlori boyiimoyib. Sizin diaqnoz asagidakilardan hansi ola
bilor? é

A) Fibroddehoma

B) A qdaxili papiloma

C)Fibroz - kistoz mastopatiya

D) Irinli mastit

E) Siid vozinin ikitorafli 1 - ci doracali xorgongi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo

xupypruueckum oosnesnsam” [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r



697) 32 yash xastayd diffuz - kistoz mastopatiya diagnozu qoyulub. Xastayd
hansini tayin etmok lazimdir?

A) Uzun miiddstli kalium - yod gobulu
B) Statinlorin gobulu

C) Siid vozinin sektoral rezeksiyasi

D) Fizioterapiya (YTC)

E) Estrogen preparatlarin gobulu

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9 .Fottah-Pur "Csrrahio
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o y
xupypruueckum 6omnesnsm’ [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [Togomy;

“®Pennkc”, 2007 r %’

698) 36 yash qadinin siid vazindd 2 diiyiin askarlanmisdir. Bir (né¢d ay oncd
menstrural sikl arafasinda siid voazilorinds diskomfort old%@u qeyd edir.
Keniq simptomu miisbatdir. Toromonin konturlari da% ori hamar,
harakatlidir. Diagnoz asagidakilardan hansi ola bilar?

A) Fibroz - kistoz mastopatiya . /‘)
B) Siid vozinin fibroadenomasi Y
C) Koskin infiltrativ mastit . Co

D) Diiyiinlii mastopatiya A/

E) Axacaqdaxili papilloma @'Q

Odabiyyat: Knunnyeckas OHKOM@bﬁOI[ pen H.H.bnoxuna b.E.Iletepcona
Mocksa 1979 ctp 84

699) Siid vozinin punksio@iopsiyam hansinin diagnozunu qoymaga imkan

verir? Biitiin diizgii blar secin.
1. sklerozlasdiric1 adenomatoz

2. plazma toxu astit

3. lipoma

4. piyli m@z ’
5. siid vaZinin fibroadenomasi

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor {izra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo
xupypruueckum oonesnsam” [lonx penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r



700) Asagidakilardan hans1 Keniq simptomu ii¢iin xarakterikdir?

A) Siid vozinin xor¢ongi
B) Fibroz mastopatiya

C) Koskin mastit

D) Qalaktosele

E) Axacaqdaxili papilloma

Odobiyyat: Knmuanueckas onkonorus [lox pen H.H.bnoxuna b.E.Ilerepcona . »Q
Mocksa 1979 ctp 84 Q
‘A

701) Xostd corraha iimumi z3iflik, badon hararatinin 38°C - y9 qaderﬁ}ksalmesi
sikayatlari ilo miiraciat etmisdir. Anamnezindon malum olur ki fto arzindo

sag torafli asag1 pay pnevmoniyasina gors stasionar miialicodd usdur. 6 giin

oncd evd yazilib. Rentgenoloji miiayino zamani sag ag ciy@ﬁlgalik va kiirak
siimilyii bucagina qador maye saviyyasi goriiniir. No et@ zimdir?
A) Xostoni stasionara gondormok .\%

B) Plevra boslugunu punksiya etmok . (‘)

C) Sanator - kurort miialicosini maslohat gé’)rms%\,

D) Plevra boslugunu drens etmok .

E) Massiv antibiotikoterapiya toyin etmok N\~

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axun .P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Carrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion lor" Baki -2012,“C6opHuuk 3a1a4 1mo
xupyprudeckum 6omnesnsm’ [lon penakiueit npodeccopa B. U. TlogomyxHoro,
“@Pennkc”, 2007 r (bv/i/

702) Corrah pnevim kecirmis xastaya baxarkon, dos qafasinin sag yarisinin
tonaffiisdon qalmas@, u nahiyyad»s sas titromasinin olmamasini, Damuazo xatti
uzra tanaffiisii-g; amosi vd kaskin kiitlosmoasini askarlayir. Yazilan klinik

alamatlarlh§s irlasmaya dolalat edir?
A) Pneyroriiyanin residiving

B)E ativ plevrito

C ciyar qangrenasina
D) Pnevmotoraksa

E) Ag ciyor absesino

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo
xupypruyeckum oosesnsm” [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r



703) Alkohol sarxoslugu vaziyyatinds olan 38 yash kisi 6 saat bagda taxt
izorindd yatmsdir. 2 giin sonra dos qofasinin sag yarisinda agri, hararatinin
yiiksaldiyini hiss etmisdir. Hokima miiraciat etmomisdir. 2 hafts sonra badan
hararatinin 37, 5 - 38 °C yiiksalmasi, imumi z3iflik hiss etmisdir. Sohar oskiiron
zaman dflaton 200 ml kaskin iyli, irinli balgom xaric olmusdur. Sizds daha c¢ox
hansi xastaliya siibha yaramir?

A) Bronxoektaziya

B) Pnevmoniya

C) Eksudativ plevrit . »Q
D) Ag ciyar xargangi .0’

E) Agciyor absesi ,-Q(Q,

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fatta —I-@"Csrrahi
xostoliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“Coopuuk @Gdmay mo
xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. L. e nomyxHoro,
“®Pennkc”, 2007 r &\.

704) Sag ag ciyarin xroniki absesind gora ambulatormialico alan xastada
qafloton dos gofasindad agri, tonganafaslik, boyun o sifotinds artan goyarmo
miisahids olunur. Xastoliyin hansi aglrlasmaigg as verdiyini diisiinmok
lazimdir?

Ao/
A) Plevranin empiemasi 'Q
B) Miokard infarkti b’@
C) Pnevmotoraks o
D) Eksudativ plevrit O
E) Diafragmaalt1 abses /‘/

Odobiyyat: F.H.CamMrgyi‘.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xastaliklar tizra test @; tuasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHuk 3a1a4 1mo
XAPYPrUYECKUM s3usM” Tlon penakuueit mpodeccopa B. U. [logonyxHoro,
“@ennkc”, 200

ilor tiitiin ¢cokon 58 yash xastods agciyar xar¢angi askarlanmisdir.
hansi novii bu xastalik ticiin xarakterikdir?

A) «Moruq cemi” ronginds
B) Selikli

C) Ucqath

D) Irinli - ¢lirtintiili

E) Kopiiklii - irinli

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opnuk 3aaa4 1mo



xupypruueckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. Tlogomyxkuoro,
“®Pennkc”, 2007 r

706) Xroniki agciyar absesi il yatan xastodd asagidaki hansi agirlasma xarakter
deyil?

A) Piopnevmotoraks

B) Sepsis

C) Qanaxma

D) Metastatik abseslor .0 'Q'
E) Aortanin dos hissosinin anevrizmasi 0

Q)

, . AN
Odobiyyat: F.H.Camalov, [.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fottah-Pur “éﬁahl
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“Coopauk gafdy mo
xupypruueckum oosiesnsam’ Tlox penakiueit mpodeccopa B. U. 11 YKHOTO,

“denukc”’, 2007 r %‘bf
A

707) Urayin tamponadasi zamani no etmak la21md1.r?%&

A) Sidikqovucular toyin etmok . /‘)\
B) D6vr edon ganin hocmini azaltmaq \

C) Perikardin punksiyasi . Q,%

D) Yiiksok dozada antibiotiklor A/

E) Antikoaqulyantlar Q’Q

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Ax'@b’, T.P.Camalova, V.O.Fottah-Pur "Carrahi
xostoliklor lizrs test vo situasio alolor" Baki -2012,“C6opHuk 3a1a4 1mo
XUPYPruyecKuM 00JIe3HIM Fft)z penakiueit npodeccopa B. U. IloxonyxHoro,
“@ennkc”, 2007 r

[
708) Hansi xastalik&) ganhayxirma oziinii xastaliyin simptomu kimi biruzd
verir?

1. agciyar xd g:&gi
2. agciyarlﬁafni

3. biringcili bBronxoektazlarda
4. a r absesi

5.4 quisurlar

A)2,4,5

B)3,4

01,2,3

D)1,2,5

E)1,2

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo



xupypruueckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxkHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

709) Bud arteriyasinin emboliyas1 zamani IIIB daracoli isemiya olarsa hansi
miialica iisulunu se¢cmak lazimdir?

A) Toxirosalinmaz embolektomiya
B) Trombolitik terapiya
C) Asagi otrafin amputasiyasi
D) Simptomatik terapiya . 'Q’
E) Antikoaqulyantla miialico .0’

. . % Q‘) .
Odobiyyat: F.H.Camalov, [.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fottah-Pur 'éhahl
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“Coopauk gafdy mo

xupypruueckum oosiesnsam’ Tlox penakiueit mpodeccopa B. U. 11 YKHOTO,
“denukc”’, 2007 r @v

710) Asag atraflarin varikoz genislonmasindd sklel;ot%sq}yaya 3ks - gostaris
nadir? \

A) Yumsagq, tez yapixan varikoz diiyiin \(‘)
B) Omoliyyatdan sonraki residiv . Co
C) Anamnezinds dorialt1 venalarin kaskir:&g:bhﬂebiti

D) Sopolonmis zodolonmo
E) Dorin venalarda catmamazliq b?

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axtmdov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xastaliklar Gizra test vo situast asololor" Baki -2012,“COopHuk 3a1a4 1o

xupypruueckum oonesnsam” Jlon penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHoro,
“®@ennkc”, 2007 T \L,‘

711) Asag atrg@l kommunikant venalarimin ¢atismazhiginda hansi amaliyyat
aparllma‘nﬁ

A) Beb

B) Trdyanov - Trendelenburq

C at

D) Linton
E) Madelunq

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo
xupypruyeckum 6osesnsam’ [lox penakmueit mpodeccopa B. U. ITogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r

712) Hansi kasikls aorta bifurkasiyasindan embolektomiya etmak olar?



A) Torakofrenolaparotomiya

B) Rob iisulu ila peritonarxasi kosik
C) Ikitorofli bud kosiyi

D) Birtorofli bud kosiyi

E) Asagi orta laparotomiya

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHuk 3amxad 1o
xupyprudeckum 6omnesnsm’ [lox penakmueit mpodeccopa B. U. Hoz[onyncHor.o, »Q
“denukc”, 2007 T Q

713) Bud arteriyasinin emboliyasi naticosindd inkisaf edon atraﬂarmeﬁkzn

isemiyasi iiciin hansi xarakterik deyil? b?
A) Otraf oynagqlarinda aktiv horokotin olmamasi @U
B) Dari ortiiyliniin”mormaor”’sokili almasi i

C) Otraflarin soyumasi . %&
N

D) Ozalo kontrakturasi
E) Otraflarda agn . /‘)

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.@%lova, V.O.Fattah-Pur "Carrahi
xastoliklor {izro test va situasion mosalolorl Bakp-2012,“C6opuuxk 3a1a4 mo

xupyprudeckum 6omesnsm’ [lox peaa:%@’ npodeccopa B. U. TTomomyxHoro,
“denukc”, 2007 T

714) 63 yash xastads aortam ilQarenal hissasinin anevrizmasi cirilmisdir. A/ T
110 /70 mm. c. siit. Sidik 1. Miialica taktikasi neco olmahdir?

A) Xostolik 2 saata q aslanmisdirsa omoliyyat etmok

B) Tocili omoliyyat

C) Konservativ @cs effekt vermodikdo corrahi miialico

D) Omoliyyatdafi-imtina etmoklo, reanimasiya sobasindo idaroolunan hipotenziyanin
aparilmasi ‘

E) Arterial t3zyiq va diurez stabillosdikdon sonra corrahi miidaxilo

Gd@syyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.Fattah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o
xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyskHoro,
“denukc”, 2007 T

715) Pecet - Sretter xastaliyinin kaskin moarhalasinin asas klinik slamatlori
hansilardir?

1. sifatin, boyunun, govdonin yuxari hissasinin 6demi

2. sifatin vo boyunun sianozlasmasi

3. gqolda agrinin olmasi



4. qolun dori ortiiyiiniin sianozu, venoz saklin giiclonmasi
5. qolda 6dem

A)1,4,5
B) 1,3,4
0)1,2,4
D)3,4,5
E)2,3,4

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9 .Fottah-Pur "Csn:ahio
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o

xupypruueckum 6omnesnsm’ [lox penakmueit mpodeccopa B. U. [Togomy;
“®Pennkc”, 2007 r %’

716) 67 yash xastaya obliterasiyaedici ateroskleroz, sag bud arteriyasinin
okllyuziyasi diagqnozu qoyulmusdur. Bu halda hansi agirl la bilmoaz?

A) Fasiloli axsama . %&\.
B) Trofiki xoralar \
C) Agciyer arteriyasinin tromboemboliyasi . /‘)
D) otraflarin ganqrenast
E) Isemik nevrit . c’%
Ao/

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundoxi{‘yCamalova, V.O.Fattah-Pur "Coarrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mo " Bak1 -2012,“CoopHuk 3a1a4 1o
xupyprudeckum 6omnesusm’ [Toz et mpodeccopa B. U. TTomomyxHoro,
“denukc”, 2007 T

717) Posttrombotik xastaﬁbh rekanalizasiyasi zamani residiv trofik xoralarin
amald galmasinin qa%yﬁlmaq ticiin hans1 amoliyyat noviinii se¢ordiniz?

A) Troyanov - T @ enburq omoliyyati
B) Koket amali@n

C) Linton liyyati
D) Ba‘%n rxa qamis arteriyasinin rezeksiyasi
erapiya

E%

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o
xupyprudeckum 6omnesnsm’ [lox penakiueit npodeccopa B. U. TlogomyxHoro,
“Pennkc”, 2007 r

718) 33 yash xastada 5 il 6nco appendektomiya amaliyyati olunduqdan 4 giin
sonra sol asagi atrafinda 6dem vo sianoz olmusdur. Konservativ miialicodon
sonra 6dem azalms, vaziyyati yaxsilasmisdir. 6 ay sonra sathi venalarin varikoz
genislonmoasi askarlanmisdir. Baxis zamam baldirin medial sathindd darida



trofiki xora var. Distal fleboqrafiya zamani sol ayagin dorin venalarinin tam
rekanalizasiyasi, baldir nahiyyasinds qanin darin venalardan sathi venaya
atilmasi askarlanmisdir. Baldirin trofiki xorasinin residivinin garsisim1 almaq
iciin hans1 amaliyyati icra etmak lazimdir?

A) Troyanov - Trendelenburq omaliyyati

B) Arteriovenoz suntun qoyulmasi

C) Linton omoliyyati

D) Baldirin perforant venalarinin fassiyatistii baglanmasi

E) Karkas spiral vasitosi ilo bud venasi gapaqlarinin korreksiyasi .Q:Q'

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.O.F attah—Pur,"ﬁj,hi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalalor" Baki -2012,“CoopHauk 3aaa
xupyprudeckum oonesnsim” [loa pemgaxiueit nmpodeccopa B. U. T1 @)KHoro,
“@Pennkc”, 2007 r %r

719) Obrazsov simptomu nJ ii¢iin xarakterikdir? &\%

A) Koaskin appendisit - soxulcanvari ¢ixintinin ¢anaq }; mosi tigiin

B) Soxulcanvari ¢ixitinin empiemasi tigiin . (‘)

C) Mekkel divertikulunun iltihabi li¢lin \,

D) Kaskin appendisit - soxulcanvari glxmtmn@,%aciyaraltl yerlogmasi tiglin

E) Kaskin appendisit - soxulcanvari ¢ixintuiin rétrosekal yerlosmasi liciin

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axun .P.Camalova, V.O.Fottah-Pur "Carrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion lor" Baki -2012,“C6opHuuk 3aga4 1mo
xupyprudeckum 6omnesnsam’ [lon penakiueit npodeccopa B. U. TlogomyxHoro,
“@Penwnkc”, 2007 r (b'/i/

720) Hansi hallarda@’appendektomiya dks - gostarisdir?

A) Hamiloliyin @' yarisinda inkisaf edon koskin appendisit
B) Usaglarda kaSkin appendisit

C) Yashlardaldaqiqlosdirilo bilmoyan kaskin appendisito siibho olduqda
D) Kaskih appendisitin ilk tutmasi

E)K kataral appendisit

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xostoliklor lizrs test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“CoopHuk 3amad 1o
xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueit mpodeccopa B. U. TlogomysxkHoro,
“@Pennkc”, 2007 r

721) Bud yirtigina an ¢ox kimlarda rast golinir?

A) Yaslilarda
B) Cinsin vo yasin shomiyyoti yoxdur



C) Usaglarda
D) Qadinlarda
E) Kisilordo

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor {izra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opnuk 3aaa4 1mo
xupyprudeckum oosesnsm” [lon penakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“®Pennkc”, 2007 r

bogulmasi olmusdur. Hansi taktikani secmok lazimdir?

722) Miokard infarktina gors miialica alan xastods 12 saat 6ncd qasiq ylr.%;@f
"

A) Peritonit inkisaf edon zaman omoliyyat 0
B) Spazmolitiklor va narkotik analgetiklor vuruldugdan sonra yirt r@taviyyatlm
garina yiiklomok ]67

C) Tocili smoliyyat @
D) Yirtiq kisasinin flegmonasi inkisaf edon zaman smsliy%
E) Infarktin lokalizasiyasindan asili olaraq taktika segr.neéeo

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Cama‘p\r}, .O.Fottah-Pur "Corrahi
xastaliklor iizrs test va situasion masalolor" Baku 2012, “C6opuuxk 3axad mo
xupyprudeckum oonesnsim” [loa pemaximeit eccopa B. U. IlogomyxHoro,
“denukc”, 2007 T e/

723) Rixter bogulmasi hansidir? b?

A) Mekkel divertikulunun bog h‘Ql
B) Bagirsagin duodeno - ye kecid nahiyyasindo bogulmasi
C) Burulmus sigmavari bag{t8agin bogulmasi

D) Madonin diafraq ﬁn,rflqda bogulmasi
E) Bagirsagin divaré@ ogulmasi

Odobiyyat: F.Hﬁmalov, [.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fattah-Pur "Carrahi
xostoliklor izto test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“C6opHuK 3a1a4 10

xupyprudeckum 6onesnsam’ [log penakmueit mpodeccopa B. U. TlogomyxHoro,
“PDe , 2007 r

724) Bogulmus yirtiga gors icra edilon amsliyyat zamani, yirtiq Kisasi acilan
zaman nazik bagirsagin iki ilgayi askarlanarsa, bu hansi nov bogulma hesab
edilir?

A) Divaronii

B) Yirtiq kisosindo burulma

C) Iki bagirsaq ilgoyinin bogulmasi
D) Elastiki

E) Retroqrad



Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fattah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion mosalolor" Baki -2012,“Coopuuk 3aaa4 1mo

xupypruueckum oosesnsm’ [lon pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@ennkc”, 2007 r

725) Bogulmus yirtiq iiciin asagidakilardan hansi saciyyavi deyil?
A) Yirtigin sorbast diizolmaosi
B) Yirtigin sarbast diizolmomasi

C) Bagirsaq ke¢gmozliyi slamatlorinin olmasi .0 'Q’
D) Yirtiq siskinliyinin kaskin agrili olmasi 0
E) Xastaliyin kaskin baslamasi ,-Q(C),

Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.9.Fatta —I-@"Csrrahi
xostoliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“Coopuuk @Gdmay mo
xupyprudeckum oonesnsm” [lox pemakmueii mpodeccopa B. L. e nomyxHoro,
“@ennkc”, 2007 r &x

726) Birincili anal qasinmaya sobab hansidir? .\%

B) Hepatit vo pielonefrit

A) Yogun bagirsagin iltihabi xostoliklori \/‘)
e

C) Sokorli diabet

A7
D) Soxsi gigiyenaya diizgiin riayat etm;S@
E) Dasli xolesistit

Odobiyyat: “COopauK 3ama4 o xwpyprudeckum 6omnesnsm’ [lox penakmueit
npodeccopa B. U. [Toxomny H/(iw), “@enukc”, 2007 r

727) Morfologiyasm%yé hansi termin madJ xar¢angi iiciin xarakterik deyil?
A) Total %

B) Polipsokilli (é&it)

C) Sothi voya e

D) Iralilomigfekzofit - endofit)

E) Xorasakilli

Gd@yyat: : Nuru Bayramov Corrahi xostoliklor I hisso Baki 2015 soh 129
728) Sadalananlardan hansi mexaniki sarihigin sababi ola bilmaz?

A) Xroniki indurativ pankreatit

B) Boyiik duodenal momaciyin sisi
C) Kiso axarmin dasi

D) Moadaalt1 vozin baginin xorgongi
E) Umumi 6d axarinin dast



Odobiyyat: F.H.Camalov, I.T.Axundov, T.P.Camalova, V.D.Fottah-Pur "Corrahi
xostaliklor lizra test vo situasion masalolor" Baki -2012,“C6opuuk 3aaa4 1mo

xupypruyeckum oosesnsm” [lon pepakmueit mpodeccopa B. U. [TogonyxHuoro,
“@Pennkc”, 2007 r

729) Trixobezoar nadir?

A) Torkibi heyvani yaglar( ke¢i, qoyun piyi, sala) olan bezoar
B) Torkibi miixtolif laklar olan bezoar

C) Torkibi kotan vo yun saplar olan bezoar .0 'Q
D) Torkibi saglar olan bezoar 0
E) Torkibi gotran olan bezoar o C)

Odobiyyat: B.A. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan g@yau”, 2008,
soh., 185.

730) Agciyar arteriyasinin tromboembaliyas1 zamam do} '%selikli gisa
ortiiklorinin goyarmasi vo siskinliyinin daha artiq do 9 badanin yuxari
hissasindd (boyun vd dos nahiyasinds, yuxari atraﬂaﬁ@ bas vermoasi na ild izah

olunur? . /‘)
A) venoz tazyiqin asag1 diigmasi ilo Y
B) arterial tozyiqin kaskin suratds artmasi {lo o

C) kicik gan dovraninda pozgunlugun bas 1ilo

D) iirok foaliyyetinin pozulmasi ilo
E) yuxar1 bos venada gapaqlarin 01@1 ilo

Odobiyyat: K.S.Balakisiyev.}ijagl normal anatomiyasi. «Maarif», Baki, 1979.

731) Hansi zadalonmod dii{@fasinin niifuz edon zadoslonmasi sayilir?
A) visseral plevrani liginin pozulmasi sorti ilo bas vermis biitlin zodslonmaolor
B) gabirgalara pbiitiin qatlarin aciq zodolonmasi
C) dos qefssiniq%kil edon biitlin gatlarin gabirgalarin sinmasi ilo miisayiot olunan
ac1q zodolonmosi
D) déls‘ge nin biitlin qatlarinin visseral plevraya qodor agiq zodslonmasi

ari — aponevrotik gatin agiq zodslonmasi

FJ% |
Odabiyyat: L.A.Mammadov. Dos nahiyasinin topoqrafiyasi va corrahi amsliyyatlari.
“Miisllim”, Baki, 2003

732) Appendektomiyanin hansi iisulunda soxulcanabanzar ¢ixintinin gudiilii kor
bagirsagin monfozino gomiildiilmiir?

A) ligatura tisulunda
B) anteqrad appendektomiya zamani
C) miistorok tlisulda



D) unvaginasion tisulda
E) retrograd appendektomiya zamani

Odobiyyat: L.A.Mommaodov. Qarin nahiyasinin topoqrafiyasi vo corrahi
omoliyyatlari. “Miisllim”, Baki, 2004

733) Asagidakilardan hansunin an sevimli lokalizasiya yeri 6n divararahgidir?

A) divararaligin bronxogen sisti

B) divararaliginin limfaqranulomatozu . 'Q’
C) timoma .Ql
D) divararaligin enterogen sisti ° C),

E) perikardin celomik sisti 0

Odobiyyat: B.1.bypakosckuii, JI.A.bokepus. Cepieuno cocynnc@mpypmﬂ.
«Menmunuaa», Mocksa, 1989.

734) Arteria qanmin oksigenlo doyma saviyyasi nod ga@%galdlqda sianoz

dlamatlori meydana ¢ixar? \
A) 95% . /\)
B) 85% Y

C) 80% .

D) 90% GV")

E) 100% @Q

Odabiyyat: B.1.bypakosckui, Hfé&epm. CepneyHo cocyaucTas XUpyprusi.
«Mengnmuaay, Mocksa, 1989.

735) Piopnevmotorakslij@’alarin miialicasi neco baslanilir?
A) Plevral punksiya %\
B) Seftiaksonla 54gii miiddstindo konservativ terapiya
C) iltihabsleyhifiymiialica

D) Vaqosimpatik blokada ilo

E) To%@co iya ilo

o at: B..bypakoBckuii, JI.A.bokepus.CepaedHo cocyaucrast Xupyprus,
«Menanmuaay, Mocksa, 1989.

736) Arteriyal emboliyaya sabab olan an ¢ox (90-95% hallarda) hansi
patologiyadir?

A) Posttromboflebitik xostolik

B) Aorta anevrizmasi

C) Kic¢ik ¢anaq orqanlarinda aparilan omoliyyatlar

D) Mitral qapagin qazanilmis stenozu (qulagcigdaxili tromboz va soyrici aritmiya ilo
agirlagsmast)



E) Ag ciyar sislori
Odobiyyat: B.A.Agayev Corrahi xostoliklor Baki 2007 soh 661

737) Hans1 amillor otraflarin magistral arteriyalarinin kaskin kecmomazliyinin
klinik soklind tasir etmir?

A) Embolo-vo ya trombogen xastolik
B) Koskin arterial kegmomozliyin xarakteri ( emboliya vo ya tromboz)

C) Okkluziyanin soviyyasi .0 'Q’
D) Xostads arterial hipertoniyanin olmasi 0
E) Isemiyanin dorocosi vo gedisatin xarakteri .-Q(C),

Odobiyyat: ['.H.3axaposa, P.3.JIoces, B.A.I'aBpuiioB. Jleuenue i eHUN
MarucTpaibHBIX KPOBEHOCHBIX COCYIOB KOHEUHOCTEH. «CapaToBc apatos, 1979.

c.243. %}

738) dtraflarin kaskin isemiyasinin daha xarakter su%%}v slamoatini secin.
1. istilik hissi

2. Agn

3. Paresteziya va keylosmo, soyuma hissi \

4. Dartma hissi Q,%

5. Siddatli goynama

o

— L = N
NNV Y, T V)

b@

-

b

ZZ8&Z2

q;l/

Odobiyyat: B.C. CaBQB N.N.3areBaxun, H.B.Ctenanos. Octpas HENPOXOAUMOCTh
oudypkamuu ao MarucTpalbHbIX apTepuil KOHEUHOCTH. “Menunnna”, Mockaa,
1987. c.304. %

5

[ J
739) Ot l@rln agir isemiyasi iiciin hansi slamoatlor xarakterikdir?
1. S sial 9z3lo 6demi
2. ialti1 qansizma
3. Zddalonmis atrafda dorin 9z3l9 hissiyyatinin itmasi
4. Agr1 sindromunun intensivliyinin artmasi
5. Agn sindromunun intensivliyinin azalmasi

A)1,3,5
B)1,2,4
C)2,4,5
D)1,2,3
E)3,4,5



Odobiyyat: A.A.Bumnesckuii, H.M.Kpakosckuii, B.5.3010TOpeBCKUIA.
Oo6neTupupyroiire 3a001eBaHus apTepuii KoHeuHocTel. “MenunnnHa", MockBa,
1972. c.246

740) «Goy flegmaziyanmin» tdyinedici klinik slamatlori hansilardir?

A) Otrafin 6demi vo periferik arterial damarlarda koskin zoiflomis nobz

B) Otrafin distal sébalorinds sianoz, 6dem, agr1 vo qanqrenanin olmasi

C) Biitiin asag1 strafin sagr1 va qasiq nahiyasing yayilmis 6demi . »Q
D) otrafin dorialt1 venalarin sismosi ilo miisayiat olunan 6demi

E) Otraflarda magistral venalar boyunca koskin agri ilo miisayiot olunan.gég

Odobiyyat: A.A.PycanoB. Annenaunut. «Meauimaay, JleHuHTpa @9. c.174.

741) Magistral arteriyalarin kaskin kecmomazliyi olan xd 3 atraflarin total
azals kontrakturasi askar edildikdo asagidakilardan hansy géstorisdir?
A) Arterial gqan dovraninin birincili barpasi .\%

B) 200-300 ml hacmdbs venoz ganburaxmadan san@'bmrial gan dovraninin barpasi
C) Arterial gqan dovraninin barpasi vo fassiotomi

D) otrafin amputasiyasi .

E) Otrafin «arteriya-venay sistemi ilo perﬁ(lyymndan sonra arterial qan dovraninin
borpa edilmasi

Odabiyyat: B.C.Casenbes, H.H.?&HH, H.B.CrenanoB. Octpast HENPOXOAUMOCTh
oudypxauu aopTsl U MarHCT(T;JI IX apTEpPHUil KOHEYHOCTH. “Menunmna’”, 1987.

c.304.
>

742) Atraflarin magﬁ%al'arteriyalarmm okkliiziyasinin saviyyasini toxmin
etmosind imkan \"eé@ lamoati gostarin.

A) Hipo- vo ane@ziya Soviyyosi

B) Otrafin ma soviyyosi

C) Gtﬁr ginin doyismasi

D) otrafin hiporefleksiya dorocosi

E).ageriyanm pulsasiyasinin palpator toyininin naticolari

Odabiyyat: B.C.CasenneB, U.1.3areBaxun, H.B.Ctenanos. OcTpas HEmpOXoguMoCTh
Ooudypxauu aopThl 1 MArUCTPaIbHBIX apTepuil KOHEUHOCTH. “Meaunnna”, 1987.

c.304.

743) Asag atrafin kaskin isemiyasi olan xastads bud, dizalt1 vo panca
arteriyalarinda nabz yoxdur. Okkliiziyanin saviyyasini tayin edin.

A) Bud arteriyasinin yuxari 1/3-1



B) Budun sothi vo dorin arteriyalarinin birgo okkliiziyasi
C) Bud arteriyasinin orta tigdobiri

D) Xarici qalga arteriyasi

E) Daxili qalga arteriyasi

Odobiyyat: B.C.Casennen, N.M.3areBaxun, H.B.CrenanoB. OcTpast HENPOXOIUMOCTh
OudypKalmu a0pThl U MarucTpadbHbIX apTepuil KOHEUHOCTH. “Menuruna”, 1987.
c.304.

744) Xastada har iki asag1 otrafin eyni vaxtda yaranan va daha ¢ox sagda.ﬁz@f
gostaran koskin isemiyasi vardir, sag bud, dizalt1 va panco arteriyalarind
pulsasiya yoxdur. Sol bud arteriyasinda vo asagi strafin digor arteri da
pulsasiya zaiflomasi qeyd edilir. Okkliiziyanin saviyyasini toyin edin.

A) Hor 1ki bud arteriyasinin okkliiziyasi @

B) Sag xarici qalga arteriyasinin va sol daxili bud arteriyasmlgb liziyasi

C) Sag qalga arteriyasinin okkliiziyasi vo sol asag1 otraf argzg’ rinin reflektor
spazmi

D) Aortanin bifurkasiyasinin trombemboliyasi, sag qal eriyasinin tam
okkliiziyas1 vo sol qalca arteriyasinin hissovi Okk.ll'iz’it/}ﬁ ilo

E) Aortanin bifurkasiyasinin total trombozu %\.

Ooudypxauu a0pThl 1 MArUCTPaIbHBIX Uil KoHeYHOoCTH. “Meaununa”, 1987.

c.304. b’

745) Asagidakilardan hansi asa@etraf damarlarinin obliterasiyaedici

Odabiyyat: B.C.Casennes, U.H. BaTeBaXH;ﬁBOCTeHaHOB OcTpas HempOXOJUMOCTh

endarteriitinin corrahi mii sinin secim metodu deyil?

A) Boylik darialt1 ve Baglanmasi

B) Otraf arteriyalarl@ utovenoz suntlanmasi

C) Endarterektw yan autovenoz plastika ilo

D) Arteriyalarin™daralmis saholorinin rezeksiyasi vo onlarin auto- vo allotransplantatla
ovaz olun

E) Bel $1p§ektomiy331

o at: A.A.Bumnesckuii, H.M.Kpakosckuii, B.f.30noTopeBckuii.

Oo6netupupyromue 3a007aeBaHUs apTepuii KOHEYHOCTEH. “Menunmna", MockBa,
1972. ¢.246

746) Qeyd olunanlardan hansi iirayin zadalonmasinin birbasa rentgenoloji
simptomlarina aid deyil?

A) Urok kolgoasi vo perikard arasinda hava zolaginm olmasi

B) Sol plevral boslugda mayenin olmasi

C) Urok sorhadinin genislonmasi, iirak halgalarmim hamarlanmasi, iirok kdlgasinin
intensivliyinin ¢oxalmasi



D) grayin pulsasiyasinin doyigsmasi
E) Urayin 6l¢iilorinin boyiimasi, tirok kolgosi v perikard arasinda mayenin horizontal
Soviyyosi

Odobiyyat: E.A.Baruep. Xupyprust noBpexjaeHuit rpyau. «Meauimna», Mockga,
1981. c.286.

747) Urayin qapali travmasi zamani carrahi amoliyyatina gostarislor hansidir:
1. Ritm pozgunlugu

2. Urak ¢atismazhginin artmasi
3. Hemoperikard

4. Urayin tamponadasi . C),
5. Boyiik artan hemotoraks Q’

A)2,4,5
B)1,2,3 @
) 1,3,5 .
D)3,4,5 ) %\»
E)1,2,4 N
. {

Odabiyyat: . A.Eproxun, A.E.bopucos, C.A. ,%KOB. Xupyprus B BOIpocax u
otBerax. «[Tutep Kom». Cankt-IlerepOypr, :

Ao/
748) Venalarin kaskin trombozu zanaentikoaqulyant terapiya hansi
maqsadlo aparilir? b’
A) DNT aktivliyinin azalmasi O
B) Damarlarin daxili divari yismosi

C) Fibrinin oritmosi
D) Trombun artmasi ﬁaffslsmm alinmasi
E) Laxtalarin miqda@ artmasi

Odobiyyat: B.C%ZlBeJILGB. dredonorus. «Meaunmaay, Mocksa, 2001.

749) Appendektomiyadan sonra garin bosluguna qoyulmus drenaj borusunun
uz& iddat qalmasi naya sabab ola bilor?

A) Xroniki kolita

B) Bagirsaq fistulasinin amols galmasing
C) Qanaxmaya

D) Xroniki sistito

E) Yaranin irinlomosino

9dobiyyat: O.b.Munonos, 1.J].Tockun, B.B.)Ke6porckuii. [Tocneoneparinonnsie
OCIIO’)KHEHUS ¥ ONACHOCTH B a0IOMUHAIBHOM Xupypruu. «Meaumnuaa», Mocksa,
1990. (I')



750) Divertikullar daha ¢ox hansi orqanda rast galinir?

A) Qida borusunda

B) Moadado

C) Onikibarmaq bagirsaqda
D) Nazik bagirsaqda

E) Conbor bagirsaqda

Odabiyyat: B.JI.PuBkun, A.C.bpounereun, C.H.®aitn. PykoBoacTso mo . »Q'
KoJionpokTosoruu. «Meauuuna», Mocksa, 2001. (I) 0

751) Kondalon ¢conbar bagirsagin tozo yaralanmalari zamani na gosm}sd‘l?r"

A) Hemikolektomiya b?

B) Yaranin tikilmasi vo garin boslugunun drenaji @
C) Yaranin tikilmosi
D) Kolostomiya %&\

E) Laxey omoliyyati

Odobiyyat: 1.3.Ko3nos, C.3.I'opmxkos, B.C. Bo@g"ﬁOBpemneHm KUBOTA.
«Menununa», Mocksa, 1988. (I)

752) Peritonitin gedisinin agirhg: nex’ﬁ&ﬂl deyil?

A) Xostonin badon ¢okisindon

B) Ziilal, elektrolit miibadilosi VQQ@U golovi tarazliginin pozulmasi doracasindon
C) intoksikasiyanin doroacos

D) Mikrofloranin Xarakterifbf!n

E) Hipovolemiyadan \L,’

Odobiyyat: B.A. ev. Corrahi xostoliklor. Tibb universitetinin tolobolari tigiin
dorslik. “Azorbd¥$ean”. Baki, 2000.; A.A.I'pun6epr. HeotnoxxHas abgomMuHaIbHast
XUPYPTHSL. Hana-X», Mocksa, 2000.; M.M.Ky3un. Xupyprudeckue 601€3HH.

«Mez[%ﬂa , Mocksa,1987.

7 ansi xastolik zamam su-elektrolit vo ziilal miibadilasi daha cox pozulur?

A) Bitismo mansali bagirsaq kegmazliyi zamani

B) Obturasion bagirsaq kegmazliyi zamani

C) Dinamik bagirsaq ke¢cmozliyinin spastik formasi

D) Dinamik bagirsaq ke¢mozliyinin paralitik formas1 zamani
E) Stranqulyasion bagirsaq kegmozliyi zamani

Odobiyyat: M.A.Topgubasov. Xiisusi corrahliq IV cild. Tibb Institutunun tolobalori
tictin darslik. «Maarif», Baki, 1982.



754) Sidikds amilazanin miqdar: hansi vahiddon ¢ox oldugda patologiya hesab
edilir?

A) 128 vahid
B) 16 vahid
C) 256 vahid
D) 64 vahid
E) 32 vahid

Odabiyyat: B.A.Agayev. Carrahi xastaliklor. Tibb universitetinin talabalori uéélo
darslik. “Azarbaycan”. Baki, 2000.; M.1.Ky3un. Xupypruueckue 601€3HH.

"
«Mengununa», Mocksa,1987. 6

755) Kaskin pankreatitda xastaliyin ilkin marhalasinda asas inMasiya

monbayi hansidir? @
A) Kinin «partlayisi». . %&

B) Kondoslon ¢onbor bagirsagin miisariqosinin 6demi.

C) Ferment tarazliginin pozulmasi . /‘)

D) Prostoglandinlarin atilmasi Y

E) APUD sistemi aktivliyinin shomiyyatli dgr@" 9 artmasi.
Ao/

Odobiyyat: FO. JI. IlleBuenko. ‘-Iacmaaﬁpmﬂ. Towm 2. CrieninansHas TuTEpaTypa,
CII6. 2000. c. 496. (I') b’

756) Kaskin pankreatitin ilki lg‘halesinde hemodinamik pozgunluqglar ns ilo

dlagadardir?

A) Portal sistemin tutum h%min koskin artmasi ilo

B) Urayin sag yarisi [IKlonmosi ilo.

C) Damar kegiricili artmasi vo ganin maye hissosinin otraf toxumarasi sahoyo
kegmosi

D) Damarlarin @siki dilatasiyasi ilo

E) Urok Q@Iﬁazhgl

Odobi : }O. JI. lleBuenko. Yactrast xupyprusi. Tom 2. CrieruanpHast TuTepaTypa,

CL6=2000. c. 496. ()

757) Kaskin pankreatitds erkan carrahi amoliyyata asas gostorislori gostorin:
1. Intoksikasiyanin artmasi

2. Yayilmis fermentativ peritonit, nazars carpacaq endogen intoksikasiya
dlamatlari ilo

3. Qarmn yuxan yarisinda infiltratin agskarlanmasi.

4. Kaskin, aksor hallarda kalkulyoz xolesistit.

5. 3-4 giin middatinds azalmaga tendensiyasi olmayan sariliq



A)1,2,3
B)3,4,5
0)1,2,4
D)1,3,5
E)2,4,5

Odobiyyat: ®.®.11lanumoB. Xupyprusi Ie4e€HU U KEeTIEBBIBOISANIINX MTyTEH.
«3nopoBrey, Kues, 1993. (I)

758) Xarici pankreatogen fistulanin yekun diagnostikasinda hansi miiayi.na@a
sadd va asan icra edilondir?

A) Maodoalt1 vozin kompiiter tomogqrafiyasi 0
B) Fistulografiya (2

C) RXPQ b’

D) Modoalt1 vozin USM-si %;bf

E) Yara vo ya fistula mohtoviyyatinda pankreatogen ferme'{‘& aktivliyinin
miuoyyaonlosdirilmosi . %

Odobiyyat: ®.®.[1lanumoB. Xupyprus rneuyeHu PI,)IQZ‘[}CBBIBOI[HIHI/IX nyTei.
«3nopoBrey, Kues, 1993. (I) %\

759) Adekvat konservativ terapiyanin a Qgﬂinam fonunda kaskin pankreatitli
x9stada peritonit slamatlori meydana(SéFsa miialico taktikasi neco olmahdir?

A) Konservativ miialiconin davat@éfilmssi
B) Dinamiki miisahido

C) Tacili laparotomiya, Xol‘gg*pstomiya, garin boslugunun sanasiyasi vo
drenlogdirilmosi

D) Diaqnostik laparo lya

E) Laparosentez

Odobiyyat: @.C@HMOB. XUpyprusi IeYSHU U KETICBBIBOASAIINX MYTEH.
«3;{0p0135%&(ﬁeB, 1993. (I')

760) aciyarxarici portal hipertenziyanin daimi simptomu nadir?

A) Qizdirma

B) Usagligin qanaxmasi

C) Burun selikli gisasinin ganaxmasi
D) Splenomeqaliya

E) Umumi zoiflik

Odobiyyat: M.1.Ky3un. Xupypruueckue 6onesnu. «Menuunna», Mocksa,1987.



761) Od yollarinin erkan amaliyyatdan sonraki dévrds bas veran tozo
zddalonmolaring asagidaki hansi miiayinonin naticasind asason diagnoz
qoyulur?

A) Retrograd xolangiopankreatoqrafiya

B) Daridon garaciyordon kegon xolangioqrafiya

C) Retrograd xolangiopankreatoqrafiya+ doridon qaraciysrdon kegon xolangioqrafiya
D) USM

E) Fistuloxolangioqrafiya

Odobiyyat: B.A.Agayev. Carrahi xastoliklor. Tibb universitetinin tolabalori uéélo
darslik. “Azaerbaycan”, Baki, 2000. (Q) .-Q( A

762) Erkon amoliyyatdan sonraki dovrds 6d yollarinin kasilma&(?ce tozahiir
edir?

A) Higqirma i %
B) Od axma sindromu . %&
N

C) Odlii qusma

D) Irinli xolangit . /‘)

E) Mexaniki sariliq Y

Odobiyyat: B.A.Agayev. Corrahi xostolikl Y : G”b universitetinin tolobalori li¢lin
darslik. “Azorbaycan”, Baki, 2000. (Q)

763) Erkon amoliyyatdan sonra@rde qaraciyardon xaric 6d yollarinin
baglanmasi hansi slamatlorly, tozahiir edir?

A) Od axma Lfb’/‘/
B) Pankreonekroz ¢
>

C) Mexaniki sarili
D) Od pertoniti {\
E) Qizdirma %

: B.A.Agayev. Corrahi xostoliklor. Tibb universitetinin tolobalori li¢iin
zorbaycan”, Baki, 2000. (Q)

764) Xarici 0d fistulasi olan xastalords 6d yollarinin vaziyyatinin
qiymatlondirilmasinin daha sads iisulunu gostarin.

A) Daridon qara ciyordon kecon xolanqgioqrafiya
B) Fistuloxolanqgioqrafiya

C) RXPQ

D) USM

E) Qara ciyarin sintiqrafiyasi



Odabiyyat: . A.Eproxun, A.E.bopucos, C.A.lllnsanuukoB. Xupyprusi B Bonpocax u
otBetax. «Ilutepy, CII6, 1999. (I)

765) Sakitlik zamani portal tazyiqin normal diapazonu ne¢d mm c. siit
arasindadir?

A) 5-10

B) 1-3

C) 15-18

D) 25-33

E) 20-24 B
00

Odobiyyat: Nuru Bayramov Corrahi xostoliklor I hisso Baki 2015 soh .4&),

766) Qarin boslugu orqanlarimin travmasi zamani an optimal 8@11 kasik

hansidir? (by
S

A) Koxer, Fyodorov kosiklori

B) Torakoabdominal kosik . %&
C) Orta laparotomiya \

D) Ko6ndoalon laparotomiya . (‘)

E) Cerni kosiyi Y

-

Odobiyyat: 11.3.Kosnos, C.3.I'opuikos, B.C'Bomkos. [ToBpexaeHns KUBOTA.
«Menaununa», Mocksa, 1988. (I) @

767) 30 yash qadin geca vaxti k hussuz vaziyyatdo tapilmisdir. Vaziyyati
agirdir: Tonoaffiisiin say1 1 dagiqeds 24-diir. AT=80/20 mm c.siit., nobzi-128
vurgu/1 daq., darisi kaski 1y1b. Agr1 qiciqlarina vd goz babaklarinin isiga

reaksiyasi normaldir. Auskultasiyada ag ciyarlords vezikulyar tonaffiis esidilir.
Uzda, dos qoafasindo fqai‘mn izdorinda siyrintilar vo hematomalar miisahidd
olunur. Qarnin 6n divwar palpasiya zamam gargindir.

Laparosentez z 1 10 ml qan alimib. Laporatomiya zaman VIII qabirganin
sinig1 naticasindy’dalagin diafraqgmal sathinin 2 sm 6lciisiinds yaralanmasi
mﬁsahid@nﬁr. Bu halda hansi amoliyyat gostorisdir?

A) Datagin rezeksiyasi

B enektomiya dalaq toxumasinin boyiik piyliys implantasiyasi ilo
C) Dalaq yarasinin tikilmasi

D) Dalaq yarasinin elektrokoaqulyasiyasi

E) Splenektomiya

Odobiyyat: . A.Eproxun, A.E.bopucos, C.A.lllnsnaukoB. Xupyprus B BOpocax u
otBetax. «Ilutep Kom», CII6., 1999. (I')

768) Karsinoid sisin an cox lokalizasiya olundugu yer hansidir?



A) Yogun bagirsaq

B) Qara ciyar

C) Soxulcanvari ¢ixinti
D) Nazik bagirsaq

E) Qalga bagirsaq

Odobiyyat: P.N.Napalkov, A.V.Smirnov, M.Q.Srayber. Corrahi xostoliklor.
«Medisinay», Leninqrad sobosi, 1976

769) Hozm traktinin yuxari hissalorinin koskin xoralarinda an cox rast g_slalQ
fosad hansidir?

A) Xroniki xoraya ke¢masi Q’

B) Penetrasiya b?

C) Malignizasiya

D) Perforasiya %‘bf
XV

E) Qanaxma

9dobiyyat: A.Salimov, V.F.Sayerko. Madonin vo 12 b q bagirsagin corrahiyyosi.
«Zdorovye», Kiyev, 1972 . /‘)

770) Qanitirmonin agirhq daracasinin qiy dirilmasi iiciin asagida
gostarilon laborator testlordon hansma}&jﬂﬂﬁk verilir?

B) Hematokrit say1

C) Hemogqlobinin soviyyasi

D) D6vr edon ganin hocminj 1siti

E) Dovr edon plazmanin haé¢miinin defisiti

A) Qlomerulyar hacmin defisiti b?

Odobiyyat: A.Salim<%,\ .F.Sayenko. Madonin vo 12 barmaq bagirsagin corrahiyyasi.
«Zdorovyey, Klé 972. (1)

771) Yiiks odaqvari fistulalarin konservativ miialicasinin miiddat haddi

hansuji%

A@ ay

B) Fistula otrafindaki dori masserasiyasi aradan gétiiriilono gador.
C) Optimal vaxt miiddsti yoxdur

D) Poliorqan catmamazlig1 yaranana qodar

E) Ug hofto

Odobiyyat: A.B.bormanoB. CBuIlM NUIIIEBAPUTEILHOIO TPAKTa B MIPAKTHUKE OOIIETO
xupypra. Mocksa, 2001. ¢.197. (I')



772) Bazu siimilyiiniin diafizinin sinig1 ilo olan xastoninnaqli zamam tatbiq
olunmasi asagidakilardan hansinin tatbiq edilmasi daha rasionaldir?

A) Yumsaq Dezo sargisi

B) Kramer ginasi

C) Vaynsteyn tisulu ilo gips sargisi
D) Gips Dezo sargisi

E) Torakobraxial gips sargisi

Odobiyyat: I'.C.FOmames. TpaBmaTtosiorus u opronenus. «MeaumuHay, MOCIQS&Q

2000. Q

‘A
773) Dirsok oynag siimiiklorinin sinig1 olan xastanin naqli zamani dir?
A) SITO sinasinda fiksasiya b?

C) Sitenko sinasinda fiksasiya
D) Kramer sinasi ilo fiksasiya %&
E) Torakobraxial sargi \

B) Dezo sargisi %‘b’
A

Odobiyyat: I'.C.FOmames. TpaBmaToorus u op Qﬁ/m «Menunmnaa», MockBa,

2000.
\vo
a ¢ox rast golinon simiglarina aiddir:

o

774) Said siimiiklorinin distal ucunu
1. Mil siimilyiiniin tipik yerdon K nigl
2. Mil siimiiyiiniin tipik yerdon smigl

3. Dirsak siimiiyiiniin basinin s1
4. Mil siimiiyiniin bizvari tisinin sinigl

A) 1,3 {°
51 &
0)2,3 Q
D) 3,4
E) 1,4 4&
Odabi I'.C.}Omaiues. TpaBmartonorus u opronenus. «MeauiHa», Mocksa,
2

775) “Baglarin gorilmasi* anlayisina asagidakilardan hansi aiddir?

A) Bagin tam cirilmasi

B) Bag aparatinin hissovi qopmasi

C) Bag aparatinin ozolonin cirillmasi ilo qopmasi
D) Bagin birlosdiyi yerdon qopmasi

E) Bagin birlosdiyi yerlo birlikdo qopmasi



Odobiyyat: ['.C.FOmames. TpaBmarosnorus u opronenus. «MeauruHay, Mocksa,
2000.

776) Hansi slamatlorin movcudlugu pancd barmaqlarinin falanqasinin
sinigindan siibhalonmaya asas verir?

1. Yerli agn

2. Yayilmis agri

3. Oxu boyunca agirhiq zamani agrinin giiclonmasi

4. Krepitasiya

A) 3,4 Q
B) 2,3 o°
01,2 Q’ ’
D) 1, 4

She N?

Odobiyyat: I'.C.FOmares. TpaBMaTOJIOTHS U OPTOIEIUS. « %tunﬂa», MockBa,

2000.
X

777) 9z3l iltihabinin klinikasina hansi simptqn‘y‘y deyil?
A) Otrafin seqmentinin siskinliyi Q,%\
B) Otrafin funksiyasinin asag diismosi =~ N\
C) otrafin qoruyucu kontrakturasi ’Q
D) Limfadenit, limfangit b’@

E) Agnlar Y

Odobiyyat: I'.C.FOmares. ‘Igbhamnomﬂ u oproneaus. «Menuunna», Mocksa,
2000.

778) Bas beyinin za@Xnmasinin asas klinik formasi hansidir?

A) Bas beynin &mi

B) Kollodaxili hematoma
C) Bas béynin ozilmasi

D) Ba$beyinin prolapsi

E araxnoidal gansizma

Odobiyyat: I'.C.FOmames. TpaBmarosnorus u opronenus. «MeauruHay, Mocksa,
2000.

779) Sadalanan tadbirlordon hansilar1 yaralarin miialicasinds aseptikanin
talablorini oks etdirir?

1. Alatlorin va sarg1 materiallarimin avtoklavda sterilizasiyasi

2. Alatlorin 100 daraca C temperaturda 10 daqiqoda arzinds gqaynadilmasi
3. Tosadiifi yaralarin carrahi islonmasi



4. Corrahi alcoklarin istifado olunmasi

-

zgo@z
UJ»—AJ—*[\)»—A
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5

Odabiyyat: B.I'. Acranenko, H.H.Manunosckuii. [IpakTueckoe pykoBOJCTBO 1O
XUPYpPrudecKumM Ooe3HsM. «Brpimeinias ukona», Munck, 1984. 350 c. o

780) Sadalanan klinik-laborator slamatlordon hansilan travmatik swn
spesifikdir?

A) Van-Slayka-Baraskov sinagi zamani qanin xiisusi ¢okisinin da;@mssi

B) Sistolik tozyiqin diismasi %‘bf
C) DQH diigsmosi ‘

D) Yaddasin tam vo hissovi itirilmasi . %&

E) Taxikardiya \

Odabiyyat: [1.I".bprocos, E.A.HeuaeB. Boenno- &éktﬂ xupyprusi. <[EOTAP»,
Mocksa, 1996. %

A
781) Kimyavi yamiqlarin darinlik der&@ha gord tasnifatina hansi uygundur?

A) li¢ daraco y b’

B) iki doraco O
C) bes doraco /‘/
D) dord doraca Qv

E) Analoji olaraq tenﬁ@énlqlarda oldugu kimi

Odobiyyat: B.A&MOHOB, A.0.Ilopem6ckuit, B.I'. SI610HCKMIA. PykoBOACTBO
(oxornm). «CroertzJuty, CII16, 2000.

782) %q r zamam antibiotikoterapiya asagidaki hallarda tayin olunur?

A in edilmir

B) Fosadlagmalar omolos goldikdo

C) Sothi yaniglar zamani

D) Mohdud darin yaniqlar zamani profilaktik magsadlo
E) Yaniglarin poliklinika soraitindo miialicosi vaxti

Odobiyyat: b.A.Ilapamonos, f.0.ITopembckuii, B.I".S1610HcKkuit. PykoBoacTBo
(oxorm). «Cnerr. JIuty, CII16, 2000.



783) iri oynaqlarin darin termiki zodslonmolordan sonraki ilk giinlords
miisahidd olunan klinik slamoatlor hansilardir?

1. Yamiq nekrozu oynaq kapsulasini 6ziina birlasdirir.

2. Xastd oynagda agn hiss edir

3. Zarar ¢akan oynaqlarda harakat mohdudlugunu geyd edir.

4. Xastd hararatin yiiksok olmasim qeyd edir

A) 1,3

B) 1,4

C)2,3 .
D)1,2 k§>
E) 3, 4 -Cg

Odobiyyat: b.A.ITapamonos, f.0.ITopemOckwmii, B.I'. SI6moHCKUATA. OJICTBO
(oxorm). «Crnerr. JIuty, CII16, 2000.

784) 111 B daracali yaniq zamani bas veran miitlag zadi&éﬁalar hansilardir?
1. Darinin biitiin torlu qati 3 %
2. Dorinin epidermis gati \

3. Momavari qati . (‘)
4. Hissavi dorialti piy qati %\
o

o

-

-

ZooZ 2

o e S S
o WwWw

Odobiyyat: B.A.HapaMOHoﬁé.HopeM&KHﬁ, B.I".SI610Hckuii. PykoBoacTBO
(oxxorn). «Crerr. HI/ITNt;fG, 2000.

785) Yamgq za@ararcakana gostarilon ilk yardim hansidir?

A) Yanmis-étafa visnevski mazi ilo sarg1 qoyulmasi
B) Yaﬁn irtli sarg1 ilo baglanmasi
in

C)F ilo sarg1 qoyulmasi

D@romekol mazi ilo sargi

E) Yanmis yaralarin suyun komayils soyudulmasi vo ya zarar¢okon dus altinda
soyutduqdan sonra yaralara aseptik sarg1 qoyulmasi

Odobiyyat: b.A.Ilapamonos, f.0.Ilopembckuii, B.I". S1610HcKkuit. PykoBoacTBo
(oxornm). «Crnerr. JIuty, CII16, 2000.

786) Kaskin yaniq intoksikasiyasi ticiin xarakterik salamoatlor hansilardir?
1. Anemiya
2. Nazar? ¢arpan infeksiya



3. Hipo va disproteinemiya
4. Hemokensentrasiya
5. Hipotermiya

A)1,2,4
B)1,2,3
0)3,4,5
D)2,4,5
E)1,3,5

Odobiyyat: b.A.ITapamonos, f.0.ITopemOckwmii, B.I'. SI6moHCKUITA. PyKOBoacn‘a@l
(oxorm). «Cnerr. JIut», CII16, 2000. ..Q(Q’

787) Kaskin yaniq infeksiyasimin ilkin klinik slamatlori hans1la8'@

A) Disproteinemiya @

B) Diurezin normallagmasi

C) Anemiya . &
N

D) Horaroatin yiliksolmosi

E) AT-gin asag1 diismosi . /‘)

Odobiyyat: b.A.IlapamoHoB, }1.O.HopeM6QKy@,’%?F.}I6HOHCKHﬁ. PykoBoacTBo
(oxorn). «Cnerr. JIuty», CII16, 2000. A/

¢

788) islodilon mohlullardan daha @zara carpan bakterisid tasira malik
olanlan secin. .‘O

1. Furasilin mahlulu

2. Furagin mohlulu (bf/‘/

3. Mafinid asetat
4. Hidrogen peroksi%alﬂulu

Odobiyyat: b.A.ITapamonos, f.0.ITopemOckwmii, B.I'.S16morCcKHMii. PykoBoacTBO
(oxorn). «Cnerr. Jlut», CII6, 2000.

789) Yaniq xastaliyi zamani oan ¢cox miisahids olan agirlasmalar hansilardir?
1. Kaskin mada-bagirsaq yaralar

2. Toksiki ensefalopatiya

3. Agciyar pnevmoniyasi

4. Miokard infarkti

5. Qaraciyorin sirrozu



2 5

-
-

Y, LY LV, IRV

2
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-
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Odobiyyat: b.A.Ilapamonos, f.0.ITopembckuii, B.I". S1610HcKuit. PykoBoacTBo
(oxorn). «Cnerr. Jluty», CII16, 2000.

790) Anal kanalin uzunlugunu gostorin.

A)5-6sm :0’
B)1-2sm b,@

C)2-3sm

D)2,5-4sm @

E)3,5-5sm &

Odobiyyat: M.U.Ky3un. Xupyprudeckue 00JI€3HH. «mnﬂa», Mockaa, 1986. c.

526. .
&

791) Anus ¢at1 an ¢ox harada yerlosir? %’

A) anal kanalin arxa yarimdairasindo 'Q
B) anal kanalin sol yarimdairasinda b?
C) anal kanalin sag yarlmdairasiﬁ

D) anal kanalin 6n vo arxa yar
E) anal kanalin 6n yarimdai é/st;d

asinda
o)

Odobiyyat: M.1.Ky3 pypruueckue 6osie3nu. «Meauinaa», Mocksa, 1986.

c.531-536. C‘o
"¢

792) Anus ¢ tl& amols galmasing sabab olan faktorlarn secin:
1. uzunm%ﬂi qabizlik, babasil

iKi qastrit

3. kaskin kolit vo proktit

bagirsagin vo anal kanalin travmasi




Odobiyyat: M.1.Ky3un. Xupyprudeckue 6one3nu. «Meauimnay, Mocksa, 1986.
c.531-532

793) Arxa dozalasdirilmis sfinkterotomiya hansi xastaliyin miialicasinda
gostarisdir.

A) koksiqodiniya
B) diiz bagirsagin selikli qisasinin diismosi
C) daxili hemorroidal diiyiinlorin diismasi ilo miisayiat olunan babasil
D) sfinkterin tonusunun yiiksalmosi vo anus ¢at1 ilo miisayiot olunan babasil I »Q'
E) anal daliyin cat1 0

. o Oa
Odobiyyat: M.1.Ky3un. Xupyprudeckue 6one3an. « MeauimHay, MOCKQI 9386.
c.533-539 (2

794) Babasilin omols galmasino asagidakilardan hansi sor@it yaratmir?

A) proktosigmoidit . %&\
B) uzunmiiddatli vo fasilosiz qobizlik \
C) spirtli igkilorin gabulu . /‘)
D) agir fiziki omok Y
E) artiq ¢oki . Cn
A7
Odobiyyat: B.A.Agayev. Corrahi X%@W“Tabib”, Baki, 1989. 5.305-306;
M.N.Ky3uH. Xupypruyeckue 60J163%’ eauHay, Mockaa, 1986. c. 528-530

795) Diiz bagirsaq xarg:angi?'f;@qnostikasmda hans1 miiayinJ iisulu daha

vacibdir? (bf
A) laparoskopiya \%,‘

B) Conbor baglrsa‘l@ tgenoloji miiayinosi
C) diiz ba@rsa@@maqla miiayinasi vo rektoromanoskopiya
D) kigik ¢anaq dtganlarinin USM

E) nacisin @i Janaxmaya gora miiayinosi

Odobi : B.A.Agayev. Corrahi xostoliklor. “Tobib”, Baki, 1989. s.312

796) Yogun bagirsagin divertikulyozunun diagnostikasinda an informativ
miiayind metodu hansidir?

A) irriqoskopiya

B) daxilo barium qgobul etdikdon sonra yogun bagirsagin miiayinosi
C) rekloromanoskopiya

D) kolonoskopiya

E) qarin boslugu orqanlarinin USM



Odobiyyat: B.A.Agayev. Corrahi xostoliklor. “Taobib”, Baki, 1989. s.227

797) Conbor bagirsagin divertikulyozunun amalo golmasing sorait yaradan asas
amillordan biri hansidir?

A) qida faktoru (sirniyyat istifado olunmasi gabulu)

B) ¢oxlu maye qobulu

C) qida faktoru (selliiloza ilo zongin qidanin istifadosi)

D) bagirsaqdaxili tozyiqin artmasi

E) qarindaxili tazyiqin artmasi .0 'Q’

Odobiyyat: B.A.Agayev. Carrahi xastaliklor. “Tabib”, Baki, 1989. 5.226,¢ C),

D

798) Kaskin isiorektal paraproktitdo asagidakilardan hansi g%@dir?

A) blizdiim-diiz bagirsaq bagini kosmokls irinliyin agilmasi (bd

B) absesin punksiyasi vo boslugun yuyulmasi iigiin drenaj 'Q Imas1

C) bagirsaq manfozindan kegmakls irinliyin agilmasi |

D) absesin agilmasi, drenlosdirilmosi, anal kanalda kri m kosilib gotiiriilmosi
E) irinliyin punksiyasi vo antibiotiklorin yeridilmegi/‘)

Odobiyyat: M.1.Ky3un. Xupyprudeckue 6,011@%. «Menununaa», Mocksa, 1986.

c.536 A7
>

799) Hemorroidektomiyadan sonr&bgox rast golinon agirlagsmalar
hansilardir? Y

1. kaskin agr1 sindromu O

2. sidik ifrazinin longimasi /‘/

3. perianal 6dem ‘Jb

4. {°
qanaxma . @\

5. kaskin parapro

A)2,4,5 a,?
B)3,4,5 ‘
0) 1,3,
D) 1,25
E)J172, 3

Odobiyyat: b.JI.Kannenuc. Heornoxxuas npokrosnorus. ctorus, 1980. ¢.92

800) S-o boanzar Conbar bagirsagin xarc¢onginin an ¢ox rast galinon agirlasmasi
nadir?

A) S-0 bonzor Conbor bagirsagin iltithabi
B) sisin miisariqoyo penetrasiyasi
C) bagirsaq kegcmomaozliyi



D) sisin perforasiyasi
E) profuz bagirsaq ganamasi

Odobiyyat: M.N.Ky3un. Xupypruueckue 6osne3nu. «Meauinaa», Mocksa, 1986. c.
520

801) Hemorroidal ganaxma iiciin defekasiya zamani hansi ifrazat xarakterdir?

A) melena

B) tiind gan laxtalari . 'Q’
C) qan va selik garisiq nocis .Ql
D) al-qirmiz1 gan laxtalar ° C),

E) naocisin sothindo al-qirmizi gan 0

Odobiyyat: M. .Ky3un. Xupyprudeckue 00JI€3HH. «MC,Z[I/II_II/IHa» @cma, 1986. c.
529

802) Lorin-Epsteyn iisulu ilo (toxum-ciyasinin, girda \5 novokain blokadasi
boyrak sancis1 zamani dasin lokahzamyasmdan as1l q effektlidir?

A) sidik axarmin orta 1/3-do
B) sidik axarinin asagi1 1/3-do %

C) dasin lokalizasiya oldugu yerin ohomi ngoxdur
D) sidik axarinin yuxari 1/3-da %

E) bdyrak loyonindo b?
Odabiyyat: H.A.JlonatkuH. P/yf/ CTBO 10 ypoJjoruu. «Menuiunay, Mocksa,

2000.
Lo

803) USM zamamni &%v'olunan hansi slamat boyrok sancisina maxsusdur?
g

A) boyrokdo agkar e@ irdo formal1 nazik divarli exoneqativ toromo
B) boyrak paren 1n geyri-barabor olmasi
C) kasal-loyan min vo sidik axarin yuxar1 1/3-in dilatasiyasi

D) bdyrayimteplayic: sisteminda hipoexogen téroma
E) bé@ 9'iri tdromonin olmast

o at: B.B.MutskoB, M.B.Mensenesa. Kiimanueckoe pyKoBOACTBO 110
yJIBTPa3BYKOBOM nuarHoctuke. «Bunaps», Mocksa, 1996.

804) Paranefritin diagnostikasinda an informativ iisul hansidir?

A) sidik yollarinin icmal rentgenoqrafiyasi
B) USM-si

C) 1zotop renoqrafiyasi

D) ekskretor uroqrafiyasi

E) paranefral punksiya



Odobiyyat: B.B.MutbkoB, M.B.Mensenesa. Knuunueckoe pykoBOJICTBO 10
yJIBTPa3BYKOBOM quarHoctuke. «Bumaps», Mocksa, 1996.

805) Namolum diagnozda sistitin olmasina dslalat edon slamat hansidir?

A) leykosituriya

B) qasiqiistii nahiyads siskinlik

C) hematuriya

D) perrektum va ya usaqliq yolunun barmaqla miiayinasi zamani agrinin olmgmz@

E) azotemiya Q
‘A

Odabiyyat: H.A.Jlonarkun. PykoBoacTBo no yponoruu. «Meauiuaa, NQkBa,
2000. b?

806) Sidik kisasinin zadalonmasi zamani ilk novbada han@genoloji milayind
aparilmahdir? :

A) ekskretor uroqrafiya \
B) pnevmosistoqrafiya . /‘)
C) uretrografiya Y

D) retrograd sistoqrafiya . Q,%

E) icmal uroqgrafiya A/

Odabiyyat: H.A.JlonatkuH. PyKOBOW no yposoruu. «MenuiuHay. Mocksa,
[ 4

2000. .
O

807) Prostat vazinin adenﬁtﬁ‘;& il9 alagadar kaskin sidik langimasi zamamni sidik
kisasinin kateterizasiyasinphansi kateterlo baslamaq lazimdir?

1. sidik axarlar1 katéteki, °

2. domir kateterlo %

3. nelaton

4. Timman at&@ri
5. Foley kateteri
A)?2 Sé

B
O1,5
D) 1,4
E)4,5

Odobiyyat: H.A.Jlonatkus. PykoBoacTBo 1o yposioruu. «MeautinHay, MockBa,
2000.

808) Boyroklorin infarkti zamani hans1 miiayind daha ¢ox malumat verir?



A) ultrasos miiayino

B) retroqrad pielografiya
C) aortoangioqrafiya

D) ekskretor uroqrafiya
E) boyrak venoqrafiya

Odobiyyat: H.A.Jlonatkus. PykoBoacTBo 1o yposioruu. «Meauiinaay, MockBa,
2000.

809) Sidik kisasinin travmasinin diagnostikasinda an daqiq miiayina lisulu 'Q'
hansidir?

A) ultrasoslo miiayino 0
B) kontrastli sistoqrafiya (2
C) pnevmosistoqrafiya br

E) sidiyin analizi

D) ekskretor uroqrafiya @

Odobiyyat: H.A.JlonaTtkuH. PykoBocTBO 110 yponorm@ezmunﬂa», Mockaa,

2000. . /‘)

810) Hans1 dorman preparati daha cox pe %ksiki tasiro malikdir?

A7
A) aminoglikozid antibiotiklor >
B) rezerpin b’g
C) sulfanilamidlor o’
D) siklosporin O

E) sefalosporinlor /‘/
O

Odobiyyat: H.A.HonA@p.‘ PykoBoacrtBo o yponoruu. «Meaununa», Mocksa,

2000. C‘o

811) Sidik ki Q&in travmasinin diagnostikasinda an daqiq miiaying usulu
hansidir? é ‘

A)p @osistoqraﬁya
B asoslo miiayino

C) sidiyin analizi

D) kontrasth sistoqrafiya
E) ekskretor uroqrafiya

Odobiyyat: H.A.Jlonatkus. PykoBoacTBo 1o yposioruu. «MeautinHay, MockBa,
2000.

812) Asagidaki kateterlordon hansi uroloji praktikada istifads edilmir?



A) foley kateteri
B) petser kateteri
C) nelaton kateteri
D) foqarti kateteri
E) timan kateteri

Odobiyyat: H.A.Jlonatkus. PykoBoacTBo 1o yposioruu. «Meauiinaay, MockBa,
2000.

813) Sidik kisasi arteriyalar1 hans1 damarin saxaloridir?

A) obturatoria . O
B) rectalis inferior 0

C) iliaca externa b?

D) iliaca interna

E) epigastrica inferior @
Odobiyyat: A.CanuH. AHaTOMHS Y€JIOBEKA. «MCIIPIHHH&%Q%?KB& 2000.

N

814) Hansi slamat nefrolitiaz iigiin saciyyavi dﬁyxl‘l}r"

A) piuriya Cy%

B) gasiqiistii nahiyado kiit agr1

C) makrohematuriya

D) boyrok sancisi b’@

E) bel nahiyasinds kiit agr

Odobiyyat: H.A.HonaTKHH‘.,g‘gbBOHCTBO 1o ypoJsoruu. «Menuimaa», Mocksa,
2000.

815) Xoasta araliq n@isinda olan agrilardan sikayatlonir. Temperaturu 39°C-
dir . Sidik ifraz%h@hlasib, agrihdir. Daha cox ehtimal olunan diaqnoz

asagldaklga ansi ola bilor?
A) kaskin pielonefrti

B)p t vozin adenomast
C stat vozin xar¢ongi
D) kaskin sistit

E) kaskin prostatit

Odobiyyat: H.A.JlonatkuH. PykoBoacTBo 1o yposioruu. «MeauiinHay, MockBa,
2000.

816) Trixomoniaz zamam se¢cim preparati nadir?

A) sefotaksim



B) metronidazol
C) ofloksasin
D) norfloksasin
E) fliikinazol

Odobiyyat: U.Maptun. Cekpetsl yposioruu. «buonom», Mocksa, 1998.

817) Asagidakilardan hansi patologiya ii¢iin terminal hematuriya saciyyovi
deyildir?

A) nefrolitiaz

B) vorom monsali sistit . Q"
C) sidik kisosi sisi )
D) kaskin sistit (2

E) sidik kisasi das1

Odobiyyat: H.A.JlonaTtkuH. PyKoBOCTBO 110 ypOJIOTHUH. «%&H/IH&) Mockaa,
2000.

818) Prostat adenomasinin yaranmasina asagl,dtyl‘l/hanm amil tasir gostorir?

A) cinsi faaliyystin pozulmasi Cy%

B) virus xastoaliklori \V‘)

C) prostat vozin xroniki iltihabi

D) yasla olagodar organizmds olan l@nal doyisikliklor
E) irsi faktorlar .’O

Odobiyyat: H.A.HonaTKHH‘.,g‘gbBOHCTBO 1o ypoJsoruu. «Menuimaa», Mocksa,
2000.

819) 1 ml sidikda le&ﬁlarin miqdar: nec¢d olduqda leykosituriya hesab edilir?

A) 800-1500 ar%Q
B) 4 000-d
E 0-don az

C) 1000:§ 0 aras1
D) 2;§ 00 arast

Odabiyyat: H.A.Jlonatkun. PykoBoacTBo no yponoruu. «Meauiiuna», Mockaa,
2000.

820) Sidik Kkisasinin kateterizasiyasina oks gostaris hansidir?
A) sidik kisosi sisi

B) prostat vozin adenomasi
C) koskin uretrit



D) prostat vazin xar¢ongi
E) sidik kisasinin travmatik zodolonmasi

Odobiyyat: U.Maptun. Cekpetsl yposioruu. «buonom», Mocksa, 1998.
821) KasKkin sistit iiciin hansi salamat saciyyavi deyildir?

A) stranquriya

B) piuriya
C) hematuriya .0 'Q'
D) pollakiuriya N

E) poliuriya .-Q(C),

Odabiyyat: H.A.Jlonatkun. PykoBoacTBo no yponoruu. «Menuig a@\/IOCKBa,
2000. VE:

822) irinli parotitlorin corrahi miialicosi zamam bas Ve{a’%kcak fasadlara

hansi aiddir? 3 %
A) Uz sinirinin saxalorinin parezi . /‘)

B) Fistulanin formalasmasi Y

C) Uglii sinirin saxalorinin parezi . Cn

D) Boyun fleqmonasinin amals galmasi A/

E) Asagi ¢ononin osteomielitinin amglaﬁbsi

Odabiyyat: B.1.Ctpyukos. O6uﬂ©§ypmﬂ. «Meaununa», Mocksa, 1972.

823) Koaskin irinli mediast (il/diaqnozu toyin edildikdon sonraasagidakilardan
hansi1 ilk névbads gﬁstari@‘r"

A) Massiv antibiotik&lpiya
B) Immunoterapi

C) Hemotran a
D) Cgrrahliéafics
E) De%) ikasion terapiya

o at: R.P.Napalkov, A.V.Smirnov, M.Q.Srayber. Corrahi xastoliklor.
“Medisina”, Moskva, 1976.

824) Irinli (¢iiriidiicii) anaerob paraproktitlor zamam géstorilon antibiotiklordon
hansinin istifadasi maqsodouygundur?

A) Penisillin

B) Vibramisin

C) Metrogil vo klindamisin
D) Qentamisin



E) Klaforan
9dobiyyat: B.M.CtpyukoB. O0mas xupyprus. «Menuuuaay, Mocksa, 1972.

825) Sepsisin miialicasinds istifads olunan antibiotiklorin orqanizma yeridilmo
yollarindan daha ¢cox magsadouygun olam hansidir?

A) Endolimfatik

B) Stimiikdaxili vo azolodaxili

C) Venadaxili vo endolimfatik . »Qv
D) Peroral .Ql
E) ©zolodaxili vo venadaxili . C)

Odabiyyat: B.U.CrpyukoB. ['HoitHas xupyprus. «MenumHa», M IQ% 2002.
826) Diafraqmaalti abses zamam asagidakilardan hansi @isdir?

A) Absesin punksiyasi . %&\
N

B) Miisahido
C) Laparoskopiya . /‘)
D) Konservativ miialico Y
E) Tacili amaliyyat-absesin agilmasi . Co

Ao/

Odobiyyat: B.A.Agayev.Corrahi xgstsl}@Azamasr”, Baki, 2000.

827) Gostarilon antibiotiklardalbbgl hepatositlorin nekrozunu yarada bilor?

A) Tetrasiklin 4)
od

B) Eritromisin

C) Seftriakson L,‘
>

D) Levomisetin

ES

Odabiyyat; ‘Ctpyukos. I'noitnas xupyprus. «Meaurunay, Mocksa, 2002.

E) Penisillin

828) a prosesinin ilkin fazasinda maddoslorin tasir xiisusiyyotinin pozulmasi
il sayiot olunan damarlarin genislonmasi hans1 maddslarin ifraz: ilo
baghdir?

A) Turs fosfatasa

B) Laktatdehidrogenaza
C) Qolovi fosfatasa

D) Turs RNTaza

E) Histamin



Odabiyyat: M.1.Ky3un, b.M.KoctioueHok. Panbl u paneBast ungexuus.
«Menmunuaa», Mocksa,1990.

829) Yara prosesinin ilkin fazasinda madd»slarin tasir xiisusiyyatinin pozulmasi
ilo miisayiat olunan damarlarin genislonmasi hans1 maddslorin ifrazn ilo
baghdir?

A) Serotonin
B) Turs fosfatasa

C) Turs RNTaza . »Q
D) Qolovi fosfatasa
E) Laktatdehidrogenaza . C)

N
Odabiyyat: M.1.Ky3un, b.M.KoctioueHok. Panb!1 u paneBast uag L@
«Menmunuaa», Mocksa,1990. Qér

830) Yara prosesinin ilkin fazasinda irinli yaranin mii%l{ngup;ﬁn hansi
preparatlar istifads olunur?

1. Yag asash malhomlor

2. Proteolitik fermentlor, dehidratasiya tasirli,pqe‘))ratlar, sorbentlor
3. Alhipor, ekterisid, metilurasil Y

4. Antiseptiklor, suda hall olunan asash goy@%ponentli malhamlor

5. Sostakovski balzami (vinilin) e

¢
&
&
N

9dobiyyat: M.U.K @\,E.M.KOCT}O%HOK. Panbl u paneBas nndexius.
«MenuiuHay, ]@éla, 1990.

831) Yar@s’esinin ikinci fazasinda irinli yaranin miialicasi ii¢iin hansi
prepa%a an istifads olunur?

-

*—‘[\)\:—il\)w
U5 B I NN SN

-

ZZ8&Z2

-

A@bentlgr

B) Antiseptiklor

C) Suda hall olunan vo yag asasli ¢ox komponentli molhomlor
D) Nekrolitikli

E) Dehidratasiya tosirli preparatlar

9dobiyyat: M.N.Ky3uHn, b.M.KocTroueHok. Panbl u paneBast uHGEKIIs.
«Menmunuaa», Mocksa,1990.

832) Yaranin ilkin mikrob c¢irklonmasinin sababi nadir?



A) Yaraya diison ikincili yad cisimlor vo toz
B) Sarginin bacarigsiz qoyulmasi

C) Sarginin gec qoyulmasi

D) Qeyri-steril sargimin qoyulmasi

E) Gecikdirilmis corrahiys omoliyyati

Odobiyyat: M.1.Ky3uHn, b.M.KocTrouenok. Panbl u paneBast uHGEKIIs.
«Meaunmunaay, Mockaa, 1990.

833) Yara infeksiyasimin daha effektiv profilaktikasina hansi yolla nail ol’@fro?v

A) Aseptik sarginin qoyulmasi .Q’ i
B) Yaraya proteolitik fermentlorin yeridilmasi (2
C) Antibiotiklorin venadaxili yeridilmasi br

E) Yaranin antibiotiklorlo islonmasi

D) Yaranin ilkin corrahi islonmosi @

Odobiyyat: M.1.Ky3un, b.M.KoctioueHok. Pansi u pa.ﬂ&ﬂ uHDEeKus.
«Menunusaa», Mocksa, 1990. . /‘)

834) Yara infeksiyasimin profilaktikas tigii %‘amn drenajlama metodlarindan
an effektlisi hansidir? e

A) Radon drenaji QQ

B) Tonzif turundanin daxil edilm3si¢yeridilmasi)
C) Yarimborular

D) Axar su altinda -yuma d plamasi

E) Rezin buraxicilar ‘;b‘

9dobiyyat: M.1.LK @\,E.M.KOCT}O%HOK. Panbl u paneBas nHdexius.
«MenuiuHay, ]%éka, 1990.

835) Irin té¥3dan mikroorqanizmlorin hansi mohsulu yaradan iy galmosino

sabab %r.
A@\ollar
B) Metillosmis aminlor

C) Merkaptan
D) Kiikiirdhidrogen
E) Ammonyak

Odobiyyat: M.1.Ky3una, b.M.KocTtroueHok. Panbl 1 paneBas undexuus.
“Menunnaa’”, Mocksa, 1990.



836) Anaerob geyri-klostridial infeksiya on ¢ox hansi preparata qarsi
hassasdir?

A) Streptomisino
B) Metronidazola
C) Levomisetino
D) Gentamisino
E) Penisillino

Odobiyyat: C.ITonikupos. ['HoliHO-cenTuueckas xupyprus. Codus, 1977. I »Q'

837) Yumsaq toxumalar qeyri klostridial infeksiyas1 asagidaki hansr&djk
formalarda tozahiir edir?

1. Mionekroz b?

2. Abses
3. Fassiit &(bf
4. Sellyulit :
5. Limfadenit . %&\
N

A)2,4,5 .
B)1,3,5 Y
0)2.3,5 s
D)1,2,4 2
E)1,3,4 Q’Q

Odabiyyat: M.1.Ky3una, b.M.Kd, eHOK. Panbl 1 paneBast uHQeKIus.
“Meaumuna’”, Moksa,1990.

838) Qeyri klosfridial an‘f@)b infeksiyalarin miialicosindd secim preparati
asagidadkilardan ha@lf‘?

A) Metronidozo Q
B) Gentomisin é

C) Oksasillind °

D) Rifaptfpisin

Odabiyyat: M.1.Ky3una, b.M.Koctiouenok. Pansl u paneBast undexus.
“Meaumuna’”, Moksa,1990.

839) iltihabin proliferasiya marhalasinds aparici rol oynayir:

A) Birlogdirici toxuma va kapillyarlara hiiceyra xarici lizosomal fermentlorin tosiri
B) Limfositlor (T-killer vo T-helperlor)

C) iltihab nahiyasindo damar kegiriciliyinin artmasi

D) Makrofaqlar (monositlor)

E) Iltihab nahiyasindo osmotik va onkotik tozyiqin artmasi



Odobiyyat: [laroduzuonorus B.B.Hosuiikoro, E.J[.I'onsabepra, O.1.Ypa3opoii
I'oTtap-Meaua 2009, Tom I

840) Orqanizmin spesifik rezistenlik faktorlar1 hansilardir?

A) Eozinofillor, monokinlor, limfokinlor
B) Bazofillor, leykinlor, interferon

C) Limfositlor, leykositlor, sitokinlor

D) Monositlor, komplement sistemi, lizosim o »Q
E) Neytrofillar, properdin, beta-lizin .Ql

Q)

. .. ,
Odobiyyat: M.I".Cauek, A.H.Kocuner , I'.I1. A namenxo. I/IMMyHonoqueb&e

aCTeKThl XHUpypruueckoi nHpekunu. Butedek, 1994. b'@
841) Orqanizmin geyri- spesifik rezistentlik faktorlari: &(bf
1. Komplement sistemi, lizosim, interferon :
2. Neytrofillor, monositlor, leykinlor . %&
3. Limfositlor, limfokinlor, monokinlor \
4. Bazofillor, interferon, beta-lizin R /‘)
5. Eozinofillar, sitokinlor Y
[ J Q%
A)3,4 A
B)2,3 >
01,5 b@
D)4,5 Y
E)1,2 O

Odobiyyat: M.I'.Cauek, A.m(ocnﬂeu , [ .Il.Anamenko. IMMyHo0THYECKHE
aCIIeKThI XprpFHHCW®CKHHH. Butebck, 1994.

842) Hiiceyra Witetinin vaziyyatini qiymoatlondirmak ii¢iin ganda nodyin
miqdari tayi ur?
1. Leykosjﬁ/ﬂ monositlor

it Vo limfositlor

sit vd neytrofillor
B limfositlor




Odabiyyat: . A.Eproxun, A.E.bopucos, C.A.lllnsanuukoB. Xupyprusi B Bonpocax u
otBetax. «Ilutep Kom». CII6, 1999.

843) Humoral immunitetin vaziyyatini qiymatlondirmok ticiin konsentrasiyasi
toyin olunur:

A) Alfa globulin
B) SRZ, fibrinogen
C) Immunogqlobulin
D) Antitripsin o »Q'
E) Transferin, seruloplazmin .Ql

. o Oa
Odabiyyat: U.A.Eproxun, A.E.bopucos, C.A.lllnanaukoB. Xupyprus Bﬁa’pocax u
otBerax. «[Tutep Komy». CII6, 1999. (2

844) Imoliyyatdan sonraki dovrd» irinli agirlasmalarin q@u almaq ti¢iin
istifado olunur:

A) Hemotransfuziya \
B) Levamizol, tinidazol . /‘)
C) Timalin Y

D) Interleykin . Q,%

E) Vaksin \V‘)

Odabiyyat: . A.Eproxun, A.E. Eopvf@;% A lllnanankoB. Xupyprusi B BOIpocax
otBeTrax. «lIutep Kom». O

845) Klostridial infeksiya‘l,gbmam yara dhatd olunur:

A) Fibrin serroz moéh ath

B) Irinli ifrazatli, ds@ yiiniin perifokal hiperemiyasi, toxumalarin az chomiyyatli
odemi

C) Cirk boz tox@a ilo, bozumtul maye ilo

D) Solgun ulyasiyalarla, serroz irinli ifrazat

E) Fibrinirinili méhtaviyyatli, nekroz toxuma ilo

Gd@yyat: N.A.Eproxun, A.E.bopucos, C.A.IllnsnHukoB. Xupyprus B BoIpocax u
otBeTax. «[Tutep Komy». CII6., 1999.; M.U.Ky3una, b.M.KocTiouenok. Pansr u
paneBas undexius. “Menuruna’, Mocksa, 1990.

846) Klostridial aneorob infeksiyasinin miialicasinds sadalanan hansi
antibiotiklordan istifads olunur?

A) Xloramfenikol
B) Amikasin
C) Metasiklin, neomisin



D) Penisillin
E) Gentamisin

Odobiyyat: . A.Eproxun, A.E.bopucos, C.A.lllnsnaukoB. Xupyprus B BOpocax u
otBetax. «Ilutep Kom». CII6., 1999.

847) Klostridial aneorob infeksiyasimin miialicasinds sadalanan hansi
antibiotiklordan istifads olunur?

A) Xloramfenikol . 'Q’
B) Tetrasiklin

C) Gentamisin 'b«o’

D) Metasiklin, neomisin
E) Amikasin b?

Odobiyyat: . A.Eproxun, A.E.bopucos, C.A.llnsnHuKOB. X@vm{ B BOIIPOCax U
otBetax. «Ilutep Komy». CII6., 1999. &x

848) Hans1 mikroorganizmlar yarada qeyri-klostri:ﬂ&maerob infeksiya
toratmir?

A) Fuzobakteriyal %\
uzobakteriyalar %’

B) Peptostreptokoklar

C) Bifidobakterialar, eubakterialar 'Q
D) Bakteroidlor b’@

E) Stafilokokklar

Odobiyyat: M.1.Ky3uHa, ];th]CT}O‘ICHOK. Panbl u paneBast uHQEKIUSI.
“Menunmaa”, Mocksa, 19

849) Hldradenltl'r6@\%lrcls1 ¢ox zaman olur:
A) GOy irin c;op

B) Strepto ‘

C) Stafiloko

D)B aq coplari

E tey

Odabiyyat: B.1.Crpyukos. O6mas xupyprus. «Menuuunay, Mocksa, 1972.
850) Agir formal irinli artritlorin toradicisi:

A) Hemolitik streptokoklarla

B) Pnevmokoklarla

C) Protey ilo
D) Gdoy irin ¢oplori



E) Stafilokoklarla
9dobiyyat: B.M.CtpyukoB. O0mas xupyprus. «Menuuuaay, Mocksa, 1972.

851) Uzds yerlason vo yiiksak hararatlo miisayiot olunan furunkul zamam tatbiq
olunur:

1. Ciddi yataq rejimi

2. Irin manboyinin genis acilmasi

3. Sart gida gabulu

4. infuzion dezintoksikasion terapiya
5. Antibiotikoterapiya

A)2,3,5
B)1,3,4
C)2,4,5 b@
D) 1,4,5 &(b
E)1,2,4 ‘

Y

Odobiyyat: B.1.CtpyukoB. O01ias Xxupyprus. «Mezmlﬂ&&g Mockaa, 1972.
852) Quzil yel xastaliyinin toradicisi: \/‘)
c,%

A) Streptokok
B) Goy irin ¢oplori

C) Bagirsaq ¢oplori b?

D) Qizili stafilokok

E) Mikro orqanizmlarin assosiasi
Odobiyyat: B.I/I.CprqKOB.(b/Gilﬁaﬂ xupyprus. «Meautnaa», Mocksa, 1972.
853) Asag atraﬂarl%gzﬂ yel xastaliyinin residivlori zamani an ¢ox galon fosad:

A) Periostit %
B) Osteomi

C) Limfosta

D)T oflebit
E sis

Odabiyyat: B.1.Crpyukos. O6mas xupyprus. «Menuuunay, Mocksa, 1972.

854) Stafilokok sepsisinin miialicasi zamani antistafilokok bakteriofaqini bu ciir
istifado etmak maslohatdir:

A) Yaranin {izorino
B) Arteriadaxili
C) Ozolodaxili



D) Rektal
E) Venadaxili

Odobiyyat: B.1.Ctpyukos. ['HoMHas xupyprus. «Meautninaa», Mocksa, 2002.

855) Stafilokok sepsisi zamani aktiv immunizasiya asagidakinin komayi ilo
aparmaq moslohatdir:

A) Nativ vo adsorbsiya olunmus stafilokok anatoksini

B) Qamma-qlobulin kd¢lirmakla .0 'Q'
C) Antistafilokok plazmasi 0
D) Antistafilokok bakteriofaq: o° C),

E) Antistafilokok immunoqlobulini 0

Odobiyyat: B.1.Ctpyukos. [ HoiHas Xxupyprus. «MeauimHay, M(@% 2002.

856) Bu mikroblardan hansi biri daha ¢cox qram miisb s&ﬁs amols gatirir?

A) Goy-yasil irin ¢oplori .\%
B) Bagirsaq ¢oplori . /‘)

C) Stafilokok Y

D) Streptokokk . Q,%

E) Proteylor A7

Odabiyyat: M.1.Ky3uHna, B.M.KOCT@OK. Panb1 u paneBas HHpEKIUS.

“Memunmna”, Mocksa, 1990. O

857) Bu mikroblardan ha‘;g‘ykri daha cox qram monfi sepsisi amalo gotirir?

A) Meninqokok \L,‘
B) Bagirsaq ¢oplori %

C) Streptokok

D) Pnevmokok%

E) Protey@ ‘

Odabiyyat: M.U1.Ky3una, b.M.Koctiouenok. Pansl u paneBast undexusi.
“ nuHa”, Mocksa, 1990.

858) Sepsis zamam daha ¢ox hansi preparatlarin totbiqi ilo spesifik passiv
immunoterapiya aparilir?

A) “Pnevmo- 23” Vaksinlo immunoterapiya
B) Poliglobulin

C) Leykokonsentrant

D) Antistafilokok Qamma-globulin

E) Goy-yasil irin ¢oplorinog garsi plazma



Odobiyyat: OSTEOMIELIT VO TETANUS.
859) Irinli artritlor zamam hansi halda artrotomiya omaliyyat1 aparihr?

A) Oynagin dayanaql effekti olmayan ¢oxsayli punksiyalar1 zamani

B) Oynagin bag aparatinin dagildig1 zaman

C) Siimiiklorin oynaq hissalorinin genis dagilmasi zamani

D) Kaskin agr1 sindromu zamani

E) Oynaq boslugunda irinin olmas1 zamani I »Q'

Odabiyyat: B.U.Ctpyukos. O6mas xupyprus. «Menununnay, Mocksa, l,gj,

860) Septikopiyemiya ilo fasadlagsmis kaskin hematogen osteomielitds irinli
monba daha cox miisahids edilir: ‘Tb'

A) Urokdo

B) Qaraciyordo . %\ﬂ
C) Dalaqda \

D) Bas beynindo . /‘)

E) Ag ciyordo %\

Odobiyyat: T.AxxurutoB. OCcTeOMUETUT. @@m/mHHa» Mocksa, 1986.

861) Distal falanqamin darialti pa@%yasmda (dolamasinda) hansi kasik tatbiq

olunur? o O
A) Radial kosik 4)
i od

B) Konar1 kosik

C) Yan kosik \T_,
D) Yarimoval kosik %

E) Xagvari k9s1

Odabiyyat; CprqKOB B.K.T'octumies, 10.B.CtpyukoB. PykoBoacTso no
THOMH $(I/I ypruu. «MenuunHa», Mocksa, 1984.

ator panaritsiyasi iiciin xarakterikdir.
1. Barmagqda passiv harakatin olmamag
2. Biitiin barmagin barabar 6demi
3. asas falanqanin 6demi
4. Barmagin ac¢iq vaziyyatds fiksasiyasi
5. Barmagi acan zaman agrinin artmasi

Z

b

1
2
2

QW
~ —
[V I SOV



Odobiyyat: B.1.Ctpyukos, B.K.I'octumies, FO.B.CtpyukoB. PykoBoacTBoO 110
THOMHOU Xupypruu. «Menuiuaa», Mocksa, 1984.

863) Siimiik dolamasinin baslangicindan sonra hansi1 miiddatds rentgenoloji
dayisiklik gormak olar

A) 3 ay Q’Q

B) 3 giin
C) 1 ay o° CJ.,
D) 7 giin 0

E) 14 giin b,@

9dobiyyat: B.1.Ctpyukos, B.K.I'octuiies, FO.B.Ctpyukos. @BOJCTBO 1o
THOMHOW Xupypruu. «Menuiuaa», Mocksa, 1984. &x

864) Tetanus toradicilorini kim kosf etmisdir? .\%

A) Nikolayev
B) Neysser c’%
C) Monastirski o,

D) Paster Q
E) Melnikov b?

Odabiyyat: . A.Eproxun, A.E, OQCOB, C.A llnsnaukoB. Xupyprus B BOIpocax u
otBeTax. «IIutep Kom». CIIG.,

865) Tetanusun miialigasino aiddir:
1. Antianaerob akti@ 1 olan antibiotiklorin toyini
2. Qicolmanin n qaldirilmasi

3. atrafin amputasiyasi
4. Tetanu%yhina zdrdabin, anatoksinin vo immunoqlobulinin toyini

5. Helg)r siya

A
B) 1,3
C)3,5
D)2,5
E)1,4

9dobiyyat: M.1.Ky3una, b.M.KocTtroueHok. Panbl 1 paneBas undexuus.
“Menunaa’”, Moksa,1990.

866) Tetanusun agirlasmasi:



1. Sepsis

2. Asfiksiya

3. Faqora cisimlorinin kompression simigi va azalalarin cirilmasi
4. Ekssudativ perikardit, plevrit

5. Beyinin absesi

A)2,4,5

B)1,3,5

Q)1,2,4

D)3,4,5 .
E)1,2,3 Q:Q

Odobiyyat: M.1.Ky3una, b.M.KoctroueHok. Pansr u paneBas I/IH(l)eKHI/IS[Q
“Menunmna”, Moxksa,1990. b?

867) Tetanusun “Klassik ti¢cliiyii” -m1 ilk dafa tasvir edib' i

A) Piroqov . %&\
B) Pare \

C) Larrey . /‘)

D) Hippokrat Y

E) Qalen Q,%

Odabiyyat: I.H.l{pimy0onsx. Xprerq%@hequHe TSKEJI0U U COUETAHHOM
TpaBMbl. « ['unmokpat», CI16. 1996

868) 2 yash oglan usaginda gabellylmn bogulmasindan 8 saat kecib.
Hokimin taktikasi: ?f/

A) Raus narkoz \
B) Dabolik mt')htsw tinin 6zbasina diizolmosi tigiin kompleks konservativ todbirlor
C) Tacili corrahimijidaxilo

D) Dabalik torofhadsinin xloretillo isladilmasi
E) Spazm@dBrin vurulmast

9dobi : C.B.Quliyev. Usaq corrahligi. “Tobib”, Baki, 2005.

869) 3 yash qizda bogulmus qasiq dabasliyi var. Bogulmadan 1 saat kecib. Sizin
tadbirlar:

A) Qisamiiddoatli narkoz

B) Planli sokilda corrahi omoliyyat

C) Xloralhidrat imalasi

D) Bogulmanin aradan galdirmaga yonolon kompleks konservativ todbirlor

E) Dobaliyin ollo diizoldilmoasina cohd, effekt olmadiqda tocili corrahi miidaxilo



Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahligi. “Tobib”, Baki, 2005.
870) Qasiq dobaliyinds corrahi miidaxilonin optimal yas haddi:

A) 5 yasda

B) 3 yasda

C) 6 ay

D) 1 yas

E) diagnoz qoyulan kimi

IR
S

.. ,
871) 10 yash usaqda corrahi omaliyyatdan 4 giin sonra erkon bitismeo’

Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahligi. “Tobib”, Baki, 2005.

ke¢momazliyi slamatlari var. Vacibdir: b?
A) Tocili corrahi omoliyyat @
B) Planli corrahi omoliyyat i

C) Miisahido ) %\»
D) Barinin verilmosi, konservativ terapiya \
E) Barinin verilmoasi, miisahido . /‘)

Odabiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahligt. T , Baki, 2005.
9

872) Hirsprunq xastaliyinin xroniki Wsmm corrahi miidaxilasinin yas haddi:

A) 10 yasa godor .‘Ob’
B) 3-6 ay

C) 3 yasa qodor /‘/

D) 15 yasa qodor (b’

E) 1 yasa qodor \L,‘

Odobiyyat: C.B@ev. Usaq corrahligi. “Tobib”, Baki, 2005.

873) 6 yas usaqda nazik bagirsaq invaginasiyasi diagqnozu qoyulub. Lazim olan

tadbi%

A@agina‘cm konservativ diizoldilmasi
B) Miisahido

C) Planl carrahi omaliyyat

D) Tacili corrahiyys omoliyyati

E) Bari horrasi ilo miiayino

Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahlig1. “Tobib”, Baki, 2005.

874) 2 yas usaqda Kkriptorxizmin qasiq ektopiyasi formasi var. Corrahi miialico
nd vaxt maslohatdir:



A) 16 yasa qodor
B) 6 yasa qodor
C) Toxirosalinmaz
D) 12 yasa qodor
E) 10 yasa godor

Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahlig1. “Tobib”, Baki, 2005.
875) Yuxar1 formal anadangalma bagirsaq ke¢moazliyi ii¢iin xarakterikdir?o

A) Mekoniumun xaric olmamasi o° C)
B) ikinci sutkadan mekoneal qusma Q’
C) Dogulan andan 6dlii qusma va epiqastral nahiyanin kopmasi (2

D) Epiqastral nahiyonin kopmaosi br

E) Qarmin koskin kopmaosi (bd

9dobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahlig1. “Tobib”, Ba.kl‘»%ﬁa
876) Stranqulyasion ke¢cmamazliyi toradon sabab"?nmdlr:

A) Bagirsagin askaridozu .
B) Bagirsagin burulmasi A/

C) Bagirsagin bir hissosinin digor hissgﬁ%argk por¢im olunmasi
D) Obturasiya

E) Atreziya .‘O
Sdobiyyat: C.B.Quliyev. U‘)%ﬁly)arrahhgl. “Tobib”, Bakt, 2005.

877) Usaqlarda bagl\‘.q,fnvaqinasiyasmm an cox xarakterik lokalizasiyasini
gostarin:

A) Nazik-nazik-%gun
B) Nazik-n. bagirsaq

canabanzar ¢ixintinin invaqinasiyast
ik-yogun bagirsaq

Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahligi. “Tobib”, Baki, 2005.

878) Usaqda apendikulyar abses diaqnozu qoyulmusdur. Carrahi miialico necd
olmahdir?

A) Absesin garinin 6n divarindan punksiya olunmasi
B) Absesin diiz bagirsagdan agilmasi
C) Absesin garinin 6n divarindan agilmasi



D) Konservativ
E) Absesin diiz bagirsagdan punksiya olunmasi

Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahlig1. “Tobib”, Baki, 2005.

879) Bogulmus gasiq yirtig1 zamani herniotomiyanin xiisusiyyati naodon
ibaratdir:

A) Yirtiq kisasi qasiq kanali agilana va bogulmanin diizeldilmasine kimi acilmalidir
B) Arxa divarin plastikasi .
C) Yirtiq kisosi gasiq kanali agilandan vo bogulmanin diizoldilmosindon sonraol

acilmalidir .-Q(C),

D) On divarin plastikasi
E) Yirtiq kisasine toxunulmur b?

Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahligl. “Tobib”, Baki, 200@

880) Uc yasa qadar usaqlarda qasiq yirtiinin omoald g%fhosi na ilo slagadardir?

N

A) Peritonun yataq ¢ixintisinin obliterasiya olunmariagi

B) Xayalarin xayaliga enmomayi Y
C) Qarinin 6n divarinin zoaifliyi . Q,%
D) Fiziki gorginliyin artmasi A/

¢

E) Limfa axinin pozulmasi @
Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq gél. “Tobib”, Baki, 2005.

881) Pilorostenoz iiciin gii(%é‘jbn klinik salamatlordon hansi daha xarakterikdir:

A) Od qarisig olmadxwﬁimﬁs stidlii qusma
B) Nocis ifrazinin ol agi

C) Qanli qusma

D) Qarnin bora Opmosi

E) Odlii q

Odobi : C.B.Quliyev. Usaq corrahligi. “Tobib”, Baki, 2005.

882) Usaq bir udum sirks tursusu icib vo darhal xastoxanaya catdirilib. Xastonin
madasi hans1 mohlulla yuyulmahdir:

A) Soyuq su

B) Qolovi mohlul

C) Otaq temperaturunda su
D) Tursulagdirilmis mohlul
E) Isti su ilo



Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahligi. “Tobib”, Baki, 2005.
883) Usaq qati1 galovi i¢cib. Madani hans1 mahlulla yumaq lazimdir:

A) Qoalovi mohlulla

B) Isti su

C) Tursulasdirilmis mohlulla
D) Otaq temperaturlu su

E) Soyuq su

IR
S

.. ,
884) Apostematoz nefritin fasadlasmasina sabab ola bilon hansidir: Q’

Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahligi. “Tobib”, Baki, 2005.

A) Boyroyin morcan daslari br(z
B) Sidik kisasinin das g{b

C) Sidik axarmin das1 i

D) Yuxan kasacigin dasi . %&

E) Loyanciyin dasi \

Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahligi. “sti%‘ﬂﬁﬂ, 2005.

885) Qida borusunun xalaziyasinda qey, Niman dmoliyyatlardan hansi icra
edilir?

Q
A) Pilorotomiya o b’
B) Kardiomiotomiya O

C) Qastrostomiya

D) Nissen iisulu ilo fundop@siya

E) Qastrotomiya \L,

Odobiyyat: C.B@ev. Usaq corrahligi. “Tobib”, Baki, 2005.

886) Anag$e1me bud siimiiyii basimin ¢ixiginin alt1 aydan sonra konservativ
mﬁali/ciﬁm dsasi nadon ibaratdir?

A ili corrahi omoliyyat

B) Funksional dartma

C) Osteosintez

D) Frekye dosayi ilo funksional miialico
E) Narkoz altinda qapali repozisiya

Odobiyyat: C.B.Quliyev. Usaq corrahlig1. “Tobib”, Baki, 2005.

887) Qalxanabonzor atraf vozin tipik yeri:



A) Dos siimiiyli arxasi saho

B) Hor iki payin asagi 6n sothi

C) Qalxanabonzor vozin yan paylarinin arxa hissosindo yuxari vo asagi qlitblori
soviyyasindo yerlosirlor

D) Hor 1ki payin yuxari 6n sothi

E) Hor iki payin orta 6n sothi

9dobiyyat: N.C.bpeiino. Xupyprudyeckoe jgeueHue 3a00aeBaHUN IUTOBUIHOMN
xene3bl. «Meaurunay, Cankt-Iletepoypr, 1998. 0

A) Stimiiklords agr1 hissinin aradan qalxmasi 0 ’
B) Cokinin artmasi (2
C) Yangi1 hissinin itmosi br
D) Urokbulanma vo qusmanin aradan qalxmasi %‘bf
\

888) Birincili hiperparatireozun miialicosinin effektliyinin gostaricisi:

E) Kalsi-fosfor miibadilosinin normallasmasi

Odobiyyat: 1.1 [lenos, I'.A.Menpau4eHko, B.B. CDa,ZIC%%HIIOI{pI/IHOJIOFI/I}I.
«Menunusaa», Mocksa, 2000. . /‘)

889) Qalxanabonzar vazin malignizasiyagi @% cox rast galir :

A) Hasimoto urunda

B) Foaliyyetsiz tok diiytlinlordo b?
C) Follikulyar adenomada

D) Kerver urunda

F) Riddi urunda /‘/

Odobiyyat: N.N. I[ezm}g:,A .MensHuuenko, B.B.®aneeB. DHIOKPUHOIOTHSL.
«Menmununaa», Moc 000.

890) Sokarli di&tin agirlasmasi naticasinds «Diabetik poanconin» amoala
galmesina‘@aft yaradan amillor hansilardir:

B niki diabetik nevropatiya

C) Xroniki diabetik nevropatiya ,arteriyalarin aterosklerotik obstruksiyasi , bakterial
infeksiya

D) Bakterial infeksiya

E) Arteriyalarin aterosklerotik obstruksiyasi

Ai%?ﬁi diabetik nevropatiya va bakterial infeksiya

Odobiyyat: 1.1 [lenos, I'.A.Menpaudenko, B.B.®ManeeB. DH10KpUHOIOTHS.
«Menmununaa», Mocksa, 2000.

891) Diabetik anqiopatiya dedikds asagidakilar nazords tutulur:



A) Orta kalibrli damarlarin zodslonmaosi

B) Kigik kalibrli damarlarin zodolonmasi

C) Kicik vo orta kalibrli damarlarin zodslonmasi

D) iri kalibrli damarlarm zodalonmasi

E) Qan damarlarinin generalizs (iri, orta vo kigik kalibrli) olunmus zodslonmosi

Odobiyyat: 1.1 [lenos, I'.A.Menpaudenko, B.B.®@aneeB. DH10KpUHOIOTHS.
«Meaunmunaay, Mockaa, 2000.

892) Suda hall olunan sads insulin dari altina yeridilmasi zamam maksin‘i@
tasir miiddati hansidir: ,-Q(C),

A) 2 saat b,@

B) 1 saat

C) 30 dogiqo ) &(b
XV

D) 3 saat

E) 6 saat . %

Odobiyyat: 1.1 [lenos, I'.A.MenbHUYEHKO, B.B,@@T}CB. OHJIOKPUHOJIOTHSI.
«Meanmuaay, Mockaa, 2000. \
LD

893) Tireotoksikozun konservativ miiali @sjmla asagidaki dormanlar
isladilmolidir: ’&

1. Moarkoazi sinir sistemino sakitlas@ tasir edon dormanlar

2. Yod tarkibli dormanlar o’

3. Tireostatik dormanlar O

4. Radioaktiv yod. /‘/
o

5. Antikoaqulyantlar

B 14 »Q%%'
s S

03,5
D)1,3 ‘
S) at: .1.Jlenos, I'.A.Menbunuenko, B.B.®aneeB. DHA0KPUHOJIOTHSI.

«Meanmunaay, Mockaa, 2000.
894) Qirtlag-udlagin yayilmis xorc¢onginda asas simptom hansidir?

A) dizuriya
B) disfagiya
C) adentiya
D) distopiya
E) afoniya



Odobiyyat: FO.JI.['amOyp. Pak ropTaHOTI0TKY U IIEHHOTO OT/eNa MUIIEBO/A.
«Menmunuaa», MockBa, 1974

895) Qida borusunun xosxassali sislorinin miialicasi hansi uisulla aparilir?

A) siia miialicasi + kimyaterapiya
B) slia miialicosi
C) kimyaterapiya

D) corrahi .0
o

E) simptomatik Q

. .. ,
Odobiyyat: H.H.bnoxun, B.E.Ilerepcon, Knuandeckas oHKOIOTHS. «MMI/IHED),
Mocksa, 1979. (2

896) Adenoma, xondroma, hamartoma agciyarin hansi xo aring aiddir?
[ J

A) agciyarin damar anevrizmalari . %&\
B) xosxassali siglorino \

C) agciyorin geyri-spesifik xostoliklorino . /‘)

D) xarcongonii xastalikloring Y

E) voromo . Ca

Ao/
Odobiyyat: H.H.bnoxus, B.E.HeTepcob@ﬁHquCKaﬂ oHKOJIOTHS. «MemuimHa,

Mocksa, 1979. b’

897) Siid vazisinin gilasinin 5{;@%1 hansi xastolikds miisahidds olunur?

A) kistozlu-ﬁbroadenomatgb’
B) pecet xar¢angi ¢
C) fibroadenoma

D) mastit

E) sarkoma %

Odabiyydt: H.H.Tpanesnukos, B.I1.Jlersarun, [I.A.Anues. Jledenune onmyxomneit
MOJI U sxene3bl. «MeauiHay, Mocksa, 1989.

898) Onkoloji markerlordon hansi siid vazisinin xorc¢onginin diagnostikasinda an
yiiksok spesifik ohamiyyat dasiyir?

A) CA 125
B) CEA
C) CA 19-9
D) AFP
E) CA 15-3



Odabiyyat: A.C.benoxBoctoB, A.I'.PymsuieB. Oukomapkepsl. «MeauimHay,
Mockaa, 2002.

899) Siid vazisinin xar¢anginin tasdiqinda hans1 miiayind iisulu halledicidir?

A) radioizotop miiayino

B) ultrasos miiayinosi

C) morfoloji miiayino

D) kliniki miiayina

E) rentgenoloji miiayino '.Q:Q
Odobiyyat: H.H.Tpane3nukos, B.I1.JIersarun, J[.A.Anues. Jleuenue onyxqsieii
MOJIOYHOH kene3bl. «MeauuHa», Mocksa, 1989.

900) Siid vazisinin gilasindan ganl ifrazatin golmoasi hansi xasté% miisahidd

olunur? . &(bf
A) mastit . &
N

B) fibroadenoma

C) sarkoma . /‘)
D) diiyiinlii mastopatiya Y
E) axacaqdaxili papilloma . Cn
9
Odobiyyat: B.IL.JIeTsrun, 1.B.BeiconkadzA.A. Jlerkos. Jleuenue
T0OpOKAYEeCTBEHHBIX U 37I0KAYECTB 3a00JIeBaHUN MOJIOYHOH JKEJIe3bl.

«Mengumuaa», Mocksa, 1997. O

901) Virxov metastazi ter‘% i altinda no anlasilir?

A) agciyoarlora metasme,‘

B) géboyo metastaz %
C) sol kérpiic;iilg’i@)" imfa diiyiliniino metastaz

D) kigik canagiiffoxumasina metastaz
E) yumurtﬁﬁafa metastaz

Odobi : H.H.bnoxun, B.E.Iletrepcon. Knuandeckas onkosnorus. «Menummaay,
a, 1979.

902) Madonin cisminin xar¢anginds hansi corrahi amoliyyati aparmaq lazimdir?

A) qastrektomiya

B) modonin subtotal rezeksiyasi

C) modonin proksimal rezeksiyasi

D) qastroenteroanastomozun qoyulmasi
E) modonin rezeksiyasi



Odobiyyat: H.H.bnoxun, B.E.Ilerepcon. Kimmanueckas oukonorus. «MeauimHay,
Mocksa, 1979.

903) Bilio-pankreatoduedonal zona iizvlorindon hansi xarc¢onglo daha ¢ox
zdydalonir?

A) 6d kisosi

B) modoalt1 vozi

C) 12-barmaq bagirsaq

D) garaciyardon keonar 6d ¢ixaric yollar .0 'Q'
E) fater momaciyi Q’

Q)

. .. ,
Odobiyyat: H.H.bnoxun, B.E.Ilerepcon. Knuanaeckast oHKOIOTHS. «Me@iHHa»,
Mocksa, 1979. (2

904) Yogun bagirsagin hansi xos xassali sisi yiiksok tezlikl&f@(:anga kecir?

. 2
A) lipoma . &
N

B) psevdapolipoz

C) leomioma . /‘)
D) adenomatoz palipoz Y
E) angioma . Cn

9
Odobiyyat: H.H.bnoxums, B.E.HeTepcob’@hHquCKaﬂ OHKOJIOTHS. «MeauiHa,
Mocksa, 1979.

905) Yogun bagirsaq xar¢on ingematogen metastazlarimin daha cox sevdiyi
lokalizasiya (&1/

A) dala {°
S

B) agciyorlor

C) qaraciyor

D) stimiiklor %
E) baymk@v’gzﬂgr

Odobi : H.H.bnoxun, B.E.Ilerepcon. Knuandeckas onkomnorus. «Menummnaay,
a, 1979.

906) Igar diiz bagirsagin xarcongi anal dslikdon 2 sm yuxaridadirsa, hansi
corrahi omoaliyyat maslohatdir?

A) hartman omoliyyati

B) diiz bagirsagin qarin-anal rezeksiyasi

C) diiz bagirsagin garin-araliq ekstripasiyasi
D) sfinkter saxlayici omoliyyat

E) diiz bagirsagin 6n rezeksiyasi



Odobiyyat: H.H.bioxun, B.E.Iletepcon. Knunnueckas onkoorus. « MeauiHa,
Mocksa, 1979.

907) Yogun bagirsagin xar¢angin diagnostikasinda an daqiq miiayin? tisulu?

A) kolonoskopiya, biopsiya ilo
B) KT
C) MRT

D) USM Q’Q

E) qarin boslugunun rentgenoloji miiayinasi Q

. .. ,
Odobiyyat: M.W1./[aBb110B. DHIUKIONEIUS KIMHUYECKOW OHKOJIOTHH. «@TAP—
ME]l», Mockga, 2004. (2

908) Usaqliq boyunu xar¢angi ticiin daha ¢ox metastaz Ve@arakterikdir

A) limfogen

B) hematogen N

C) implantasion . /‘)

D) limfoinplantasion Y
e

E) hematolimfogen

A
Odobiyyat: S.b.boxman. PykoBoacTBo koruHekonoruu. Jlennnarpam, 1989
909) Yumurtahq xarc¢onginds 3 é{ialice usullar::

A) konservativ miialico
B) kimya terapiya

C) corrahi+kimya ter
D) corrahi miialico %

E) siia miialicas'%
Odabiyyat; Foxman. PykoBozcTBo no onkorunexonorun. Jlenunrpaz, 1989

Kisasinin xorcongonii xastaliklori:

A) sidik kisosinin travmasi

B) sidik kisosinin das xostoliyi
C) spesifik sistit

D) geyri-spesifik sistit

E) sidik kisasinin papillomatozu

Odobiyyat: b.Il.MatBeeB. Knunnueckas onkosorusi. Mocksa, 2003

911) Xaya xar¢ongindad asas miialica usulu:



A) fizioterapevtik

B) corrahiyo

C) simptomatik

D) corrahi + kimyaterapiya
E) siia terapiyasi

Odobiyyat: S.b.boxmaH. PykoBoacTBO o oHkoruHekonoruu. Jlenunrpaza, 1989

912) Hepato-pankriatolduedenal zona sislorinin diagnostikasinda hans1 »Q
diagnostik miiayins informativdir?

A) rentgenoloji duedenoskopiya o’

B) USM
b'@

C) doridon vo garaciyordon kegmoklo xolangiografiya

D) retroqrad pankreotoxolancaqrifiya @U
E) FQDS &

Odobiyyat: K.M.JIucuieia, A.K.Pesckoii. Heotnoxna yprus npu
OHKOJIOTUYECKUX 3a00JICBaHUSX OPTAaHOB 6pmmuoﬁvnocm. «MenumuHay,
Mocksa, 1986. %\

913) Nazik bagirsaq sisinin hansi aglrl?&%’nez- tez rast galinir?

A) sisin perforasiyasi b’@
B) bagirsaq kesmomazliyi o

C) sisdon qanaxma O
D) fistulanin omolo golmosi

E) kicik canaga metastazlafb’

\ e
Odobiyyat: K.M.HI/I@LIH, A.K.PeBckoii. HeoTnoxxHast Xupyprust npu
OHKOJIOTUYECKHU JIEBAHUAX OPraHOB OPIOIIHOM MOJIOCTH. «MeauuuHa,
Mocksa, 1986.
[ J

914) 67 yasli xasta garnin sag yarisinda agridan, kopdon, bir ne¢a dafd

qus n vd bundan sonra az miiddatli yaxsilasmadan sikayatlo daxil oldu.

o arda xastada garnin sag yarisinda agrilar, qabzlik vo hardon duru nacis
ifraz1 ilo 9vazlonma olub. Obyektiv olaraq qarin bir qadar sag torafds kopdiir,
tonaffiisdo istirak edir, yamsaqdir, sagda agrilidir vo on divarda bir gadar azalo
garginliyi va giiclii peristaltika miiayyon edilir. Tomizloyici imalodan sonra
x3stada nacis ifrazi olub buna baxmayaraq qarninda kop va agr1 qalmaqdadir.
Birinci novbados hansi diagnostik miiayins aparmaq lazimdir?

A) fibrokolonoskopiya
B) USM
C) garm boslugunun rentgen miiayinasi



D) rektoromonoskopiya
E) qanin imumi miiayinosi

Odobiyyat: K.M.JIucuieia, A.K.PeBckoii. Heotnoxuas xupyprus npu
OHKOJIOTMYECKHUX 3a00JI€BaHUSIX OPTraHOB OPIOIIHON MOJIOCTH. « MeauuHa,
Mocksa, 1986.

915) Xastads miiayinalar asasinda diiz bagirsagin yuxari ampulyar sobasinin
xdr¢angi diagnozu qoyulmusdur. Histoloji miiayind yiiksak differensiyal
adenokarsinoma miidyyan etmisdir. Sis anusdan 9 sm yuxarida yerlasir va
toxumalara sirayat etmir. Kaskin bagirsaq kecmamozliyi slamatlori yox ar,
Xastoya hans1 hacmds carrahi amoliyyat aparmaq miimkiindiir. ,-Q(Q,

A) diiz bagirsagin 6n rezeksiyasi (2
B) Mikulic omaliyyati br

C) hartman amoliyyati @U
D) diiz bagirsagin qarin araliq ekstirpasiyasi i
E) qosaliiloli kolostoma qoyulmasi . %&

Odobiyyat: B./[.denopos. Pak npsamoii KUIITKH. <;Me‘1}1HI/IHa», Mockga, 1987.

916) Xastd 57 yasinda, dos qafasinin sag ya \211 agrilar, hararat, tisiitmo,
oskiirak sikayotlori ilo daxil olmusdur. M@fasinin rentgenoqrammasinda sag
ag ciyorin orta payinda homogen kﬁl%d%!iayyan edilir. Anamnezdan malum
olur ki, son bir ildo hakimlor xast afd sag torafli orta payin pnevmoniyasi
diagnozu qoymuslar. Bu halda xdstalik giiman oluna bilor?

B) vorom

A) ag ciyorin morkozi Xarg:?&é‘/
C) bronxoektaziya xe@@%}f

D) ag ciyarin periferilexor¢ongi
E) bronxun xer%

Odobiyyat; .Tpaxtenbepr. Pak nerkoro. «Menumunay, Mocksa, 1987.
917) rasiyadan qabaq aparilan siia miialicasinin maqgsadlari:

A) immobilizasiyanin asanlagmasi, corrahi omoliyyata kdmok

B) xastonin vaziyyatinin yaxsilagmasi

C) sisin Olgiilorinin kigilmasi

D) sisin Olctilorinin kigilmasi, residiv vo metastazlarin garsisinin alinmasi
E) residivlorin profilaktikasi

Odobiyyat: B.O.Baxsiyev. Radiodiagnostika vo radioterapiya, «Adilogluy, Baki,
2004.



918) Agir vaziyyatda olan xastaya ilkin yardim maqsadilo hansi tadbirlor
vacibdir:

A) qusma oleyhino todbirlor
B) hemosorbsiya

C) radioprotektorun gobulu
D) reanimasion todbirlor

E) dorinin dezaktivasiyasi

Odobiyyat: 3./].Jluanendparen, ®.M.Jlitacc. MenunmHCKas paauoIoTus. I »Qv
«Mengunmuaay, Mocksa, 1986. O

.. ,
919) Kaskin siia xastaliyi zamam hansi sistem torafindan kliniki alaerSr

miitloqdir: b?
A) ganyaradici sistem @

B) iirok damar sistemi

C) immun sistem . %&
D) hozm sistemi \

E) morkoazi sinir sistemi . /‘)

Odabiyyat: B.O.Baxsiyev. Radiodiagnostika ‘@’%ﬁoterapiya, «Adilogluy, Baki,
2004. 9

¢

920) Kaskin siia xastaliyi zamani @rik qanin analizinds ilk novbads miqdar

azalir: o O
A) limfositlorin 4)
od

B) neytrofillorin
C) leykositlorin
D) trombositlorin

S
E) eritrositlorin
>

Odobiyyat; 841 JInanen6paren, ®.M.Jlitacc. MequuMHCKas PaguONOTHSL.
«Mez[%ﬂa , Mocksa , 1986.

9 ng siimiiyii innervasiya edilir.

A) dil-udlaq siniri ila

B) ti¢lii sinirin 1-ci saxosi ilo
C) tglii sinirin 2-ci saxosi ilo
D) iz siniri ilo

E) ti¢lii sinirin 3-cii saxosi ilo

Odobiyyat: T.PobycroBa. Xupypruueckas cromatosiorus. YueOHuk. "Meauiuaa”,
Mocksa,1990.



922) Agiz dibinin fleqmonasi agirlasa bilar.

A) tonzillitlo

B) limfadenitlo

C) mediastenitlo

D) furunkul ilo

E) parotonzilyar abseslo

Odobiyyat: T.PobycToBa. Xupypruueckas CTOMaTOJIOTHs. Y YeOHUK. ”Mez[HL[.uHaQ
Mocksa,1990.

923) Ing siimiiyii siniginin 3sas simptomu adlanir. Q’
A) bas agrilari b?

B) ang siimiiklorinin patoloji horokatliliyi @

C) alveol ¢ixintilarmin selikli gisasiin cirilmis yaralart

D) burun ganaxmasi . %&
E) ¢ona siimiiyliniin patoloji hoarokotliliyi \

Odobiyyat: T.PobycToBa. Xupypruueckas CTOMgﬂ{r‘m. VYyeOuuk. "Menunuaa”,
Mockaa,1990. . Cn
he)

924) Conod siimiiyii siniginin Jsas sim@h adlanir.

A) ¢onod siimiiyiiniin patoloji hgra@a&i
B) ) bas agrilar

C) alveol ¢iximtilarinin seliE!ﬂ‘jzasmm cirilmig yaralari
D) {iziin yumsaq toxumala siskinliyi
E) udqunmanin Qatinlﬁxﬁ;gi

Odobiyyat: T.P(@OB& Xupypruueckas CToMaToJjiorus. YueOHuk. "MenuuunHa”,
Mocksa,1990.

925) Kal ﬁsmln simgimin miitloq gostaricisidir.

A ici qulaq kegacoyindon ganaxma
B) ¢onas siimiiyiiniin patoloji harokatliliyi
C) ang stimiiklorinin patoloji harakatliliyi
D) likvoreya

E) burun ganaxmasi

Odobiyyat: T.PobyctoBa. Xupypruueckas cromatoyiorus. YueOHuk. "Meauiuaa”,
Mocksa,1990.

926) Conanin oynaq ¢ixintisinin ikitarafli simiginin xarakterik simptomu.



A) ag1z agilmasinin mohdudlugu

B) qulaqonii nahiyonin siskinliyi

C) alveol ¢ixintilarinin selikli qisasinin cirilmig yaralari

D) siniq olan torofdo antaqonist dislor arasinda kontakt yoxdur
E) aciq dislom

Odobiyyat: T.PobyctoBa. Xupypruueckas cromatosiorus. YueOHuk. "Meauiuaa”,

Mocksa,1990. 'Q

927) Burun siimiiklorinin simi@inin asas simptomlarina asagidakilardan h@l

aiddir? ..Q’ !
A) dorialti emfizema,qanaxma (2

B) burnun deformasiyasi, hematoma, nazal likvoreya br

C) burun tonoffiisiiniin ¢otinlogmosi, ganaxma, dorialti emﬁz%

D) burnun deformasiyasi, burun yollarindan qanaxma, tro bitin inkisafi
E) burun stimiiklarini patoloji harakatliliyi,deformasiya %

Odobiyyat: T.PobycroBa. Xupyprudyeckas CToMar us. YueOHuk. "Meauiuna”,

Mockaa,1990. %\

928) Sifatin yaralarimin birincili carrah @bl'[m;m hans1 miiddatd qadar aparila
bilor. 'b

A) 24 saat orzindo b’

B) 8-12 saat orzindo

C) 48 saat orzindo /‘/

D) birinci saat orzindo
E) 72 saat orzindo \L,‘

Odobiyyat: T.P(@OB&L Xupypruueckas CTOMaTojiorus. YueOHuk. "MenuunnHa”,
Mocksa,1990.

929) (@ stimiiklorinin siniqlar1 zamani miivoqqati immobilizasiya aparilir.

A ovi topa-¢ona sargist
B) dairovi alin-onso sargisi
C) dislarin sinalanmasi

D) Hippokrat papagi

E) Zbarj aparati

Odobiyyat: T.PobyctoBa. Xupypruueckas cromatosorus. YueOHuk. "Meauiuaa”,
Mocksa,1990.

930) Yuxar tonaffiis yollarimin yad cisimld tutulmasi adlanir.



A) obturasion asfiksiya
B) klapanl asfiksiya

C) dislokasion asfiksiya
D) stenotik asfiksiya

E) aspirasion asfiksiya

Odobiyyat: T.PobyctoBa. Xupypruueckas cromMmaTosorus. YueOHuk. "Meauiuaa”,
Mocksa,1990.

931) Conanin mental hissasinin qopmasi naticasindd yaranan asfiksiya a&@r.

A) aspirasion .Q’ ’
B) stenotik b?

C) klapanlh

D) dislokasion %‘bf
XV

E) obturasion

Odobiyyat: T.PobycroBa. Xupypruueckas CTOMaTono;ﬁg,%’q%HHK. “MenuunHa”,

Mocksa,1990. . /‘)

932) Dil kokiiniin (9sasinin) zadelenmasind@%ﬁlanmam maqsddouygundur:
A7
A) Zada torofdon dil arteriyasinin @Q

B) Daxili yuxu arteriyasinin b’
C) Xarici yuxu arteriyasinin .’O

D) Bas-bazu kolofini

E) Umumi yuxu arteriyasm‘)g‘)

Odobiyyat: T.B.30510 4, I .H.Tonopos. Xupypruueckass aHaTOMHS TOJIOBBI.
«MenuiuHay, MOCK@ 968. c. 228.

933) Traxeotm%'a iciin 9sas sayilir:

A) Yeﬁmsunun kimyovi yanig1

B) Sathibronxospazm

C k@ndelson sindromu

D) Yuxar1 tonoffiis yollarinin kegmomaozliyi fonunda omolo golon agir asfiksiya

E) Ag ciyarlorin 6demi

Odobiyyat: T.B.3omoropera, I'.H.TonmopoB. Xupypruueckasi aHaTOMHsI TOJIOBBI.
«Menmunuaa», MockBa. 1968. c. 228.

934) Byork iisulu ils traxeotomiya edands forqli cohat:

A) Qirtlag membranasinin kosilmasi



B) Traxeyanin yalniz yuxari iki tiziikvar1 halgesinin kosilmasi

C) Traxeyanin yarimiiziik qigirdaqlarinin araliginin kondslon kasiyi

D) Traxeyanin III-1V qigirdaq yarim holgosi ilo qalxanvari vozin boyun arasi
hissasinin kasilmasi

E) Traxeyanin on divarindan osasi1 asagida olmaqla yamagin kosilib hazirlanmasi

Odobiyyat: KO.M.Jlonyxun, B.C.CasenbeB. Xupyprus. «I D90TAP Meautiunay,
Mockaa, 1997. c. 1070.

935) Yemak borusunun boyun nahiyasindd zodslonmasi zamani hansi kes.i.k»Q
optimal hesab olunur:

A) Plevradan kegon kosik 0
B) Razumovski-Rozanov kasiyi (2
C) Nasilov kosiyi br

E) Savinix kosiyi

D) Sternotomiya %‘bf
\

Odobiyyat: FO.JI.IlleBuenko, H.H.l1IuxBepaues. AHFHO&%HLIH cencuc. «Haykay,

CII6, 1996. /‘)

936) Yemok borusu divarinin zadelenma‘sugg%aram beld tikmok lazimdir:
A) 24-48 saatdan orzindo

B) 24 saat orzindo

C) 1-2 saat orzindo b’g

D) 3-6 saat orzindo

E) Yaralanmadan sonraki Va)?g kosb etmir

9dobiyyat: Nuru Bayramo%srrahi xostoliklor. I hisso Baki -2015 soh. 53
937) Yemak borusu&lﬁ toxumalari drenlosdirmak ii¢iin miinasib sayilir:

A) Qeyri-foal d%aj yeridilmosi

B) Zadsls@)ﬁhiysya cuna tamponlarinin yeridilmasi
C) Rezin‘zolaglardan istifado etmok

DY analini aciq saxlamaq lazimdir

E r-sorucu sistemindan istifado

Odabiyyat: F0.M.Jlonyxun, B.C.CasenbseB. Xupyprus. «K[D0TAP Menuunay,
Mocksa, 1997. c. 1070.

938) Sayilan gostaricilordon hansi bas beyin silkalonmoasinds daha
xarakterikdir?

1. Husun itmasi

2. Anizokoriya

3. Urokbulanma va qusma



4. Ufiiqi nistagm
5. Bradikardiya

N
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Odobiyyat: Jleoenes B. B. , beikosrnkos JI. JI. PykoBoaCTBO 10 HEOTIOXKHOI, 'Q
Helpoxupypruu. - M.: Menuuuna, 1987. Q
‘A

939) Bas beyinin sixilma sindromunu ta3sdiq edon diagnostik tedbirl&b’

1. Kranioqrafiya b?

2. Axirinci sisternin punksiyasi

3. Meninqoexoskopiya @

4. Kompyuter tomoqrafiyasi
5. Onurga beynin punksiyasi . %\ﬂ

A)2,4,5 .
B) 1,2, 4 \/‘)
Q) 1,3,4 . c;,%
D)2,3,5 Qvo
E)1,3,5

QD

Odabiyyat: B.B.JIebenes, H.I[.EL‘\@IKOB. PykoBOICTBO MO HEOTIIOKHOM
HEHpOXupypruu. « MeauuuHayy, KBa, 1987.

940) Sadalanan amaliyya@dan hansi1 mads vo 12 barmaq bagirsaq xora
xastaliyinin mﬁalicaﬁé&tacili gostorisd asason aparilir?

A) Bilrot-11 ﬁsuwhwds rezeksiyasi
B) Bilrot-I tisultfilo modo rezeksiyasi
C) Selekti Ksimal vaqotomiya

t1V xoranin gozonmasi
E) Kétiik vagotomiyasi, piloroplastika ilo

Odobiyyat: M.U. Ky3un. Xupyprudeckue 6onesnn. «Meaumuaay, Mocksa, 1995.

941) IOmoliyyatdan sonraki dovrds asag atraflarda flebotrombozun bas
vermasinin 3sas qorxusu nadir?

A) Doarialt1 venalarin varikoz genislonmaosi
B) Beyin damarlarinin emboliyasi

C) Ayaglarin ganqrenasi

D) Omoliyyatdan sonraki pnevmoniya



E) Ag ciyar arteriyasinin trombemboliyasi

Odobiyyat: T.I.Makapenko, JI.I'.Xaputonos, A.B.bornanos. Benenue 60JbHBIX
001IeXUpyprudeckoro npoduis B HocieonepalioHHoOM nepuojie. «Menuiunay,
Mockaa, 1989. ¢.350

942) Boyraklorin va qarin daxili tizvlorin miistorak travmasi zamani
nefrektomiyaya miitloq (tam) gostorisdir:

A) Genis peritonarxast hematoma .0 'Q'
B) Layanin cirilmasi

C) Boyrayin asagi qlitbiiniin cirilmasi o° C),

D) Subkapsulyar hematoma Q’

E) Boyrayin ozilib pargalanmasi (2

Odobiyyat: KO.M.JlonyxuH, B.C.CaBenbeB. Xupyprusi. «FBC@A’MCHI/IHHHa»
Mockaa, 1997.

943) Omoliyyatdan sonraki dovrda tromboembolik.a@asmalarm profilaktikasi
iiciin hansi tadbir diizgiin deyil? . (‘)

o
A) Miialicovi gimnastika vo adekvat agrisizfagdirma
B) Ciddi yataq rejimi
C) Asagi otraflarin omoliyyatdan avg’@ sonra elastiki bintlo bintlonmaosi
D) Dezaqgreqantlarin toyini
czaqreqantla oy

E) Diiz tesirli antikoaqulyantlarin

Odobiyyat: T.H.MaKapCHKéjf‘.XapI/ITOHOB, A.B.bornanos. Benenue 00JbHBIX
00LIEXUPYPTrUYECKOT dbwiisa B mocneonepaioHHOM Hiepuoe. «MeauirHay,
Mocksa, 1989.

944) Anamn 21%9 ganaxma ild agirlasma olmus 12 barmaq bagirsaq xorasinda
amoliyyat énii dovrds qankéciirmaya gostoris sayihr:

AT nokorreksiyanin vacibliyi

B ar gdrsanon anemiya

C) Intoksikasiya

D) Hepatit.

E) Qan yaranmasini stimuls etmak vacibliyi

9dobiyyat: M.W. Ky3un. Xupypruueckue 6osie3nu. «Meauiiuaa», Mocksa, 1995.

945) Piylonmadan aziyyat ¢cokan, amoliyyata maruz qalmis xastads daha ¢ox
hansi fosadin bas vermoasini gozlomok olar?



A) Ag ciyar agirlagmalarn (atelektazlar)

B) Piy emboliyasi

C) Arterial tozyiqin diismosi

D) Piy toxumasinda anestetiklorin kumulyasiyasi
E) Elektrolitlor pozgunlugu

Odobiyyat: . A .Eproxun, A.E.bopucos, C.A.lllnsnaukoB. Xupyprus B BOpocax u
otBetax. «Ilutep», CIIG, 1999

946) 4 giin 9vval modanin perforativ doliyinin gozonmasindan sonra, ag c.iya@y
emfizemasindan Jaziyyat ¢okan xastado spontan pnevmotoraks bas verib.

Pnevmotoraksin 1agvi va plevral boslugun drenlasdirilmasi ii¢iin on plyecisli saha
hansidir?

A) On aksilyar xott lizro VII gqabirgaarasi saho b?

B) On qoltuqalt1 xatt iizro IV qabirgaarasi saho @v

C) Arxa aksilyar xott tizro VIII qabirgaarasi saho i

D) Orta korpiiciik xotti tizro V gabirgaarasi saho . %&
E) Orta korpiiciik xotti tizro II qabirgaarasi saho \

Odabiyyat: B.B.KoBanos. OneparuBnas xnpyp@%onorpa(bnqecxaﬂ aHaTOMUSI.
«Mengnmuaay, Mocksa, 1995. . Cy

"
947) Miller-Ebbot zondu hansi maqs&@ﬁqﬁn islodilir:

A) Nazik bagirsagin intubasiyasy’O

B) Yogun bagirsagin intubasiyasi

C) Qarin boslugunun drenlogdiritmasi

D) Xoledoxun drenlosdirilmigsi

E) Laparoskopik xole&’\éqsfomanm goyulmasi

Odobiyyat: IO.]%@WXHH, B.C.CaBenbeB. Xupyprus. «[[90TAP Menunnnay,
Mockaa, llg

948) Bagirsaq kecmamozliyi ilo agirlasmamus, «S»-vari bagirsagin xar¢angi ilo
olan anin amdliyyata hazirlamagin an optimal varianti

A) Bagirsagin mexaniki olaraq tomizlonmasi + peroral antibiotiklor
B) Sistemli antibiotikoterapiya

C) Antifunqgal miialico

D) Sisdon yuxari kolostomanin qoyulmasi

E) Bagirsagin mexaniki olaraq tomizlonmasi

9dobiyyat: FO.M.JIonyxun, B.C.CasenbeB. Xupyprus. «I 90TAP Meauiiunay,
Mocksa, 1997.



949) Mexaniki sarihig1 olan xastods sarihi@in sobabini dyronmok iiciin
ampdliyyatdan avval aparilan diagnostik miiayinalordan hansi daha
informativdir:

A) Niive-maqnit rezonans miiayinasi ilo xolesistoqrafiya.
B) Peroral xolesistoqrafiya

C) Qara ciyorin ssintoqrafiyasi

D) Xolesistoxolangioqrafiya

E) Angioqrafiya

Odabiyyat: ©.®.[[lanumoB. Xupyprus e4eHH U KeITIEBBIBOIAIINX TyTEH. .Ql
«3nopoBney», Kues, 1993. .-Q(C),

950) Mexaniki sarihqla agirlasmis, 6d yollarinin ¢capiq mansali @9mazliyinde,
ampoliyyatonii hansi asas miialica tadbirlorini aparmaq lazimdi

A) Tacili biliodigestiv anastomozun qoyulmasi .\%
B) Hemosorbsiya . %&

C) Diyetoterapiya
D) Antibiotikoterapiya .
E) Od yollarinin dekompessiyasi (doridonkegon ciyordon kegon)

Odobiyyat: A.E.bopucos, H.U.I'mymxkos, ﬁ&prCOB, B.C.BexoBckux.
Upe3KoKHbIE SHI00MIHAPHBIC BMEIIAT Ba Tpu pyOIIOBON HETPOXOUMOCTH
XKEeMYHbIX MPOTOKOB. « MAIIO», C 7.

951) Piksobezoar nadir? O

A) Torkibi miixtalif laklar §{3 bezoar

B) Torkibi saglar ola Ezp’dr

C) Torkibi kotan va @ saplar olan bezoar
D) Torkibi qgotra bezoar

E) Tsrkibi‘h§v yaglar ( kegi, qoyun piyi, sala) olan bezoar
A

Odabi
sah.,

. Agayev. Corrahi xostoliklori. Baki, “Azorbaycan nosriyyati”, 2008,

952) Divertikulyozun an az rast golon fosadi hansidir?

A) Malignizasiya

B) Divertikulit

C) Bagirsaq qanaxmasi

D) Bagirsaq otrafi infiltrat
E) Divertikulin perforasiyasi



Odabiyyat: B.C. Casenbena, A.W. Kupuenko. Knunnueckas xupyprusi.
Hammonansnoe pykoBoactBo. [ 9OTAP-Meaua. 2009, I Tom ctp., 425.

953) Tireotoksik Krizin asas sobabi nadir?

A) Hiperglikemiya

B) T-3 vo T-4 soviyyasinin koskin artmasi

C) Su - elektrolit miibadilasi pozgunlugu

D) Boyrokiistii vozin hiperfunksiyasi

E) Qanda katexolominlorin saviyyasinin azalmasi . »Q

Odobiyyat:11.1./lenosa, I'.A.Menpanuenko. Dunokpunonorus. Hannoxa
pykoBoacTBO. MockBa, «I'90TAP Menua», 2009 I Tom ctp.32. 6

954) Kiirak siimilyiiniin tam siimiiklogsmasi no vaxt bas verir? br

A) 13-17 yasa qodor X &
B) 7-8 yasa qador . %&
N

C) 16-18 yasa qodor

D) 20-25 yasa qodor . /‘)

E) 1-3 yasa qodar Y
S

Odobiyyat:O.I1.bonbmaxos, I'.M.Cemenop, QTépaTnBHas XUPyprHs U
TonorpaduyecKasi aHaTOMHUSI. CaHKT—Hé@ypr, «ITutep», 2004, cTp., 523.

955) Hirsprunq xastoliyi usaq n ¢cox bagirsagin hansi sahasinds olur?
A) Sigmavari bagirsaqda

B) Ko6ndalon ¢onbor baglrs‘a}g‘/
C) Diiz bagirsaqda

D) Kor bagirsaqda XF,‘
E) Qalxan ¢onbor ba@ qda

Odobiyyat: B.A%ayev. Carrahi xostaliklor. Baki, 2007 soh 473

956) Hi lﬁlq xastaliyi boyiiklords an cox bagirsagin hansi sahasinds olur?
A) Sigmavari bagirsaqda

B xan ¢onbar bagirsaqda

C) Enon ¢onbar bagirsaqda

D) Qalga bagirsaqda

E) Diiz bagirsaqda

Odobiyyat: B.A.Agayev Corrahi xostoliklor Baki, 2007 soh 473

957) Diiyiinlii uru olan xastonin miiayinasi zamam TSH =5.5 mikro-U/ml
gostaricisi askar olunarsa, hakim xastays novbati hansi laborator miiayinalori
toyin etmoalidir?



A) T3, T4 vo kalsitoninin toyini

B) sorbast T3 va sorbast T4-lin toyini

C) sarbast T4 tiroksinin vo T3-triyodtironinin toyini

D) sorbost T3 va tiroidperoksidazaya garsi anticisimlorin (TPOADb) toyini
E) sorbast T4 va tiroidperoksidazaya garsi anticisimlorin (TPOADb) toyini

Odobiyyat:Diiyiinlii ur xostaliyinin diagnostika vo miialicasi tizro kliniki protokol.
Bak1 2009, soh. 10.

958) Diiyiinlii urun malignizasiya etmo ehtimalinin yiiksok oldugu hallar;@ym

edin

1. Boyun nahiyasinin adenopatiyasi o’ i

2. 40-60 yas hoddi (2

3. Qadin cinsi

4. Ailodd medullyar tiroid karsinoma va ya II tip cox sayll%@krm neoplaziya
sindromunun olmasi \'

5. TSH saviyyasinin yiiksok olmasi (>5.0 mlkro-IU/ml%&

6. Disfoniya vo disfagiyanin daimi miisahido olunm

X

A)4,5,6

B)1,3,6 .
0)1,4,6 \ov’a
D)2,3,5

E)1,2,3 &2

Odobiyyat:Diiyiinlii ur xostoliy, 1aqnost1ka vo miialicasi {izrs klinik protokol Baki
-2009 soh 9-10 (b'/i/

959) Tireotoksikoz z&éuh Mebius simptomu asagida sadalananlardan
hansidir? %

A) goziin konve@nsiyam lazim olduqda divergensiyanin bas vermasi
B) qasin b 173-do tiiklorin tokiilmosi
C) géﬁla min asagiya harokoti zamani yuxar1 géz qapaqlarinin geri qalmasi

D) g@ua torlu gisasinin arteriyasinin pulsasiyasinin giiclonmasi
E anvari vozin palpasiyasindan sonra, hoamin nahiyads hiperemiyanin miisahidoe
olunmasi

Odobiyyat:Agayev B.A Corrahi xostoliklor Baki 2007 soh 101

960) Novbatci corrah boyiimo daracasind gora V daracali ur xastasini stasionar
miialicoyd gabul edir. Xastalik tarixinds obyektiv miiayinalor hissasinda Stelvaq
simptomunun miisbat olmasini geyd edir. Bu xastada corrah hansi slamati
miisahido etmisdir?



A) nadir halda g6z qirpmasini

B) g6z qapaqlarinda dorinin tiindlogsmosini

C) goziin torlu gisasinin arteriyasinin pulsasiyasinin giiclonmosini

D) gozlorin pariltili, baxislarin qorxulu, nifratli, géz yariglarinin genis olmasini
E) yuxan goz gapaqlarinin 6demi, gozotrafi pigmentasiyani

Odobiyyat:Agayev B.A Corrahi xostoliklor Baki 2007 soh 101

961) Yogun bagirsaq xar¢onginin obturasion klinik formasi onun hansi

lokalizasiyasinda daha cox tosadiif edilir? .°
A) Kor bagirsaqda ° C),
B) Qalxan ¢onbor bagirsaqda Q’
C) Yogun bagirsagin sol lokalizasiyasinda (2

D) Kondolon ¢onbor bagirsaqda b’

E) Yogun bagirsagin sag lokalizasiyasinda (bv

Odobiyyat:Nuru Bayramov Carrahi xastaliklar I hisso Baki 5 soh 302 B.A.Agayev
Corrahi xastaliklor Baki 2007 soh 488 \

962) Qida borusu adenokarsinomasinin risk kg{u asagida sadalananlardan
hansidir?

\%’v
A) Fe, Zn ¢atmamazligi 'Q
B) Miitomadi alkoqol gobulu b?

C) Daimi qaynar qida vo maye qeb

D) Barret qida borusu

E) A,B,E,C vitamin g:atmarpgé‘;@

Odobiyyat:Nuru Bayﬁ@;/‘ Corrahi xostoliklor I hisso Baki1 2015 soh 67

963) 20 yash gwdlnm sag siid vazisindod palpasiya zamani 2,0 sm ol¢iisiindo,
dairavi formali;daqiq soarhadli, hamar sathli, horakatli, agrisiz toromo askar
olunur. Xém’n uzanmis vaziyyatindo palpasiya edarkon toramo itmir. Sizin
ilkin diagqnozunuz?

A)%éndroma
B) Karsinoma

C) Angioma
D) Fibroadenoma
E) Axacaqdaxili papilloma

Odobiyyat:A.3.I'yceiinos; JI.A. Mctomun «O4aroBsie 00pa3oBaHus MOJOYHbBIN
JKeJe3bl: HO30JI0TUYeCKre OPMBbI, TMarHOCTHKA U JieueHHe» PyKoBOACTBO 1Sl
Bpaueit Tyna 2011 cTp 73



964) Asagida sadalananlardan hansi 6d Kisasi xar¢anginin risk faktoru deyildir?

A) Yaslilarda 2,0 santimetrdon boyiik dasin moévcudlugu
B) Od kisasinin adenomasi

C) Xoledox anomaliyalari

D) Od kisasi divertikulu

E) Kiroclosmis kiso

Odobiyyat:Nuru Bayramov Coarrahi xastoliklor I hisso Baki 2015 soh 650
965) Asagida sadalanan mads poliplarindon hansinin badxassaliyo ke¢cm y 'Q
ehtimah daha yiiksakdir? ..Ql !

A) Hiperplastik b?

B) Adenomatoz

C) Hamartomatoz &(b
D) Lipoma i

E) Qlandulyar fundal . %&

9dobiyyat:Nuru Bayramov Corrahi xastoliklor I hisgt}akl 2015 soh 138

>

966) Corrah xroniki pankreatitin kaskin]o ilo olan xastoni miiayina edan
zaman qarnin on divarinda pankreasin siyasi nahiyasinds darialti piy
toxumasinin atrofiyasim askar edir. Wnkreatitler zamam askar olunan
bu simptom necs adlanir?

A) Qrott simptomu O
B) Frostberq simptomu
C) Lagerlof simptomu
D) Quberqri¢ simpto
E) Orau simptomu

Sdebiyyat:OKO%kOB A.H Jluarnoctuka 6oJie3Hel BHyTpeHHUX opraHoB Towm 1
Mocksa h@uhHCKaﬂ muteparypa 2000 ctp 541

967) dalt1 vazin zadalonmoalari zamani yiiksak oliim faizina (60-80%) asagida
s nanlardan hansi sobab olur ?

A) Madaaltt vozin quyruq hissasinin zadslonmasi

B) Modoalt1 voz vo qaraciyor zodolonmasi

C) Modaalt1 vozin cisminin zodolonmaosi

D) Madoalt1 vozin bag nahiyasinin vo onikibarmaq bagirsagin zodolonmasi
E) Madoalt1 voz vo dalaq zodolonmasi

Odobiyyat:B.A.Agayev Corrahi xostoliklor Bak1 2007 soh 591



968) Qirx yash kisi oma-biizdiim nahiyasindd allonan toramadoan sikayat edir.15
ildir ki, yiik masim siiriiciisii vozifasinda ¢alisir. Baxis zamam biizdiim
nahiyasind? iizorindJ iki dalik olan hiperemiyalasms siskinlik miisahids olunur.
Siskinliyo barmaqla tazyiq etdikdo daliklordon irin xaric olur. Sizin
diagqnozunuz?

A) Babasil

B) Lipoma

C) Pilonidal sinus . 'Q'
D) Anal fistul

E) Ipoxondriya ,-Q(Q,

Odobiyyat:Nuru Bayramov Coarrahi xastoliklor I hisso Baki1 2015 s&@%

969) Sebobezoar termini asagida sadalananlardan hansm@undur?

A) Toarkibi gatran vo udulmus plastik kiitlalardon ibarat z&a
B) Torkibi udulmus tiiklordon ibarat bezoar \
C) Tarkibi laklardan ibarat bezoar . /‘)
D) Torkibi bitki liflorindon ibarat bezoar \
E) Torkibi modods arimoyan piydon ibarat be@%
Ao/

Odobiyyat:B.A.Agayev Corrahi XastaliWakl 2007 soh 257

970) Xasta Mommoadov I.T. torgﬁb’g:irklenmis, budun genis sahsli odlu silah
yaralanmasi ilo xastoxananin, qabul sobasind miiraciot etmisdir. Xasto tetanusa
qarsi 6 ay avval peyvond a lﬁl}dll‘. Tetanusa qarsi tacili profilaktika tadbirini
toyin edin: (b’

{ e
A) Tacili proﬁlaktik%x‘birlsrine ehtiyac yoxdur

B) Tetanus oleyht san immunogqlobulini 6,0X1 o/d

C) 0,5 ml anato vo 600 AV tetanus oleyhino gamma globulin
D) 1,0 ml anatoksin vo 3000 AV tetanus oleyhino zordab

E) 0,5 mHianatoksin
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