Sua diagnostikasi

1) Rentgenoqramanin geometrik geyri-daqiqliyi asagidakilardan hansindan asih
deyil?

A) Fokus lokasinin 0lgiilorindon

B) Pasiyent-plyonka masafasindon

C) Fokus-plyonka masafasindon

D) Cakilis zamani pasiyentin harakatindon

E) Fokus-plyonka va pasiyent-plyonka mosafolordon

Odobiyyat: JI.J[.Jlungenoparen, N.I1.Kopontok «MenuimHckass paauoiorus u
pentrenonorus» M.Menuuuna, 1993. 560 c.

2) Rentgen siialanmanin sahasi hansi intervalda yerlosir?
A) Radiodalgalar vo infraqirmiz siialar arasinda

B) Radiodalgalar vo maqnit sahosi arasinda

C) Ultrabondvsoyi siialanma vo maqnit sahasi arasinda

D) Ultrabondvsoyi vo qgamma-giialanma arasinda

E) Infraqirmiz1 vo ultrabandvsoyi siialanma arasinda

Odobiyyat: JI.J[.Jlungenopaten, N.I1.Koponrok «MenuimHckas paaruooTus 1
pentrenosiorus» M.Menuuuna, 1993. 560 c.

3) Rentgen siialanmanin hansi xiisusiyyatlori onun bioloji tasirini miioyyon edir?
A) Daxil olma qabiliyyati

B) Cavablarin hamis1 dogrudur

C) Atomlarin ionizasiyalanma gabiliyyati

D) Bioloji toxumalarda istiqgamotinin doyismasi

E) Siia yayilmasinin siiroti

Odobiyyat: JI.J[.Jlunnen6paren, N.I1.Kopomok «Menumunackasi paiuoiaorus u
pentrenonorus» M.Menununa, 1993. 560 c.

4) Hans1 toxuma ionizasiya siialanmasina qarsi1 daha hassasdir?
A) Ozals toxumasi

B) Qanyaradic1 toxumalar

C) Miokard toxumasi

D) Epitel toxumasi

E) Dori toxumasi

Odobiyyat: JI.[I.Jlungenoparen, U.I1.Kopontok «MenuiHckas: paaiuoaorus U
pentrenonorus» M.Menunmna, 1993. 560 c.



5) SI sisteminda ekvivalent dozanin vahidi nadir?
A) Zivert

B) Rentgen

C) Rad

D) Ber

E) Qrey

Odobiyyat: «PykoBoacTBO 10 siepHOM Meauimue» noa pea. T.I1.CuBaueHko.
Kues.1998.536¢.

6) Zivert vahidi noys baraboardir?
A) 100 Ber

B) 1 Rentgen

C) 10 Ber

D) 0.1 Qrey

E) 10 mIR

Odobiyyat: «PykoBoacTBO 110 siAepHON Meauimue» noa pea. T.I1.CuBaueHko.
Kues.1998.536¢.

7) Bir Qrey nays barabordir?
A) 10 Rad

B) 0,1 Rad

C) 100 Rad

D) 10.000 Rad

E) 1.000 Rad

Odobiyyat: «PykoBoacTBO 10 simepHoit Mmeaunuae» moa pex. T.I1.CuBadyeHko.
Kuer.1998.536¢.

8) Kompiiter tomogqrafiyasi (KT) zamam hansi detektorlardan istifads olunur?
A) Yarimkegirici element vo ksenon detektorlardan

B) Ancaq yarimkegirici elementlordon

C) Adi rentgen ekranlardan

D) Ancaq ksenon detektorlardan

E) Giiclondirilmis rentgen ekranlardan



Odobiyyat: D.Sutton “Radiology and Imaging for Medical Students”. London. 1988.
252 p.

9) Kompiiter tomoqrafiyasinda “giiclonmd” iisulu no demokdir?
A) Rentgen kontrast maddonin damara vurulmas sorti ilo tomoqrafiya
B) Obyektin inco tobagalorinin alinmasi ilo

C) Rentgen soklin generatorunun gorginliyinin yiiksalmasi

D) Rentgen siiavericinin ¢okilon obyekt otrafinda horokat siirati

E) Verilon cavablarin hamist dogrudur

Odobiyyat: Baxsiyev B.O. Radiodiagnostika. Baki. 2007. 446 s.

10) Arxa kalls ¢uxuru patologiyasimi aydinlasdirmagq iiciin hansi miiayind daha
maqsddauygundur?

A) Radioizotop

B) Rentgen

C) KT

D) MRT

E) USM

Odobiyyat: Kraniospiral Magnyetik Rzonans. Edit. Prof. Dr. ilhan Erden. 2003, sohfo
99

11) Tibbi diagnostik miiayina metodunun “effektivliyi” Kriteriyasina hansi
miiddaa cavab verir?

A) Miioyyan xastaliyi olan insanlar qrupunda diagnostik miiayinosinin homon
xostoliyi agkarlamaq gabiliyyeti

B) Miioyyon xostaliyi olan insanlar qrupun daxilindo xastoliyi agskarlanmamis insanlar
ilo hoqiqi saglam insanlarin diferensiasiyasinda diaqnostik metodun miivoffaqiyyati
C) Optimal soraitds istifade olunmus diagnostik metodun son hokim gorarina tosir
etmok igtidari

D) Miioyyon xastaliyi olan insanlar qrupunda, ortalasmis soraitdo kegirilon diagnostik
metodun miivoffoqiyyatli istifadesindon alinmig notico

E) Diagnostik metodun doqiq naticalorinin biitiin alinmig naticolors nisbatlori

Odobiyyat: OCHOBHbBIEC TUaTHOCTUYECKHE KPUTEPUU B JI0KA3aTEIbHOU
nuarHoctuueckorn meauunne. Pexkomengannu BO3 2001



12) Tibbi diagnostik miiayind metodunun “ qiivvasi ” Kriteriyasina hansi
miiddsa cavab verir?

A) Diagnostik metodun doqiq naticalorinin biitiin alinmis naticalors nisbati

B) Miiayyon xastaliyi olan insanlar qrupunda diagnostik miiayinasinin homan
xastaliyi askarlamagq iqtidari

C) Miioyyan xostaliyi olan qrupda, ortalagmis soraitdo diagnostik metodun
mivoffoqiyyatli naticolori

D) Optimal soraitdo istifado olunmus diagnostik metodun son hokim qorarina tosir
etmasinin doracasi

E) Miioyyon xastoliyi olan qrupun daxilinds xastaliyi agkarlanmamis insanlar ilo
haqiqi saglam insanlarin diferensiasiyasinda diagnostik metodun gabiliyyasti

Odobiyyat: OCHOBHBIE TMarHOCTUUYECKHE KPUTEPUHU B TOKA3ATEIbHON
nuarHoctuueckon meaunuie. Pexkomennanuu BO3 2001

13) Tibbi diagnostik miiayino metodunun “spesifikliyi” kriteriyasina hansi
miiddaa cavab verir?

A) Miioyyan xastoliyi olan qrupda, ortalasmis soraitde diagnostik metodun
mivoffoqiyyoti

B) Miioyyan xostoliyi olan insanlar qrupunda diagnostik miiayinonin homon xostaliyi
askarlamaq qgabiliyyoti

C) Optimal soraitdo istifado olunmus diagnostik metodun hokimin son qorarina tosir
etmok iqtidari

D) Miioyyan xastoliyi olan insanlar qrupun daxilindo xastoliyi agkarlanmamis
insanlar ilo, hoqiqi saglam insanlarin diferensiasiyasinda diagnostik metodda olan
potensial

E) Diagnostik metodun doqiq naticalorinin biitiin alinmig noaticolors nisbatlori

Odobiyyat: OCHOBHBIC TUarHOCTUYECKHE KPUTEPUHU B TOKA3ATEIbHOMN
nuarHoctuueckor Menuunne. Pekomenaanuu BO3 2001

14) Tibbi diagnostik miiayino metodunun “daqiqliyi” kriteriyasina hansi
miiddaa cavab verir?

A) Miioyyan xastaliyi olan qrupda, ortalagsmis soraitdo diagnostik metodun
miivoffoqiyyati

B) Optimal soraitdos istifado olunmus diagnostik metodun son hokim gorarina tosiri
iqtidar1

C) Diagnostik metodun doqiq naticalorinin biitiin alinmig naticalora nisbi yekunu

D) Miiayyan xastaliyi olan insanlar qrupunda diagnostik miiayinonin homon xastaliyi
askarlamaq qabiliyyati



E) Miioyyan xastaliyi olan insanlar qrupun daxilinds xastaliyi agkarlanmamis insanlar
ilo haqiqi saglam insanlarin diferensiasiyasinda diagnostik metodun imkanlari

Odobiyyat: OCHOBHBIE THarHOCTUYECKHE KPUTEPUHU B JOKA3ATEIbHON
nuargoctuueckon meaunuae. Pekomenganuu BO3 2001

15) Qarin boslugunun patalogiyalar1 zamani KT miiayinasino gostarislor
hansidir?

1. Mada-bagirsaq traktinin motor-evakuator funksiyasinin tayini

2. Sislorin inkisaf marhalalorinin tayini

3. Qarmn boslugunda palpasiya olunan toromonin xarakterinin toyini

4. Mado bagirsaq traktinin zadalonmis divarlarinin vaziyyatinin tayini

5. Mada-bagirsaq traktinin diskineziyasinmin tayini

Odobiyyat: Jlxxon I'. Ctpanr, Bukpam Jlorpa. CekpeTbl KOMIBIOTEPHONU TOMOTpaduu.
I'pynnas kietka, )kuBOT, Ta3. [lep. ¢ anr. M. 2009. 446 c.

16) Hirsprungq xastaliyi iiciin daha informativ diaqnostik iisul hansidir?

A) Radioizotop miiayinosi

B) Ultrasos miiayinasi

C) Kontrastli rentgenoloji miiayino
D) Magnit Rezonans tomografiya
E) Endoskopik kolonofibroskopiya

Odobiyyat: B.Baxsiyev Umumi rentgenologiya. Bak1. 1976

17) Qeyrispesifik aortoarteriit (Takayasu xastaliyi) zamam adaton hansi
damarlar zadoslonir?

A) Abdominal arteriyalar

B) Asagi otraf arteriyalar1

C) Yuxar otraf arteriyalari

D) Aorta qovsii vo onun magistral saxalori
E) Serebral arteriyalar



Odobiyyat: Direct Diagnosis in Radiology, Vascular Imaging, Karl-Juergen Wollf,
2011

18) Kolladaxili metal yad cisim hans1 miiayinods daha daqiq lokalizasiya edilir?

A) Nativ KT miiayinasindo

B) Kontrastlt MR miiayinasi zamani
C) Rentgenoqrafiya zamani

D) Nativ MR-da

E) Bolyus kontrastli KT-da

Odobiyyat: Tluarnoctuueckas Heiipopanuosorus: B.H. Kopuuenko, U.H. [IponuH -
2008-2012

19) MRT muayinasinin sarhi zamani hansi terminlardan istifads olunur?

A) Hiperexogen, izoexogen, hipoexogen, anexogen saholor
B) Hipodens, hiperdens, izodens ocaglar

C) Soyuqg ocaglar, isti ocaqlar

D) Kolgoliklor, soffafliq azalmasi

E) Yiiksok intensiv, zoif intensiv, izointensiv signal

Odobiyyat: Diagnostic Imaging Basics 2006. Lippincott ,

20) “Xoledox kistalarin” Todani klassifikasiyasina aid olmayan anatomo-
morfoloji —radioloji miiddaalar hansidir?

A) Ekstrahepatik 6d yollarinin ¢ox sayh kistalar

B) Xoledoxoselelor

C) Ekstrahepatik 6d yollarinin divertikullar

D) Xoledox daxilinds “bosit kista”

E) Xoledoxun seqgmentar ya silindrik dilyatasiyalari

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007,

21) Omartrit hansi oynagin patologiyasidir vo nd demokdir?

A) Bazu oynaginin iltihab1

B) Oma - qalga oynaqlarmin artriti

C) Qamis incik oynaglarinin idiopatik epikondiliti

D) Ayaqdaragi - falanqa oynaqlarin aseptik nekrozu
E) Qigirdaqarasi birlogsmslorin travmatik kollagenozu



Odabiyyat: “Diagnostic imaging- Pediatrics - “Amyrsys” , 2008.
22) Keros klassikiasiyas1 hansi strukturlarin radioloji sorhindos istifads edilir ?

A) Boyiik oksipital daliyinin formasi va 6l¢iilorini KT vo MR- da anomal qurulusunu
oks etdirmoda

B) Dalaq kistalarinin asas 3 patoloji tipinin diferensiasiyasinda iglonilir

C) Orta qulaq anatomik qurulusunun nisbi qiymotlondirilmasindo

D) On koallo ¢cuxurunun strukturlarin anatomik sorhino daxildir

E) Ciyin oynaginda akromial ¢ixintinin ayriliyinin vo formasinin klassifikasiyasinda
istifado olunur

Odobiyyat: Diagnostic Imaging Basics 2006. Lippincott ,
23) Qida borusu selikli gisasinin biikiislorin say1 necodir?

A) Qida borusunun biikiislorini saymaq olmur
B) Qida borusunda biikiiglor olmur

C)2-3

D)1

E) 4-5

Odobiyyat: B.Baxsiyev Umumi rentgenologiya. Bak1. 1976

24) Madonin selikli gisasinin biikiislorinin say1 adoton ne¢d olur?

A) 1-2
B) 2-3
C)7-8
D) 6-7
E) 4-5

Odobiyyat: B.Baxsiyev Umumi rentgenologiya. Baki. 1976

25) Spontan bosalan agciyor absesi li¢iin hans1 simptom patognomonik ola
bilor?

A) Absesin daxilinds sekvestrasiya yaranir, bu 6z ndvbasinds rentgendo iifiiqi vo
qarigiq “hava- maye” goriintlisiinii yaradir

B) Abses kapsulas1 daxilinds “horizontal” hava- maye soviyyasi yaranmasi
mumkandr

C) Absesin otrafindaki medial pulmonar parenximds, ¢ox sayli, mediastinal
istigamatli kolgalorin, 1-2 giin arzinds formalasmas1 va iifiiqi hava — maye
bosluglarin yaranmasi

D) Abses formasinin kala-kotiir konturlar: yaranmasi bildirir



E) Yast1 formaya malikdir, daxilindo hava- maye yaranmasi ola bilocak, vo nofas
zamani bulaniq hava ilo dolur

Odabiyyat: Odabiyyat: JI.J[.Jluanenopaten, N.I1.Koponrok «MeauuHckas
paauosiorust u pentrenonorus». M. Menummna. 1993. 556 c.

26) Bifrontal, bikaudal indekslar hansi analizds istifads edilir?

A) Serebral ventrikulyar hipertenziyanin doracosinin sorhindo istifads edilir

B) Hidrosefalik ventrikulyar dilyatasiya doracosinin statusunun sorhindo

C) Intraventrikulyar pulsativ tozyiqin daracasinin sorhindo bu gostarici islonilir
D) Fetal sefalik indekslorin 6l¢mosinin asas punktudur

E) Hidrosefalik ventrikulyar sisteminin dislokasiyasinin doracasinin
qiymatlondirilmasine aiddir

Odobiyyat: Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009

27) Agciyarlarin diffuz xastoliklori zamam hansi rentgenoloji miiayind tuisulu
daha informativdir?

A) Rogomsal rentgenoqrafiya

B) Radioizotop miiayinosi

C) Yiiksok keyfiyatli kompiiter tomoqrafiyasi (KT)
D) Magnit - rezonas tomoqrafiya

E) Icmal Rentgenoqrafiya ( 6n vo yan proyeksiyada)

Odabiyyat: Tox pea. A.I'. Uyuanuna. «I1y1bMOHOIOTHS: HAITMOHAIBHOE
pykoBoacTBo» 2009r.Y . Efendiyev

28) Hans1 anatomik struktur ostiomeatal komplekss aid deyil?

A) On etmoidal kompleks
B) Onodi hiiceyrasi

C) Qarmagli 16vhalor

D) Rozenmiiller ¢uxurlari
E) Infundibulum maxilla

Odobiyyat: Cekpetsl pertrenonoruu. J[. Karm, P. Keitsun, 2003

29) Qalxanabonzar vazin xarici kapsulunu hans1 anatomik struktur yaradir?

A) Dori ortiiyl
B) Darialt1 piy toxumasi
C) Boyun fassiyalari



D) Paratiroid fassiya
E) Darialt1 azolo

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Ultrasound, Ahuija 2007

30) Qida borusu normada harada yerlasir?

A) Yiixar1 bos venanin oniindo
B) Arxa sol divaraliginda

C) Orta divaraliginda

D) Retroperitoneumda

E) On divararaligda

Odobiyyat: B.Baxsiyev Umumi rentgenologiya. Baki1. 1976

31) Madonin giris daliyi neco adlanir?

A) Z-xatti

B) Antrum

C) Kardiya

D) Sinus

E) Pilorik hisso

Odobiyyat: B.Baxsiyev. Umumi rentgenologiya. Bak1. 1976

32) Ultrasos zamam askarlanin Ridel pay1 asagidakilardan hansina cavab verir?

A) Dalagin osas hissasi ilo birlosmomis olava payciqlar

B) Qaraciyorin sag payinin “dil” formali ¢ixintili anomaliyas1

C) Qaraciyearin kvadrat payinda sekvestrlogsmis vo miistoqil qan tochizati olan
abnormal olavo parenximatoz srukturlar

D) Dalagin osas hissasi ilo birlogmis olavo medial pay

E) Qaraciyorin “uzanmis” anomal sol pay

Odobiyyat: OcuHoBsl Y3U: YabTpa3ByKkoBas TUarHOCTHKA B XUPYPTUU: OCHOBHBIC
CBEJICHU U KIIMHUYECKOe npuMeHeHue: Xapuecc x. 2005

33) Normada asagi ostraf arteriyalarinda hansi tip axin izlonir?

A) Bifazal1 axin
B) Kollateral tipli
C) Magistral va kollateral tipli



D) Magistral tipli axin
E) Monofazali axin

Odoabiyyat: Introduction to Vascular Ultrasonography; W.Zwiebel, J.Pellerito, 2006

34) Normada doppler US miiayinasi zamam qaraciyarin portal venasinda qan
axini hansi istigamatli olur?

A) Hepatopetal

B) Hepatopetal — hepatofugal

C) Hepatofugal

D) Umumi garaciyar arteriyasimin gan axininin oksi istiqgamotda olur
E) Qaraciyor venalarinin gan aximinin istigamati ilo eyni olur

Odobiyyat: Introduction to Vascular Ultrasonography; W.Zwiebel, J.Pellerito, 2006

35) Normada doppler miiayinasi zamam qaraciyar venalarinda qan axininin
istigamati vo xarakteri neca olur?

A) Iki istigamatli vo turbulent

B) Bir istigamatli vo laminar

C) Bir istigamotli vo kongruent

D) Miixtolif istigamotli vo turbulent axin
E) Miixtolif istiqgamotli vo laminar axin

Odobiyyat: Introduction to Vascular Ultrasonography; W.Zwiebel, J.Pellerito, 2006

36) Madoalt1 vazin v.mezenterica superior vo a.mezenterica superior-un arxa
hissasinds qalan hissd neco adlanir?

A) Pankreasin quyruqlu hissosi
B) Pankreasin boyun hissosi
C) Cismi

D) Qarmagabaonzar ¢ixinti

E) Bas hissosi vo cismi

Odobiyyat: Y3u B racrpoenteposiorun. Casemio B.E. 2010. 136¢. «IIpakTudeckoe

PYKOBOJICTBO 10 YJIBTPa3BYKOBOM JUArHOCTHKE» MOJ pea.MutbkoBa. Bunap-M.
M.2003. 698c.

37) Vertebral arteriyanin neco anatomik seqmenti var?



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

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students, Richard S. Snell, 1995

38) Asagidaki miiddaalardan hansi kicik canaq strukturlar ti¢iin yalmsdir?

A) Kicik yaslh usaqlarda sidik kisasi abdomino-pelvik organ sayilir

B) Median sakral arteriya garin aortasi bifurkasiyasindan baslanir

C) Kigik ¢anaq lizvlorinin arterial qan tochizati osason daxili iliak arteriyalarin
hesabinadir

D) Pelvik divarlarda yerlogon venalarin divari ¢ox nazikdir vo pelvis
zadolonmalarindas bozon ciddi ganaxma yaradir

E) Pelvik limfa diiylinlori median sakral arteriya otrafinda konsentrasiya olunur

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students, Richard S. Snell, 1995

39) Limfatik vazlorin hansi anatomik qrupu boyun sahasind aid deyil?

A) Qulaq otrafi diiytinlor

B) Sublingval limfadiiytinlor
C) Retrofaringeal vozlor

D) Kérpuclkustl limfatik grup
E) Uz sahosinin vazlor

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students. Richard S.Snell. 1995

40) Madoalti vazinin quyrugu adaton hansi dos fogaralorin saviyyasinds yerlosir?
A) XII -L2

B) L2- L3

C)IX-X

D) X

E) XI - Xl

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students. Richard S.Snell. 1995

41) Hans1 kallo-beyin sinirlorinin niivalori uzunsov beyinda yerlasir?

A) IX, X, XI, XII



B) XII

C) VIII, IX, X, Xi,XIi
D) VII, XI, XII

E) X1 XlI

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students. Richard S.Snell. 1995
42) Yan madaciklorin III madacik ilo slagasini hansi1 anatomik struktur yaradir?

A) Majandi daliyi

B) Modaciklor arasi Silvi akveduktu
C) Modocikler aras1 Monroe doaliklori
D) Soffaf arakosmo boslugu

E) Liiska daliyi

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students. Richard S.Snell. 1995

43) Go6z almasinmin harakatina cavabdeh olan sinirlor hansilardir ?

A) VI, VII
B) 1,111,V
C) V,VLVII
D) Il, IV, VI
E) 11,11,V

Odoabiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students. Richard S.Snell. 1995
44) Alin pay1 topa payindan hansi sirim ilo ayrilir?

A) Kondolon onsa sirimi ilo
B) Morkozi sirimlar ilo

C) Anqulyar sirim ilo

D) Opercular sirimi ilo

E) Paylararasi sirimu ilo

Odabiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students. Richard S.Snell. 1995
45) Hans1 anatomik struktura trigeminal ( ii¢lii) sinirs aiddir?

A) Qara niivalor

B) Aksonlarinda Purkinya diiytinlori olur

C) Smorl tipli diiyiin periferik zonada yerlosir
D) Sinira Qasser diiyiinii daxildir

E) Asof -Tavar diiytinlori slava olunur

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Head and Neck. Harnsberger. 2006 - 2007.



46) “Kruvelhiye oynag1” termini asagidakilardan hansi oynaqlara aiddir?

A) Alt ¢ons oynaginin artoz formalasmasi

B) Talokalkaneal oynaglar

C) Travmadan sonra normal osteogenez posulmasi naticasinds “yalanc1 oynaq”
yaranmasi

D) Median atlantoaxial oynaq

E) Tarsometatarsal oynaqlar

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students. Richard S.Snell. 1995

47) Abdominal aortanin bifurkasiyasi adaton hansi foqars soviyyasinda yerlosir?

A) L5
B) L3
C) L2
D) L4
E) L5-S1

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students. Richard S.Snell. 1995

48) Sag v. testicularis hansi venaya acilir?

A) V.porta

B) V.renalis dextra

C) V.presaacralis sinistra
D) V. scrotalis propria
E) V.cava inferior

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students. Richard S.Snell. 1995
49) Kicik piyliyin torkibinds asagidaki anatomik strukturlardan hansi olmur?

A) Asagi bos vena

B) Umumi &d axar1

C) Hepatik arteriyasinin saxoalori
D) Portal vena saxalori

E) Limfa diiytinlori

50) Divararaliginin anatomik qurulusu sorhind aid olan hans1 miiddsa dogru
deyil ?

A) Divararaligin daxilins frenik, kardiak sinirlor vo torakal axar da aiddir
B) Yuxar1 6n divararaligir on/ arxa hissasine boliinmasi olmur



C) Asagi divararaligin O6n/ orta / arxa hissalori var

D) Felson klassifikasiyasina gors divararaligi on, orta vo arxa hissalora boliintir.
E) Yuxar1 vo asag1 mediastinal hissalorin sorhodi Th 6-7 intervertebral disk tipik
sayilir

51) Sol v.testicularis hansi venaya acilir?
A) V.renalis dextra

B) V.porta

C) V.cava

D) V.iliaca mediana

E) V.renalis sinistrae

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students. Richard S.Snell. 1995

52) Bas beyinds kaskin isemik insult zamam asagida sadalanan hans1t MR
sekanslar: daha informativdir?

A) STIR, PD/FS

B) T2,T1

C) DWI, Kontrastli T1
D) DWI, FLAIR

E) T2, T2*

Odobiyyat: Anne G.Osborn, Karen L. Salzman, A. James Barkovich,Gregory L.
Katzman/ Diagnostic Imaging Brain - Second edition // Amirsys nasriyyat evi;
2013,1(4):116

53) De Garengeot yirtigi terminind hansi patoloji anlayis miivafiqdir?

A) Daxilinds iltihablagsmis appendikulyar ¢ixint1 yerloson sag torafli femoral yirtigin
eponimik sinonimdir

B) Fogora disklorinin fibroz halgalarimin lateral ( klinikas1 shomiyyatsiz olan ) yirtigi
C) Orta qarin xattinin postoperativ eventrasiyast

D) Diz oynaginin medial meniskinin arxa buynuzunun pargalanmasi vo arxaya
dislokasiyas1 bu yirtigin monasidir

E) Diafragmanin lateral hissosinin abdomino-torakal yirtigi hallari

Odobiyyat: Textbook of Radiology and imaging — D. Sutton 2009

54) "Cavum velii interpoziti "' boslugunun askarlanmasi hansi postulati aks
edir?

A) Xroniki intrakranial hipertenziyanin oksidir
B) Prenatal asfiksiya ilo alagali yaranmis inkisaf anomaliyasinin naticosidir



C) Madaciklarin hidrosefalik dilyatasiyasinin va likvor axinin pozulmasi hallarinda,
obstruksiya artmasi naticosinds inkisaf edir

D) Bu patologiya fetal dovrds beyin inkisafinin toksoplazmoz intoksikasiyasi ila
olagali olaraq yaranir

E) Serebral likvor bosluglarin qurulus variantin romzidir

Odobiyyat: Jlnarnoctuueckas Heitpopaguonorus . M.H. IIponun - 2008-2012

55) Suallarda qeyd edilmis eponimik terminlordan hansi, 3sasoan soldan vo arxa
yerlason, diafragma yirtiqlara aid edilir?

A) Treyts horokotli bilateral yirtiglar
B) Amiand tipli yirtiglar

C) Bohdalek yirtig1

D) Bilateral Brokal yirtiq

E) Rixter tipli fosadlasmis yirtiq

Odobiyyat: Abdominal wall radiology - Bendavid R. et all/, 2009

56) Asagidakilardan hansi elektromaqnit dalgalar1 hesab olunmur?
A) Rentgen siialar1

B) Infraqirmiz1 siialar

C) Rentgen vo infraqirmizi stialar

D) Radio dalgalar

E) Sos dalgalari

Odabiyyat: T.1.Cusauenko, JI.C.MeueB «PykoBoacTBo 1o SaepHoii Meaumune».
Kues. 1998. 534c.

57) Asagidakilardan hansi rentgen plyonkann xasusiyyatlari ils alagali deyil?
A) Kontrastlilig:

B) Keyfiyyat va kontrastlilig:

C) Saoklin olgisi

D) Qaralmanin hacmi

E) Keyfiyyoti

Odabiyyat: A.H.Kumkosckuit, JI.A.Trotun, I.H.EcuHOBCKast «ATiiac ykiaJIoK mpu
PEHTICHOJIOTHYCCKHUX HcclienoBanuax». JI. Menunmaa. 1987. 520 c.
58) Transkranial ultrasss dopplerografiyada [TCD] hansi diagnostik

pancaralardan istifada olunur?

A) Temporal, oksipital vo orbital



B) Kollo omgoklorinds yerlogon
C) Sagittal, koronar va aksial
D) Parietal va fronto-oksipital
E) Frontal, orbital vo oksipital

Odobiyyat: FO0.M. Hukutun, Y3U gonmneporpadus B mOpakeHUH MarucTpalbHbIX
apTepuii roJI0BBI U OCHOBAaHMS Yepena, 1993

59) Transkranial ultrasas doppleroqrafiyada, 20-40 yas qrupuna daxil olan
insanlarda orta beyin arteriyasinin normal diametri hansidir?

A) 0.8-1.2 mm
B) 1.5-4.0 mm
C) 0.5-0.8 mm
D) 4.0-6.0 mm
E) 6.0-8.0 mm

Odobiyyat: KO.M. Hukutun, A.W. Tpyxanosa, Y3U gonmieporpaduueckas
JIMarHOCTHKA B KIIMHUKE, 2004

60) Xass xastoliyi termini radiologiyada hansi xastaliyin eponimik sinonimidir?

A) Histiositozlarda yaranan reaktiv eozinofilik paranazal sinusitlorin vo lokal divar
destruksiyasinda istifado edilir

B) Dalaq vo gara ciyarin anadangolmo ¢ox sayli hemanqgiomalar1 ilo miisayiat olunan
genetik xostolikdir

C) Osteogenezin tamamlanmasi ilo vo metabolik klinik epizodlar ilo se¢ilon,
anadangolmo genetik xostolikdir

D) Terminin istifadasi bazu siimiiyiliniin baginin avaskulyar nekrozu sorhindo
mumkandur

E) Anadangolmo oynaqlarin hipermobilliyi xastoliyin sinonimidir

Odobiyyat: Textbook of Radiology and imaging — D. Sutton 2009

61) Lanherhans hiiceyrali histiositozlara aid olmayan radioloji termin hansidir?
A) Letterer-Siwe histiositozu aiddir

B) Rosai- Dorfman sindromu patologiyasi

C) Hand- Schuller-Christian xastaliyi

D) Eozinofilik granulyoma
E) Erdheim Chester lipid histiositozu daxildir

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Head and Neck. Harnsberger. 2006 - 2007.



62) Od yollarinin konkrementlorin tasnifatinda hansi cavab dogru deyil?

A) Kicik usaqlarda konkrementin exogen akustik kolgasi olmaya bilor
B) Fetusda ( dolds ) konkrementlor ola bilor

C) Kontrastli xolesistoqrafiya bu xastolikda an daqiq va spesifikdir

D) Uzun miiddatli xolesitolitiaz 6d kisasinin tumorlarin yaranmasinin
etiofaktorlarindan biridir

E) “Komet quyrugu” USM olamati 6d daglarin goriintiisiindo rast golir

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007.

63) Saglam insanlarda tibbi rentgenoloji yoxlama va elmi tacriibalor zamani
aparilan siialandirmanin illik effektli dozasinin maksimum haddi ne¢a
olmahdir?

A) 0.5 mzZv
B) 1.0 mZv
C) 3.0 mZv
D) 2.0 mZ

E) 0.1 mZv

Odobiyyat: A.5l. Kanman «JIyueBble HaArpy3KH M MPOTHBOJIYYEBast 3aIUTa IIPH
PEHTreHOAMarHOCTHYECKUX Tporeaypax» JI.Menununa. 1966. 240 c.

64) SI sisteminda 1.0 Tesla magnit induksiyasi neca SGS sisteminds olan Qaussa
barabardir?

A) 100 Qauss

B) 100000 Qauss
C) 1000000 Qauss
D) 10 Qauss

E) 10000 Qauss

Odabiyyat: A. Muneko , ®. JIazappr Menununckas paguonorus M. 2009.
65) Gadolinium xelatlar1 hans1 kontrastlar grupuna aid edilir?

A) Radioizotop( radionuklid) kontrast preparati kimi istifado edilir

B) Paramaqnit kontrast materiali sayilir

C) Sferomagnit kontrastlar qrupundadir

D) Diamagnetik kontrast maddadir

E) Ferromagnetik qrupuna aiddir

Odobiyyat: Odobiyyat: A. Munbsko , @. Jlazaps Menuuunckas paguonorus M. 2009.



66) Levovist preparati hans1 miiayind metodunda istifads edilir?

A) Kompyuter tomoqrafiya zamani mads bagirsaq sisteminin bosluglarint doldurmaq
ticlin “per oral” qabul edilir

B) Magnit rezonans tomoqrafiyasinda “giiclondirici” intravenoz kontrast kimi
yeridilir

C) Ultrasos miiayinasinds exosignali giiclondirir ( intravenoz kontrastlar qrupuna
daxildir)

D) Kompyuter tomoqrafiya zamani patoloji toromalori daha aydin izlomok {i¢iin
intravenoz kontrast kimi damara vurulur

E) Transkranial dopplerografiya zamani sothi gel kimi istifads edilir

Odobiyyat: A. Munesko , @. Jlazaps Menununckas paguonorus. M. 2009.

67) Hamildliyin ilk dovrlorinds doliin tibbi siialandirma riskini vo zararini
qgarsisim almaq iiciin rentgen miiayinoni nd zaman etmok lazimdir?

A) Reproduktiv dovrds olan gadinlarda flyuroqrafiyadan istifado etmomok

B) Rentgenoloji miiayinalor menstrual siklin ikinci yarisinda zorarsizdir

C) Rentgenoloji milayinalordon avval qadini ginekoloqun yanina gondormak

D) Rentgenoloji miiayinolor menstrual siklin 3 — cii trimestrindo kegirilir

E) Rentgenoloji miiayinolori menstrual siklin ilk 10 giliniindo zororsiz sayilir

Odobiyyat: A.S. Kanman «JlydeBsie Harpy3Ku U MpOTUBOIyUYEBas 3allUTa TIPH
PEHTTeHOIMarHoCTUYeCKuX npouenypax» JI.Meauuuna. 1966. 240 c.

68) Rentgends madanin gastral kontrast ilo dolmasi zamam ¢ox sayh darayam
defektlari var. Bu kiiravari va yaxud papilyar kolgalorin olciilori diametrds 0.5-1
sm- 9 catir, konturlar1 daqiqdir, sathi hamardir. Giiman edilon daqiq diagnoz
ticiin hans1 miiayind daha informativdir?

A) Konvensional, geyri ionlu kontrastin asasinda, qastroqrafiya
B) Peroral kontrastlt kompiiter tomoqrafiya

C) Bariumlu oanonovi rentgenoqrafiya

D) Endoskopik gastroskopiya

E) Enterokliz vasitali kompiiterli tomoqrafiya

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-nmuarnoctuka 3a00JieBaHH OPraHOB
numeBapenns. M.Bunap. 2008. 280 c.

69) Asagidakilardan hansi qaraciyar payi deyil?

A) Kvadrat
B) Sol

C) Girdo
D) Sag



E) Quyruglu

Odobiyyat: I'.A.3y00Bckuil «JlydeBast 1 yapTpa3ByKOBasi IMarHOCTHKA 3a00JIEBaHUM
IIEYEHN U KeT4HbIX IyTei». M.Menunnna. 1988. 240 c.

70) Serebral damarlarin aterosklerozu il arteriolosklerozun radioloji forqini
dks edan asagidaki miiddaalardan hansi dogru deyil?

A) Aterosklerozda magistral arteriyada aterosklerotik kalsifikatlar olmalidir

B) Arteriolosklerozlarda MR—zamani leykoaraioz va yaxud periventrikulyar
leykoensefalopatiya soklinds ola bilor vo xirda damarlarin zadolonmasi ilo miisayiot
olunur

C) Aterosklerozlarda, arteriolosklerozdan forqli olaraq, kontrast, TIWI sekanslarda
kalsikifatlarin horizontal tipli “aliazing” artifaksiyasina sababdir

D) Arterioloskleroz mikroangiopatiya alamatlori ilo segilir

E) Ateroskleroz eyni zamanda intra vo ekstrakranial damarlar1 zodsloyo bilor

Odobiyyat: Neuroradiology : The Essentials with CT and MR.- V. Runge, W.Smoker
- Thieme, 2012,

71) Dolixokolon nadir?

A) Bagirsagin desilmosi
B) Bagirsagin daralmasi
C) Bagirsagin genolmosi
D) Bagirsagin qisalmasi
E) Bagirsagin uzanmasi

Odabiyyat: [1.1.BnacoB. Pentren auarnoctrka 3a001eBaHH OpTaHOB MMUIICBAPCHUS.
M. 2008. 280 c.

72) Qaraciyarin kistoz tipli metastazlari hansi tumorlar tGg¢in xarakterikdir?

A) Abdominal kistoz mezenximal tumora

B) Kolon xar¢ongi vo seminomaya

C) Ovarial adenokarsinoma va pankreatik kistoz tumorlarina
D) Kistoz angiosarkomalar vo adrenal kistoz tumorlara

E) Hockin tipli limfomaya

Odabiyyat: B. lorpa: CekpeTsl yibTpa3BykoBoi quaraoctuku 2005



73) Dalaqg parenximinda kalsifikasiyalarin yaranmasi hansi xastaliya xarakterik
deyil?

A) Histoplazmoz mikotik infeksiyasi
B) Sarkoidoza

C) Dalaq infarktinin xroniki perioduna
D) Vorom infeksiyasi fosadina

E) Pneumocystis carini infeksiyasi

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

74) Ormond xastaliyina asagidaki slamatlordon hansi aid deyil?

A) Periaortit ilo fosadlasan idiopatik fibroz

B) Retroperitoneal sahado patoloji fibroz toxumanin hiperptrofiyasi

C) Sidik axariin laterala; garin aortasi vo asagi bos venanin 6na dislokasiyasinin
sobobidir

D) Tak ya bilateral sidik axar1 kegiriciliyinin pozulmasi vo onlarin medial
dislokasiyas1 hallar1

E) Xroniki boyrok catmamazligini yaradir

Odobiyyat: Direct Diagnosis in Radiology, Urogenital Imaging; B.Hamm, P.Asbach,
D.Beyersdorff, P.Hein, U.Lemke, 2010

75) “Peyc boyrayi” termini hans1 morfoloji doyisikliklors aiddir?

A) Retroperitoneal hematom vo fibroz naticosindo boyroayin sirkulyar kompressiyasi
hallar1

B) Boyrayin ¢coxsayli angiomiolipomalari

C) Boyroyin unilateral limfostazi vo proliferativ ocaqlari

D) Boyrok parenximasinin ¢oxsayli kalsium torkibli kistalari

E) Xroniki subkapsulyar hematom ilo alaqgali boyrokds yaranmis parenximianin
kompressiyasi

Odobiyyat: Pocket Radiologist, Abdominal; Federle, Fishman, Jeffrey, Anne, 2003
76) Adrenal krizlori olan pasientlordo Tsukerkandl cismi (paraganqlionu) hansi
tipik yerds axtarilmahdir?

A) Abdominal aortanin bifurkasiyasindan asagida, iliak arteriyalarin distal hissosinda
olur



B) Abdominal aortanin bifurkasiyasindan yuxarida, asagi mezenterial arteriyanin
kotiiylin perivaskulyar toxumasinda agkar edilir

C) Boyrokiistii vozin otrafinda

D) Perinefral toxumalarda va renal arteriyalarin distal hissasinds yerlosir

E) Karotid bifurkasiya otrafinda

Odobiyyat: . Crpanr, Cekpersl KoMIbioTepHOH TOMOrpaduu, 2009

77) Neyrosonografiya muayinasinda yan beyin madaciklarin arxa buynuzlarinin
lokal genislanmasi (kolposefaliya) hansi hal Gi¢lin xarakterik simptom sayalir?

A) Corpus callosum ageneziyasi / hipogeneziyasi
B) Madaciklords obstruktiv (daxili) hidrosefaliya
C) Dandy — Walker sindromu

D) I tip Arnold — Chiari sindromu

E) Lobar holoprozensefaliya

Odobiyyat: Y31 nepuHaTanbHbIX MOpakKeHUH TOJIOBHOIO Mo3ra; 3ybapesa E.A.,
HBopsaxosckuii 1.B., 3ybapes A.P., Cyrak A.b., 1999

78) MUhUm daracali hidrosefaliyamn hidranensefaliyadan an vacib
patomorfoloji differensial fargi hansidir?

A) Boylk beyin yarimkdrslorinin minimal kortikal layinin mévcudlugu
B) Serebellyar tonzillorin kaudal dislokasiyasi

C) Boyuk olcull, markazi yerlosimli Gmumi moadacik

D) Ventrikulomegaliyanin doracasi

E) Arxa kranial fossanin boyuk 6lgull kista

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

79) Hans1 MR simptomlar va klinik—nevroloji-fizikal kompleks birliyi Tuberoz
skleroz xastoliyina aid deyil?

A) Bilateral subkortikal kalsifikasiyalar, cox sayl biliyar hamartromalar, vo Fleysner
dairasi simptomokompleksi

B) Kortikal Taylor tipli displaziyalar vo iizdo sebaseoz tipli adenomalar

C) Uz darisindo angiofibromalar, retinal hamartromalar, bilateral renal
angiomiolipomlar vo psixo-kongnitiv statusun inkisafin zaif olmasi

D) Kalsilogmis subependimal diiytinlor, bilateral boyrok angiomiolipomalari,
epileptik tutmalar



E) Subependimal giqant hiiceyrali astrositomalar, kortikal tuberlor va ag ciyarin
Kistoz limfangiomatozu

Odobiyyat: Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008

80) CADASIL ( serebral autosomal dominant arteriopatiya ) hans1 klinik-
radioloji kriteri cavab verir?

A) Miiayyan yas qrupundan asili olmayan multilokal arterial-venoz anevrizmlorin
yaranmasi

B) Beyin kétiiylindo autosom-dominant leykomalyasiya vo arterial divarlarin iltthab1
olur

C) Orta yasl vo yash insanlarda temporal arteriit tipli kliniki hallarin miitomadi
epizodlar1 yaranmasi

D) Cavan insanlarda subkortikal lakunar infarktlar vo leykoensefalopatiya xarakterik
olur

E) Cavan insanlarda multilokal arterial anevrizmlorin yaranmasi geyd olunur

Odobiyyat: Radiology/, Metha, D. Bell - 2006
81) Pleomorf ksantoastrositomani an daqiq aks edon kompleks hansidir?

A) Mihiim vazogen 6demi olan, kalsilogmis tipli kortikal tumor

B) Epileptik tutmalar1 olan cavan insanlarda supratentorial kortikal, kontrastlagsan
mural diiylinii olan, kistoz tipli, minimal perifokal 6demli toromo-xarakterik haldir
C) Adoton bir yarimkiironin medial sahasindon, kontralateral hemisferin mediobazal
hissaloring sirayot edir

D) Sol frontal payda yerloson, ciddi klinik—nevroloji alamatlori olmayan, T2
hiperintens, T1 hipointens, doqiq sorhadlori olmayan, kontrasti aktiv akkumulyasiya
etmoyan infiltrativ tdromao

E) IV madaciyin damindan inkisaf edon vo heterogen kontrast akkumulyasiyasi olan,
multinodulyar infiltrativ tipli, solid téromo soklinds olur

Odobiyyat: Jluarnoctuueckas neripopaauonorus B.H. Kopuuenko, U.H. [Iponusn -
2008-2012

82) Lanherhans hiiceyrsli histiositozlara aid olan radioloji morfoloji termin
hansidir?

A) Progressiv nodulyar histiositoma

B) Yuvenil sefalik histiositoz

C) Letterer-Siwe xastoliyi

D) Gigant hiiceyrali retikulohistiositoma
E) Progressiv musinoz retikulohistiositoz

Odobiyyat: Pymsanes A.I'. ['uctomuro3sr M. 2005



83) Fasadlasmis hamilslikdan sonra ( septik abort, eklampsiya, hipoperfuziya)
asagida geyd edilon renal patologiyalardan radioloq ilk novbads hansim
diistinmolidir?

A) Kortikal renal nekroz ( kaskin isemik nekrozun naticosi) miimkiindiir
B) Renal medullyar nekroz inkar edils bilmoz

C) Kaskin renal tubulyar nekroz diistintismolidir

D) Nefrokalsinoz vo Kortikal subkaskin nekroz giiman edilir

E) Adaston renal papilyar nekroz yaranmasin

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Abdomen, Federle 2008

84) Uoterxaus- Fridriksen sindromunda hokim radioloq hansi patomorfoloji hah
progqnoz etmoalidir?

A) Boyrakiistii vazlorin bilateral hiperplaziyasini

B) Hemorragik adrenaliti vo meninqokoksemiya patoloji kompleksi

C) Tsukerkandl cisminin nekrozu olmalidir

D) Boyraklords kaskin piyelonefritin yaranmasi

E) Bas beyindo massiv qansizmalar vo hipokoaqulyasiya prognozlagdirilmalidir

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007.

85) Radiologiyada “Stuma ovarii” teratomasi morfostruktur xarakteristikasinda
hans1 miiddaa dogrudur?

A) Bu tumor ovariumlarda asasan Tuberoz skleroz sindromunda inkisaf edir

B) Bu teratoid tumor asason yast1 hiiceyrali toxumadan yaranir vo nadir rastlasir

C) Bu ovarial tumor biitiin sistik ovarial tumorlarin 30 % -ni1 tortib edir

D) Bu tumor torkibindo osason tiroid toxumasindan ibarat olan morfoloji strukturasi
var

E) Bu paraovarial tumor asason kistoz komponentdon yaranmigdir

Odobiyyat: Pathology of the ovary — J. Pratt —, Sanders, 1 —st edition, 2011

86) Unilateral hippokampal sklerozun sinonimi hansidir?

A) Talamik unilateral distopiya

B) Hippokampin gliotik fibrozu

C) Mezial temporal skleroz

D) Alzheymer tipli serebral atrofiya

E) Parahippokampal damarlarin arteriolosklerozu

Odobiyyat: Radiology/, Metha, D. Bell - 2006



87) Hematogen osteomielit zamani yaranan siimiik dayisikliklorin hansinda KT
milayindsi, MR ild vo rentgenoqrafiya ilo miiqayisoda daha effektiv vo hassasdir?

A) Periostal hiperostozun va perostitin toyinindo
B) Osteoskleroz yaranmasinda

C) Otraf toxumalarin iltihablarinin qeydinda

D) Sekvestrlorin agkarlanmasinda

E) Tumoroz transformasiya zamani

Odobiyyat: Meaununckas paguosorus . Jlungenoparen JI.J{. 2008

88) Udlaqarxasi absesin xarakterik rentgenoloji slamati nadir?

A) Qirtlagin deformasiyasi

B) Qirtlagin arxa divarmin selikli qisasinin qalinlagmasi

C) Onurganin boyun fogorslorinin lordozun diizlonmosi

D) Boyun fogoralori soviyyasindo prevertebral sahonin yumsaq toxumalarinin
geniglonmosi vo gqaz qovuqcuglari

E) Boyun fogoaralori lordozunun diizlonmosi vo qirtlagin deformasiyasi

Odobiyyat: B.B.fkoBen. «PeHTreHo-auarnoctuka 3a00ieBaHuid OPraHOB TOJIOBHI,
meu u rpyan». Cankr-IletepOypr. 2002. 570 c.

89) Kalls tagr siimiiklorinin hemangiomasi iiciin hansi rentgenoloji slamatlor vo
simptom xarakterikdir?

A) Daxili hiperostoz

B) Xarici osteopoykiloliz

C) Nekrotik sahali osteoliz

D) Iriyuvali strukturlu lokal osteoporoz sahasi

E) Kifayotlonmis osteoskleroz

Odabiyyat: A.I'.Becaun, 1.1 CemeHOB. «ATiac JIy9eBOH TUarHOCTUKH OITYXOJICH
OMOPHO-ABUTATENBHOTO anmnapata». Mocksa. 2002. yactsl. 181c.

90) Xroniki irinli otit 3sason hansi hal ilo fasadlasir?
A) Sinusit

B) Rinit

C) Yevstaxit

D) Nevrinoma

E) Xolesteatom yaranmasi ilo



Odobiyyat: B.B.fkoBeu. «PeHTreHo-quarHoctuka 3a00JIeBaHH OPraHoB T'OJIOBBI,
men u rpyau». Cankr-IletepOypr. 2002. 570 c.

91) Qalxanabanzar voz adenomu atrafinda USM-da z3if exogenli 1-2 mm
qalinhqda olan halqa nayi aks edir ?

A) Diiyliniin strafinda yaranmus tireoid toxumalarinin 6demin

B) Diiyiiniin otrafinda formalagsmamis kapsulu va yod torkibli hiiceyralorin
asagikonsentrasiyasini gostorir

C) Diiyliniin otrafinda yaranmis tireoid toxumalarinin 6demi vo otrafdak: limfatik
damarlarinda stazi

D) Diiyiiniin otrafinda hiperemik qan damarlarinda yiiksok gqan axinin oksidir

E) Duyiniin formalasmis kapsulu, kompressiya olunmus otraf follikullari, gan vo
limfatik damarlarin mévcudlugunu

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Ultrasound, Ahuija 2007

92) Xasimoto tireoiditlorinds qalxanabanzar vozin hacmins aid olan miiddoa
hansidir?

A) Xasimoto xastoliyindo vozin hocmi diagnostik shomiyyatli simptom deyil
B) Azalir

C) Yalniz boyun hissasinin hacmi normaldir

D) Normal galir

E) Artir

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Ultrasound, Ahuija 2007

93) Maksilyar sinusun misetomasi hansi prosesi oks edir?

A) Xroniki mikobakteriyal infeksiyasindan yaranan xastolikdir

B) Xos xassali tumordur

C) Rosai — Dorfman sindromunda yaranir vo aqressiv destruksiya ilo miigsayiot edilir
D) Malignant, aqressiv, stimiik destruksiya ilo miisayiot olunan, tumor demokdir

E) Funqgal etilogiyali infeksiya sobabindon yaranir

Odobiyyat: Diagnostic imaging, Pediatrics, Donnely 2008
94) “Delfiyan dilyiin” adlanan radioloji simptom hansi patologiyaya aiddir?
A) Iki buynuzu usaqligm (Uterus didelphys) buynuzlarin arasinda tayin edilon

fibromiomatoz, mural diy(n
B) Laringeal kanserin bilavasito yayilmasinin simptomatologiyasidir



C) Usaq infeksion xastaliklor zamani ¢onoaalt1 limfatik diiyiinlorin barkimasi va
boyiimosi demakdir

D) Yeni dogulmus usaqlarda arxa oma spinal nahiyasindo anadangslma (natamam
meniqosele anomaliyasinin) dorialtt gabarmasidir

E) Paranazal sinuslarin Wegener qranulyomatozlarinda parafaringeal yaranan
limfatik duydndur

Odobiyyat: Essential Radiology. R. Gundermann 1995
95) “Glomus jugulare paraqanqlioma” iiciin hansi fikir yanhsdir?

A) Hipervaskulyar strukturludur

B) Karotid hemodektoma il histoloji qurulusu eyni olur

C) Kompiiter tomoqrafiya son diaqnoz iigiin miitloqdir

D) Siimtik strukturlarin destruksiyasi ilo miisayiot olunur

E) Glomus hiiceyrolordon inkisaf edir, agressiv va siirotli inkisafi tipikdir

Odobiyyat: Radiology/, Metha, D. Bell - 2006

96) Kicik usaqlarda boyun fibromatozu (SCMD psevdotumoru) iiciin an daqiq
morfo-radiloloji agiglama hansidir?

A) M. Sternokleidomastoideus fibrozundan va hipertrofiyasindan ibarat patoloji
kompleks

B) Ki¢ik yasli usaqlarda iltihab monsoslili psevdotumoroz miozit

C) Kig¢ik yasli usaqlarin desmoid fibromatozu ( anadangalmo xastalik) vo MR- da
ozololorin qalinlagmasi ilo miisayiot edilon fibrotik transformasiya

D) USM-ds d6s — masseter momoyabonzar azolonin fibrokalsifikasiyasi va
gbdolmosi ( idiopatik transformasiya)

E) KT- do vo MR —da Boyun limfatik vozlorin kalsifikasiyasi ,azalolorin hipotrofiyasi
- fibromatoz miozit

Odobiyyat: “ Diagnostic imaging- Pediatrics - “Amyrsys” , 2008.
97) Hans1 morofopatoloji- radioloji kompleks tuberkulyoz meningitlari iiciin
spesifikdir?

A) Sitrobakter monsali, lokal, xirda ocaqlar

B) Bazal sisternalarda iltihab derivatlarin y1gilmas1 vo leptomeningit tipikdir

C) Progressiv multifokal leykomalyasiya vo ¢ox sayli parenximatoz qansizmalar adi
haldir

D) Temporal stimiiklordon inkisaf edon, bazal temporal abseslor

E) Limbik ensefalit yarfanmasi

Odobiyyat: Textbook of Radiology and imaging — D. Sutton 2009



98) Genetik Hentinqton xoreya xastoliyi hans1 kontingentda rastlasir vo bu
xdstaliya xas olan serebral radioloji- morfoloji doyisikliklor hansilardir?

A) Osasan 30- 50 yasl insanlarda atrofik nucleus kaudatus ( bilateral) vo frontal
ventrikulyarbunuzlarin arasinda distansiyasinin stabil artimi statusu

B) Parkinson sindromunda yaranan putaminal bilateral T2/FLAIR yiiksolmis signal
va kalsifikasiyalar

C) 12 ayliq usaqglarda lateral moadaciklorin ticbucaglar1 otrafinda T2 hiperintens
signallar

D) Yeni dogulmus usaqlarin talamuslarinda bilateral isemik zodsalonmo

E) Kicik yaslh usaqlarda operkulyar sahalorinin subaraxnoidal bosluglarinin bilateral
dilyatasiyas1 vo otrafdaki insulyar kortikal atrofiya.

Odobiyyat: Neuroradiology : The Essentials with CT and MR.- V. Runge, W.Smoker
- Thieme, 2012,

99) Unilateral servikal limfa diiyiinlorinin adenopatiyasi hansi xastalik iiciin
patognomonik hal deyil?

A) Kimura xastaliyi

B) Infeksion mononukleoz

C) HIV xostoliyi

D) Gose xostoliyi (Gaucher disease)
E) Beck tipli sarkoidoz

Odoabiyyat: Expert DDX — Head and Neck; Harnsberger, Glastonbury, Michel, Koch,
2009

100) Kiittner tumoru hansi orqana aiddir?

A) Conoalt1 tiipiircok vozlori siglori bu eponimi dasiyir

B) Rektal sisin ag ciyorloro metastazlari belo adlanir

C) Qoltugalt1 unilateral limfadenopatiya yarananda

D) Maksilyar sinusda dis riiseyminin idiopatik psevdotumoru belo adlanir?
E) Vitellin axacagin rudimentar xosxassoli sisidir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) “Diagnostic imaging- Pediatrics - “Amyrsys” , 2008.

Bolma 6. Tonoaffiis tizvlorinin va divararaligi orqanlarinin
xdstaliklorinin siia diagnostikasi

101) Agciyarlor uciin qizil standart sayillan miiayind hansidir?
A) MRT
B) Rentgen



C) Radioizotop
D) KT
E) USM

Odobiyyat: Holger Petterson MD «OGriiee pykoBOACTBO IO paguoioruu» MHCTUTYT
NICER, Mocxksa. 1995. 1330 c., gactsl

102) Agciyar toxumasinm gidalandiran bronxial arteriyalar 6z baslangicim
haradan goturtr?

A) Agciyar venalarindan

B) Agciyar arteriyalarindan

C) Aortanin qarin hissasindon

D) Qabirgaarasi arteriyalar vo aortanin dos hissasindon

E) Qabirgaarasi venalardan

Odobiyyat: JI.C.Pozenmrpayx, H.U.Pri6akoBa, M.I".Bunnaep «PeHTrenouarnoctTuka
3aboseBaHuil opraHoB abixanus». M. Memunnna. 1987. 640 c.

103) London sxemi ild sag agciyar neco seqmentdon ibaratdir?

A) On bir

B) Doqquz

C) On iki

D) Sokkiz

E) On

Odobiyyat: JI./{.Jlunaeuoparen, 1.I1.Kopomrok «MeauiuHCcKas pagnoaorus u
pentrenosiorus». M. Menunmaa. 1993. 556 c.

104) Agciyarin an kicik avtonom anatom vahidi nadir?
A) iki seqment

B) Pay

C) Segment

D) Asinuslar

E) Payciq

Odabiyyat: JI./{.Jlungenoparen, N.I1.Koposrok «MenuiHcKas paguoiorus U
pentrenosiorus». M. Menunuaa. 1993. 556 c.

105) Dos gafasinin arxa rentgenogrammasi 6n rentgenogrammasindan na ile
forglonir?

A) Qabrrgalarin 6n voa arxa sobalarinin eninin nisbati

B) Qabirgalarin arxa ¢ixintilarinin konturlarinin aydinhig: ve kérpuciklorin sokli



C) Korplcuklarin sokli
D) Qabirgalarin arxa ¢ixintilarinin konturlarinin aydinligi
E) Qabirga konturlariin aydinligi

Odobiyyat: A.H.Kumkosckuii, JI.A. Trotun, I.H.EcunoBckast «ATiac ykianok mpu
PEHTIeHOJIOTHYECKHUX ucciienoBanusax». JI. Menuuuna. 1987. 520 c.

106) Kerli-B xatlari asasan agciyarin hansi hissalarinde miisahida olunur?
A) Zirvo hissado

B) Hamisinda

C) Orta hissado

D) Kok otrafi hissodo

E) Bazal hissolordo

Odobiyyat: 1I.Ka, K. Mac, C. I'pockun «Cekpetbl peHTreHON0rnu». [lep. ¢ anr.. M-
CII6, 2003, 704 c.

107) Tanofflis zaman agciyarda kolgaliyin yerdayisma istigamati nadan asihidir?
A) Olguilordan

B) Agciyar koku ilo alagadan

C) Anatomik substratdan

D) Formasindan

E) Lokalizasiyasindan asil1 olur

Odobiyyat: JI.[[.Jlunnen6paren, U.IT.Kopoitok «MenunmHackast paaiuoiaorus u
pentrenosiorus». M. Menununa. 1993. 556 c.

108) Agciyards limfa axarinin pozulma simptomlari hansilardir?

A) Agciyar soklinin giiclonmosi vo ocaq kolgolori

B) Agciyar koklorin giiclonmasi

C) Plevral xatlor va Kerli tipli xatlor yaranir

D) Damar soklinin giiclonmasi

E) Coxsayli ocaqli kolgaliklor

Odobiyyat: JI.[{.Jlunnen6paren, N.I1.Kopomok «MenuiuHackasi paiuoiaorus u
pentresosiorus». M. Menunnuna. 1993. 556 c.

109) Rentgenoqrammada agciyarin patoloji toromoalorinin kolgasinin intensivliyi
nadan asihdir?

A) Olgii vo lokalizasiyadan

B) Formasindan

C) Lokalizasiyadan

D) Olgiilordon

E) Morfoloji substratdan



Odabiyyat: JI.C.Pozenmtpayx, H.U.PribakoBa, M.I".BunHep «PeHTreHOIMarHOCTHKA
3a0oneBaHuil opraHoB apixanus». M. Menununa. 1987. 640 c.

110) Agciyar sekvestrasiyasinin on xarakterik simptomu hansidir?
A) Agciyar kokiiniin deformasiyasi

B) Agciyar soklinin giiclonmasi

C) Agciyar soklinin deformasiyasi

D) Diafragma giinbazinin elevasiyasi

E) Bazal sahalordo mohdudlagmis kolga

Odobiyyat: JI./{.Jlunaenoparen, N.I1.Koponrok «MeauiuHcKas pagnoaoris u
pentrenosiorusi». M. Menununa. 1993. 556 c.

111) Diafragmanin hissavi relaksasiyasi va agciyarlorin diafragmadsti
toramalarinin differensiasiyasinda hans1 muayina daha effektlidir?

A) Rentgenografiya

B) USM

C) KT

D) Rentgenoskopiya vo xotti tomoqrafiya

E) Rentgenoskopiya

Odobiyyat: [1.B.BnacoB «JIyueBas quarHoctrika 3a00JieBaHUI OpraHOB IPyTHON
nosioctu». M. 2006. 311 c.

112) Agciyar emfizemasinda tonaffiis zamam agciyorin soffafligl neco doyisir?
A) Asagi nahiyslordo azalir

B) Yuxar1 nahiyslordo artir

C) Doyigmir,stabil olur

D) Asagi nahiyalordo artir

E) Biitiin nahiyalordos artir

Odobiyyat: I1.B.BrnacoB «JlydeBas quarHoctrka 3a00Ji€eBaHUN OPTaHOB TPYAHON
nonoctu». M. 2006. 311 c.

113) Olmiis exinokokkun rentgenoqrammada xarakterik slamoti hansidir?
A) Formasinin doyigsmasi

B) Formanin va dl¢iilorin kigilmasi

C) Kapsulun kalsinozu

D) Olgiilorin kigilmosi

E) Olgiilorin boyiimosi



Odobiyyat: [1.B.BrnacoB «JlydyeBas quarHoctuka 3a00JieBaHH OPraHoOB rPYIHOM
nonocti». M. 2006. 311 c.

114) Rasmussen anevrizmasnin patomorfoloji monasinmi1 hans1 miiddsa daha
daqiq aciqlayir?

A) Bas beyinds angiomatoz - arteriovenoz tipli anevrizmadir

B) Yash insanlarda yaranan, aortanin mohz bifurkasiyasinda vo aortoiliak kiincdo
yerloson anevrizmalar1 demakdir

C) Spesifik prosesds yaranmis pulmonar, intrakavernoz, bronxial-arteriyal
dilyatasiyadan ibaratdir

D) Rasmussen ensefaliti zamani, antibotikoterapiya fonunda beyin damarlarda
yaranan ¢ox sayli damar dilyatasiyalaridir

E) Rasmussen sindromunda pulmonar arteriyasinin ¢ox sayli anevrizmlori

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007.
115) “Swyer - James ( Mc-Leod ) sindromu ii¢iin on daqiq izahat hansidir?

A) Yeni dogulmus usaqda bir torof ag ciyorin yuxari payinda infiltrasiya

B) Usaqlarda eozinofilik granulyomalardan sonra yaranan pulmonar soffafliqin
azalmasi

C) Postinfeksiyon, pediatrik, pulmonar, obliterativ bronxiolit rentgenoloji kompleksi
D) Az yasl usaqda aspirasiyadan sonra yaranmis iki torofli pnevnoniya vo sonraki
fibroz kalsinoz

E) Ag ciyarin birinin anadangoalmo hipogeneziyasi

Odobiyyat: “Diagnostic imaging- Pediatrics - “Amyrsys” , 2008.

116) Qida borusunun slava kontrasth rentgen miiayinosi hansi torakal patoloji
halda diaqnostik cohatdan effektivdir?

A) Aortal vo mitral gapaqlarin catmamazliginin qiymotlondirilmasinds
B) Aortal gdvsun va enon aortanin dispozisiyasinda effektli metod sayilir
C) Timus vazin hiperplaziyas1 hallarinda

D) Perikardial maye siibhasindo

E) Plevral mayenin yi1gilmasi siibhosi hallarinda istifads edilir

Odobiyyat: [1.B.BrnacoB «JlydeBas quarHoctrka 3a00JI€BaHUN OPTaHOB TPYAHON
nonoctu». M. 2006. 311 c.

117) Hansi rentgenoloji simptom Jdsasinda bifurkasiyon paratraxeal
limfadenopatiya fikri yarana bilor?



A) Rentgenoskopiyada apikal sahalords bilateral fibroz skleroz vo bullalar
limfadenopatiya siibhasini yaradir

B) On arxa rentgenoqramlarda bifurkasiyon bucaginin doracosinin artmasi
sababindan

C) Yan rentgenoqramlarda traxeo - bronxial bucagin azalmasi naticasindo

D) Bifurkasiya kolgosinin konturlarinin yan rentgenoqramlarda biitovliikle itmosi
E) Rentgenoskopiya zamani xilyar kolgalorinin bilateral soffaflanmasi yaranir

Odobiyyat: JI.C.Pozenmrpayx, H.U.Prei6akoBa, M.I".Bunnep «PeHTreHoanarHocTuka
3a00JeBaHUi OpraHoB JAbIxaHus». M. Meaumuna. 1987. 640 c.

118) Pulmonar anatomik seqmentar qurulus hansi ag ciyar strukturlarin
saxdlonmasi prinsipindon yaramr?

A) Bronxlarin saxalonmasi pulmonar seqmentar qurulusun aksidir

B) Seqmentar qurulus interlobar fissuralarin vo bronxlarin istigamotlorini davam edir
C) Agciyer arteriyalarin vo bronxlarin anatomiyasi seqmentar qurulusun prinsipial
sobabidir

D) Agciyoar arteriyalari, vo agciyar venalar1 pulmonar seqmentar qurulusun asasidir
E) Seqmentlor pulmonar arteriyalarin anatomiyasini tokrarlayir

Odobiyyat: JI.J[.Jlungenoparen, N.I1.Kopontok «MenuiuHckas paaruooTus U
pentrenosiorus». M. Menununa. 1993. 556 c.

119) Pnevmotoraks zamam agciyar kokii hansi istigamatds dislokasiya olunur?

A) Konara torof olur

B) Pnevmotoraksda pulmonar xilus hocmi artir

C) Medial vo agagi istigamotdo

D) Yuxari istiqgamotli, apikal sahoys traksiya yaranir
E) Asagi istigamatli olur

Odabiyyat: JI.C.Pozenmrpayx, H.U.PribakoBa, M.I".BunHep «PeHTreHOIMarHOCTHKA
3a00J1eBaHNi opraHoB abixanus». M. Memurnna. 1987. 640 c.

120) Rentgends genislonmis vo strukturunu itirmis unilateral agciyor kokii hansi
xastalikdo miisahidos olunur?

A) Obstruktiv ag ciyar xostaliklor zamani olur

B) James-Mcleod patologiyasinda yaranir

C) Kaskin bronxitin proliferativ fazasinda rastlasir

D) Xroniki bronxiti oks edir

E) Agciyarin moarkazi bronxogen xar¢ongind saciyyavidir

Odobiyyat: JI.[I.Jlungenoparen, N.I1.Kopontok «MenuiHckas: paaiuoaorus U
pentrenosioruss». M. Menununa. 1993. 556 c.



121) Hansi patoloji pulmonar prosesds agciyar kokiin genislonmasi miisahidd
olunmur?

A) Mediastinal limfadenopatiyalarinda
B) Agciyar arteriyalarinin geniglonmasi
C) Morkozi bronxlarin karsinomalarinda
D) Pnevmoniya zamani olur

E) Pulmonar hamartromatozu statusu

Odobiyyat: JI./1.JTunnen6paten, U.I1.Kopontok «MenuiHckasi panoiorus |
pentrenosiorusi». M. Menununa. 1993. 556 c.

122) Rentgenoloji diagnozda badxassali sislorin metastazlar ila ¢ox fokuslu
septik metastatik pnevmoniya arasinda asas diferensial amil hansidir?

A) Ocaglarin markazi lokalizasiyasi

B) Prosesin Kklinik- radioloji dinamikas1 asas amil sayihir
C) Kolgolorin formasi

D) Ocaglarin migdari

E) izlonilon ocaglarin migdar: vo kélgoalorin formasi

Odobiyyat: [1.B.BnacoB «JIyueBas auarHoctrka 3a00JieBaHUI OpraHOB Py THON
nosioctu». M. 2006. 311 ¢

123) Pulmonar arteriovenoz malformasiyalar va irsi tele-angio-ektaziyalar hansi
xastaliklos alagoli ola bilor?

A) Rendu-Osler Weber sindromuna spesifikdir

B) Pulmonar (irsi) amiloidozlarda yaranar

C) Irsi ekstramedullyar hematopoez ilo alaqali ola bilor
D) Heterotaksik sindromda olur

E) Aortanin koarktasiyalar1 zamani adi haldir

Odobiyyat: Gurney “Chest” Diagnostic radiology; AMYRSY'S, 2006
124) Rentgenoqramlarda ilkin vorom kompleksinin xarakterik slamati hansidir?

A) Unilateral ag ciyor kokiin genislonmosi vo kigik ag ciyor fokusu
simptomokompleksi

B) Yuxar1 payda tok sayli vo yaxud 2 diiyiinlii kalsifikat

C) Cox sayh xirda diiytlinlor ( asason yuxar1 paylarda ) va xilyar adenopatiya
D) Dilyatasiya edilmis mediastinal kolgs fonunda ¢ox sayli limfatik vazlorin
kalsifikasiyalar1

E) Eksudativ plevrit ilo yanasi bir torofli lobit



Odabiyyat: JI.C.Pozenmtpayx, H.U.PribakoBa, M.I".BunHep «PeHTreHOIMarHOCTHUKA
3a0oeBaHuil opraHoB apixanus». M. Memununa. 1987. 640 c.

125) Hansi patoloji proseslords askarlanan mediastinal toromonin

morfologiyasinda va daxilinda, piy toxumasinin movcud olmasi xarakterik deyil
?

A) Teratoma

B) Kastelman xastaliyi

C) Madelung vo Kusing sindromlar1
D) Hiatal yirtiglari

E) Hibernoma

Odobiyyat: Gurney “Chest” Diagnostic radiology; AMYRSYS, 2006

126) Xroniki, idiopatik , resedivloson xastalik, tokrarlanan va yaxsilasan
agriliorogenital yaralar va uveit ilo xarakteriza olunan, bir ¢ox orqanik
sistemlarizodaloyan(sinir sistemi, oynaqlar ) vaskulyar - iltihabh xastalik necd
adlanir ?

A) TORCH
B) MELAS
C) CADASIL
D) HELLP
E) BEHCET

Odobiyyat: Anne G.Osborn, Karen L. Salzman, A. James Barkovich,Gregory L.
Katzman/ Diagnostic Imaging Brain - Second edition // Amirsys nosriyyat evi;
2013,1(4):76-79

127) Qida borusunun distal hissasinin saquli vaziyyatds éyronilmasinin optimal
rentgenoloji proyeksiyasi hansidir?

A) Diiz proyeksiya

B) Yan proyeksiya

C) Birincili ¢op proyeksiyadir

D) Hamis1 dogrudur

E) Ikinci ¢op proyeksiya

Odobiyyat: Bnacos I1.B. PenTreno-auarsoctrka 3a001eBaHHi OpraHoOB
numeBapenns. M.Bumap. 2008. 280 c.

128) Mada-bagirsaqg traktimin peristaltika vaziyyatini nayin kdmayi ilo obyektiv
sakilda giymatlondirmak olar?
A) Video yaz1 vo flliorografiya



B) Rentgenoqrafiya
C) Funksional sinaq
D) Rentgenoskopiya
E) Zonografiya

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-auarnoctuka 3a0ojieBaHUN OpraHoB
numesapenns. M.Bunmap. 2008. 280 c.

129) Udlagin funksional xastoliklorinin askar edilmasi ticiin daha informativ
usul hansidir?

A) (Zemtsova goro) kontrastsiz rentgenoqrafiya

B) Barium ils {ifiiqi vaziyyatds rentgenoqrafiya funksional sinag ilo (udma, Miiller,
Valsalva vo s.)

C) Rentgenoskopiya

D) Udlagin MRT-s1

E) Relaksasiyaedici faringografiya

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-auardoctrka 3a00jeBaHnii OpraHoOB
numeBapenus. M.Bugap. 2008. 280 c.

130) Udlaq va gida borusunun boyun nahiyyasinin yan proyeksiyada kontrastsiz
rentgenoqgrafiyada hansi xastaliyin diagnostikasinda tatbiq olunur?

A) Qida borusunun siglori

B) Udlaq sislori

C) Udma aktinin pozulmasi

D) Qalxanabanzar vazinin sislori

E) Qida borusunun yad cisimlarindo

Odobiyyat: Bnacos I1.B. PenTreno-auarsoctrka 3a001eBaHH OpraHOB
numeBapenns. M.Bumap. 2008. 280 c.

131) Qonsu organlarin xastaliklori zamam onikibarmaq bagirsagda bas veran
dayisikliklarin miiayyan edan rentgenoloji metodika hansidir?

A) Hamis: dizgindr

B) Pnevmoperitoneum

C) Relaksasiyali duodenoqrafiya

D) Arterial duodenoqrafiya

E) Vena daxili xolegrafiya

Odobiyyat: Bnacos I1.B. Pentreno-auarnoctuka 3a0ojieBaHUN OpraHoB
numeBapenns. M.Bugap. 2008. 280 c.

132) Canbar bagirsagin rentgenoloji miiayinasinin asas metodikasi nadir?



A) Sulu imals metodikas1

B) Sarijye metodikas1

C) Yiiksak voltlu rentgenoqrafiya
D) iki kontrastli rentgenografiya
E) Konrtastli Irriqoskopiya

Odabiyyat: Brnacos I1.B. PenTreno-auardoctruka 3a00JieBaHul OpraHOB
nunieBapenus. M.Bugap. 2008. 280 c.

133) Barium mahlulunun “per os”gabulundan 24 saat sonra rentgenoloji
muayina hansi hallarda istifads olunur?

A) Ileosekal hissonin dyranilmasindo

B) Yogun bagirsagin patologiyalarinin 6yranilmosinda

C) Nazik bagirsagin patologiyalarinin yranilmasinda

D) Madoa-bagirsaq traktinda barium mohlulunun yayilma middatinin kontrolu va
combor bagirsagin vaziyyatinin dyronilmasi tgiin

E) Diiz bagirsagin patologiyalarinin éyranilmasinda

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-auardoctrka 3a00jeBaHnii OpraHoOB
numeBapenus. M.Bugap. 2008. 280 c.

134) Od yollarinin amsliyyatindan sonra xoledox drenajindan uzunmdiiddatli 6d
axmasi zaman hans1 miayine apariimahdir?

A) Laparoskopiya

B) Fistulografiya (kontrast1)

C) Peroral xolesistoqrafiya

D) Endoskopiya

E) Daxili xolegrafiya

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-nquarsoctruka 3a00jieBaHHl OPraHOB
numeBapenns. M.Bunap. 2008. 280 c.

135) Normada nazik bagirsaqda barium mahlulunun pasajinin miiddati ne¢a
saatdir?
A) 6 saat
B) 2 saat
C) 5 saat
D) 1 saat
E) 3 saat

Odobiyyat: Bnacos I1.B. Pentreno-auarnoctuka 3a0ojieBaHUN OpraHoB
numeBapenns. M.Bugap. 2008. 280 c.

136) Selikli gisanin biikiislori hansi1 bagirsaqda daha aydin izlonilir?



A) Nazik bagirsagda

B) Aci bagirsaqda

C) Onikibarmaq bagirsaqda

D) Ac1 vo onikibarmaq bagirsaqlarda
E) Qalga bagirsagda

Odobiyyat: Bnacos I1.B. Pentreno-auarnoctuka 3a0ojieBaHUN OpraHoB
numesapenns. M.Bunmap. 2008. 280 c.

137) ileosekal qapagin(klapanin) funksiyalar1 hansilardir?

A) Yogun bagirsaq florasinin yaranmasi iigiin

B) Hozm olunmadan maddonin nazik bagirsaqdan kor bagirsaga diismosi

C) Heg biri diizgiin deyil

D) Hozm edilmis qida maddslorinin nazik bagirsagdan kor bagirsaga kegmosi vo
yogun bagirsagin florasinin nazik bagirsaga oks passajinin geyri-miimkiin edilmasi
E) Qidanin daha yaxs1 qarigdirilmasi {i¢lin

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-auarnoctuka 3a00ieBaHui OpraHoB
nuieBapenus. M.Bugap. 2008. 280 c.

138) Hansi bagirsaq hissasinin mezenteriumu olmur?
A) Yogun bagirsaq

B) Onikibarmaq bagirsagin soganagi

C) Kor bagirsaq

D) Ac1 bagirsaq

E) S-vari bagirsaq

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-nuarsoctrka 3a00ieBaHIil OPraHoB
nueBapenns. M.Bunap. 2008. 280 c.

139) Diafragmanin sol qiibbasi saga nisbaton harada yerlasir?
A) Bir qabirga asagi

B) Bir gabirga yuxari

C) Eyni saviyyadadir

D) Bir foqgers yuxari

E) Nofosverma zamani forqli horakotlor geyd olunur

Odobiyyat: Bmacos I1.B. PenTreHo-auarasoctuka 3a0ojieBaHU OPraHoOB

numeBapenns. M.Bugap. 2008. 280 c.

140) “Dos madasi” anomaliyasinda qida borusunun strukturasi neca dayisir?
A) Girintili-¢ixintili forma yaranir



B) Monfazi genislonir

C) Divaryani deformasiyaya moruz qalir
D) Vertikal 6lgiisii qisa olur

E) "Stoporvari"-qgida borusu geyd edilir

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-auarnoctuka 3a0ojieBaHUN OpraHoB
numesapenns. M.Bunmap. 2008. 280 c.

141) Mada-bagirsaq traktinin miixtalif sobalorindoki selikalti fibroz toxumasinin
inkisafi vd 9zalonin hamar atrofiyasi ilo sartlondirilmis dayisikliklor hansi
xastaliys xarakterikdir?

A) Funqal iltihabi proseslorin naticasi kimi

B) Sklerodermiyanin tosviridir

C) Qirmiz1 qurdesonayinin xroniki moarholasi

D) Diydnli periartriit

E) Qizilca xastoliyi

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-auarsoctuka 3a00jieBaHUN OpPraHoB
nuieBapenus. M.Bugap. 2008. 280 c.

142) Hirsprunq xastaliyinin (anadangalmos meqakolon) yaranma morfogenezi
hansidir?

A) Selikli qisanin inkisaf qlisurundan yaranir

B) Bagirsagin azolo gqatinda ganqrionar hiiceyralorinin inkisaf etmomasi sabobindon
C) Ozalo qatinin hipertrofiyasindan irali golir

D) Bagirsagin ozolo qatinda qangrionar hiiceyralorin artiqligi

E) Bagirsaqda seqmentar atreziya

Odobiyyat: baxmmues b.A. JlyueBas nuarnoctuka. baky, 2001. 522 c.

143) Qida borusunun kimyavi yaniqlarindan sonra daralmis ¢capiqlar adaton
harada yerlosir?

A) Orta 1/3

B) Distal 1/3

C) Abdominal

D) Yuxar 1/3

E) Fizioloji daralma yerlorinda

Odobiyyat: Bnacos I1.B. Pentreno-auarnoctuka 3a00ieBaHuid OPraHoB
numeBapenns. M.Bugap. 2008. 280 c.

144) Qida borusunun peptik xoralari adoton hansi saviyyada olur?



A) Qida borusu divarinin xarici sathinds
B) Asagi 1/3-abdominal hissalarindo

C) Qida borusunun dos hissasindo

D) Har yerinda

E) Qida borusunun boyun hissasindo

Odobiyyat: Bnacos I1.B. Pentreno-auarnoctuka 3a0ojieBaHUN OpraHoB
numesapenns. M.Bunmap. 2008. 280 c.

145) Qida borusu moanfazinin 5 sm-dok masafods nahamar olmasi, rigid divarin
davamh daralmasi, qida borusunun kontrastla keciriciliyinin pozulmasi va
selikli qisa relyefinin qirilmasi hansi xastaliys aiddir?

A) Xroniki mediastinit zamani qida borusunun ezofagiti

B) Sklerodermiyada yaranir

C) Capigh striktura

D) Endofit xor¢ongin romzidir

E) Barret ezofagiti

Odobiyyat: E.M.Karan «Pentrenoauarnoctuka 3adoneBanuii nuimeBoaa». M. 1968.
225 c.

146) Senker divertikulu qida borusunun yuxari hissasinin hansi divarinda
yaranir?

A) On divarda

B) On va yan divarlarda

C) Yan divarlarda

D) Arxa divarinda

E) Arxa vo yan divarlarda

Odabiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-auaraoctuka 3a001eBaHuil OpraHoB
numeBapenns. M.Bumap. 2008. 280 c.

147) Udlagin parezi hansi xastalik tgtin xarakterikdir?
A) Urak qusurlar:

B) Qalxanabanzar vazin sisi U¢in

C) Agciyarin morkazi xargangi

D) Agciyarin periferik xargongi

E) Aorta qovsiin qlisurlarina

Odobiyyat: Bnacos I1.B. PenTreno-auarsoctrka 3a001eBaHHi OpraHoOB
numeBapenns. M.Bumap. 2008. 280 c.

148) Ezofagobronxial fistulalar adaton harada yerlasir?
A) Traxeyanin bifurkasiya saviyyasindo
B) Qida borusunun yuxar1 hissasi



C) Qida borusunun distal hissosi
D) Aortali seqmentdo
E) Retrokardial seqmentdo

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-auarnoctuka 3a0ojieBaHUN OpraHoB
numeBapenns. M.Bunmap. 2008. 280 c.

149) Piloroduodenal sahanin ¢capiqli-xoral stenozu adaton hansi hissadd
yerlasir?

A) Madanin prepilorik hissa

B) Modonin antral hisso

C) Cixacaq hisso

D) Post bulbar hisso

E) Onikibarmaq bagirsagin soganaginda

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-auardoctrka 3a00yieBaHnii OpraHoB
numeBapenus. M.Bugap. 2008. 280 c.

150) Madanin endofit (infiltrativ) xarcanginin asas alamatlari hansilardir?

A) Divarlarin konarinda ¢apigh kélgs

B) Morkoazi dolma deffekti, relyefds deffekt, madonin gaz govugcugu fonunda slavs
kolge

C) Madonin kigik ayriliyin gisalmasi, divarlarinin rigid olmasi, bikislorin silinmasi,
mikrogastriya

D) Mados gaz govugcugunun élgularinin Kigilmasi, peristaltikanin olmamasi, mada
evakuasiyasinin pozulmasi

E) Konar1 dolma deffekti, atipik relyef, peristaltikanin pozulmasi

Odobiyyat: Brnacos I1.B. Pentreno-nuarsoctrka 3a00ieBaHuil OpPraHoOB
nueBapenns. M.Bunap. 2008. 280 c.

151) Erkan xarcongin daha ¢ox rast golinan morfoloji formasi hansidir?
A) Fungqal formal

B) Eroziv-xorali forma

C) Infiltrativ formali

D) Cavablarin hamist dogrudur

E) Perforativ formali

Odobiyyat: Bnacos I1.B. PenTreno-auarsoctrka 3a001eBaHUi OpraHoOB
numeBapenns. M.Bumap. 2008. 280 c.

152) Madada olcist 3 sm-dan ¢ox olan, 10 sm-doan ¢ox masafada yerini dayison
va geyri-dizgun dairavi formal solitar daxili dolma defekti hansi xastaliyin
xarakterik alamatidir?



A) Polipoz xargang
B) Xora

C) Moads bezoar
D) Qeyri-epitelial sis
E) Polip

Odobiyyat: Bnacos I1.B. Pentreno-auarnoctuka 3a0ojieBaHUN OpraHoB
numesapenns. M.Bunmap. 2008. 280 c.

153) Madoanin rezeksiyasindan sonra dempinq sindromunun hansi tipik
dlamatlari olur?

A) Ollarin vo ayaqlarin yemokdon 1 saat sonra keylosmosi

B) Yemok sonra ozslolords dartilma

C) Yemokdon sonra qusuntu daxilinds qan izlori

D) Umumi zoiflik, torlomo, taxikardiya, ve iifiqi voziyyotdo azalan bas gicollonmasi
kompleksi

E) Biitiin cavablar dogrudur

Odobiyyat: Bnacos I1.B. Pentreno-auarsoctuka 3a00jieBaHUN OpPraHoB
nuieBapenus. M.Bugap. 2008. 280 c.

154) Nazik bagirsagin xovlarinin atrofiyasi na vaxt miisahids olunur?

A) Uippl xostoliyindo

B) Kron xostaliyindo olmalidir

C) Umumi bagirsaq alimentar atrofiyasinda
D) Enteropatiyalarda mévcud olur

E) Bagirsaq allergiyasinda

Odobiyyat: Bnacos I1.B. PenTreno-nuarsoctrka 3a001eBaHU OpraHOB
numeBapenns. M.Bumap. 2008. 280 c.

155) Mexaniki sarihigh olan xastanin 12 barmag bagirsaginin enan hissasinda
geyri-diizgun formalh 2 x 2, 5 sm 6l¢Ustnds dolma defekti miisahida olunur.
Bagirsaq qiciglanmis vaziyystdadir. Bu hansi xastaliyin slamatlaridir?

A) Boylk duodenal momaciyin xargangi

B) Limfoma

C) Leyomiomanin

D) Duodenitin

E) Duodenal xoranin

Odobiyyat: Bnacos I1.B. Pentreno-auarsoctuka 3a0ojieBaHU OpraHoB
nueBapenns. M.Bugap. 2008. 280 c.



156) Qida borusu divarinin qalinlasmasim1 hansi1 miiayino metodu ilo
miyyanlosdirmaok olar?

A) Pnevmomediastinoskopiya

B) Radioizotop miiayinasi

C) Kontrastli rentgenoqrafiya

D) USM

E) KT

Odobiyyat: U.E.Tropun«KomnbrorepHas Tomorpadusi opraHoB IpyIHON
nostoctu».2003. 371c.

157) Qaraciyoard» izlonan asagidaki toromolordon hansi badxassalidir?
A) Hemangioendotelioma

B) Mezenximal gamartoma

C) Adenoma

D) Ocaqli diiytinlii hiperplaziya

E) Hemangioma

Odobiyyat: I'.A.3yboBckuii «JlydueBas u yapTpa3ByKoBasi IMarHOCTHUKA 3a00JI€BaHUMA
MIEYEHHU U KETUHBIX myTei». M.Meauuuna. 1988. 240 c.

158) Qaraciyor kistasimin KT slamatlori hansidir?

A) Dairovi formali hiperdens strukturali térome

B) Qeyri-diizgiin formal1 hiperdens strukturali toromo

C) Dairovi formali1 arakosmolori olan hiperdens strukturali téromo
D) Qeyri-diizgiin formali hipodens strukturali toroma

E) Dairovi formali hipodens strukturali doqiq konturlu tdéromo

Odobiyyat: ®.1U.Toaya, B.[l.®enopos, M.N.Ky3un «KomnbsiorepHas Tomorpadus
opraHoB OprontHo# mooctu». 1991. 446¢.

159) Qaraciyorin badxassali sislori asason hans1 damardan gidalanir?
A) Qaraciyer arteriyasi

B) Qap1 venasindan

C) Asag1 bos venadan

D) Qaraciyar venalarindan

E) Heg biri dogru deyil

Odobiyyat: “MRT of liver” G.Schneider, Italia. 2006. 429 p.

160) Diafragmanin natamam relaksasiyasi adaton hansi hissads miisahida
olunur?

A) Morkazi

B) Soldan

C) Duzglin cavab yoxdur

D) Bilateral



E) Sagdan 6n hissado

Odobiyyat: Psaokun N.X., AknepoexoB A.A. PeHTreHoanardHoctrka 3a00jeBaHui 1
noBpexaeHuit auapparmel. M., 1973. 208c.

161) Diafragmamin tam relaksasiyasi adaton hansi sahads miisahids olunur?
A) Adoton soldan

B) Bilateral

C) Qiibbo hissasindo

D) Morkazi hissasindo

E) Sag lateral

Odobiyyat: Psokun U.X., AknepbexoB A.A. PeHTreHoanarHoctuka 3a00aeBanuii u
noBpexaeHuit auadpparmel. M., 1973. 208c.

162) Bos orqanin perforasiyasinin rentgenoloji slamoti hansidir?
A) Qarin nahiyasindo sorbast qaz

B) Qarin nahiyasindo sorbost maye

C) Meteorizm

D) Butin cavablar dizgundir

E) Diafragmaninn funksiyasinin vo voziyyatinin pozulmasi

Odobiyyat: Bnacos I1.B. Pentreno quarsoctuka 3a0ojieBaHUN OpraHoOB
nuieBapenus. M.Bugap. 2008. 280 c.

163) Mexaniki bagirsaq kegmamozliyinin biitiin névlari iiciin Gmumi
rentgenoloji slamatlor hansidir?

A) Qarin nahiyasindo sorbast maye simptomlari

B) Bagirsagda mayenin {ifiiqi soviyyelori vo qlibbolor (arkalar)

C) Meteorizm olamotlori

D) Madoe-bagirsaq traktinin topoqrafiyasinin pozulmasi simptomlari

E) Qarin nahiyasinde sorbast qaz olamaotlori

Odobiyyat: [Terpor B.M. Kinunuko-peHTreHOIOTHYECKasT TUAarHOCTHKA KAIICYHOMN
HenpoxoauMoctu. M., 1964. 186 c.

164) Diafragmanin qida borusu daliyi aksial yirtiginin klinikasi nadon yaranir?

A) Reflyuks-ezofagitin yaranmasi osas amil sayilir
B) Yirtigin lokalizasiyasi ilo olagolidir

C) Xastonin yasina baghdir

D) Uroyin kompressiyasindan

E) Madanin atoniyasindan asilidir



Odobiyyat: [1.1.BnacoB. PenTren nuarsoctrka 3a00ji€eBaHU OPraHOB MUIIEBAPEHUSI.
M. 2008. 280 c.

165) Qida borusunun manfazinin artiq doracads genislonmasi hansi xastaliyo
xasdir?

A) Ezofageal strikturalarina
B) Ezofageal poliplora

C) Ezofageal axalaziyaya
D) Ezofageal xoralarina

E) Xroniki ezofaqitlora

Odobiyyat: I1.11.Bnaco. PenTren nuarnoctuka 3a00JeBaHUi OPraHOB MUIICBAPCHHUS.
M. 2008. 280 c.

166) Qida borusunun asagx hissasinin strikturasini adatan hansi xastalikda
miisahida etmak olar?

A) Xroniki pnevmoniyada

B) Madonin piloroantral xora xastaliyindo
C) Sklerodermiyalarda

D) Xroniki gastritdo

E) Koskin qastritdo

Odobiyyat: [1..Bnacos. Pentren auarsoctrka 3a00jieBaHU OpraHOB MMUIICBAPECHUSI.
M. 2008. 280 c.

167) Mads - bagirsaq trakti xorasinin asas salamoati hansidir?

A) Selikli qisa biikiislorinin qalinlasmas1
B) “Dolma” defekti

C) Peristaltikanin artmasi

D) Evakuasiyanin pozulmasi

E) “Taxca” simptomu

Odoabiyyat: b.A.baxmmes. JlyueBas quarnoctuka. baky. 2001. 522 c.

168) Mads - bagirsaq traktimn peptiki xorasinin ¢ox rast goalon agirlasmasi
hansidir?

A) Qastral atoniya

B) Malignizasiya

C) Evakuasiyanin pozulmasi
D) Perforasiya,ganaxma

E) Stenoz yaranmasi



Odobiyyat: [1.1.BnacoB. PenTren nuarsoctrka 3a00ji€eBaHU OPraHOB MUIIEBAPEHUSI.
M. 2008. 280 c.

169) Peptik xora oaksor hallarda madonin hansi hissasindos yerlasir?

A) Boyiik ayrilik sahasindo
B) Cisimin xarici sathinda
C) Antral hissado

D) Kigik oyrilikdo

E) Kardial hissado

Odobiyyat: B.Baxsiyev Umumi rentgenologiya. Baki. 1976

170) Yogun bagirsagin divertikulyozu an cox harada rast golir?

A) Kondolon ¢onbor bagirsaqda
B) Qalxan ¢onbor bagirsaqda
C) Sigmayabonzar bagirsaqda
D) Diiz bagirsaqda

E) Kor bagirsaqda

Odabiyyat: I[1.1.Bnacos. Pentren guartHocTruka 3a00/1€eBaHU OPraHOB MUIICBAPEHUS.
M. 2008. 280 c.

171) Megakolon termini yogun bagirsagin hansi patomorfoloji halhni aks edir?

A) Bagirsagin uzanmasi hallarini

B) Xroniki kegmamazlik naticasinds yaranan badirsag uzanmasi
C) Bagirsagin genslmosino patognomonikdir

D) Bagirsaq perforasiyasini

E) Bagirsagin koskin meteorizmini

Odabiyyat: [1..BnacoB. PenTren auarnoctrka 3a001eBaHH OpTaHOB MUIICBAPCHUS.
M. 2008. 280 c.

172) Ultrases muayine zamani gapi venasinda askar edilmis tromb hansi xastalik
uciin patognomik alamat sayilir?

A) Madoalt1 vazin badxassali sislori
B) Qaraciyarin metastatik sislori

C) Qaraciyarin duyunli hiperplaziyas:
D) BoOyrayin bodxassali siglori

E) Qaraciyarin birincili xor¢ongi



Odobiyyat: Kimuanueckoe pykoBOJCTBO MO yIbTPa3BYKOBOW AuarHocTrke. [1of
penakuueit B.B. MurtskoBa. 1 tom, ctp.77

173) Mezenterial pannikulit hallarina hansi radioloji- morfoloji status
xarakterikdir?

A) KT-do mezoqastral, mezenterial pannikulyar massa vo otraf toxumalarin kobud
ekssentrik kompressiyasi qeyd edilir

B) Simptomatologiya “bulaniq ¢6z”-mohdudlagsmis mezenterial lipoid indurasiya,
fibroz vo adenopatiyasindan ibaratdir

C) Rentgendo nazik bagirsaq indurasiyasi olamatlori olmalidir vo orta abdominal
mezoqastral hissovi kalsilogmis massa izlonilir

D) KT — do Abdominal piy toxumasinin iltihabi, assit vo mezenterial/retroperitoneal
adenopatiya

E) USM-do Abdominal miisarigonin piy toxumasinda 6dem, ganama ocaqlar1 va ¢ox
sayl diiytinlorin geyd edilmasi birliyi

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007.

174) Madoaalt1 vazin bad xassali tumorlarin hans1 paranenoplastik sindrom ilo
miisayiat oluna bilor?

A) Ensefalomiyelit yaranir

B) Dyuring hepetiform mioziti sindromu geyd edils bilor

C) Qangrenoz piodermiya inkisaf edir

D) Trousseu (Truso) sindromu ils alagoali migraqtor tromboflebit miimkiindiir
E) Lambert-iton miastenik sindromu nazors carpir

Odobiyyat:Diagnostic Imaging Basics 2006. Lippincott
175) “Ayris metastaz1” radiologiyada na zaman miiayyon edilir?

A) Luykemiya zamani stimiik iliyinin ikincili hemorragik ocaqlar tapilanda

B) Qara ciyorin kapsulalarinda yerlogmis hipovaskulyar metastatik diiyiinlor zamani
C) Unilateral korplcuk Ustl metastazlar olanda bu ad istifads edilir

D) Pararektal sahosinin metastatik zodolonmasi hallarinda

E) Aksilyar, qoltuqalti limfadenopatiya tosvirli metastatik invaziya bu termini dastyir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) “Diagnostic imaging- Pediatrics - “Amyrsys” , 2008.

176) Sud vazi fibroadenomalarinin hansinin histoloji subtipi adaton kapsulaya
malikdir?

A) Intrakanalikulyar lokalizasiyal

B) Yarpaqvari formali



C) Yuvenil tip

D) Qarisiq
E) Perikanalikulyar yerlogon

Odobiyyat: [lox pen. npod. I'.E. Tpydanosa «JlydeBass nuarnoctuka 3a0ojieBaHUN
MosouHbIX kene3y». CI16. 2006. 231 c.

177) Siid vazi xar¢onginin dsas patognomonik slamati hansidir?
A) Toromo kolgasinin hamcins strukturlu olmasi

B) Kirac alavaloarinin amala galmasi

C) Qeyri-homcins strukturu olmasi

D) Stali kontur

E) Toramo koélgasinin konturlarinin dogiqg olmasi

Odobiyyat: «JIyueBas quarHocTuka 3a00JeBaHII MOJOYHBIX JKEJE3) MO
pen.I'.E.Tpydanona. CII6. 2006. 231 c.

178) Siid vazinin xosxassali toramalarinda exoqrafik kolgs necs olur?

A) Asimmetrik akustik yan kélgo yaranir

B) Simmetrik akustik yan kdélgolor askarlanir

C) Asimmetrik dorsal akustik yan kdlgo olur

D) Heterogen toromoads kalsifikasiyalara xas olan exosignal nozors garpir
E) Kistoz , heterogen téromoya xas olan exosiqnal izlonilir

Odoabiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

179) Normada periferik limfatik damarlar USM-ds neca vizualiza olunur?

A) Anexogen goruntultudur

B) Yalniz kontrast yeridilondon sonra (limfografiya zamani) bilinir
C) Exografik tsulla vizualizo olunmur

D) Hiperexogen goruntultdar

E) Anexogen, giiclonmis sorhadlor kimi izlonilir

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Ultrasound, Ahuija 2007

180) Siid vazilorinin yuxari-xarici kvadrantinin xarconginds birinci olaraq hansi
limfa diiyiinlari zadalanir?

A) Homin torafin boyun limfatik vozlarini

B) Korpiiciik alt1 sahasinin vazlori qrupu
C) Korpiiciik tistii vozlor qrupu



D) On va morkazi qoltuqalt1 gruplarin vozlori
E) On mediastinal limfatik vazlor

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

181) Siid vazilorinin yuxari-daxili kvadrantinin xar¢onginds birinci olaraq hansi
limfa diiyiinlori zadoslonir?

A) Asagi karotid limfa diiyiinlori

B) On divararalig1 qrupun vozlori

C) Oks tarafdo goltugalt1 limfa diiytinlori

D) Orta v arxa qoltuqalt: vazlor qruplar

E) Homin torafdo 6n vo morkozi qoltuqalti vozlor qruplari

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

182) Siid vazilorinin fizioloji asimmetrik hiperplaziyasi hans1 dovro
xarakterikdir?

A) Prepubertat dovr (6-7 yas)
B) ilkin pubertat dévr (7-8 yas)
C) I pubertat dovr (10-11 yas)
D) 1l pubertat dévr (8-9 yas)

E) IV pubertat dovr (12-13 yas)

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

183) Siid vazinin xar¢anginin an asas lokalizasiyas1 harada olur?

A) Asagi-daxili kvadrantda
B) Yuxari-xarici kvadrant
C) Areola otrafinda

D) Asagi-xarici kvadranti
E) Yuxari-daxili kvadranti

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Ultrasound, Ahuija 2007

184) Diffuz fibroz - kistoz mastopatiyalar ii¢iin hans1 USM simptomlarin
yaranmasi xarakterik deyil?

A) Dos vazisi stromada hipoexogen sahalarin vo sarhadsiz xaotik strukturlarin
movcudlugu



B) Fibroz-birlosdirici toxumalarin galinlagmasi1 vo konturlasmasi

C) Dos vazisi stromal elementlorin arasinda hiperexogen fokal alave ndqtalorin
olmagi

D) Kuper baglarinda hiperexogen qalinlagsma

E) Coxsayl intraduktal kistalarin yaranmasi

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Ultrasound, Ahuija 2007
185) Mammar USM zamam dos vazisinin goriintiisii hansi faktordan asih deyil?

A) Vozinin Olciilori

B) Pasientin yasi1 faktoru

C) Mammar vazisin forma va lokalizasiyasindan ibaratdir
D) Hormonal status

E) Menstrual tsiklin fazasi

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Ultrasound, Ahuija 2007

186) Antifosfolipid oks-cisimlari tarafindan yaranan hiperkoaqulyasiyanin
autoimmun vaziyyati, arteriya vo venalarda trombozun yaranmasi, agirlasmis
hamilalikls naticolonan (diisiik, 6lii dogulma, vaxtindan 6nca dogus, agir
preeklampsiya) xastalikneco adlamir ?

A) Qirmiz1 qurd esonoyi
B) Oragabonzor - hiiceyrali anemiya
C) Antifosfolipid sindromu

D) CADASIL
E) Alsheymer xostoliyi

Odobiyyat: Anne G.Osborn, Karen L. Salzman, A. James Barkovich,Gregory L.
Katzman/ Diagnostic Imaging Brain - Second edition // Amirsys nosriyyat evi;
2013,1(4):68-69

187) Anamnezinds kaskin qarin agrisi, diareya, bir ¢cox orqanlarinda tromboz
ila alagoli kliniki 6zalliklori olan usaqda bas beynin KT -d3 ¢oxsayda kortikal
ganamalar, 6dem; MRT -da FLAIR vo DWI sekanslarindagyruslarda bazon
PRES-3 banzar periferik multifokal hiperintesivliklor, T2*/ SWI
sekansindakortikal ""qara noktalor" hansi xastoliyi diisiindiiriir?

A) CADASIL

B) Trombotik mikroangiopatiyalar ( Hemolitik - uremik- sindrom/ Trombositopenik-
trombotik purpura)

C) Qirmiz1 qurd esonayi

D) Antifosfolipid sindromu

E) Oragabanzor - hiiceyrali anemiya



Odobiyyat: Anne G.Osborn, Karen L. Salzman, A. James Barkovich,Gregory L.
Katzman/ Diagnostic Imaging Brain - Second edition / Amirsys nosriyyat evi;
2013,1(4):68-69

188) Subkortikal infarkt ilo serebral autosom - dominant arteriopatiya vo
leykoensefalopatiya ?

A) HELLP
B) TORCH
C) CADASIL
D) MELAS
E) BEHCET

Odobiyyat: Anne G.Osborn, Karen L. Salzman, A. James Barkovich, Gregory L.
Katzman/ Diagnostic iImaging Brain - Second edition / Amirsys nosriyyat evi;
2013,1(4):76-79

189) FLAIR sekansinda darin sulkusun arxasinda lokal Kortiko-subkortikal
hiperintensivlik, T1 sekansinda boz/ag beyin maddasinin bulamghgi (bulaniq
interfeys), eyni saviyyado kortikal galinlasma va otiirma slamati hansi xastaliyd
saciyyoavidir?

A) Heterotopiya

B) Ulegiriya

C) DNET

D) Fokal kortikal hiperplyaziya
E) PNET

Odobiyyat: Anne G.Osborn, Karen L. Salzman, A. James Barkovich,Gregory L.
Katzman/ Diagnostic Imaging Brain - Second edition / Amirsys nosriyyat evi;
2013,1(10):66-69

190) Prenatal Herpetik virus infeksiyasi sobabindoan miihiim daracali toksik-
infeksion beyin zadalonmoasi kompleksina hans1 MR va KT simptomlar aid
deyil?

A) Parenximada gansizmalar vo ensefalomalyasiya saholori qeyd edilo bilor

B) Bas beynin miihiim doracoli atrofiyasi yaranir

C) Miihiim doracali hemimeqalensefaliya vo Rasmussen diiyilinlorin askar edilmosi
D) Hidrosefaliya + hidranensefaliya va kistalar yarana bilor

E) Bazal ganglionlarda,talamuslarda kalsifikasiyalar

Odobiyyat: Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009

191) Osmotik demiyelinasiya sindromuna aid olan hansi1 miiddsa dogrudur?



A) Sindrom hiponatriyemiyanin kaskin korreksiyasinda vo xroniki spirtli ickilor
istifadoedonlords yarana bilor vo morkezi pontin miyelinoz patomorfologiyalidir
B) Beyin koétiiyiiniin morkazi hissasinds (pons) dairavi periferiyasi olan
hemorragiyalar yaranir ( hemorragik purpura xastaliyinde rast galinir)

C) Beyin koétiiyiiniin kaudal hissosinda dairovi periferiyasi olan DWI sekanslarinda
parlaq signali olan patoloji sahoa olmalidir va hipokalsiyemiyali xastalords olur

D) Beyin kotiiyiiniin markazi hissasinds (pons) dairavi periferiyasi olan T1
hiperintens signal yaranmasi

E) Sindromda beyin kotiiyiiniin kaudal hissasinda dairovi periferiyasi olan DWI vo
FLAIR-do kontrastlaga saholor izlonilir vo asason kicik yasli usaqlarda rastlasir

Odobiyyat: Neuroradiology : The Essentials with CT and MR.- V. Runge, W.Smoker
- Thieme, 2012,

192) Mammar vazinin hansi nahiyasinda dorialti piy toxumasi inkisaf etmir?

A) Superior medial kvadrant
B) Inferior medial kvadrant
C) Areola sahosi

D) Superior lateral kvadrant
E) Inferior lateral kvadrant

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

193) Hansi proyeksiyali rentgenoqramda sag madociyin konturlari konara
cixmir?

A) Sag cop

B) Sag yan

C) Sol ¢op

D) Sol yan

E) Diz

Odabiyyat: baxmmes b.A. JlyueBas nquarnoctuka. baky. 2001. 522 c.

194) Hans1 miayina metodu garin aortasimin daralmasinin lokalizasiyasim
dagiglasdirmak va kollateralarin vaziyyatini yranmok t¢ln optimaldir?
A) Aortoqrafiya (kontrastl)

B) KT

C) USM

D) Rentgenoskopiya

E) Rentgenoqgrafiya

Odabiyyat: I[1.B.BnacoB «JIy4yeBas quarHoctuka 3a00JieBaHUH OPTaHOB TPYIHOM
nosioctu». M. 2006. 311 c.



195) Sol madaciyin atim fraksiyasini na ila miiayyan etmak olar?
A) Rentgenoskopiya

B) Urayin Ultrasas muayinasi(Exokq)

C) KT

D) Elektrokardiografiya

E) Rentgenokardiometriya

Odobiyyat: [1.B.BiacoB «JlydyeBas quarHoctruka 3a00J€BaHU OpraHOB IPYyAHON
nosiocti». M. 2006. 311 c.

196) Sol qulagcigin hipertrofiyasi na vaxt miisahido olunur?
A) Miokarditdo

B) “Zireh lrok” -do

C) Mitral gapaglarin stenozunda

D) Fallo tetradasinda

E) Qulaqgciglararas: arakasmonin deffektindo

Odobiyyat: benokons H.A., TTogzonkos B.I1. «BpoxkaeHHbIe TOPOKH CEPLIa»
M.Menumunaa. 1991. 152 c.

197) Hansi xastalik zaman kicik gan dévraninda prekapilyar tazyigin artmasi
miisahida olunur?

A) Fallo tetradasi

B) Qulaqciqlararasi arakosmonin defektlori hallarinda

C) Mitral qapaglarin catismamazligi

D) Fallo triadas1

E) Dilyatasion kardiomiopatiya zamani

Odobiyyat: benoxons H.A., ITogzonkos B.I1. «BposkieHHbIC TOPOKH ceparia»
M.Menaumuaa. 1991. 152 c.

198) Hansi xastalik zaman kigik gan dovraninda postkapilyar tazyiq artmasi
miisahida olunur?

A) Fallo tetradasi

B) Aciq arterial axacagi zamani

C) Mitral qapaglarin catmamazliginda

D) Aorta dsliyinin stenozunda

E) Fallo triadas1

Odoabiyyat: benokons H.A., [Tog3onkos B.I1. «BpoxkieHHbIC TOPOKH CepIa»
M.Menmummaa. 1991. 152 c.



199) “Agciyar Urayi” hansi xastaliyin agirlasmasidir?
A) Urak qusurlar:

B) Hipertireoz

C) Hipertonik xastaliyi

D) Miokardit

E) Xroniki pnevmoniya

Odobiyyat: Jlunaenoparen JI. /1, Kopomtok N.I1. Meaununckas paauoyiorus u
pentrenonorus. M., 1993. 556 c.

200) Agciyorin damar saklinin seyralmasi noyo xarakterikdir?
A) Mitral qapaqlarin catmamazligi

B) Qulaqciqlararas: arakesma defekti

C) Aciq arterial axacagi

D) Fallo tetradasina

E) Modaciklorarasi ¢oporin defekti

Odobiyyat: Nosirova F.C. Corrahi miidaxils tolob olunan iirok xostoliklorinin rentgen
diagnostikasi. Baki. 2009. 22 s.

201) Leris simptomu ii¢iin nd xarakterikdir?

A) Qalga arteriyalarin vo aortanin bifurkasiyasinin stenooklyuziyasi
B) Qarin aortanin anevrizmasi

C) Qaraciyor arteriyasinin daralmasi

D) Dalaq arteriyasinin dilyatasiyasi

E) Qalga arteriyalarin anevrizmasi

Odobiyyat: Cepaeuno-cocynucras xupyprus. [log pen. B.U.Bypakosckoro,
JILA.bokepus. M.Menuuuna. 1989. 752 c.

202) Ateroskleroz zamani aorta necd dayisir?
A) Genislonir

B) Doyismir

C) Genislonir vo uzanir

D) Daralir

E) Uzanir

Odobiyyat: I'.A.3earennnze «Knmmandeckas Perrrenopaauonorus». Mocksa. 1995.
364 c.

203) Kommerell divertikulu anlayis1 hansi iizvlars vo yaxud hansi sistemad
aiddir?



A) Qida borusunda olur

B) Yalniz ileosekal kiincds geyd edilir

C) Aortanin qdvsiindo miimkiindiir

D) Qalca bagirsaginda axtarilmalidir

E) Kontrastli barium kolonoskopiyada axtarilmalidir

Odabiyyat: “Diagnostic imaging- Pediatrics - “Amyrsys” , 2008.

204) Rentgend» iirok ol¢iilorini aks edon simptomlarindan biri kardiotorakal
indeksdir. Bu indeksin normada gostoricilori hansidir?

A) 25-50%
B) 50%
C) 10-25%
D) 30-40%
E) 20%

Odobiyyat: /I.Kam, KetiBun Mac «Cekpetsl peHTreHogorun». M.2003, 444 c.
205) Aortal stenoz zamani hansi doyisikliklorin yaranmasi xarakterikdir?

A) Aortal qovslin miithiim kalsifikasiyalar1 yaranir

B) Hipertenziya noticosindo sol madociyin daxilindo tozyiq artir vo sag
atrioventrikulyar suntlar yaranir

C) Hipertenziyada sol modociyin yiiklonmasi artir, divarlar1 hipertrofiya edilir vo az
dorocodo dilatasiya xarakterikdir

D) Hipertenziya naticosinde modacik yiiklonir, divarlari hipertrofiya edilir vo
tromboembolik fosad risklori artir

E) Sol qulagcigin  vo sol atriumun hacmlorinin artmalar1 vo miivafiq divar
galinlasmalar1 qeyd edilir

Odabiyyat: benokonp H.A., [Tox3onkos B.I1. «BpoxkneHnHsie mopoku cepaa» M.
1991. 152 c.

206) Qida borusunun xiatal yirtiginin fasadlarn sirasinda hansi fasad olmur?

A) Yirtiq kisasinds xora

B) Peptik striktura

C) Reflyuks - ezofagit vo perforasiya
D) Ezofaqeal malignizasiya vo xor¢ong
E) Ezofageal ganama

Odobiyyat: Bnacos I1.B. Pentreno-auarsoctrka 3a001eBaHHi OpraHoOB
numieBaperus. M.Bugap. 2008. 280 c.



207) Exokardiografiyada sol arteriooventrikulyar daliyinin diametri normada
boéyuklards hansina barabardir?

A) 3-4 sm.3
B) 2-3sm.3
C) 5-8 sm.3
D) 6-8 sm.3
E) 4-6 sm.3

Odobiyyat: (sentyabr 2018) “Diagnostic imaging- Pediatrics - “Amyrsys” , 2008.

208) Atlant - birinci boyun fagarasinds hansi1 anatomik struktura olmur?
A) Yan ¢ixintilar

B) Cisim

C) Yan kiitlolor vo ¢ixintilar

D) Dis

E) QOvs

Odobiyyat: N.I".JlarynoBa «PeHTrenoanaromus ckeiaera». M. Meaununa. 1981. 368
C.

209) Boyun fagaralarinin garmaglarim tayin etmak t¢in hansi rentgen
proyeksiya optimal sayilir?

A) Duz 6n-arxa proyeksiya

B) Cop 15° gevirma ilo

C) Yan 30 doraca gevirma ilo

D) Cop 45° cevirma ilo

E) Cop 30° ¢cevirmo ilo

Odabiyyat: A.H.Kumkosckuii, JI.A. Trotun, I'.H.EcunoBckast « ATiac ykiaaok npu
PEHTICHOJIOTHYSCKHUX HcclienoBanuax». JI. Menununa. 1987. 520 c.

210) Hans1 boyun vo ya dos fagaralarinds prosessus spinosus anatomik olarag an
uzundur?

A) Th3

B) C5

C) C7

D) C6

E) Th2

Odobiyyat: N.I".JlarynoBa «PeHTreHoanaromus ckeiera». M. Meaununa. 1981. 368
C.

211) Hans1 yuxari otraf oynaqglarin ¢xagina daha ¢ox rast galinir?
A) Mil-bilok oynagda



B) Proksimal mil-dirsok

C) Dirsok

D) Bazu

E) Akromial-kérpuicik oynagda

Odobiyyat: Peiin6epr C.A. PentreHonnarnoctuka 3a00J€BaHU KOCTEN U CYCTaBOB.
M., 1964

212) Bilok siimiiklarinin an ¢ox yayilmis travmatik zodslonmasi hansidir?
A) Basli siimiiyiin sinig1

B) Qayigabonzar stimiiyiin sinig1 (os Scaphoideum)

C) Ayparayabonzor siimilyiin ¢ix1g1

D) Ugiizlii siimiiyiin s

E) Periayparayabonzor ol ¢ixig1

Odobiyyat: Peiin6epr C.A. PenTreHonnarnoctuka 3a00J€BaHU KOCTEH U CYCTaBOB.
M., 1964

213) Bel fagoaralorin goalpali simglarina nd xarakterik deyil?
A) Butun cavablar dizgundir

B) Zaodolonmis fogors cisminin iifliqi 6lgiisiiniin artmasi

C) Fogoroarasi yanagi disklordo yastilasma

D) Pazabonzor cisimin deformasiyasi

E) Cisimin satholorin kasilmasi

Odobiyyat: Peitn6epr C.A. Pentrenonnarnoctuka 3a001eBaHuil KOCTEH U CYyCTaBOB.
M., 1964

214) Xarc¢angin osteoblastik metastazlarina oxsar rentgenoloji simptomlar hansi
xastalikds olur?

A) Diafizar hiperostoz

B) Fibroz displaziya

C) Tamamlanmayan osteogenez

D) Epifizar displaziya

E) Osteopoykiliya xastoliyindo

Odabiyyat: Peiin6epr C.A. PeHTreHOIMarHoCTHKa 3a00JIeBAaHUI KOCTEH U CYyCTaBOB.
M., 1964

215) Hansi xastalik simiklarin patoloji sstmqglar ils fasadlasir?
A) Meloreostoz
B) Spondilo-epifizar displaziya



C) Osteopoykiliya
D) Marmar xastaliyi (Albers Senberg xastaliyi)
E) Diafizar hiperostoz

Odabiyyat: Peiin6epr C.A. PeHTreHOIMarHocTrKa 3a00JeBaHUI KOCTEH U CYCTaBOB.
M., 1964

216) Hansi xastalik zaman atrafdaki yumsaq toxumalar ossifikasiya oluna
bilar?

A) Diafizar hiperostoz zamani

B) Meloreostoz (Leri xastoliyi)

C) Marmaor xastaliyinda

D) Fibroz displaziya zamani

E) Stimik xondromatozunda

Odobiyyat: Peiinoepr C.A. PeHTreHOuarHocTiKa 3a00JeBaHUI KOCTEH U CYCTaBOB.
M., 1964

217) Hansi xastaliyin erkan stadiyasinda oynaqlarda distrofik dayisikliklor bas
verir?

A) Osteopoykiliya

B) Epifizar displaziya zamani

C) Fibroz displaziya

D) Meloreostoz xastoaliyi

E) Mormor xastoliyi

Odabiyyat: Peiinoepr C.A. PeHTreHoInarnocTuka 3a00ieBaHui KOCTEH U CYCTaBOB.
M., 1964

218) Uflrulma simptomu hansi patologiyalarda rast galir?
A) Meloreostoz

B) Araxnadaktiliyaya xasdir

C) Spondilo-epifizar displaziya

D) Basacatmamis osteogenezi

E) Fibroz displaziyanin tosviridir

Odobiyyat: Peiin6epr C.A. PeHTreHoarMarHocTuKa 3a00J€BaHNU KOCTEH U CyCTaBOB.
M., 1964



219) Uzun borulu simuklarin hematogen irinli ostomieliti zamani,sumuyun
dsasan hansi hissasi zadalanir?

A) Metafiz

B) Apofiz

C) Epifiz

D) Diafiz vo epifiz

E) Diafiz vo apofiz

Odobiyyat: Peiin6epr C.A. PenTreHonnarnoctuka 3a00J€BaHU KOCTEN U CYCTaBOB.
M., 1964

220) Siimiik voromino hansi sekvestrlar xarakterikdir?
A) Kortikal

B) Total

C) Siingori (Spongioz) tipli

D) Forqi yoxdur

E) Kortikal vo total

Odobiyyat: Peiin6epr C.A. PenTreHonnarnoctuka 3a00eBaHU KOCTEH U CYyCTaBOB.
M., 1964

221) SUumuk-qugirdaq ekzostozlar: uzun borulu siimiiklorin hansi hissalorindon
normada inkisaf edir?

A) Epifiz vo apofizdon

B) Apofiz va diafizdon

C) Apofiz hissosindon

D) Metadiafiz hissosindon

E) Metafizlordon

Odobiyyat: Peiin6epr C.A. PenTreHomnarnoctuka 3a00J€BaHUN KOCTEH U CYyCTaBOB.
M., 1964

222) SUmuk-qugirdaq ekzostozlari skeletin hansi siimiiklorindo olmur?
A) Canaq siimiiklorinda

B) Qisa borolu siimiiklords

C) Fogoralordo

D) Uzun borulu siimiiklorde

E) Kalls tag1 vo iz skeletinin stimiiklorinda

Odobiyyat: Peiinbepr C.A. PeHTreHoanarHoctTuka 3a00jIeBaHUM KOCTEH U CYCTaBOB.
M., 1964



223) Skeletin hansi siimiiklorinds hemangiomaya an nadir hallarda rast golinir?
A) Uzun borulu stimiiklor

B) Fogoralor vo gabirqalar

C) Kalls tag:

D) Qabirgalar

E) Fogaralor

Odobiyyat: Becuun A.I'., CemenoB NU.U. «ATnac 1y4eBoil TMarHOCTUKU OMyX0Jier
ONOpHO-ABUTaTENBHOTO anmaparta». M. 2002. 181 c.

224) Osteoid-osteomasinin diagnostikasinda na vacib sayilir?
A) Tomografiya

B) Kompyuter tomografiya

C) Tangensial rentgenografiya

D) Rentgenografiya

E) Angiografiya

Odabiyyat: «Cexpetsl perrreroiorun». [Tox pen. Jyranac C.Kam u ap.. M.2003. 704
C.

225) Hans1 badxassali siimiik tumorlar1 50 yasindan yuxari olan xastalor qrupu
ucuin xarakterikdir?

A) Xondrosarkoma

B) Osteogen sarkomalar

C) Retikulosarkomalar

D) Dlzgun cavab yoxdur

E) Yuing tipli sarkoma

Odobiyyat: Becaun A.I'., CemenoB U.U. «ATnac 1y4eBoii TUarHOCTUKH OITyXOJeH
ONOPHO-IBUTraTeNbHOrO anmapara». M. 2002. 181 c.

226) Faqgoralorin badxassali sislori ticiin hansi rentgenoloji slamat xarakterik
deyil?

A) Fogors qovsii ayaqciglarinin destruksiyasi

B) Foqora qOvsiin destruksiyasi

C) Fogoro cisminin destruksiyasi

D) Paravertebral yumsaq toxumalarin qalinlagsmasi



E) Fogorsarasi diskin dagilmasi

Odobiyyat: Becuun A.I'., CemenoB NU.U. «ATnac 1iy4eBoil JTUarHOCTUKH OITyXOJeHl
ONOpHO-ABUTaTENbHOTO anmapara». M. 2002. 181 c.

227) Osteoblastik metastazlar hansi iizviin xar¢ongi uiciin xarakterikdir?
A) Mads

B) Boyrak

C) Agciyer

D) Prostat vozisinin

E) Qara ciyar

Odobiyyat: Peiin6epr C.A. PenTreHonnarnoctuka 3a00J€BaHU KOCTEH U CYCTaBOB.
M., 1964.

Becunun A.T'., CemenoB NU.1. «ATnac 1y4eBoil IMarHOCTUKHU OMYXOJIe OMOPHO-
JIBUraTeNnbHOro anmnapara». M. 2002. 181 c.

228) Siimiiklords metastazlarin daha erkan toyin etmok iiciin totbiq olunan
diagnostika metodu hansidir?

A) KT

B) Rentgenoskopiya

C) Skeletin radioizotop skannerlogsmasi

D) USM

E) Rentgenografiya

Odabiyyat: «Cekpetsl pertrenonorun». [lox pen. dyrnac C.Kai u ap.. M.2003. 704
C.

229) Uzun siimiiklarin oxlarimin 9yilmasi hansi xastalikda yaranir?
A) Osteoporoz zamani

B) Nefrogen osteodistrofiya zamani

C) Atrofiya

D) Osteomalyasiya

E) Hiperparatireoid osteodistrofiya hallarinda

Odobiyyat: Peiinbepr C.A. PenTreHoanaraioctuka 3a00jieBaHU KOCTEH M CyCTaBOB.
M., 1964



230) Sadalanan skelet siimiiklorinin hansi hissalori aseptik nekroza maruz qahr?
A) Foqgoralor

B) Qabirgalar

C) Uzun stimiiklorin diafizlori

D) Qisa siimiiklorin diafizlori

E) Femoral (vo vo ya bazu siimilyiin) oynaq bast

Odobiyyat: Peiin6epr C.A. PenTreHonnarnoctuka 3a00J€BaHU KOCTEN U CYCTaBOB.
M., 1964

231) Hemolitik anemiyalarda simuyin hiperostozu va spikullarina harada rast
golinir?

A) Asagi otrafi

B) Yuxari otrafi

C) Uzun borulu stimiiklor

D) Kalla

E) Onurga

Odobiyyat: Peiin6epr C.A. PenTreHonnarnoctuka 3a00eBaHU KOCTEH U CYyCTaBOB.
M., 1964

232) Diz oynaginin osteoartrozlar1 ti¢iin hans1 simptomlar daha saciyyavidir?
A) Regional osteoporoz

B) Litik destrksiya ocaqlar:

C) Oynag yariginin genislonmasi

D) Oynagq sathinin eroziv dayisikliklori

E) Yan osteofitlor vo medial oynaq yariginin daralmasi

Odobiyyat: Peiitn6epr C.A. PenTreHoanaraoctrka 3a00J1eBaHNi KOCTEH U CYCTaBOB.
M., 1964

233) Hansi pasiyent qrupu iiciin Bexterev xastaliyi tipikdir?
A) 50 yasindan yuxari olan qadinlar qrupu

B) Cavan yagda qadinlar

C) Cavan yash kisilor

D) 15-25 yash insanlar

E) 50 yasindan yuxari kisilor qrupu

Odobiyyat: Peiinbepr C.A. PenTreHoanarnoctuka 3a00jeBaHUM KOCTEH M CyCTaBOB.
M., 1964



234) Hemofiliya xastaliyinds diz oynagin zadslonmasinin an tipik rentgenoloji
simptomu hansidir?

A) Oynaq yariginda daralmalar

B) Osteoporoz

C) Konar osteofitlor

D) Bud siimiiyiiniin konduluslararasi ¢uxurunun genislonmosi

E) Subxondral skleroz

Odabiyyat: Peiinoepr C.A. PeHTreHOIMarHocTrKa 3a00JeBaHUI KOCTEH U CYCTaBOB.
M., 1964

235) Oynagin sumuk ankilozuna na xarakterikdir?

A) Stimik balkalarinin bir oynag sathindan digor oynag stimuynin sathina ke¢masi
B) Rentgends oynaq yarigin genislonmasi

C) Subxondral skleroz

D) Kanar osteofitlorinds skleroz

E) Rentgenogrammada oynaglarin siimik uclarinin konturlarinin gériinmoamasi

Odobiyyat: Peiin6epr C.A. PenTreHoanaraocTrka 3a060jeBaHuil KOCTEH U CYCTaBOB.
M., 1964

236) Fagoraarasi disk yirtiglarimin diagnostikasinda asagidaki miiayinalordon
hansilan qizil standart sayilir?

A) Heg biri

B) KT

C) USM

D) Rentgen

E) MRT

Odabiyyat: Holger Petterson MD «O61iee pykoBOACTBO 1O paguosioruu» MHCTHTYT
NICER, Mocxksa. 1995. 1330 c., gactsl

237) Paramagqnit torkibli kontrast maddalar hans1 muayina zaman istifada
olunur?

A) Rentgen

B) MRT

C) USM



D) Radionuklid
E) KT

Odobiyyat: Holger Petterson MD «OGriee pykoBOACTBO TIO paguoiorum» MHCTUTYT
NICER, Mocxksa. 1995. 1330 c., gactsl

238) MRT muayinasi zaman asagidaka rejimlardan hansilar istifads olunur?
A) FLAIR

B) GRE

C)T1

D) T2

E) Hamis1

Odobiyyat: “MRI in practice”- Catherine Westbrook, Carolyn Kaut, UK. 1998. 305 p

239) Sayilanlardan Bexterev xastoliyinin sinonimi hansidir?

A) Deformasiyaedici spondiloz
B) Spondilolistez

C) Ankilozedici spondiloartrit
D) Osteoxondroz

E) Spondiloartroz

Odabiyyat: Cekpetsl pentrenonoruu. [. Kam, P. Keiigun, 2003

240) Onurganin hansi hissasinda unkovertebral artroz rast galinir?

A) Dos

B) Boyun
C) Bel

D) Oma

E) Buzdim

Odobiyyat: Cekpetsl pertrenonoruu. J[. Karm, P. Keitsun, 2003
241) V va VI servikal fogaralari arasinda intervertebral disk yirtig1 zamam hansi
sinir kokld kompressiya olunacaq?

A) VIII sinir kokii
B) IV servikal sinir kokd



C) VII sinir kokd
D) VI servikal sinir koki
E) V servikal sinir kokii

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students, Richard S. Snell, 1995

242) Intervertebral disklorin yirtiglarinda konvensional rentgenografiya
uisulunun diagnostik giicii necadir?

A) Mohduddur va yalniz markazi yirtiglarda miimkiindiir
B) Yirtigin Slgiisiindan asili olur

C) Diskl yirtiglarinda miimkiin deyil

D) Yalniz iki proyeksiyali rentgenogramda miimkiindiir
E) Arxa yirtiglarda 50 % hallarda mumkuandur

Odobiyyat: Cekpersl pernrrenonoruu. J. Kam, P. Keiisun, 2003

243) Degenerativ intervertebral disklorin xastoliyindo tamamlayici Iovhalarin
Modic 2 degenerasiyasim asagidaki miiddsalardan hansi oks etdirir?

A) Tamamlayici 16vhalorin T2 vo T1 MR signallarinda artimi

B) Tamamlayici 16vholorin osteoporozu v osteofitlor

C) Tamamlayic1 16vhalorin rentgenoqramlarda kobud skleroz vo deformasiyalar
D) Yanasi 16vholorin Smorl tipli diiyiinlori

E) Tamamlayic1 I6vhalorin T2 hiper, T1 hipointens signali

Odabiyyat: Cekpetsl pentrenosoruu. M. Kam, P. Keiigun, 2003

244) Diffuz idiopatik skelet hiperostozu (Forestye xastaliyi) G¢tin hans tipli
spino-vertebral kiraclasmalor xarakterikdir ?

A) Fagoaralorin barkimasi vo faset oynaglarina artroz
B) Vertebral kanalin stenozu

C) Sar1 baglarda hipertorifk kalsinoz

D) Intervertebral disklorin kalsinozu

E) On uzunsov bagin kalsifikasiyalar

Odobiyyat: Cekpetsl pertrenonoruu. /. Karm, P. Keitsun, 2003

245) Oma — biizdiim nahiyanin teratomasinin exostrukturu hansi goriintiido ola
bilor?



A) Teratomanin qoriintiisiinds sadalanan formalarin hamis1t movcuddur
B) Kistoz va yaxud solid

C) Kistoz

D) Qarisiq

E) Solid

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

246) Qlenoxumeral ligamentin zadalonmasina aid olmayan miiddsa hansidir?

A) Bankart tipli yirtiq ilo birgs ola bilor

B) ©Olavo Buford kompleksi rastlaga bilor

C) Hill-Sachs zodalonmasi bu anatomik struktur ti¢iin spesifikdir
D) SLAP zadalonmasini miisayiot edir

E) Sublabral foramen ilo diferensiasiya olunur

Odobiyyat: E. Stoller, Musculoskeletal radiology ., Raven 2011

247) insall -Salvati indeksi hansi anatomik strukturun pozisiyasinin
giymatlondirilmasindos istifads edilir?

A) Bazu baginin rotasiyasinin doracosini oks edir

B) Bas beyin modociklorin hidrosefaliyasinin sorhinds istifado edilir
C) Onurga skoliozunun doroacasini gostarir

D) Patellanin yerlosmasi sorhino daxildir

E) Onurga kifozun kiinciinii gostorir

Odobiyyat: Stoller, Tirman, Bredella et al. Diagnostic Imaging-,2004

248) Osqood - Schlatter xastaliyi birinci névbads hansi patologiya ilo
diferensiasiya edilmolidir?

A) Sinding- Larson- Johansson sindromu
B) Femoral troxlear xondromalyasia

C) Patellar dislokasiya

D) Dizin osteoxondriti

E) Pellegrini- Stieda sinoviiti

Odobiyyat: Stoller, Tirman, Bredella et al. Diagnostic Imaging- Ortopaedics,
AMYRSYS,2004

249) Dizin travmatik O”’Donohue triadasi simptomokompleksino hansilar
daxildir ?



A) On ¢arpazvar1 bagm zodolonmoasi, Medial kollateral bagin zodalonmosi, Medial
meniskin zodolonmasi simptomokompleksi

B) On ¢arpazvari bagin zodolonmosi, Infrapatellyar bagin zodolonmosi, Medial
meniskin cirilmasi izlonilir

C) Hor iki dizds 6n ¢arpazvari bagin zodolonmasi, Lateral kollateral bagin
zaodoalonmosi, Medial meniskin zodalonmasi triadasi

D) On ¢arpazvari bagm zodolonmoasi, Medial kollateral bagin zodolonmosi, Lateral
meniskin zodolonmasi toyin olunur vo suprapatellyar bursada qansizma olur

E) Arxa carpazvari bagin zadolonmasi, Medial kollateral bagin zodslonmasi, Medial
meniskin zadolonmasi ilo miisayiot edilir

Odobiyyat: E. Stoller, Musculoskeletal radiology ., Raven 2011
250) Morton nevromasi terminini iiciin hansi cavab dogrudur?

A) Plantar sinirin intermetatarsal sahosindo xos xassali qranulyasiyon tumorun
moveudlugu

B) Qeyd edilon cavablarda dogru cavab yoxdur

C) Multiliokal lokalizasiyas1 ola bilon Morton hiiceyrali gvannoma yaranir

D) Qabirga aras1 sinirin xosxassali nevral tumor

E) N.Vaqus sinirin divararaliginda yerloson xosxassali nevromasi

Odobiyyat: E. Rummeni, P. Raymer - MPT tena. Mocksa, 2014 , 848 c.

251) “Donmus ” ¢iyin simptomokompleksind aid olan an daqiq klinik sinonim
hansidir?

A) Ciyin /bazu oynagina aid olan ozalo votorlorinin cirtlmasi noticosindo yaranan
harokatsizlik - rotator manjetin impin¢cmenti

B) Ciyin kapsulasinin koskin travmatik kapsuliti

C) Ciyin bagmin Hill Sachs tipli zodolonmasi sindromu

D) Ciyin oynaginda xroniki bitisikli kapsulit ( artrit)

E) Parsonage —Turner sindromu

Odobiyyat: E. Stoller, Musculoskeletal radiology ., Raven 2011
252) Frayberg infarkti harada va na ciir olur?

A) Hamilolik zamani koskin yaranan dalaq parenximinin infarktlara aiddir

B) 2- ci ayaq metatarsal basinda osteoxondroz vo avaskulyar nekroz formasinda
mumkandar

C) Orta beyin arteriyasiin distal hovzosindo axtarilmalidir vo adoton trombotik
xarakterli olur

D) Panca tasrsal stimiiklorinin distal baglarinda idiopatik nekroz formasinda olur
E) 2- ci servikal fogoarasinin cisminds olan kompresiyon posttravmatik infarktidir



Odobiyyat: Diagnostic Imaging Basics 2006. Lippincott ,
253) “Olenit” termini hansi orqan yaxud toxumanin iltihabinda istifads edilir?

A) Usaglarda dirsak oynaginin voromi askar edilmosindo

B) Mezenterial piy toxumasinin spesifik pannikulyar proseslorinda

C) QICS xostalarinin boyun hissasinin dorialt: piy toxumasimin sellulitlorinda

D) Oglan usaqlarinda toxum kisociklorinin infeksion iltithabinda

E) Yasl insanlarda dorialt1 piy toxumasinin ikincili postinyeksiyon infiltrasiyasinda

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Pediatrics, Donnely 2008

254) Voromli koksit zamam rentgenologi simptomatikada hansi slamat
xarakterik deyil?

A) Asetabulyar ¢uxurunun deformasiyasi daha gec fazada olur
B) Terminal stadiyada artroz yaranmasi bas verir

C) Bud basinin vo bud boynunun deformasiyasi izlonilir

D) Bud basinin yastilasmasi1 olur

E) Ankilozalarin yaranmasi erkon simptomlara daxildir

Odobiyyat: Peiin6epr C.A. PenTreHonarnocTuka 3a00€BaHU KOCTEH U CYyCTaBOB.
M., 1964

255) Uroqrammada sidik axari va boyrak layani yerini dayisib, kasalar sixilaraq
itdlonmisdir, angioqrammalarda damarsiz sahs qeyd olunur, USM zamam
parenximada deffekt vo daqiq konturlu exoneqativ saho miiayyon olunur. Bu
dlamoatlor hansi xastaliyo xarakterikdir?

A) Hidronefroz

B) Xroniki pielonefroz

C) Boyrok voromi

D) Boyrokds solitar kista

E) Boyroyin sislori

Odobiyyat: I'.E.Tpydanos, C.b.Ilerpos, B.B.Ps3anos, A.M.OnekyHoBa,
A.B.Mumenko «PeHTreHomornueckuii atjaac MoueBbIx opranoB» CaHkT [letepOypr.
2007. 336 c.

256) Uroqrammada boyrak layanin vo kasalarin genislonmasi, parenximanin
atrofiyasi, dalgah lateral konturu ild 6lciilorin boyiimasi, foaliyyat iso asag1 vo ya
tam izlonmir — bunlar hansi xastaliyin slamatloridir?

A) Xroniki pielonefrit

B) Kaskin pielonefrit

C) Boyrak sisi

D) Boyrayin solitar kistasi



E) Hidronefroz

Odobiyyat: ITerrens A.S., [Terrens FO.A. PeHTTeHOAMArHOCTHKA YPOIOTUYECKIX
3a0oseBanuii. M., 1966

257) Saglam insanda boyrak uzunlug oxlari necas yerlasirlar?
A) Biri birino paralleldir

B) Sagda onurga siitiinuno parallel, solda bucaq altinda

C) Solda onurga siitiinuns parallel, sagda bucaq altinda

D) Asagdan aciq bucaq omalo golir

E) Onurga siitiiniina paralleldir

Odobiyyat: baxmmes b.A. JlyueBas auarnoctuka. baky, 2001. 522 c.

258) Boyraklarin an ¢ox rast galinan iltihab xastaliyi hansidir?
A) Vorom

B) Qlomerulonefroz

C) Pielonefrit

D) Boyrak patoloji harakatliyi

E) Urolitiaz

Odobiyyat: baxmmes b.A. JlyueBas nuarnoctuka. baky, 2001. 522 c.

259) Kicik canaq Gzvlarinin MRT muayinasi zaman na maslahat olunur?
A) Butun cavablar diizgindir

B) Miayinadan avval imals olunmaq

C) Sidik kisasini tam doldurmag

D) Muayinadan 25-30 dagige avval spazmolitiklor gobul etmak

E) Miiayino zamani horokatsizlik

Odobiyyat: “MRI manual of pelvic cancer”- Paul A Haulse, Bernadette
M.Carrington, UK.2004. 343 p.

260) USM zamam xroniki prostatitin slamatlori hansilardir?

A) Vozi dlgiilorinin doyisilmir, sutéromslori inkisaf olunur

B) Vozi 6lciilorinin boylimoasi vo kapsula qalinlagmasi, strafinda hipoexogen sahasi
izlonir

C) Voazi dlgiilorinin kigilmasi, otrafinda iso hipoexogen sahasi

D) Voazi dlgiilorinin dayisilmir, kapsula iso qalinlasir, zoif aukustik kolgs veran
konkrementlor askarlanir

E) Vazi 6lgiilorinin boylimasi, exogenliyin artmasi, sutoromalari inkisaf olunur



Odobiyyat: B.H./lemunos, FO.A.Ileitens, A.B.AMOCOB «YnbTpa3ByKoBast
IUArHoCTUKa B ypoHeponorum». M.Menuuuna. 1989. 110 c.

261) Pionefrozun yaranmasinda va onun inkisafinda asagidaki alamatlardan va
hallardan hansi bu xastaliya xarakterik deyil?

A) Postoperativ striktur yaranmasi ilo naticolonir

B) Sidik yollarinda inkisaf anomaliyas1

C) Proses hor zaman bilateral olur

D) Sidik axarinin obstruksiyasi (das, sis vo s.)

E) Homisa peri- va paranefrit yaranmasi ilo miisayiot edilir

Odobiyyat: Direct Diagnosis in Radiology, Urogenital Imaging; B.Hamm, P.Asbach,
D.Beyersdorff, P.Hein, U.Lemke, 2010

262) Boyrok distopiyasim daqiq aks edon miiddaa hansidir?

A) USM zamani datchikin kompressiyasi tosiri altinda béyroyin dislokasiyasi
B) Bodon voziyyatini doyisdikdo bdyroklorin sorbast patoloji dislokasiyasi

C) Yas ilo olagoli boyroyin normal kaudal yerdoyismaosi

D) Embriogenez prosesi noticosindo boyroklorin atipik lokalizasiyasi

E) Nofasalma zamani boyraklorin patoloji yerdoyismasi

Odobiyyat: Cexpetsl ynbTpa3BykoBoii nuarHoctuku. [log pen.B.Jorpa. JI.Py6enc.
ITep.c.anr.2005.456 c.

263) Boyrak KLS-nin uzunlugu 11.7 sm-dir. Boyrak sinusu parenximatoz ¢ixinti
ilo natamam olaraq 2 hissaya ayrilib. Bu sakil hansi faktor hesabina yarana
bilor?

A) “Ikilogmis bdyrak” tipli anomaliya sababino
B) Kasa-loyan sisteminds duplikasiya ola bilor
C) Bertin kolonnasi hesabina

D) Yas ilo olagali nefroskleroz naticosindo

E) Medullyar nefrokalsinoz yarada bilor

Odabiyyat: Cekpetsl yibTpa3BykoBoii quarHoctuku. [Tox pen.B.[lorpa. JI.Pybenc.
Ilep.c.anr.2005.456 c.
264) Hans etioloji faktor va sabab varikoselin yaranmasinda onomli deyil?

A) Ormond xastaliyi



B) Retroperitoneal adenopatiya

C) Epididimit

D) Boyrokds venoz hipertenziya

E) Sol boyrok venasinin aorto-mezenterial sahado sixilmasi sindromu -Nutcraker
xastaliy1

Odobiyyat: Introduction to Vascular Ultrasonography; W.Zwiebel, J.Pellerito, 2006

265) Pasiyentin har iki boyroayinin medullyar hissalorinds ¢oxsayh kalsifikatlar
agskarlanir. Bu sokil hansi patologiyaya xarakterik deyil?

A) Hiperparatireoz (hiperkalsiemiya ilo miisayot olunan)
B) Siingorvari boyrok anomaliyasina

C) Medullyar nefrokalsinoz

D) Boyrok kanallarinda asidoz yaranmasina

E) Boyrok voromi

Odabiyyat: Cekpersl pentrenonoruun. J1. Kam, P. Keitun, 2003

266) Nefrokalsinozlarda boyrayin asasan hansi strukturlari zadalanir?

A) Medulyar va kortikal sahalor barabar doracada zadslonir
B) Kortikal gat

C) Kortikal gat, boyrak sinusu

D) Boyrayin medulyar piramidalarin morfostrukturu

E) BOyrak sinusu

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Ultrasound, Ahuija 2007

267) Vilms tumorun xarakterik KT gorunttsu hansidir?

A) Coxsayl diiyiinii olan, intra-ekstrarenal hocmli patoloji olava

B) Boyrayin sinusundan inkisaf edon beyin madasinds sirayot edon, doqiq formasi
olmayan infiltrativ tipli saho

C) Iri hocmli, yumru formali, psevdokapsulasi olan, intrarenal heterogen tumor

D) Diffuz yayilmis, perirenal, bark heterogen densitometriyali téromo

E) Solitar intraparenzimatoz, daxilinds garisiq strukturlu toxumasi olan ( piy vo s.)
mohdudlagmis subkapsulyar sahs.

Odabiyyat: /Ixon I'. Ctpanr, Bukpam Jlorpa. CekpeTbl KOMIBIOTEPHOM TOMOTpaduH.
['pynnas kierka, )xuBoT, Ta3. Ilep. ¢ anr. M. 2009. 446 c.



268) Sadalanlardan boyrak sislorinds hansi xosxassali deyil?

A) Vilms tumoru

B) Adenoma

C) Angiomiolipoma
D) Onkositoma

E) Reninoma

Odobiyyat: Ixon I'. Ctpanr, Bukpam [Jorpa. CekpeTbl KOMIBIOTEpHOU TOMOTpaduu.
I'pynnas knerka, xuBoT, Ta3. Ilep. ¢ anr. M. 2009. c. 278

269) Bertin siitunlar termini anlayisina v radioloji tasvirina aid olan hansi
cavab dogru deyil?

A) USM-do renal kortekso izoexogenlidir

B) Daha cox yuxari/orta loyanciklor arasinda rast galinir

C) Boyroyin piramidlorini separasiya edon vo sinusuna ¢atan hipertrofik kortikal
laydir

D) Boyrayin embriogen formalasmasinda lokal atipiyanin naticosidir

E) Boyroklorin KLS —nin dilatasiyasinda kasaciqglar arasi kolonnalarin agkar olunmasi

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Abdomen, Federle 2008
270) Testikulyar patologiyaya aid, dogru olmayan cavab hansidir?

A) Sertoli hiiceyrali tumor testikulyar patologiyadir

B) “Monodermal dermoid” xos xassoali avaskulyar epidermoid xayada geyd edilir
C) Qerm hiiceyrali testikulyar karsinoma 15- 34 yash kisilords on ¢ox rastlasan
neoplastik prosesdir

D) Leydig hiiceyrali tumor testikulyar patologiyadir

E) “Testikulyar fibroz” fibrotestikulyar tumorlar ti¢iin tipik sayilir

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007.

271) Boyrakiistii “kolliziyal1’” tumor terminind aid olan hans1 miiddaa
dogrudur?

A) Bu termin bdyrakiistii vozin miyelolipoma tumoruun daxilinds kaskin adenomanin
yaranmasi va bir miiddat sonra adenomanin yox olmasini oks edir

B) Boyrakiistii vozin eyni zamanda yaranmis bir xosxassoli, vo bir badxassali tumoru
bu terminin yaranmasina sababdir

C) Boyrakiistii vozin miiayinosi zamani tosadiifon miioyyon edilmis tumoroz kiitlo

D) Boyrakiistii vozin radioloji miiayinast xos xassali tumorun tapilmasi, lakin
miivafiq kinik olamatlori va endokrin testlori neqativ olan hallar



E) Boyrakiistii vazin lokalizasiyasinda izlonilon bir tumoroz kiitlonin daxilinds
kistalarin, solid komponentli toxumanin va kalsifikatlarin birge olmasi

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Abdomen, Federle 2008

272) Multilokulyar kistoz nefromalara aid olan miiddsalardan hansi dogru
deyil?

A) Kistoz renal hiiceyrali karsinoma ilo diferensiasiyasi ¢atinlik torodir

B) Multilokulyar kistoz nefroma, 50-60 yasli insanlarda, vo yasl qadinlar arasinda 2
dofa cox rast galir

C) Oksar hallarda boyrayin KL sistemin daxili il alagasi olmur

D) Ultrasas Dopller miiayinasinds kistalar aras1 patoloji damar kalofi izlonilmasi
geyd olunur

E) Boyrak sislorin sirasinda hipernefromadan vo renal pelvik karsinomlardan sonra
liclinctli tumor sayilir

Odobiyyat: Diagnostic Imaging Basics 2006. Lippincott
273) Perinefral maye toplantis1 diagnozuna aid hansi fikir dogru deyil?

A) Fosadlagmig hallarda bu kistalar Morganyi kistasi ilo eyni morfostrukturdadir
B) Bu patologiyanin goriintiisii maye toplantisinin torkibindon asilidir

C) Urotoraks yaranmas1 gézlonilo bilor

D) Perinefral mayenin izlonmoasindo USM-in hossaslig1 yiiksokdir, lakin maye
torkibinin proqnozunda spesifikliyi asagidir

E) Urinoma travma noticosinda, corrahi miidaxilodon sonra, konkrement ilo
eroziyadan sonra, vo sidik obstruksiyasindan yarana bilor

Odobiyyat: Diagnostic Imaging Basics 2006. Lippincott

274) Ksantoqranulyomatoz piyelonefrit patologiyasinda aid dogru miiddoa
hansidir?

A) Kalkulyoz obstruksiyalarda yaranan koskin renal iltthabdan yaranirr

B) 20% - diffuz ( yayilmus tipli formalr) 80 % -da lokal olur

C) Boyrok hemorragik ksantomalar1 vo histiositoz piyelonefritin goriiniisii oxsardir
D) Osason 20-25 yas pasiyentlor qruplarinda rast golir

E) Xronik qranulyomatoz proses vo ksantoqranulyomatoz piyelonefrit sinonimdirlor

Odobiyyat: Direct Diagnosis in Radiology, , H.J.Brambs 2010;

275) Renal sinusunda yerlason, limfatik morfostrukturu olan, embrioloji
axardan inkisaf edon Kkistalar neco adlanir?

A) Parapelvikal kista termini istifads edilir



B) Retensiyon kista adlanir

C) “KLS — ilo alagasi olan sinus kista” kimi sorh edilir
D) "Basit" kista kimi qiymatlondirilir

E) Peripelvikal kistalar

Odobiyyat: Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009

276) Boyrok layanin obstruksiyasinin exogen salamati nadir?

A) Sidik axarimnin vo kasa-loyan sisteminin genislonmosi

B) Sidik axarinin vo sidik kisosinin genislonmasi

C) Sidik kisasinin va kasa-loyan sisteminin genislonmasi

D) Sidik axarinin genislonmasi va kasa-layan sisteminin genislonmasinin olmamasi
E) Kasa-loyon sisteminin genislonmosi vo sidik axarinin genislonmasinin olmamasi

Odobiyyat: CekpeTsl ynbTpa3BykoBoi quarnoctuk. [log pea. B.[lorpa. JI.PyGenc.
ITep. ¢ anr. M. 2005. 456 c. (c.338)

277) Qaraciyarin seqmentlorinin say1 necadir?
A)8
B)5
C)9
D) 4
E)6

Odobiyyat: I'.A.3y0oBckuii «JlyueBas u ynbTpa3ByKOBas UarHOCTHKA 3a00JI€BaHUN
MEUCHU M KETYHBIX myTei». M.Menununa. 1988. 240 c. (¢37)

278) Usaqlarda uzun borulu siimiiklorin hansi simqlarina daha cox rast galinir?
A) Patoloji siniqlar

B) Xirda golpali siniglar

C) Siimiikiistiialt1 siniglar, zados epifiziolizi

D) Iri galpali siniglar

E) Oynaqdaxili siniqlar

Odobiyyat: baxmmes b.A. JlyueBas nuarnoctuka. baky. 2001. 522 c.

279) Usaqlarda bas beynin standart neyrosonoqrafiyasi1 haradan aparilir?
A) Arxa omgokdon

B) On (bdyiik) omgokdaon

C) Sol gicgah siimiiyii {istiindon

D) Sag gicgah siimiiyii tistiindon



E) Tag tikisi iistiindon

Odabiyyat: Cekpetsl yibTpa3BykoBoit nuardoctuku. [Tox pen. B.lorpa. J[.PyOeHnc.
Ilep. c anr. M. 2005. 456 c. (c. 303)

280) Asagidaki bandlordon hansilar1 MRT miiayinasini mohdudlasdirir?
A) Butun cavablar dogrudur

B) Zaman

C) Horokot artefaktlar1

D) Klaustrofobiya

E) Ferromagnetik implantlar

Odobiyyat: Holger Petterson MD «O01iiee pykoBoCTBO 10 paguooruu» Muctutyt
NICER, Mocksa. 1995. 1330 c., gactsl

281) Siimiik iliyi patologiyalarimin erkan marhalalarinin toyin olunmasinda
hans1 miiayind iisulu daha iistiindiir?

A) Rentgenografiya

B) Radionuklid

C) MRT

D) USM

E) KT

Odobiyyat: Kraniospiral Maqnyetik Rzonans. Edit. Prof. Dr. Ilhan Erden. 2003, sohf>
86

282) Onurga beyninin konusu yenidogulmuslarda hansi faqara saviyyasindadir?
A) 4-cli bel fogorasinin agagi sothi

B) 3-ci bel fogorasinin yuxari sothi

C) 1-ci bel fogorasinin asagi sothi

D) 5-ci bel fogorasinin yuxari sathi

E) 5-ci bel fogorasinin asagi sothi

Odobiyyat: baxmmes b.A. JlyueBas nuarnoctuka. baky. 2001. 522 c.
283) 15 yasa gadar olan yas qrupunda normal madaalt1 vozin exogenliyi na ciir
olur?

A) Qaraciyar parenximasindan yuksok exogenlik
B) Qaraciyar parenximasinin exogenliyi ilo eyni



C) Dalag parenximasindan nisbaton asagi exogenlik
D) Qaraciyar parenximasindan asagi exogenlik
E) Dalaq parenximasindan ytiksak exogenlik

Odabiyyat: V3u B racrpoenteposnoruu. Casemio B.E. 2010. 136¢. «IIpaktudeckoe
PYKOBOJICTBO IO YJIBTPa3BYKOBOW AUArHOCTUKE» 1o pea.MutekoBa. Bugap-M.
M.2003. 698c.

284) TORCH sindromu kompleksini yaradan sabablor hansilardir?

A) Hamiloalik zamani hipoalimentasiya vo yaxud ananin sokorli diabeti
B) Hamilolik zamani infeksiyalar

C) Hamiloalik zaman1 ananin nikotin ilo va digor ekzogen intoksikasiyasi
D) Genetik faktor (xromosom aberrasiyalari)

E) Vaxtindan tez dogus fakti

Odobiyyat: Cexpersl pernrrenonoruu. J. Kam, P. Keiisun, 2003

285) Usaqlarda an xarakterik qaraciyar tumoru hansidir?

A) Hepatik limfoma

B) Vilms tumorun metastazlari
C) Hepatik hemangioendoteliom
D) Neyroblastoma metastazlari
E) Kavernoz hemangioma

Odabiyyat: . Ctpanr, Cekpersl KoMIbioTepHO#H ToMorpaduu, 2009

286) Persistent hiperplastik primitiv (birincili) siisoyabanzar cism kimi g6z
patologiyasim hansi diagnostik kriterilor aks etdirir?

A) USM-ds vo KT-da askarlanan siisoyabonzar cisminin diffuz barkimasi vo gérmo
gabiliyyatinin itmasi

B) 1 yasina godor olan usaqlarda doppler USM-si zamani daxilinds aktiv gan axini
olan, KT zaman aktiv kontrastlasan ekstrakonal vo periorbital mass

C) Az yash usaglarda USM ya KT zamani g6z almasinin arxa divarinin lokal
balonvari defekti vo optik sinirinds atrofiya

D) Az yash usaglarda KT vo USM zaman arxa retinal kasifikasiyalar vo g0z
almasinin hacminin artmasi

E) 1 yasina gador usaglarda US vo KT muayinesi zamani retrolental mass, billurun
dislokasiyas1 va galinlasmis embrional hialoid galig1 askarlanir

Odobiyyat: Diagnostic imaging, Head and Neck, Harnsberger, 2006-2007



287) Yeni dogulmuslarda meningosele asason hansi sahads lokalizasiya olur?

A) Gicgah vo topo nahiyslordo
B) Onsa sahasindo

C) Temporal sahalorda

D) Pariyetal nahiyolordo

E) Frontal saholordo

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

288) Rombensefalosinapsis patologiyasi zamani xarakterik MR goriiniisii nodon
yaramr?

A) Serebellyar hemisferlorinin medial hissolorinin bir birine anomal birlogmasi
sobobing

B) Romboid ¢guxurunun ensefalolmalyasiyasinin naticasi ola bilor

C) Sinaptik kecidlorin intoksikasiya noticosindo yaranmis patoloji ocaqlar
yaranmasinda

D) Xarakterik goriintii yalniz KT zamani oldo edilir

E) Kecirilmis rombensefalit noticosinds yaranan borkimalor noticosindo omolo golir

Odobiyyat: Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008

289) MR diagnostikasinda hemimeqalensefaliyaya aid olmayan, yanhs miiddoa
hansidir?

A) Displastik kortikal qirislar

B) Asimmetrik asag1 vo yuxari cons ilo miisayiot oluna bilor

C) Serebral hemisferin bu prosesds diffuz vo yaxud lokal formada zodoslona bilor
D) Displastik kortikal sirimlar

E) Sol/Sag yarimkiironin hacminin artmasi, digor yarimkiironin atrofiyasinin
sobabidir

Odabiyyat: Jlnarnoctuueckas Heipopaauosorus B.H. Kopauenko, 1. H. [TponuH -
2008-2012

290) Neyrofibromatoz tip 1 xastaliyin MR va KT diagnostikasinda hansi
sindrom xarakterik deyil?

A) Ag va dorin boz serebral maddods fokal / lokal signal intensivliyinin artmasi
B) Pleksiform neyrofibromalar
C) Bilateral statoakustik svannomlarin mévcud olmasi



D) Doarids “cafe- au lait” ( stidlii gohva) lokalori
E) Optik daliyinin va orbital yarigin bir torafli abnormal dilyatasiyasi va sfenoid
qanadlarin displaziyalar1

Odobiyyat: luarnoctuueckas Heiipopanuosorus: B.H. Kopuuenko, U.H. [Iponus -
2008-2012

291) Sturge Weber sindromunu aks edon MR va Kklinik - fizikal
simptomokompleks hansidir ?

A) Bas beynin ¢ox sayli xarda venoz anomaliyalar1 vo dorido xirda ¢ox sayli venoz
angiomalar

B) Bilateral subkortikal kalsifikasiyalar, ¢ox sayli biliyar hamartromalar, vo Fleysner
dairasi

C) Periventrikulyar kalsifikasiyalar vo lizdo sebaseoz tipli adenomalar olmasi

D) Uzdo damar mansolili nevus, gérma trakti boyu arteriovenoz malformasiyalar va
epileptik tutmalar

E) Bas beyinin piyal angiomatozu va unilateral trigeminal angiomatoz
patognomonikdir

Odobiyyat: Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008

292) Yeniyetmolorda(anamnezinds vaxtindan tez dogus) madaciklor atrafinda
mohdudlasmis diffuziya ( DWI) MR sinqalin askarlanmasi hansi
patomorfologiya hesabina yaranir?

A) TORCH patologiyasi-virus monsalili toksik antenatal zodolonma noticosindo
yaranir

B) Dogus zamani alinan travmanin vo miihiim antenatal hipoksiyas1 noticosindo
C) Periventrikulyar herminal hiiceyrali matriksin pozulmus miqrasiyasinin
abnormaliyasi sobabindon ( PVL)

D) Genetik faktor ilo olagalidir vo miioyyon genetik sindromu oks edo bilor

E) Ana batninds talamik gansizmalar vo kortikal isemik ocaqlarin hesabina

Odobiyyat: Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008

293) MR- da “Sinus pericranii” adlanan anomaliyasim1 hans1 patoloji
dayisikliklor aks edir?

A) Bas beynin osas drenaji olan vidaci venalarin intrakranial sinuslar ilo yaranmis
patoloji olagosi

B) Intrakranial dural venoz sinuslarin otrafinda yerloson anomal venoz axinli damalar
C) Ekstrakranial venoz sistemi ils intrakranial venoz sinuslar ilo abnormal birlogdiran
transkranial patoloji kalvarial morfostruktur



D) Iri kalibrli dural venoz sinuslarin yan lakunlarin artmus tozyiqdon irali golon
patoloji dilyatasiya
E) Biitiin cavablar dogrudur

Odobiyyat: Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008

294) “Pediatrik” beyin kotilyiiniin qliomalar1 qrupuna hansi1 onkomorfoloji
sinonim aid deyil?

A) Anaplastik astrositomalar
B) Pilositar astrositoma
C) Diffuz tektal glioma
D) Diffuz pontin gliom
E) Fibrillyar astrositom

Odobiyyat: Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008
295) Hans1 miiddaa az yash usaqlarda dogrudur?

A) Hipofiz adenomasi kigik yagli usaqlarda adi haldir
B) Meninqioma az yash usaqlarda ola bilor

C) Hemanperisitoma pediatrik tumor grupuna aiddir

D) Pilomiksoid astrositoma az yash usaqlarda tipik olur
E) Statoakustik nevrinoma usaq dovriin tumorudur

Odobiyyat: Diagnostic imaging, Pediatrics, Donnely 2008

296) Pediatriyada limfatik malformasiyaya ( limfagiomaya ) aid olmayan, yanhs
miiddaa hansidir?

A) Makroskopik olaraq multikistoz, daxilindo mayesi vo septalar1 olan formasiz
massadir

B) Limfatorkibli, cox sayli , endotelial divarlar1 olan , forqli 6l¢iilii kistalardan
ibaratdir

C) Doppler USM-d»s kistalar aras1 septalarda vo kistalarda hor hansi axin signali
mumkun deyil

D) 9 0% dorialt1 olur vo asason bas va boyun saholorindo yerlosir

E) MR- da kistalarin torkibi forqli signallar1 niimayis eds bilor

Odobiyyat: “ Diagnostic imaging- Pediatrics - “Amyrsys” , 2008.
297) Normada orta yash pasiyentlords renal arteriyanin ultrasas
dopllerografiyasinda toxmini maksimal sistolik siirat hansi gostaricilor

hiidudundadir?

A) 30-100 m/s



B) 50-160 m/s
C) 110-200 m/s
D) 80-190 m/s
E) 20-80 m/s

Odobiyyat: “YapTpa3zBykoBas IONIIJIEPOBCKAs AUATHOCTHKA B KIIUHUKE» FO
Huxutun. 2004

298) Cavablarda gostorilon hansi patologiya rentgenoqramda vo KT- da ag ciyar
daxilinds pulmonar intraparenximatoz kiiravari -dairavi kolqasina malik deyil?

A) Ag ciyarin hidativ kistasi

B) Bronxogen kista

C) Spontan pulmonar infarkt

D) Ag ciyords parenximatoz abseslor
E) Pulmonar tuberkulyomalar

Odobiyyat: JI./{.Jlunaenoparen, N.I1.Kopomrok «MeaunuHCKas pagnoorus u
pentrenosiorusi». M. Menununaa. 1993. 556 c.

299) Testikulyar gonadal stromal tumor ( GST) izahatinda hans1 morfoloji
anlayis dogru deyil?

A) Sertoli hiiceyrali tumor

B) Leydig hiiceyralordon yaranan tumor olur

C) Granulosa hiiceyrali tumor yaranir

D) Bertoli testikular hiiceyralorindon ibarat olur

E) Qeyri herminal hiiceyroalori tumor elementlori olmalidir

Odobiyyat: Diagnostic Imaging Ultrasound Azmy 2000. Amyrsys

300) Prenatal sitomeqalovirus infeksiyasi naticasinds yaranan neonatal
usaqlarda toksik-infeksion beyin zodslonmasi kompleksinin hans1t MR va KT
miiddaalar1 dogru deyil?

A) Kortikal sirimlarin abnormal inkisafi patoloji hali ilo miisayiat edilir

B) Serebellyar miixtolif doracali hipoplaziyalar geyd edilir

C) Serebral parenximal ( herminal matriksin zonalarinda) coxsayli kalsifikasiyalar
yaranir

D) Mikrosefaliya hallari, vo daxili + xarici hidrosefaliya yaranmas1 adi haldir

E) Imunno spressiya noticosinde bazal leptomeningitin yaranmasi saciyyavi haldir

Odobiyyat: Jluarnoctuueckas Heiipopaauonorus B.H. Kopanenko, 1U.H. [Tponun -
2008-2012

301) Krabbe xastoliyind sociyyavi olan postulat hansidir?



A) Kicik yash usaqlarda T2 sekanslarinda periventrikulyar ag maddads yiiksolmis
bilateral, kontrastlagmas1 aktiv olmayan, signal sahalori patognomonikdir

B) Yarimkiiralords spongiform neyrodegenerasiya vo qanqgliosidoz

C) 12-16 yasli usaqlarda virus infeksiyadan sonar serebral fosad- Periventrikulyar
araiozis

D) Yenidogulmus usaqlara morkezi pontin miyelinoz yaranmasi

E) Yeni yetmo usaqlarda T2 sekanslarinda periventrikulyar ag maddads yiiksalmis
signal (ocaglarin kontrastlagmasi aktivdir) xas olan goriintiidiir

Odobiyyat: Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009

302) Qalxanvari vozin hiper- va ya hipo- funksiyasinin differensial
diagnostikasinda daha informativ miiayino metodu hansidir?

A) USM

B) MRT

C) Rentgen miiayinosi

D) Radioizotop miiayino

E) KT

Odobiyyat: I'.A.3enrennnze «Knuuanyeckas Perrrenopaguonorus». Mocksa. 1995.
364 c.

303) Usaqglarin simptomsuz (gizli) qalxanvari vazi sislorinin skrininqinds daha
informativ diaqnostik metod hansidir?

A) Fizikal miiayinosi

B) KT

C) Radioizotop miiayino

D) USM

E) MRT

Odobiyyat: I'.A.3earennnze «Knunanueckas Pentrenopaauonorus». Mocksa. 1995.
364 c.

304) “Haunsfield vahidi” hansi instrumental miiayinadJ istifads olunur?
A) KT

B) Radionuklid

C) MRT

D) Rentgen

E) USM

Odabiyyat: Holger Petterson MD «O61iee pykoBOACTBO 10 pagrosioruu» MHCTHTYT
NICER, Mockga. 1995. 1330 c., vactsl



305) Arterioloskleroz - digar s6zle necs adlanmr ?

A) TORCH (toksoplazma, rubella, sitomegalovirus, herpes)
B) Perivaskulyar Virxov Robin bosluglar1

C) ADEM (disseminoedici kaskin ensefalomiyelit)

D) Kigik 6l¢ulu beyin arteriyalarin sklerozu

E) Daginiq skleroz (MS)

Odobiyyat: Anne G.Osborn, Karen L. Salzman, A. James Barkovich,Gregory L.

Katzman/ Diagnostic Imaging Brain - Second edition / Amirsys nosriyyat evi;
2013,1(4): 32-35

306) Epididimal kistoz vo neoplastik proseslorind aid olan cavablardan hansi
cavab dogrudur?

A) Spermatosele adoton 1-2 sm boyiikliikdo olur

B) Adenomatoid tumor on ¢ox rast golon epididimal tumor sayilir

C) Epididimal hacmli proseslorin arsinda on nadir rast golon - epididimal kistalardir
D) Ekstratestikulyar neoplastik proseslorin arasinda nadir hallarda rast golon
lipomadir

E) Ultrasos miiayinosi zamani ependimal patologiysinda 3.5 MHz sensor (datichik)
optimaldir

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007,

307) Hans1 MR va KT simptomatologiya prenatal virus infeksiyasi naticasindo
yaranmis mithiim daracali toksik-infeksiyon beyin zodalonmasi hallarina aid
deyil?

A) Ocaqli gansizmalar vo periventrikulyar ensefalomalyasiya saholori yaranir
B) Hidrosefaliya + hidranensefaliya vo kistalar ola bilor

C) Purkinye hiiceyroali postviral ksantomalar vo FASI tipik haldir

D) Talamuslarda vo bazal qanqglionlarda, xarakterik kalsifikasiyalar olur

E) Bas beynin miihiim doracsli diffuz - atrofik azalma vo ya lokal atrofiya

Odobiyyat: Textbook of Radiology and imaging — D. Sutton 2009

308) Parkinson xastaliyinda, onun patoloji — radioloji slamatlorina aid olan
dogru miiddoa hansidir?

A) MR- da qgara substansiyasinin ( substantia niqra ) hocminin azalmasi (
dismorfizmi)
B) Cavan insanlar populyasiyada parkinsonizmin an yiiksok statistik roqgomlari olur



C) Kontrastli KT an informativ diagnostik tisuldur

D) Serebello- pontin atrofiya, dinamikada arezorbtiv hidrosefaliyanin proqressiv
dinamikas1 va qliotik sahalorin inkisafi

E) Parkinsonizmds MR-da Lewi cisimlorinin bilateral zodslonmalori olmalidir

Odobiyyat: Neuroradiology : The Essentials with CT and MR.- V. Runge, U.Smoker
- Thieme, 2012,

309) Klinik nevroloji miiayinods Lou Gehring ( vo yaxud yan amiotrofik
skleroz) xastaliyi siibhasi yaranan zaman, onu hans1t MR simptomlar siibut edir?

A) Kortikospinal trakt boyu ( korona radiatadan beyin kétiiyline godor) vo daxili
kapsullarada bilateral PD/Flair intensivliyi yiiksolmis ocaqlar

B) Kortikospinal trakt boyu ( korona radiatadan beyin kotiiyiine qodor) unilateral T1
yiiksok intensivliyi olan patoloji ocaq

C) Kortikospinal trakt boyu ( korona radiatadan beyin kétiiyiine gader) ipsilateral
T2/Pd/Flair izointens signal

D) Kortikospinal trakt boyu unilateral sklerotik /gliotik signal

E) Kortikospinal trakt boyu ( korona radiatadan beyin kotiiyiine godar) bilateral T1
yiiksak intensivliyi olan simmetrik ocaq

Odobiyyat: Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton
310) “Pankost xar¢ongi” aid olmayan miiddoa hansidir?

A) “Xirda hiiceyrali ag ciyor kanseri” morfoloji doyisikliklori olur
B) Yanas1 qabirgalarda destruksiya yarana bilor

C) Ag ciyarin apikal kortikal hissasinin sisidir

D) “Superior sulcus tumoru” terminindon istifads edilir

E) Adoton Horner sindomu ilo miisayiot edilo bilor

Odoabiyyat: Kam 1., Mac K. , I'pockun C. «CekpeTtbl peHTrenosiorumn». I[lep. ¢ aHr..
M-CII6, 2003, 704 c.

311) Miyelom xastaliyine aid olan dogru muddaa hansidir?

A) Sidiyin Bens —Jons laborator miiayinasi bu xostolikdo monfidir

B) Plasmasitar ( Plazma hiiceyroli ) mieloma bu xastoliyin osas romzi anlayisidir
C) KT-do metastatik xastoliyi ilo doqiq diferensiasiya edilir

D) Miisbat mielositlorin par¢alanma testi olur

E) Siia terapiyasi ilo uzun miiddstli remissiya yaranir

Odobiyyat: Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009



312) Kalla asasi va iiz skeletinin travmatik siniqlarimin diagnostikasinda hansi
milayind daha informativdir?

A) Ragomli polipozisiyali rentgenoqrafiya

B) Kollonin rentgenoskopiyasi

C) Magnit rezonans tomografiya

D) Uz skeletinin poliproyeksiyali rentgenografiyasi
E) Kompyuter tomoqrafiya

Odobiyyat: Cekpersl penrrenonoruu. J. Kam, P. Keiisun, 2003

313) Kiit abdominal travma naticasindd garaciyarin zodalonmasinin 3sas USM
dlamatloring asagidakilardan hansi aid deyil?

A) Qaraciyor daxili hipoexogen saho vo garin boslugunda sorbost maye

B) Qarin boslugunda sorbost mayenin proqressiv artmasi

C) Qaraciyor parenximasinda kolo-kétiir konturlu hipo vo anexogen téromo
D) Qarin boslugunda sarbost gaz mévcudlugu

E) Qaraciyar konturlarinin (kapsulasinin) lokal diskonfiqurasiyasi

Odobiyyat: VY3u B ractpoenteposioruu. Casemio B.E. 2010. 136¢. «IIpakTudeckoe
PYKOBOJICTBO IO YJIBTPa3BYKOBOM AMArHOCTUKE» o1 pea.MurbkoBa. Bugap-M.
M.2003. 698c.

314) KT-do vo MR-da askarlanan epidural hematomanin torkibinda olan gan
hans1 damarlarin zadasindon yaranir?

A) 90% arterial damarlardan,10 % venoz sistemindon
B) 40% arterial damarlardan ,60 % venoz damarlardan
C) Dorin venoz qan axiindan

D) Piyal damarlardan

E) Vilizi dairasinin arterial gan axinindan

Odobiyyat: Helipopaauonorus - Tpodpumona T.H. — [IpakTudeckoe pyKoBOACTBO —
2005

315) Subdural xronik hematoma hansi patologiya ilo MR-da tam forqlidir?

A) Sarkoid paximeningit

B) Toksoplazmatik paximeningopatiya
C) Intrakranial hipotenziya

D) Subdural higroma

E) Xronik meningit



Odobiyyat: JInarnoctuueckas nevipopaauonorus B.H. Kopauenko, 1. H. IIponun -
2008-2012

316) MR - da askarlanan diffuz aksonal zadalanma hansi klinik-nevroloji hal ila
miisayiat edilir?

A) Epileptik status ila

B) Miioyyan xiisusi stabil klinik nevroloji simptomatika yoxdur

C) Kaskin fazada anizokoriya va afaziya qeyd olunur

D) Koskin fazada koma vo ardicilliqla vegetativ statusun yaranmast ilo
E) Zodsalomanin noticosindo miitomadi olaraq epileptik tutmalar yaranir

Odobiyyat: Radiology/, Metha, D. Bell - 2006
317) Travmatik intrakranial damar disseksiyalari iiciin hansi cavab dogrudur?

A) Travmadan sonra MR-da dural laylarin arasinda T1 hiperintens hematoma
y1gintisi

B) Travmadan sonra MR- da damalarin divarinda hiperintens T1 intramural
hematomanin yaranmasi movcuddur

C) Travmatik xastolords kegirilmis DS angioqrafiyadan sonra vaskulit /vaskulopatiya
yaranmasi

D) Travma zamani omoalo golmis koskin vazospazm noticosindo boyun arteriyalarinda
disseksiya

E) Travmatik mongoli damar okluziyalarin intervensiyon endovaskulyar metodu ilo
miualicovi ayrilmagi

Odobiyyat: Radiology/, Metha, D. Bell - 2006

318) “Hematometrokolpos” radioloji diagnozu iiciin hansi digor
radioloji/morfoloji termin ona sinonim sayilmir?

A) Hidrohimenometrokolpos situasiyasi

B) Miiller kegacaklorin anomaliyasi

C) Hematokolpos hallar1

D) Kloakal malformasiya anomaliyasinda olan qan toplantisi
E) Hematometra termini

Odobiyyat: “ Diagnostic imaging- Abdomen, Federle “Amyrsys” ,2008.

319) Asagidaki cavablardan hansi kaskin pankreatitin simptomatikasinda dogru
deyil?

A) Peripankreatik sahodo maye /6dem olmasi



B) Anormal daxili strukturlu olan va 6l¢iilori 2-4 giino boyiimiis pankreas
C) Kontrastli KT-ds pankreasda fokal kontrast tutmayan sahalor yaranir

D) Pankreasin konturlarinin nahamarligi

E) MR- da voz daxilinds T1 hiper / T2 hiperintens ocaqlar hemorragik kista
xarakterik sayilir

Odobiyyat: Clinical Anatomy for Medical Students. Richard S.Snell. 1995

320) Magaral (kavernoz) sinusun radioloji miiayinasi iiciin hansi nevroloji
simptomatika asasdir?

A) I, IIT va 1V sinirlordo zodolonmasi

B) IV V, Vil sinirlorin unilateral parezi

C) II vo I sinirlorin patologiyas1 alamatlori
D) V, Vi, VII sinirlorin zodslonmasi

E) 111, 1V, vo VI sinirlorin parezi kompleksi

Odobiyyat: Holger Petterson MD «OG0r1iiee pykoBOICTBO O paaguoaoruu» MHCTUTYT
NICER, Mocksa. 1995. 1330 c., gactel V

321) MRT va KT muayinalari zaman bas beyindas askarlanan va " Zebra **
isarasi kimi giymatlandirilon gérunti naya deyilir?

A) Beyin gan dovrani pozulmasi iigiin xarakterik isemiya

B) Osason supratentorial kraniotomiya vaya spinal corrahi amoliyyatlarindan sonraki
uzaq cerebellyar ganama kompleksi

C) Posttravmatik subdural hematoma

D) Arxa asagi beyincik arteriyasinda gan dévran: pozulmasi noticasinds yaranan
isemiya

E) Beyin gan dovrani pozulmasi ti¢iin xarakterik ganama

Odobiyyat: Anne G.Osborn, Karen L. Salzman, A. James Barkovich,Gregory L.
Katzman/ Diagnostic Imaging Brain - Second edition // Amirsys nosriyyat evi;
2013,1(4): 18-19

322) Hansi beyin toromasi MRT tapintilar1 arasinda "popkorn topu''
goriiniisiind malikdir?

A) Neyrositoma

B) Kavernoz angiomalar
C) Hemangioblastoma
D) Neyrofibroma

E) Astrositoma



Odobiyyat: Anne G.Osborn, Karen L. Salzman, A. James Barkovich,Gregory L.
Katzman/ Diagnostic Imaging Brain - Second edition / Amirsys nosriyyat evi;
2013,1(10):66-69

323) Fibrinoid leykodistrofiyada (Aleksander disease) hans1 MR va klinik
kompleks xarakterik deyil?

A) Xostoliyin olamatlori frontal regionlardan baglayir va todricon beynin arxa
hissolorino inkisaf edir

B) Xastaliyin yuvenil proqressiv formasi ola bilor

C) Yenidogulmus usaqlarda mikrosefaliya fonunda, operkulyar sahslorinin
subaraxnoidal bosluqglarinin bilateral dilyatasiyas1 agskar olunmasi

D) Bifrontal ag maddonin simmetrik demiyelinasiyasi naticosinda T2 signal artir
E) Kaudal niivonin bag1 >Solgun kiiro > Talamus > Beyin kotiiyii — bu ardicilliq ilo
progressiv dinamika olur

Odobiyyat: Neuroradiology : The Essentials with CT and MR.- V. Runge, U.Smoker
- Thieme, 2012

324) Agciyar emfizemasi iiciin daha daqiq rentgenoloji simptomatika hansidir?

A) Agciyar patternin soffafligin artmasi vo torakal hocminin azalmasi nozors ¢arpir
B) Agciyor koklorinin har iki toradon genislonmasi vo ag ciyor patternin seyralmosi
birliyi

C) Inspirasiya/ ekspirasiya zaman1 diafragmanin mobilliyinin itmasi yaxud
hipodinamiyasi

D) Agciyar saholorinin retikulonodulyar patterni vo Kerli xottlorin yaranmasi

E) Pulmonar parenximin soffafliginin artmasi1 vo damar-bronx soklinin seyralmosi
patoloji kompleksi

Odobiyyat: [1.B.BrnacoB «JlydeBas quarHoctrka 3a00JIeBaHH OPTaHOB IPYIHOM
nonoctu». M. 2006. 311 c.

325) Hansi patoloji hala Biloma deyilir?

A) Bad xassoli tumorlarin 6d yollarinin divarlarina invaziyasi
B) Odiin ekstrahepatik saholords y1gintilar:

C) Biliar sistemin badxassali tumoru

D) Biliar sistemin xosxassali tumoru

E) Odiin qranulyomatoz yigintilarin yaranmasi

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

326) Emfizematoz xolesistitlor adoton nayin sababins yaranir?



A) Clostridium va Escherichia coli infeksiyanin inkisafi sabobina
B) Amebiaz infeksiyasi va abseslori il six slagalidir

C) Miialico edilmoayan xolesistitin fosadidir

D) Xoledoxolitiazlarin koskinlogmasinin fosadlagmasidir

E) Iltihablasmus 6d kisesinin perforasiyasmin noticosidir

Odabiyyat: Cekpetsl ynbTpa3BykoBoii auarHoctuku. [Tox pen. B.[lorpa. JI.PyOenc.
Ilep. c anr. M. 2005. 456 c.

327) Hansi intrakranial tumorlar subaraxnoidal bosluglara vo markazi sinir
sistemind erkon metastazlar vermir?

A) Medulloblastoma

B) Heg biri

C) Germinoma

D) Psammomatoz tipli meningioma
E) Ependimoma

Odobiyyat: Cekpersl pernrrenonoruu. J. Kam, P. Keiisun, 2003

328) Prenatal USM-do lissensefaliya hansi serebral strukturun anomaliyasidir?

A) Talamusun

B) Beyinciyin

C) Serebral hemisferlorinin kortikal gatinin
D) Corpus callosumun

E) Serebral falksin

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

329) Asagidakilardan hansi miiddoa Dandy-Walker malformasiyasi iiciin
dogrudur?

A) Beyin modaciklorin dilatasityasi

B) Beyincik hemisferinin kaudal dislokasiyasi va sirinqomiyeliya

C) 70% hallarda MSS-nin digor anomaliyalar ilo miisayiot edilir

D) Beyincik vermisin aplaziya vo yaxud hipoplaziyasi naticosinds beyincik
yarimkiiralori ayrilir

E) Boytikliiyti ¢ox farqli olan IV moadacikls slagali arxa kalls clixurunun kistasi

Odobiyyat: Direct Diagnosis in Radiology, Pediatric Imaging, G.Staatz, D.Honnef,
W.Piroth, T.Radkow, 2010



330) Chiari 1 malformasiyasi iiciin an daqiq simptom hansidir?

A) Onurga beynin boyun hissasinds sirinqomiyeliyanin olmasi

B) Yenidogulmuslarda hipersomnolensiya ilo miisayiat olunan hidrosirinqomiyeliya
olmalidir

C) Serebellyar tonzillorin 3 mm - don ¢ox bilateral kaudal ektopiyasi

D) Serebellyar tonzillorin 5 mm - don ¢ox kaudal protruziyalar1 patognomonik haldir
E) BOyiik oansa doliyinin anatomik daralmasi vo onurganin bu saviyyada
kompressiyasi

Odobiyyat: Diagnostic Imaging-A.Osborne
331) Chiari 3 malformasiyan1 hans1 anatomik anomaliyalarin tapintisi 9ks edir ?

A) Beyincik hemisferlorinin hipogeneziyasi vo boyun sahoasinds sirinqomiyeliya
B) Chiari 1 malformasiyasi ilo birlikdo bel hissosindo meningomiyelosele

C) Chiari 2 malformasiyasi ilo birlikde ansa vo yuxari boyun ensefaloselenin askar
edilmosi

D) Beyincik vermisinin ageneziyasi

E) Chiari 1 malformasiyasi ilo birlikdo bel hissasindo ensefaloselenin olmasi

Odobiyyat :Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008
332) Holoprozensefaliya halim aks edoan an doqiq MR simptomlar hansilardir?

A) Frontal paylarin vo onss payinin miomalyasiyasi

B) Hidrosefaliya, lateral madaciklorin arasinda paylar arasi sirimin dorinlogsmasi ,
doyanacokli ¢isimin ageneziyasi / hipogeneziyasi

C) Monoventrikul, frontal paylarin birlosmasi vo falksin / paylar arasi sirimin 6n
hissosinin ageneziyasi kompleksi

D) Ddyonacokli cisminin ageneziyasi , semioval morkozlorin anomal olaraq
yastilagsmasi , madociklorin paralel qurulusu va kortikal heterotopiya ocaqlari

E) On beyin arteriyasinin hipogeneziyasi, lateral sirimlari anomal dilyatasiyas1 va
eyni zamanda konveksital sirimlarin dorinlogsmosi anomaliyasi

Odabiyyat: Jlnarnoctuueckas Heiipopaauonorus B.H. Kopanenko, 1. H. [TponuH -
2008-2012

333) Kaskin fazada subdural hematoma hansi patologiya ilo MR-da eyni
morfoloji goruntuld deyil?

A) Dural meningitlor ilo

B) Intrakranial hipotenziya hallar1 ilo

C) Dural superfisial ( sothi) hemosideroz ila
D) Epidural hematomalar ilo



E) Dural metastatik proseslor ilo

Odobiyyat: Jluarnoctuyeckas Hefipopaauosorus Barkovich A.J Pediatric
Neuroimaging -2008

334) MR zamam hansi serebral / serebellyar dislokasiyalar/herniasyalar qeyd
edilmir?

A) Transalar tipli

B) Subfalks tipli dislokasiya

C) Unkal enan herniasiya

D) Transorbital, 6n dislokasiyalar
E) Transdural istigamatli

Odobiyyat: Tuarnoctuueckas Heiipopanuosorus: B.H. Kopuuenko, U.H. [IponuH -
2008-2012

335) MR—da va DSA-da markazi sinir sisteminin arteriti ilk novbados hansi
patologiya ilo differensiasiya olunmahdir ?

A) Intraserebral qanamalarla

B) Orta beyin arteriyasinin trombozlari

C) Arteriovenoz malformasiyalari ilo

D) Intrakranial aterosklerotik vaskulyar xastoliyi
E) Arterial anevrizmlori

Odabiyyat: Tuarnoctuueckas Heipopanuosorus B.H. Kopuuenko, U.H. IIponuH -
2008-2012

336) Serebral amiloid xastaliyi patomorfologiyas: hanst MR simptomlari ila
farglonir?

A) Oksar hallarda amiloidoma mihim mass effekt yaradir vo kontrast aktiv
akkumulyasiya edir

B) Kallo simtklorinds xarakterik amiloid sklerotik — litik defektlor yaranmasi nazaro
carpir

C) Serebral damarlarin subtotal amiloidozu damarlarin aterosklerotik kalsilosmasi
yaradir

D) Osason cavan adamlar qrupunda geyd olunur

E) T2 GRE sekvensiyalarda ¢ox sayli “qara noqtolor” xronik amiloidin on osas
simptomlaridir

Odobiyyat: Helipopanuomnorus - Tpodpumona T.H. — [IpakTuueckoe pyKoBOJICTBO —
2005

337) MR- da «watershed» tipli infarktlar iiciin hansi1 cavab dogrudur?



A) Infarkt arterial tipli olanda vo homon infarktin genis perifokal penumbrasi olmasi
B) Trombotik mansali,orta beyin arteriyasinin hovzasinds olan infarktlar

C) Bilateral talamik infarktlar

D) infarkt serebral vaskulyar hovzolorinin sorhodinds yerlosir vo yaxud infarkt
zonasina bir neco vaskulyarizasiya hovzosi daxildir

E) Venoz tipli infarkt (infarkt i¢indo likvor torkibli genis kistoz sahalor olanda)

Odobiyyat: Helipopanuomnorus - Tpodhumona T.H. — [IpakTuueckoe pyKoBOJICTBO —
2005

338) Dural sinuslarin trombozunu aks edon MR vo KT diaqnostik miiddaalar
hansidir?

A) Bos tipli “delta” simptomu

B) Biitiin geyd edilmis cavablar dural trombozlarin sindromologiyasina daxildir
C) Kollateral venalarin hiperemiyasi vo genislonmasi

D) III vo IV madaciklorin artmis pulsasiyasi

E) Cox sayli parenximal petexial gansizmalarin yaranmasi

Odobiyyat: Jlmarnoctuueckas Heipopaauosorus B.H. Kopauenko, W.H. Ilponun -
2008-2012

339) MR-miiayinasinda medullyar venoz damarlarin “Meduza bas1” adlanan
simptom hansi xastalik iiciin xasdir?

A) Venoz axini olan tumorlarda yaranan slamotdir

B) Anadangolmo venoz angiomalara ( venoz inkisaf malformasiyas1) xarakterikdir

C) Dural sothi venalarin venoz stazi ti¢lin

D) izolyasiya olunmus serebral venoz varikslarda yaranir

E) Sinus trombozlarda dekompensasiya naticosinds kollateral venoz axinini yaratmagq
tglin

Odobiyyat: Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008
340) Qliosarkomanin tipik serebral yerlosmasi hansidir?

A) Beyin koétiiyiindo

B) Dural strukturlarda vo kranial stimiikdo

C) Madacikda

D) Serebellyar hemisferdo

E) Temporal> Pariyetal > Frontal> Oksipital paylarda

Odobiyyat: Jlnuarnoctuueckas neipopaauosorusi B.H. Kopauenko, 1.H. IIponun -
2008-2012



341) MR v3 KT miiayinalorinds yuvenil pilositar astrositomanin goriintiisiina
aid olan cavab hansidir?

A) IV moadaciyin damindan inkisaf edon vo heterogen kontrast akkumulyasiyasi olan
multinodulyar infiltrativ solid toroma soklinds olur

B) Cavablarin heg biri pilositar astrositomanin doqiq tosvirini izah etmir

C) Korpu-beyincik sisternalarda yerloson solid,kapsullasmis ,kontrast1 aktiv homogen
akkumulyasiya edon tumor

D) Beyincik parenximinds yerloson,daxilinds aktiv kontrastlasan mural diiyiinii olan,
kistoz toromo, PA {i¢iin spesifikdir

E) Supratentorial madaciklorin yaninda lokalizasiya olan infiltrativ tipli, doaqiq
sarhadlori olmayan tumor

Odobiyyat: Jlmarnoctuueckas Hevipopagauosorus B.H. Kopauenko, 1.H. Tlponun -
2008-2012

342) Tipik oliqodendroqliomaya aid olmayan miiddoa hansidir?

A) 40 %-da arxa kallo ¢uxuru strukturlarinda askar olunur

B) KT-doa 50% astrositom kontrast akkumulyasiyasini niimayis etdirir
C) Subkortikal vo kortikal ag§ maddodo lokalizasiya olunur

D) 70- 90 % kalsifikasiyalar va 20 % kistoz degenerasiyali olur

E) Osason supratentorial yerlogon patoloji toromadir

Odobiyyat: Radiology/, Metha, D. Bell - 2006
343) MR-da astroblastomani xarakterizo edan an daqiq cavab hansidir?

A) Monroe doliyino yaxin olan madocik divardan inkisaf edon hipointens heterogen
mass

B) Adoton bir yarimkiironin medial sahosindon,kontralateral hemisferin mediobazal
hissoaloring sirayat edon patologiya

C) Dural sathlorins bitisik olan solid T1 izointens, kontrast1 homogen va uzun
miiddotli akkumulyasiya edon tumor

D) Madoacik monfozinds kalsifikasiya olunmus vo kontrasti yigmayan patoloji
yenitoroma

E) Serebral hemisferds yerloson dairavi solid va kistoz “patonakli”, heterogen
kontrast akkumulyasiyas1 olan patoloji struktur

Odobiyyat: Jlmarnoctuueckas neripopaauonorus B.H. Kopunenko, U.H. [Iponusn -
2008-2012

344) Epstein Barr virusu etiologiyah ensefalitlordo MR zamam hansi
strukturlarin zadslonmasi tipik haldir?



A) Striopallidar strukturlarin,qara substansiyasinin vo qirmizi niivalarinin bilateral
iltihab1

B) Bazal qanqlionlarin,talamuslarin bilateral va beyin kotiiytlin zodslonmalari

C) Limbik sisteminin zadolonmaosi

D) Yan madaciklorin ventrikuliti

E) Beyincik tonzillarin serebelliti

Odobiyyat: Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009
345) Waller /Wallerian degenerasiyasi hansi proses naticosindo yaranir?

A) Anadangolmo sistemik mitoxondrial xastoliklords genetik mutasiyalarin gec
fazasinda yaranan degenerativ haldir

B) Xronik alkoqol istifado edon kisilords serebral/serebellyar atrofiyadan yaranir
C) Kegirilmis isemiya / infarktdan sonra yaranan proksimal aksonlarin vo mielin
gabiglarin degenerasiyasi sobobindon

D) Yenidogulmuslarda vo kicik yash makrosefalik usaqlarda bifrontal simmetrik ag
maddonin degenerativ atrofiya vo qlioz noticosindo

E) Koskin hipovolemiya naticosinds intrakranial tozyiqinin koskin azalmasi
naticosindo yaranan psevdoinfarktlarin oksidir

Odobiyyat: Textbook of Radiology and imaging — D. Sutton 2009
346) Hansi cavab serebral neyroepitelial kistalar iiciin yanhsdir?

A) Yan modociyin damar kolofinin kistalari ilo bozon diferensiasiya edilmir
B) Dermoid kistalar ilo diferensiasiyasi adoton problemsizdir

C) Neyroenteral kistalardan forqli olaraq T1WI signal1 serebrospinal maye ilo
izointens olur

D) Araxnoidal kistalar ile bazi vaxtlari1 doqiq diferensiasiya edilmir

E) Porensefalik likvor kistalar1 ilo KT-do densitometriya forqi >15 HU olmasi
mumkandur

Odobiyyat: Textbook of Radiology and imaging — D. Sutton 2009

347) KT zamam III-cii madaciyin 6n hissasinds va soffaf arakosmada rast galinon
kolloid kistanin torkibi nadon hiperdensdir?

A) Kistoz substratda hemorragik derivatlarin yiiksok konsentrasiyasi noticosindo
B) Daxili divarlarinin musinoz proteinin kalsifikasiyas1 hesabina

C) Kista torkibinin malignizasiyasi zamani yaranir

D) Kistanin maye substratinin kontrastlagsmasi hesabina

E) Kistanin daxili substratinda musinoz ziilallarin artmis torkibi sobabindon

Odobiyyat: Helipopanuonorus - Tpodhumona T.H. — [IpakTuueckoe pyKoBOJICTBO —
2005



348) Serebral epidermoid kistalarina aid olan cavablardan hansi yanhsdir?

A) Epidermoid kistalarin torkibi FLAIR sekanslarda biitovliiklo supressiya olunmur
B) Epidermoidlorin 95% hipointensdir vo likvor densitometriyasindan qoti
secilmir

C) Bu kistalarin T2 signali likvora banzayir, lakin DWI likvor ila eyni intensivlikda
galmas1 xarakterik olur

D) Oksoariyyati beyincik—korpiiciik kiincds yerlagir

E) Epidermoidlorin 95% otrafdak: serebrospinal maye ilo miiqayisodo PD
sekanslarinda hiperintens olur

Odobiyyat: Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009
349) intrakranial neyroqlial kistalarin xarakterik lokalizasiyas1 hansidir?

A) Intradural ( dural qurislar: arasindan) inkisaf edir

B) Bas beynin har yerinds ola bilor, lakin temporobazal yerlosmasi normal hal kimi
gobul edilir

C) Yalniz subependimal yerlosmo ola bilor

D) Serebral paylarin hor yerinds ola bilor, lakin alin paylarda yerlogsmosi adi
situasiyadir

E) Adoton soffaf arakosmodo, mohdudlagmis lokalizasiya

Odobiyyat: Hetipopanuomnorus - Tpodpumona T.H. — [IpakTuueckoe pyKoBOJICTBO —
2005

350) Usaqda pineal va pituitar yerloson, simultan yaranmis, patoloji hacmli
yenitoromolorin askarlanmasinda hansi patologiya diisiinqlmalidir?

A) Multilokal oligodendrogliomalar

B) Von Recklinghausen tipli neyrofibromatoz
C) Diffuz astrositomalar

D) Meningiomatoz

E) Intrakranial Germinal hiiceyrali tumor

Odobiyyat: Helipopaaunonorus - Tpodpumona T.H. — [IpakTudeckoe pyKoBOACTBO —
2005

351) Ag ciyar bronxoqgen xar¢angi olan pasiyentda, serebral MRI miiayinasinda,
hansi paraneoplastik sindrom mévcud olur?

A) Bilateral limbik ensefalit

B) Natrium- Kalium miibadilosi naticesinds dura paximeningiti

C) Bazal leptomeninqiti

D) Kalsium- Natrium miibadilosi pozulmasi noticasinds pineal kalsifikasiya
E) Moya - Moya tipli degenerasiya



Odobiyyat: Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009

352) Epidermoid kistanin, ekstraaksiyal likvor ilo KT vo MR-da diferensiasiya
edon Jasas diagnostik Kkriteri hansidir?

A) Araxnoidal kistalarin nevroloji simptomatikasi olur, epidermoid kistalar1 miitloq
unilateral nevroloji patologiyasi olmalidir

B) Araxnoidal kista adston paraventrikulyar sahodo lokalizasiya olur.

C) Epidermoid kistanin MR /FLAIR signali likvordan 5-10 Hu. farqlonir

D) FLAIR ardicilligda tomoqramlarda epidermoid supressiyasinin likvor signalidan
forqli morfostruktur doyisikliklori var

E) Kontrastdan sonra araxnoidal kistanin membran1 kontrastlagir

Odobiyyat: Helipopanuonorus - Tpodpumona T.H. — [IpakTuueckoe pyKoBOJICTBO —
2005

353) Meningeal hemangioperisitomaya aid olan dogru simptom hansidir?

A) Oksor hallara arxa kollo ¢guxurunda yerlogir

B) Kollo tag1 osseos strukturlarinin lokal litik dagilmas1 mévcud olur

C) Vaskulyarizasiyasi adoton hoddindon zoif doracalidir

D) Cox sayli sopalonmis intraserebral diiytlinlor formasi1 bu tumor tiigiin xasdir
E) Kontrastdan sonra meningeal dural “quyruq” olmalidir

Odobiyyat: Textbook of Radiology and imaging — D. Sutton 2009

354) PCNS ( birincili serebral limfoma ) diagnostikasina aid olan dogru fakt
hansidir?

A) Tumorun 6demli sahalorin daxilinds ekssentrik “hadof” goriintiilii morkozi nigsano
yerlosmolidir ( MALT limfomalarda)

B) immunodefisitli, yas1 > 50 olan pasiyentlorda tipik olur

C) Bas beynin daxilindo anatomofizioloji limfatik axin olmadigindan serebral
limfoma anlayis1 sohvdir

D) Intravaskulyar limfoma modacik daxilinds yerloson kalsifikasiya olunmus va
kontrast1 yigmayan patoloji yenitoromadir

E) 50% supratentorial,50 % infratentorial,eyni zamanda beyin kotiiyiindo lokalizasiya
olunur. Kontrastlagmasi T1-WI do adaton aktivdir

Odobiyyat: Neuroradiology — Bob Dogherty . Stanford 2012

355) intrakranial nevrinomalara ( svannomalara ) aid olan hans1 miiddaa dogru

deyil?

A) Cox nadir hallarda sinir ilo slagosi olmayan/intraserbral formasi ola bilor



B) Intrakranial svannomlarm 90% statoakustik sinirdon yaranir

C) Birinci tipli neyrofibromatozda iki torafli statoakustik tumorlar patognomonik
haldir

D) Yanasi siimiik strukturun remodellogsmasi ola bilor

E) Bilateral akustik nevrinomalar neyrofibromatoz NF 2 il slagalidir

Odobiyyat: Neuroradiology — Bob Dogherty . Stanford 2012

356) Neyrofibromatoz tip 2 genetik xastolik zamani ona patogqnomonik kliniki,
nevroloji va radioloji xiisusiyyatlor hansilardir?

A) Statoakustik nevrinomalar vo spinal /kranial meninqiomalarin mévcud olunmasi
B) Sfenoidal siimiiyiin anadangalmo defekti vo orbito-serebal anomaliyalar

C) Bilateral striopallidar kalsifikasiyalar vo hepatomeqaliya yaranmasi

D) Uziin dorialt1 sothi vo dorin laylarda yerloson pleksiform neyrofibromalar

E) Bilateral ependimal / subependimal kalsifikasiyalar

Odobiyyat: Radiology/, Metha, D. Bell - 2006

357) Hansi cavab “intrakranial hemanqioblastoma” patomorfoloji /radioloji
anlayisina aiddir?

A) Hemangqioblastomalarin 90 % von Hippel Lindau sindromunu miisayist edir
B) Tumorun aqressiv boyiimosi vo yanasi siimiik destruksiyasini yaradir

C) Solid homogen tumordur, daxilinds kistoz komponenti vo diiyiinlor adoton rast
golmir

D) Blastoma terminino baxmayaraq bu tumor adston xos xassalidir vo aqressiv
sayilmir

E) 95% supratentorial lokalizasiyasina aiddir

Odabiyyat: Hefipopamuonorus - Tpopumona T.H. — [IpakTrueckoe pyKOBOJICTBO —
2005

358) Serebral neyrodegenerativ Pik xastoliyinda, MR miiayinasinda, asason
atrofiyaya ugrayan beyin saholori hansilardir?

A) Alin vo gicgah paylarin qabigin degenerasiyasi bu xostolikdo normal sayilir

B) Alzheymer tipli hippokampal atrofiya yaranir

C) Serebello- pontin atrofiya vo dinamikada arezorbtiv hidrosefaliyanin proqgressiv
dinamikas1 geyd edilir

D) Vaskulyar degenerasiya

E) 9sason proqressiv beyincik atrofiyasinin inkisafi bu xostolikdo adi haldir

Odobiyyat: Textbook of Radiology and imaging — D. Sutton 2009



359) Ovarial karsinoid iiciin on xarakterik USM simptomlar1 hansilardir?

A) Canaqda bark konsistensiyali, daxilinds kalsifikatlar olan heterogen tumor

B) Doppler zaman diffuz qan dovrani olan nahamar konturlu solid tumor

C) Daxilinds qaz va kistoz komponenti olan daqiq konturlu kapsullagmus kiitlo

D) Canaqda vo abdominal boslugda askarlanan heterogen, daxilinds kalsifikatlar olan
patoloji kiitlo

E) Canaqda yerloson, divarinda solid diiyilin vo daxilinds piy toxumas1 olan doqiq
konturlu toromo

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Gynecology, Hricak, 2007

360) Mayer- Rokitanski— Kustler- Hauser Il-ci tip sindromuna hansi patoloji
kompleks aiddir?

A) Vaginal atreziya

B) Vaginal hipoplaziya

C) Usaqligin hipoplaziyasi, vaginal hipoplaziya + ovarial polikistoz

D) Vaginal hipoplaziya, usaqligin vo usaqliq borularinda disgeneziya

E) Normal ovariumlar, normal hormonal (ovarial) funksiya, renal, vaginal/uterin
anomaliyalar1 ( Spinal vo Urok anomaliyayali da miimkiindiir )

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Women Pathology, Hricak, 2005

361) Aserman sindromuna hansi morfostruktur patologiya kompleksi aiddir?

A) Usagliq borlularinin hipoplaziyasi

B) Vaginal hipoplaziya, usaqligin vo usaqliq borularinin disgeneziyasi

C) Usaqliq boslugunun obliterasiyasi vo endomertial fibroz bitisiklorin agkarlanmasi
D) Coxsayl ovarial kistalar vo endometriumun atrofiyasi

E) Polipoz ilo miisayiot olunan endometriumun hiperplaziyasi

Odobiyyat: Diagnostic imaging, Gynecology, Hricak 2007

362) Ultrasas miiayinasi zamam saktosalpinks differensiasiyasi asagidakilardan
hansi ils aparilmahidir?

A) Seroz kistadenoma

B) Saktosalpinksin differensiasiyasi biitiin sadalanan patologiyalar1 ilo aparilmalidir
C) Peritubar kistoma

D) Paraovarial kista

E) Serozosele tipli kista



Odabiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

363) Usaqhq borusu ilo yumurtahq arasinda lokalizasiya olunan, 10 sm.
diametrdd olan, dayiravi, tokkamerali, anexogen torama ¢ox giiman ki hansidir?

A) Musinos duplikasiyon serozosele
B) Hamar konar1 olan kistadenoma
C) Paraovarial kista

D) Seroz kistadenokarsinoma

E) Adi serozosele

Odobiyyat: YnbTpazpykoBas runexosiorusi. M.H.bynanos. Bunap.2011. ¢.312

364) USM-da embrionun harakat aktivliyi ilk olaraq adatan hansi haftadan
baslayir?

A) 12 hoftadon
B) 8 hoftadon
C) 4 hoftadan
D) 6 hoftodon
E) 16 hoftodon

Odobiyyat: Cekpetsl ynbTpa3zBykoBoi quarHoctuku. [log.pen. B.Jorpa. [{.PyGenc.

365) Hans1 damarlar prenatal gobok damarlarinin normal anatomik qurulusuna
daxildir?

A) Bir arteriya va ¢oxsayli vena
B) Iki arteriya vo iki vena
C) Bir arteriya va iki vena
D) Bir vena v» iki arteriya
E) Bir arteriya vo bir vena

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

366) Doppler USM zamam gobak venasinin pulsasiyasi hamiloliyin hansi
periodundan sonra patoloji slamat sayilir?

A) 4- 8 hoftodon sonra
B) 8-12 hoaftadon sonra



C) 12- 16 hoftodon sonra
D) 16-20 hoftodon sonra
E) 2-4 hoftadon sonra

Odobiyyat: B. [lorpa: Cekpetsl yinbTpa3BykoBoii quarHoctuku 2005

367) Natamam abortun USM diagnostikasi asagidakilardan hansina asaslanir?

A) Daxili daliyin diametrinin hadden artiq dilyatasiyasi

B) Daxilinds heterogen exostrukturlar olan genislonmis usaqliq boslugu
C) D61 yumurtasinda embrionun olmamagi

D) Duglas boslugunda mayenin olmagi

E) Miometriumda periferik damarlarin genislonmasi

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

368) USM zamam heterotopik hamilsliyo hansi tipli hamilslik deyilir?

A) Usaqligdan konarda yaranmis hor hans1 bir hamilolik

B) Abdominal hamilolik zamani kalsifikasiya (mumifikasiya) olunmus dol
C) Usaqgligdaxili vo usaqliq konarinda hamiloliyin eyni zamanda yaranmasi
D) Usaqgligin buynuzlarinda yaranmig dol

E) Usaqliq boynunda yaranmis hamilslik

Odobiyyat: B. [lorpa: Cekpetsl yabTpa3BykoBoi auarnoctuku 2005

369) Exoqrafik “qarh firtina” simptomu asagidaki patologiyalardan hansinda
patognomonik sayilir?

A) Begoxor zamani ( qovuq yoluxmasi)

B) Boyulk Olclli retroxorional hematomalarda

C) Usagligin adenomiozunda

D) Anembrioniyada

E) Inkisafdan qalmis hamilolikdo

Odobiyyat: CekpeTsl yinbTpa3BykoBoi quarnoctuku. [log.pea. B.[lorpa. JI.Pybenc.
370) Plasentanin vaxtindan avval qopmasinin exoqrafik slamati asagidakilardan

hansidir?

A) Plasentanin vaxtindan avval yetismosi



B) Usaqliq divar1 ila plasenta arasinda exoneqativ saha yaranma hali
C) Plasentanin qalinlagmasi va iltihab1 diiylinlor

D) Plasentanin naziklogsmosi

E) Plasentanin strukturunda anexogen sahalor

Odobiyyat: CexpeTsl ynbTpa3BykoBoi quarnoctuku. [loa.pen. B./lorpa. [{.Py6enc.

371) Prenatal USM-da, III trimestr zamani doliin doyisilmamis (normal) sidik
axarlari necd vizualizasiya edilir?

A) Diametri 5 mm olan hipoexogen boru soklinds izlonilir
B) Nazik uzun hiperexogen slavelor kimi qoriintiisii olur
C) Sidik axarlar1 vizualizasiya edilmir

D) Anexogen ayilmis boru kimi qeyd edilir

E) Diametri 3 mm olan anexogen boru soklindo olur

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

372) Hamildliyin II trimestrinds doliin madasinin exoqrafik iisiil ilo
askarlanmamasi hansi halda olur?

A) Qida borusunun atreziyalarinda

B) Diafragmal yirtiginda

C) Videman-Bekvitt sindromunda

D) Kardiosplenik sindromda

E) Yogun bagirsagin atreziyasi halinda

Odabiyyat: Cekpersl yibTpa3BykoBoii nuarHoctuku. [lomg.pen. B.[lorpa.
J.PyGenc.Ilep.c.anr.M.2005.454 ¢

373) Begaxor (govuq yoluxmasi) zamam yumurtahqlarda asasan hansi kista
novl vizualizasiya olunur?

A) Paraovarial kista izlonilir

B) Bilateral retension kistalar

C) Follikulyar kistalar

D) Endometrioid kistas1

E) Bilateral tekaliitein kistalar1 mévcuddur

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005



374) Dolun geyri-immun hidropsunun exoqrafik slamotlori hansidir?

A) Assit, hidrotoraks, hidroperikard

B) Abdominal assit vo darialt1 6dem

C) Qeyri-immun hidropsunun exoqrafik slamatlorine daxil olunmus simptomlarin
hamis1 mévcud ola biler

D) Plasentanin qalinlagmasi

E) Délyan1 mayenin migdarinin ¢oxalmasi

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

375) Plasentanin qalinlagsmasi hansi patologiya iiciin daha xarakterikdir?

A) Videman - Bekvitt sindromu

B) Dandy — Walker sindromu

C) HELLP sindromu

D) Amniotik arakosmoalor sindromu

E) D6lun geyri- immun hidropsu xastaliyi

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

376) Hansi ultrasas slamatlor yumurtahqlarin polikistozu iiciin xarakterik
deyil?

A) Hor iki yumurtaligin 6l¢iisiiniin boyiimasi

B) Endometriyanin menstruasiyan dovriine uygun qalinligdan artiq olmas1

C) Hor iki yumurtaligda ¢oxlu sayda kigik follikullarin tokco periferiyada deyil,
homg¢ini markozi hissads vizuallagmasi

D) Usagligin 6l¢iisiiniin normaya nisbaton kicik olmasi

E) Endometriyanin menstrusiya dovriine uygun qalinligdan az olmasi

Odobiyyat: O.K.Siraliyev, S.Q. Xankisiyeva.Xostoliklorin ultrasos diagnostikasi, soh.
98

377) Tip 1 lissensefaliyanun ( paxiqiriya - aqiriya kompleksi) diagnostikasinda
hans1 miiddaa dogru deyil?

A) Boz maddasinin heterotopiyasi ilo miisayiot edilir
B) Pasiyentin psixosomatik inkisafinin longimasi ilo va epileptik nevroloji sindrom
ilo miisayiot olunur



C) Fetal MR vo USM —do 22-26 hoftodo askarlanir.
D) Anormal neyronal miqrasiya ils slagalor olan xastalikdir
E) Beyin gqabigmin konfiqurasiyasi1 hamar olur

Odobiyyat:Radiology/, Metha, D. Bell - 2006
378) Nabot kistalarina aid, dogru olmayan, yanhs fikir hansidir?

A) Doppler USM-da daxilinda vo periferik zonada gqan axini olmur

B) Usaqglar1 olan gadinlarda daha ¢ox rast golinir

C) Morfoloji olaraq servikal Nabot vazlorin xos xassali metaplaziyanin oksidir
D) Gec fazada kalsifikasiyaya ugramasi tipik haldir

E) Osason asimptomatikdir

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007.
379) Kantrell pentalogiyasinin daqiq tosnifat1 hansi cavabda aks edilib?

A) On diafragmatik yirtiq, 5n abdominal divarin orta xottin defekti, kardial
anomaliyalar, diafragmanin perikardial defekti, vo Spina Bifida birliyi

B) On diafraqmatik yirtiq, arxa abdominal divarin orta xattinin defekti, serebral
anomaliyalar, diafragmanin perikardial defekti vo agsagi sternal defekt

C) On diafraqmatik yirtiq, 6n abdominal divarin orta xattinin defekti, kardial
anomaliyalar, diafragmanin perikardial defekti vo yogun bagirsagin atreziyasi
D) On diafragmatik yirtiq, vo kardinal ektopiya, n abdominal divarin orta xattinin
defekti, kardial anomaliyalar, diafragmanin perikardial defekt, vo sidik kisasinin
ektopiyasi hallar1

E) On diafragmatik yirtiq, n abdominal divarin orta xottinin defekti, kardial
anomaliyalar, diafragmanin perikardial defekti vo asagi sternal defekt patoloji
kompleksi

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007,

380) 16 hoaftalik dol fotometriyas1 zamam Bipariyetal ol¢ii gostaricisi ( BPD)
hansidir?

A) 31 mm.
B) 41 mm.
C) 30 mm.
D) 39 mm.
E) 35 mm.

Odobiyyat: [IpenatanpHas nuarnoctuka u taktuka [lerpukosckuit b.M.., Buaap.
2011.



381) Normada, fetal USM zamani femoral siimiiyiiniin uzunlugun olgiilari,
kallonin bipariyetal 6l¢iisiind nisbi hansidir?

A) 65-70 %
B) 85-90%
C) 80-95%
D) 71-87%
E) 50-60%

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007.

382) Tuboovarial abses adlanan patoloji hala hansi radioloji- patoloji miiddoa
aid deyil?

A) Diferensial diagnostik siraya ektopoik endometrial vozlar alave edilmalidir

B) Diferensial diagnostik siraya hidrosalpinks vo paraovarial iltihablagmus kista aid
edilir

C) Fritz — Hugh - Curtis sindromu ilo fasadlasa bilor

D) MR zamani T1 hipointens, T2 hipointens, FLAIR hipointens kiirovari,
kapsullagsmis ovarial patoloji struktura

E) Xlamidiazin, aktinomikozun vo gonokokklarin bu absesin etiologiyasinda miithiim
rolu var

Odobiyyat: Direct Diagnosis in Radiology, Gastrointestinal Imaging, H.J.Brambs
2010;

383) Hemorragik ovarial Kkista iiciin ( hemorragik korpus luteum) hans1 USM
simptomu yanhsdir?

A) Izlonilon adneksal kiitlonin exogenliyi qarisiqli ola bilor

B) Qanamanin miihiim doracali olmasi hallarinda hemoperitoneum + hepatorenal
cuxurda vo subdiafragmal sahads maye yaranir.

C) Periferik vaskulyarizasiyasi “ Alovlu dairo” slamatlori

D) Adoston interstisium “sobokali” sokilli, avaskulyar, hipoexogen adneksal kiitlo
gorantaladar

E) Doppler zamani daxili gqan laxtas1 hipovaskulyar kista kimi tosvir olunur

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007,
384) Paraovarial kista sorhinds hansi fikir yanhsdir?

A) Ovarial kista deyildir

B) Pelvik peritoneal kista paraovarial kistaya sinonimikdir

C) Inco kalpsulas1 olur vo osas hallarda unilokulyardir

D) MR zamani T1 hipointens, T2 hiperintensdir

E) Mezosalpinksin Wolfian axarlarin qaliglarindan inkisaf edir



Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

385) Peripelvikal kistanin an daqiq USM simptomu hansidir?

A) Kasa loyancik sistemi ilo slagosi mévcud deyil

B) Densitometriyasi miitloq yiiksok olmalidir

C) Daxilo kapillyar ganama vo kalsium yarana bilor

D) Daxilinds kalsifikasiyalar olmalidir

E) Kapsulasiin xarici sothinds xarakterik kalsifikasiyalar yaranir

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Ultrasound, Ahuija 2007

386) Transvaginal USM zamam hansi strukturlarin aksial goriintiisii ovarial
follikulyar strukturlar il differensiasiya edilmalidir?

A) Nazik bagirsaq ilgoklori

B) Daxili iliak arteriyalar

C) Biitiin sadalanan strukturlar ovarial follikullar ilo diferensiasiya edilmolidir
D) Usaqligin arteriyalar1 vo venalari

E) Ovarial damarlar

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

387) Transvaginal ultrasas miiayinasi hansi halda az informativ sayilir?

A) Endometriumun hiperplastik proliferasiyasi

B) Gigant 6l¢iilii yumurtaliq tumorlar zamani miimkiindiir
C) Usaqligdan konar hamiloalikdo

D) Daxili endometrioz halinda

E) Usaghgin kicik intramural diiyiinlorindo

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

388) USM zamani sentripetal tipli boyiimasi olan submukoz vJ interstisial
usaqliq miomasimin differensiasiyasi hansi fazada an daqiq olur?

A) Periovulyator faza zamani



B) Proliferativ fazada effektlidir

C) Qanama zamani olmalidir

D) Sekretor fazada doqiq askarlanir
E) Fazanin ochoamiyyati olmur

Odabiyyat: IuddepennnanbHas yiabTpa3ByKoBas THArHOCTHKA B THHEKOJIOTHH
Mensenes M.B., 3bikun b.U., Xoxoanu B.JI., 1997

389) Transabdominal USM zaman usaghq borulari neca vizualizasiya olunur?

A) Hipoexogen boru sakilli strukturlar kimi

B) Anexogen borusokilli strukturlar qoriintiisiindo
C) Hiperexogen boru sokilli strukturlar kimi

D) Izoexogen boru sakilli strukturlar soklindo

E) Normada usaqliq borular1 vizualizasiya edilmir

Odobiyyat: Ynerpassykosas runekosiorusi. M.H.bynanos. Bunap.2011. ¢.312

390) Endometriyamn gahnlasmasi menstrual siklin hansi fazasinda USM ila
daha daqiq vizualizasiya olunur?

A) Ovulyasiya zamani

B) Erkon sekretor fazada

C) Erkon proliferasiya fazasinda
D) Deskvamasiya zamani

E) Sekretor fazada

Odobiyyat: YnbrpazBykoBas runekonorus. M.H.bynanos. Bunap.2011. ¢.312

391) 5-ildan ¢ox postmenopauzal periodda olan gadinlarda normal endometrial

M-exonun o6lgulari adatan ne¢a millimetr olur?

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

Odobiyyat: YnbrpasBykosas rudekosiorusi. M.H.Bynanos. Bunap.2011. ¢.312

392) Timomeqaliyada rentgenografiya miayinasi zaman optimal proyeksiyasi

hansidir?



A) Dos gofasi — Gfligi arxasi tista
B) Boyun nahiyasi — saquli 6n
C) Boyun nahiyasi — ifgi 6n

D) Dos gofasi — yan

E) Dos gofasi — saquli 6n

Odobiyyat: B.Baxsiyev. Umumi rentgenologiya. Bak1. 1976

393) Chiari 3 malformasiyasi iiciin an daqiq simptomlar birliyi hansidir?

A) Korpus kallozum agenezyasi, serebrllyar hipoplaziya + tonzillarin kaudal
dislokasiyasi triadasi

B) Beyincik tonzillorin kaudal dislokasiyasi, sirinqomiyeliya va iniensefaliya
yaranmasi

C) Beyincik tonzillorin kaudal ektopiyasi, sirinqomiyeliya , vo oksipital/yuxari boyun
ensefalosele kompleksi

D) Arxa beynin kompleks malformasiyasi vo bel hissasindo meningomiyelosele
birliyi

E) Beyincik tonzillorin kaudal dislokasiyasi vo sirinqomiyeliya birliyi

Odobiyyat: Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008

394) “Potter sindromunda, fetal diagnostik USM - dd, hans1 simptomokompleks
xarakterik goriintii sayilir ?

A) Fetal renal ageneziya, pulmonar hiperplaziya, boyrakiistii vozlorin ageneziyasi ,
B) Renal ageneziya, diafragmal yirtiglar , artroqripoz, sidik kisosinin ageneziyasi vo
bulaniq hiperhidroamnion hallarinda

C) Sidik kisasinin ageneziyasi, bilateral renal ageneziya, boyroakiistii vozlorin
abnormallig1 va oligohidroamnion

D) Sidik kisasinin va bilateral renal ageneziya, pulmonar hipoplaziya, adrenal
abnormaliya, oligohidroamnion vo otraflarin deformasiyasindan ibarat dismorfizm
E) Boyrok ¢uxurlarinda bilateral vo yaxud unilateral ¢ox sayli, forqli 6l¢iilii kistalar
qeyd edilonds + bulaniq oligohidroamnion va otraflarin ( oldo , ayaqlarda olan
deformasiyalar.

Odobiyyat: Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007,

395) Prenatal USM zamam déliin agiz boslugundan va burun-udlaqdan inkisaf
edon patoloji toromo nd cur adlanmihr?

A) Epikantus
B) Fetal orofaringeal teratoma
C) Probosgis



D) Epifarinks
E) Epifarinqosizis

Odobiyyat: Textbook of Diagnostic Ultrasonography, Sandra L. Hagen — Ansert,
2005

396) Aortanin enan torakal hissasinin 3sas saxalorinin anatomiyasim1 hansi cavab
dogru oks edir?

A) 3 grup visseral arteriya ( bronxial, mediastinal vo yuxar1 mediastinal) vo 3 qrup
pariyetal (mammar, subkostal, asag1 mediastinal) arteriya torkala arteriyanin
saholoridir

B) 3 qrup mediastinal arteriya ( bronxial, mediastinal vo traxeobronxial) vo 3 qrup
pariyetal arteriya (mammar, subkostal, asag1 mediastinal) olur

C) 4 qrup mediastinal arteriya ( perikardial, bronxial, ezofageal, mediastinal ) vo 2
grup pariyetal arteriya ( interkostal, yuxar1 diafraqmal) asas anatomik bélmadir
D) Torakal aortanin enaon hissasinin on boyiik arteriyasi trunkus braxiosefalikusdir
E) 4 qrup visseral arteriya ( perikardial, bronxial, ezofageal, mediastinal ), vo 3
pariyetal arteriya ( interkostal, subkostal, yuxari diafragmal) mévcud olur.

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Gurney “Chest” Diagnostic radiology; AMYRSYS, 2006
397) Aortanin kokii anlayis1 hansi strukturlardan yaramr?

A) Aortal govsiin distal hissasindo 3 aortal divaryani sinusdan omolo golir

B) K&k galxan aortanin proksimal hissasidir vo aortal qapaq, qapaiistii xalga vo 3
Valsalva sinusundan ibaratdir

C) Aortal kok ( vo yaxud aortal boyun ) Valsalva sinuslarin altindadir

D) Aortal kok galxan aortanin proksimal hissosidir vo aortal qapaq, vo 4 Valsalva
sinusundan yaranir

E) Aortal kdk qalxan aortanin proksimal hissosindon 1 sm asagi, sol aortal gapagin
sorhadindos yerlosir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Gurney “Chest” Diagnostic radiology; AMYRSYS, 2006

398) Yuxari divararaliginda, aortal qovs saviyyasinda hans1 damarlar
anqiografiyada toyin edilir?

A) Bu soviyyado Sag Brachiosephalica arteriya et vena, Sag Arteriya Subclavia Sag/
Sol a. Carotiis communis va sol vidaci vena

B) A. Brachiosephalica, Sag a. Subclavia, Sol iimumi yuxu arteriyasi, vo Vena
Brachiosephalica

C) 3 arteriya vo 2 vena tosvir edilir

D) Brachiosephalica arteriya et vena, Sag Arteriya vo vena Subclavia vo Sag/ Sol a
Carotiis communis



E) A. Brachiosephalica, Sol a. Subclavia, , Vena Brachiosephalica Sag timumi yuxu
arteriyast olur

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Gurney “Chest” Diagnostic radiology; AMYRSYS, 2006
399) Sag qulaqcigin hipertrofiyasi na vaxt yaranmir?

A) Ag ciyar iirayi hallarinda

B) Bronxial astma xastoliklorinds

C) Aortal stenozda

D) Trikuspidal gapagin catmamazliglarinda
E) Fallo tetralarinda

Odabiyyat: (sentyabr 2018) benokons H.A., TTog3onkos B.I1. «BposieHHbIE TOPOKH
cepamna» M.Meaununa. 1991. 152 c.

400) Ag ciyar kotiiyiiniin ( trunkus pulmonalis diametrinin) vo qalxan aortanin
diametrinin nisbi ol¢iilori hansidir ?

A) Trunkus pulmonalis aortal diametrinin 2/3 tortib edir

B) Trunkus pulmonalis aortal diametrinin 1/3 tortib edir

C) Trunkus pulmonalis aortal diametrinin yarisina borabordir
D) Trunkus pulmonalis aortal diametrinin 3/4 tortib edir

E) Trunkus pulmonalis vo aortal diametr barabordir

Odabiyyat: (sentyabr 2018) JI»x. Ctpenr, B Jlorpa CekpeTbl KOMIIBIOTEPHOI
tomorpaduu M., 2009.,448 c.

401) Aortal koarktasiya anlayis1 hansina aiddir?

A) Aortanin galxan hissosindon, aortal qovso qodor davam edon, aortanin monfazi, iKi
separasiya olunmus damar abnormaliyasidir

B) Anadangolms aortal qovsiiniin daralmasidir

C) Enon aortanin proksimal hissosindo diametrinin daralmasina aidiyyati var.

D) Qalxan aortanin proksimal hissaosinds diametrinin daralmasi1 demokdir

E) Aortanin divarlarinin anevrizmatik doyisikliklori naticasindo yaranmis aortal
qovsiiniin dilyatasiyasidir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Gurney “Chest” Diagnostic radiology; AMYRSYS, 2006
402) Leris sindromu patomorfologiyasina hansi miiddsa dogru cavab verir?

A) Qalca arteriyalarin distal hissasinds gan stenooklyuziyasi
B) Qalca arteriyalarinin vo aortal bifurkasiyasinin anevrizmasi
C) Abdominal aortada stenookluziya yaranir

D) Qalca venalarinin patoloji qapaqlar1 ( venoz klapan)



E) Aortal bifurkasiyasinin miihiim doroacali aterosklerotik daralmasina aidiyyati var
Odobiyyat: (sentyabr 2018) Gurney “Chest” Diagnostic radiology; AMYRSYS, 2006
403) Stenozedici aortal qovsiin aterosklerozu nJ il xarakteriza edilir?

A) Aortal qovsdo aterosklerotik kalsifikatlar yaranmasindan ibarstdir
B) Genislonir vo uzanir

C) Aortal qovs daralir vo uzanir

D) Aortal qovsda dilyatasiya yaranir

E) Aortal qovsds koarktasiya qeyd edilir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) I'.A.3enrenunze «Knunuueckass PeHTTeHOpauomorus».
Mockga. 1995. 364 c.

404) Karotid - kavernoz fistulaya aid hansi1 cavab dogrudur?

A) Karotid arteriyanin anevrizmatik dilyatasiyasi va kavernoz sinusun trombozu ilo
misayiot edilon xastolidir

B) Koskin enoftalm olur, KT- da vo MR- da kavernoz sinusun unilateral, yiiksok
kontrast akkumulyasiyasi yaranir

C) 90% xastoalords bu patologiyanin asason infeksion / iltihab1 monsali etiologiyasi
olur

D) Miialicoasi ti¢lin siia terapiyasi istifado olmalidir

E) Yaranmasinda yatrogen vo yaxud travmatik faktorlarin aidiyyati var

Odoabiyyat: (sentyabr 2018) Radiology/, Metha, D. Bell - 2006
405) “Mefistofel sifoti” hansi sindrom iiciin tipik haldir?

A) Toksokariazda yaranir

B) Taybi-Ruybinsteyn sindromunda geyd olunur
C) Gorlin-Kohen sindromunda miisahidos edilir
D) Siimiik fibroz displaziyasinda

E) Pedjet xostoliyinin gec fazasinda formalasir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) “Diagnostic imaging- Pediatrics - “Amyrsys” , 2008.
406) Dalaq distopiyasi termini hansi1 halda dogrudur?

A) Dalaq parenximasinin anadangalmos heterotopiyasinda

B) Dalagin embriogenez prosesinds anomal yerlogsmasinin sinonimidir

C) Dalaq gapisiin 6no rotasiyasi hallarinda istifado edilir

D) Dalagin asagi ptozu ( asag1 diigmasi)

E) Splenomegaliyada yaranan dalagin yerdoyigsmasi va sol boyrayin kompressiyasi



Odoabiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007.
407) DE MORSIER sindromunun asas morfo- radioloji tasnifati hansidir?

A) Anterior optik vo Septum pellicidum disgeneziyas1 + Ensefalotrigeminal nevus
B) Patoloji kompleksa oftalmik sinirin va hipofizin hipoplaziyas1 + kallozal / septal
anomaliyas1 daxil olur

C) Go6z almalarinin anadangalme hipoplaziyasi, korpus kallozum anomaliyasi

D) On optik yollarmin + korpus kallozumun birgs yaranan anomaliya

E) Optik sinirlorin ( 6n oftalmik yollarin) va beyin kotiiytliniin “Molyar dis “
konfiqurasiyali hipoplaziyasi

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Taybi & Latchman‘s “Radiology of Syndromes,
Metabolic diseases, and Skeletal Dysplasias “ Mosby 5-th edition. 2007

408) Ranula terminind (mukoz retension Kista) hans1 miiddoa aiddir?

A) Lakrimal vazlorin patologiyasi kimi qeyd edilir

B) Dilath- tiroid axariin iltihabi dilyatasiyasidir

C) Bartolini vo Wartin axacaqlarinin okklyuziyasi yarandigindan sublinqval selikli
kista kimi miisahidalonir

D) Dis adamantimomasindan yaranan agiz dibin kistasidir

E) A&z boslugunun anadangolmo kistoz-teratoid sublinqval defekti bu belo adlanir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007.

409) Transkranial ultrasas doppleroqrafiyada diagnostik mohdudiyyat
hansidir?

A) Magistral arteriyalarin qan axinin vizuallasmasi

B) Serebral stenookkliiziyasinin dinamik sorhi

C) Hocmli xirda olan vaskulyar dilyatasiyalar tosvir edilmir

D) Periferik vazospazmin giiman edilmosi he¢ bir halda alinmir

E) Servikal damarlarin hipoplaziyasinin deteksiyasinda ciddi mohdudiyyat

Odoabiyyat: (sentyabr 2018) KO.M. Hukutun, ¥Y3U nonmieporpadus B mopaxeHun
MAarucTPaJbHbIX APTEPUM TOJIOBBI U OCHOBaHUSA yepena, 1993

410) Perivaskulyar Virchov-Robin sahasinin tasvirinag aid olmayan cavab
hansidir?

A) T2 sekanslarinda serebrospinal likvora nisbaton izo/hipointens olur
B) T1 kontrastli sekvensiyalarda intensiv kontrastlasma niimayis edilir
C) DWI sekanslarda diffuziyanin mohdudlagmas1 yaranmir

D) FLAIR sekanslarinda biitovliiklo supressiya olunur.

E) MR — da DWI sekanslarinda parlaq signal miisahidalonir



Odabiyyat: (sentyabr 2018) Heiipopanuonorus - Tpopumona T.H. — IIpakTuueckoe
pykxoBozctBo — 2005

411) Saglam taraf istigamatli mediastinal dislokasiya hansi patoloji hal Ggln
xarakterikdir?

A) Ag ciyar kokin hocmli xastaliklorinds izlonilir

B) Progressivlogon agciyar distrofiyasinda rast golir

C) Xroniki pnevmoniyalarda bu hal adidir

D) Pulmonar abseslorinds yaranir

E) Hidrotoraks hallarinda patognomonik miisahidslonir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) JI./1.Jlunaenoparen, N.I1.Kopotok «MeauirHCKas
paauosiorust u peHtrenonorus». M. Menummna. 1993. 556 c.

412) Aortanin anevrizmasinin fasadlarina aid olan miiddsalardan hansi dogru
deyil?

A) Transmural infarktdan sonra yaranan hipertenziya anevrizmanin inkisafina
aidiyyoti var

B) Paraaortal qanama yaranmasi tipik aortal anevrizma fosadidir

C) Periferik tromboemboliyahallarinda yarana bilor

D) Aortal divarda disseksiyalar olur vo bu disseksiyalar kontrastli KT-do izlonilir
E) Cox sayl1 aorto-kaval fistulalarin inkisafi naticosindo qeyd olunur

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic Imaging. Ultrasound . AHUJA. 2006 - 2007.

413) MR- da “Sinus pericranii” adlanan anomaliyasim1 hansi patoloji
dayisikliklor aks edir?

A) Kranial venoz inkisafinin anomaliyasi ( ekstra-intrakranial venoz kommunikasiya
formal1 vaskulyar olaqo yaradan patoloji struktura)

B) Intraekstrakranial arteriovenoz sistemi ilo intrakranial arteriovenoz sisteminin
birlosdirin koksigeal meningeal malformasiya

C) Kicik usaqlarda intrakranial dural venoz sinuslarin otrafinda yerloson, perikranial,
anomal venoz axinl kiso

D) Ekstrakranial venoz sistemini vo beyinciyin intrakranial venoz sinuslar ilo
abnormal birlosdiron tansfontanel kalvarial patoloji alago

E) Ekstradural venoz sinuslarin yan lakunlarin artmis tozyiqdon irsli golon patoloji
indurasiya

Odobiyyat: (sentyabr 2018) “Diagnostic imaging- Pediatrics - “Amyrsys” , 2008.

414) Serebral lipomalarina aid olan miiddsa hansidir?



A) ©n daqiq shamiyyatli radioloji slamot KT- do manfi 80 -100 Hu- vahidins ¢atan
patoloji hipodens morfologiyadir

B) Yag toxumas1 supressiyasi sekanslarda parlaq goriintii yaranir

C) Qvadrigeminal sahads he¢ zaman geyd edilmir

D) FLAIR sekanslarinda kontrast supressiyasi olur.

E) Perikallozal lipoma adaton yasl adamlarda ola bilor vo bu xastalik ¢akisi artiq olan
lipoidozlu pasiyentlords daha ¢ox rast golinir

Odabiyyat: (sentyabr 2018) JInarnoctudeckas ueiipopaauosorus B.H. Kopuuenko,
W.H. Ilponun - 2008-2012

415) Lateral bas beyin ventrikulyar pleksuslarin ksantoqranulyomalar iigiin
hansi cavab sohvdir?

A) Kontrastlasmas1 MR-da aktiv, vo yaxud neqativ ola bilor, miiayyon pattern sokilli
oksor hallarda olmur

B) KT-ds xoroidal pleksuslarin kalsifikasiyas1 vo adi haldir

C) MR-da DWI- sekanslarinda “hiperintensiv” olur

D) Ksantogranulomanin xoroidal pleksular ilo densitometriyas1 + 20 Hu farqli olur
(daxilinds deskvamativ epitelium sobabindon)

E) Neopalstik toromolor sayilmir vo bozon normal pasiyentlords rast golinir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009

416) USM-da portal hipertenziyanin baslangic marhalasinin patomorfoloji
simptomokompleksini oks edon miiddaa hansidir?

A) Ilk fazada USM- da xarakterik dayisikliklor yaranmir

B) Qaraciyor hocmi azalir, dalaq hocmi artir, gap1 venasi normal diametrdo olur

C) Qaraciyor hocmi artir, dalaq hocmi artmur, gap1 venasi daralir vo daxili gan axinin
istigamaoti hepatopetal istigamatli olur

D) Qaraciyorin vo dalagin hocminin azalmasi vo exogenliklorinin artmasi

E) Hepato/splenomeqaliya portal hipertenziyanin vo intrahepatik gan dévranin
miigavimati artmasina aidiyyati var

Odabiyyat: (sentyabr 2018) V3u B racrpoenreponoruu. Casemio B.E. 2010. 136c¢.

«ITpakTHyeckoe pyKOBOJCTBO MO YJbTPA3BYKOBOM AMArHOCTUKE)» MO
pean.MurbskoBa. Bumap-M. M.2003. 698c.

417) Marhiafava—Bignami xastaliyino hansi klinik radioloji miiddaa aid deyil?

A) Kallozal cisminin atrofik doyisikliklori, forniks kolonnalarin atrofiyasindan daha
ustln olur

B) Bu xoastolik nadir bir xastalikdir. Xroniki qirmizi sorab goabul edon kisilords olur.
C) Osason doyanacokli cisminin nekrozu/atrofiyasi ilo baslayir

D) Doyanacakli cisim strafinda atrofiya vo hamartromalar tipikdir



E) Osason orta yash kisilordo olur vo adobiyyatda ilk dofo Fransada vo Italiyada qeyd
edilib

Odoabiyyat: (sentyabr 2018) Radiology/, Metha, D. Bell - 2006

418) Superfisial ( sathi) siderozun nevroloji va radioloji kompleksindo hansi
simptomatika bu xastaliys tipikdir ?

A) Morkozi sinir sisteminin va kranial sinirlorin sothindo T1 hiperintens, FLAIR vo
IR hiperintens sorhadli signal

B) Bu xastalikda sensonevrinal esitma qabiliyyatinin itirilmasi xarakterik olur

C) Beyincik korteksin sathinds va kranial sinirlorin sathinds kontrastdan sonra T1
hiperintens,

D) Bas beynin kortikal sothinds vo dural yerlogon kalsilogmis T1 hiperintens signal vo
nevroloji statusda epileptik tutmalar olur

E) Morkozi sinir sisteminin vo kranial sinirlorin sothindo T1 hiperintens, kontrastdan
sonra aktiv akkumulyasiya niimayis edon ocaqlar

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Radiology/, Metha, D. Bell - 2006

419) Pik xoastaliyinin morfoloji anatomik substratina vo nozologi tasnifatina aid
olan hansidir??

A) Frontotemporal paylarin isemiyasi vo siderozu

B) Frontopariyetal regionar degenerasiya vo globopallidar degenerasiya
C) Frontotemporal lobar degenerasiya bu termini dasiyir

D) Frontobazal serebral saholorin degenerasiyasi Pik xostoliyidir

E) Amiotrofik lateral skleroz (alin vo gicgah paylarin)

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009
420) Status marmaratus MR-da hansi patologiyani aks edir?

A) Yeni dogulmus usaqlarin serebral korteksinin ¢ox sayl kistalarini va diffuz post
toksik post hipoksik qliozlar1 ( Marmara xastaliyi)

B) Bas beynin subkortikal boz niivalorinin bilateral “ mormorabonzor”
kaudal/putaminal patoloji miyelinasiyasindan ibaratdir

C) Analarin hamilslik dovriindo sokarli diabet noticosindo total asfikasiya silsilosi
D) Moarmarobanzar xastoliyin noticosinds yaranan patologiyadir

E) Yeni dogulmus usaqlarin bazal qanqlionlarin vo talamuslarin diffuz post toksik (
total asfiksiya zamani yaranan) zodslonmalori vo herminal matriksds kalsifikasiyalar

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009

421) Anadangdalms Kkistoz adenomatoz pulmonar malformasiyaya aid olan,
dogru miiddsa hansidir?



A) Dorhal dogusdan sonra rentgends bir ag ciyari ohato edon, teratoid multikistoz
progrediyent massiv infiltrasiya (Fetal USM zamani diagnostika edilir)

B) Hal hazirdaki termin anadangalms pulmonar hava yollarinin malformasiyasidir vo
prenatal ultrasasds exogen kiitlo kimi miisahido edilir.

C) Az yasli usaqlarda pulmonar adenomatoz proliferativ transformasiya yaranmasini
va fibrozu oks edir

D) Diagnostikasi1 yalniz kompiiter tomoqrafiya zamani alds edils bilar ( kistoz
komponentina bagli)

E) Fetal ultrasos miiayinasinds ag ciyards asason sag payin paramediastinal sahosindo
izlonilon bronxoektatik massadir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic Imaging — PEDIATRICS , Donnely, 2007

422) Mediastinal vo pulmonar radioloji diagnostikada hansi patologiyanin
strukturunda lipoid toxuma xarakterik hal deyil ?

A) Endobronxial hamartroma

B) Bohdalek yirtiglari

C) Arritmogen sag ventrikulyar displaziya
D) Pulmonar histoplazmoz

E) Morganyi yirtiglari

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Gurney “Chest” Diagnostic radiology; AMYRSYS, 2006

423) Aleksander xastaliyinds (Alexsander disease) hans1t MR vo klinik kompleks
xarakterikdir?

A) Yenidogulmus usaqlarda mikrosefaliya fonunda, operkulyar saholorinin
subaraxnoidal bosluqlarinin bilateral dilyatasiyas1 askar olunmasi. Xastoliyin
olamotlori frontal regionlardan baglayir vo todricon beynin arxa hissalorine inkisaf
edir

B) Kaudal niivonin basi >Solgun kiirs > Talamus > Beyin kotiiyii — bu ardicilliq ilo
progressiv dinamika kompleksi

C) T2 signal putgaminal hahsalords artir vo Kt zaman1 ag maddonin progressive
kalsifikasiyas1 gqeyd edilir

D) Xostaliyin posttravmatik genezi odobiyyatda siibiit edilmisdir vo regressive
formasi ola bilor

E) Yenidogulmus usaqlarda makrosefaliya fonunda, slamaotlori frontal regionlardan
baslayir vo todricon beynin kétiiyiine inkisaf edir

Odabiyyat: (sentyabr 2018) Neuroradiology : The Essentials with CT and MR.- V.
Runge, U.Smoker - Thieme, 2012

424) Bronxoektazlarin diagnostikasinda sohv radio-morfoloji miiddoa hansidir?



A) Silindrik, vo kistoz /kisavari bronxoektaziyalar olur

B) Bronxoektatik xastoliyin KT-do “mohiirlii tizliik” simptomu vizuallagmasi son
diagnoz tgun spesifikdir

C) Bronxoektaziyalar anadangalmo vo qazandirilmis ola bilor

D) Varikoz bronxoektaziyalar rast goalina bilor

E) Bronxoektatik xastoliyin KT-sinds ag ciyar soffafligin artmasi vo ag ciyor
patternin giiclonmasi simptomlart miisahidolonir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Gurney “Chest” Diagnostic radiology; AMYRSYS, 2006
425) Lhermitte- Duclois sindromu ii¢iin hans1 miiddea dogru deyil?

A) Patoloji serebellyar saho MR-da kontrasti aktiv akkumulyasiya etmir

B) MR- da adaton subtentorialdir va bir beyincik yarimkiironi ohats edir

C) Diffuz serebellyar ganqlioneuroma bu xastoliyin agiqlamasidir

D) Serebellyar hamartroma bu xastoliyin anlayisidir

E) Bu xoastolikdo MR zamani hemiserebellyar kistoz komponent spesifik sayilir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) J/Inarnoctuyeckas ueitpopaauosorus B.H. Kopuuenko,

426) Onurgada sirinqomiyeliyamin MR va KT diagnostikasina aid hansi cavab
yanhsdir?

A) Intramedullyar sirinqomiyelik kistalar ilo birgo qliozis vo araxnoidal bitisiklor ola
bilor

B) idiopatik sirinqomiyeliya, hidromiyeliyadan forqli olaraq, morkozi kord kanalina
davami1 mévcud olur

C) Onurga beynin diametrinin genislonmosi sirinqomiyeliyanin asas slamotlorindon
biridir

D) Siringomiyeliya Arnold-Chiari 1 malformasiyasini oks hallarda miisayiot edir

E) Siringomiyeliya Arnold-Chiari IT malformasiyasini miisayiot edo bilor

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008

427) Autosomal resesiv mansslili Wolman ( Uolman) xastaliyino aid olan
patognomonik radioloji tasvir hansidir?

A) Hepatosplenomeqaliya ilo yanasi ¢ox sayli genis yayilan lipomalar yaranmasi
geyd edilir

B) MEN xastoliyin bir subvariantidir vo renal bilateral kalsifikatlar ilo yanagi
limfadenopatiya nozors ¢arpir

C) Miihiim doracoali splenomeqaliya vo boyrakiistii vozlordo bilateral adenomalar
D) Hepatosplenomeqaliya va ekstraparenximal amiloid tipli distrofiya shomiyyatli
haldir

E) Adrenal bilateral kalsifikasiyalar vo generalizo edilmis limfadenopatiya bu
simptomokompleksdo miioyyan olmalidir



Odabiyyat: (sentyabr 2018) “Diagnostic imaging- Pediatrics - “Amyrsys” , 2008.

428) Qara ciyar mongalili ensefalopatiyada asas MR va ya KT radioloji
dayisikliklor hansilardir?

A) Lentiform va Caudat niivalords T1 signalin artmasi tasvir olunur

B) MR —da bilateral bazal qanglionlarin ( putamenlorin ) T2*Qara signali ( Mn
akkumulyasiyasi naticasindo)

C) MR- da hepatolentikulyar degenerasiya ilo alagali kortikal atrofiya olamotlori
D) KT- do bazal putaminal kalsifikasiyalar yaranir

E) Qara niivolordo T1 signal artmas1

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Radiology/, Metha, D. Bell — 2006
429) Herminal matriks ganamasi ti¢iin hansi dogru deyil?

A) MR —da akut fazada T2 signalin qisalmas1, T 1 signali asagi ola bilor

B) Yalniz vaxtindan avval dogulmus usaqlarda geyd edilir

C) 2 doracali ( GRADE 2) parenximal hemorragiyalar yalniz kaudotalamik ¢uxura
aidiyyoti var

D) Multifetal hamilolik herminal matriks yaranmasinin risk faktorudur

E) 32 hoftodo herminal matriks yalniz kaudotalamik ¢uxurda olur

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Anne G.Osborn, Karen L. Salzman, A. James
Barkovich,Gregory L. Katzman/ Diagnostic Imaging Brain - Second edition //
Amirsys

430) Mezial temporal skleroz xastaliyinds daha saciyyavi simptom MRT-da
hansidir?

A) Hippokamplarda daxili arxitektonikanin itmasi

B) Ugiincii madacikds dilyatasiya

C) Hippokamplarda skleroz olmur

D) Diffuzion MRI zamani lokal supressiyada azalma olur
E) Temporal korteksdo atrofiya

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Anne G.Osborn, Karen L. Salzman, A. James
Barkovich,Gregory L. Katzman/ Diagnostic Imaging Brain - Second edition //
Amirsys nosriyyat evi; 2013,1

431) Rentgends vo KT- da ¢ox sayh pulmonar arteriovenoz malformasiyalar vo
teleanqioektaziyalar askar: hallarinda hansi diaqnoz giiman edilmolidir?

A) 1 ci tipli neyrofibromatozisds bela hal yaranir
B) Maffuci sindromu



C) Oliye xosatliyin defektloridir
D) Uoterxaus —Fridriksen sindromu
E) Rendu- Osler- Veber sindromu kompleksino aiddir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) A.I'.Becaun, 1.1 CemeHoB. «ATnac qy4deBoit
JUArHOCTUKH OITyXOJIEH OMTOPHO-JBUTaTeENIbHOr0 anmapara». Mocksa. 2002. yactsl.
181c.

432) “Sarko oynag1” terminind hansi1 miiddaa dogru deyil?

A) Sokorli diabetdo yaranir

B) Xronik fazada MR miiayinasinds kuboid stimiiylin 6demi tipik sayilir

C) Sifilitik etiologiyali ola bilor

D) Sarko neyroosteopatiyasi dorialt:1 fistula yaranmasi ilo fosadlasir

E) Aktiv fazada dorialt1 toxumalarin prosesa qosulmasi xastoliyin osas diagnostik
olamotlorindon biridir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Donald Resnick . Internal derangements of Joints.
Saunders. 2007.

433) Leyomiomalarin xiisusiyyatlorino aid dogru olmayan miiddoa hansidir?

A) Ultrasosdo fosadlasmamis usaqliq leyomiomasi hipoexogen, isoexogen va hotta,
miometrium ilo miigayisado, hiperexogen ola bilor

B) Ezofageal leyomiomalar adoton pediatrik kontingentdo daha ¢ox rast golinir

C) “Parazitar leyomiomalar “ anlayis1 dogrudur

D) Dartos leyomiomalar1 scrotal lokalizasiyalidir

E) Uterin leyomiomalarin MR- da kontrastin monfi akkumulyasiyas1 onlarin miksoid
degenerasiyasiin romzidir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic Imaging, Gynecology, Hricak 2007

434) Testisin on nadir hallarda rast golinon sisi asagidakilardan hansidir?

A) Leydigoma

B) Testikulyar adenoma

C) Seminoma

D) Granulyoz hiiceyrali tumor

E) Androblastoma

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Textbook of Diagnostic Ultrasonography, J.Couture 2005
435) Berkitt limfomalarina aid olan - ( BL) - yanhs miiddoa hansidir ?

A) Brrkitt limfomasinin ilkin simptomatikasi paranazal sinuslarin neoplastik
zodolonmosindon baglamasi ola bilor



B) Abdominal ultrasss miiayinosi zamani Berkitt limfomalarin, Kron xastaliyi ilo
diferensiasiyasi ¢otinliklor toradir

C) Yasadl1 kontingentinda, pediatrik qrupu ilo miigayisada, boyiiklordo BL -don tam
sagalma sans1 daha yiiksok oldugu sayilir.

D) Endemik BL malyariya plasmodiumu ils baghdir

E) Sporadik limfomanin yaranmasi etiofaktoru tam aydinlagsmamisdir

Odabiyyat: (sentyabr 2018) /1. Ctpanr, CekpeTsl KoMIbloTepHOH ToMorpaduu, 2009,
c.422

436) Grave”s xastaliyi anlayisinda hansi diaqnostik miiddoa aid deyil?

A) Tiroid vazin disfunksiyas1 ils alagalidir

B) «“ Asagi - daxili - yuxari - lateral -¢op orbital azalolorin prosess qatilma ardicilligi
C) Proptozis vo hemozis , radioloji alamatlar ilo yanas1 miihiim rol oynayir

D) Orbital azalslarin psevdotumoru xastaliyin sinonimik anlayisidir

E) Autoimmun iltihab noticasinds unilateral vo bilateral ekzoftalmiya yaranir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic Imaging. Head and Neck. Harnsberger. 2006 -
2007.

437) Adrenal ( bOyrakiistii vaz) Kistalar: terminin yaranmasina va
morfologiyasina aid hansi cavab dogru oks etmir ?

A) Endotelial kistalardir

B) Adrenal kistalar oksor hallarda tosadiifii tapilir

C) Epitelial kistalardir

D) Hidativ vo psevdokistalar bu tapintilar sirasindadir vo oksor hallarda radioloji
diferensiasiyas1 sual altindadir

E) “Adrenal kistalar” radioloji termini sirasina kistik adrenal neoplaziyalar da
daxildir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic Imaging, Pediatrics, Donnely 2008
438) intrakranial intraaksiyal tumor hansidir?

A) Kraniofaringioma

B) Boylik onso doliyinin meningiomasi

C) Pontoserebellyar kuncun dermoidi

D) Pilositar astrositomalar

E) Statoakustik sinirin nevrinomasi

Odobiyyat: (sentyabr 2018) CekpeTtsl peatrenonoruu. J[. Karm, P. Keitun, 2003



439) KT vo MR - da askarlanan multiform qlioblastomanin “kapanakvar1”,
doyonacakli cismindan bilateral inkisaf edon formasi, hansi digar serebral
patologiya ils eyni goriintityd malikdir?

A) Birincili serebral limfomlar

B) Intrakranial ganamanin gec stadiyasi
C) Serebral gliomatozis

D) Markazi neyrositoma

E) Bilateral astroblastoma

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Radiology/, Metha, D. Bell — 2006

440) “Dasla dosonmis kii¢cd” simptomu hansi hallarda USM vo KT - do movcud
olur?

A) Hor 1ki sidik axarlarinin anadangolmo anomal olagosi hallar1 zamani, bu anomal
axar daxilinds ¢ox sayli konkrementlor yigilan zaman

B) Kasa-loyan sistemin divarlarinda ¢ox sayli konkrementlor yaranmasini oks edir
C) Litotripsiyadan sonra yaranmis ureteral obstruksiya situasiyasinda

D) Sidik kisasinin dibindo ( asag1 divarinda ) ¢ox sayli xirda konkrementlor
toplanmas1 hallarinda

E) “Nalvari” boyrok anomaliyas1 hallarinda, birlosmis asag1 qiitblorindo, ¢ox sayl
kalsifikasiyalar yaranan zaman istifado edilir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic Imaging, Pediatrics, Donnely 2008
441) Frayberg infarkti harada va no ciir olur?

A) 2- ci ayaq metatarsal basinda avaskulyar nekroz formasinda miimkiindiir

B) Ponco stimiiklorinin kortikal gatinda yaranir

C) Panco tasrsal stimiiklorinin proksimal baslarinda idiopatik nekroz formasinda
D) Ponco stimiiklorin diafizindo

E) 2- ci proksimal metatarsal cisminds posttravmatik infarktidir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic Imaging Basics 2006. Lippincott ,

442) «Femoroasetabulyar impincement» terminli bud ¢canaq oynaginin radioloji
patologiyasina aid olan hans fikir dogrudur?

A) Oynaq yariginin daralmasi yaranir

B) Asetabulyar ¢uxurunun deformasiyasi Hetcinson xastoliyinin daha gec fazasinda
yaranmasi ndzora ¢arpir

C) Terminal stadiyada artroz yaranmasi vo tam horakatsizlik bas verir

D) Bud siimiiyiiniin boyunun hiindiirliiyii azalmas1 va yan osteofitlorin formalagmasi
geyd edilir

E) Patologiyanin variantlar1 Pincer, Cam va garisiq tipli terminlori dasiyir



Odobiyyat: (sentyabr 2018) Donald Resnick . Internal derangements of Joints.
Saunders. 2007.

443) Miyelom xastaliyind aid olan dsas radioloji simptomatikasina fikir hansidir?

A) Moanfi Bens —Jons laborator testi

B) KT-da gabirgalarida difuz kortikal skleroz ilo miisayiot edilir

C) Skelet boyu “Braun tipli” tumorlarin geyd edilmasi bu xastoliyin osas
olamatlorindon biridir

D) Solitar plazmasitoma miyelom xastoliyinin vertebral sindromologiyasina aiddir
E) Osteoblastomalar miyelom xostaliyinin bir noviidiir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Textbook of Radiology and Imaging — D. Sutton 2009

444) Asagidaki siimiik neoplastik proseslordon hansi xos xassali tumorlar
sklerotik rentgenoloji simptomatikaya aid deyil ?

A) Osteoid osteoma

B) Xondromiksoid fibromalar
C) Sement ossifikasiyali fibroma
D) Osteoblastoma

E) Fibroz displaziya

Odobiyyat: (sentyabr 2018) E. Stoller, Musculoskeletal radiology ., Raven 2011

445) Peutz - Jeghers sindromu olan xastalors aid olan radioloji/morfoloji
tosnifatinda hansi asagidaki miiddsa dogrudur?

A) Periodik olaraq patkreatit vo “koskin abdomen” klinik hallar1 yaranir

B) Erkon yaslarda mado bagirsaq ganamalari ilkin bu xastsliyin ilkin olamaoti ola bilor
C) Hamartromatoz polipoid malignant transformasiya bu xastoliyinin digor adidir

D) Autosom resessiv sindromdur va skeletal displaziyalar formasinda inkisaf edir

E) Cox sayli hamartromatoz poliplor (esason nazik bagirsaqda) patologiyaya
xarakterik sayilir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic Imaging Basics 2006. Lippincott ,
446) Potts “siskin” tumoru anlayisim hansi cavab dogru aks etmir?

A) Sindroma frontal paranazal bosluqlarin aktiv bakterial sinusitin fosadlagsmasi vo
yanasi alin toxumalara sirayatini alavae etmak olar

B) Yanasi1 dural sinuslarin trombozu xostoliyin fosadidir

C) Travmanin va kokain istifadasinin xastoliyin etioloji faktorlar sirasina daxil olur
D) Subperiostal absesin formalagsmasi xastoliyi torodon bakterial agentin rezistiv
olmasini oks edir



E) Klinikada bu “siskin” tumorun miihiim doracodo azalmasi antibiotiklorin istifadosi
ilo s1x alagalidir

Odabiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic Imaging. Head and Neck. Harnsberger. 2006 -
2007.

447) Karotid - kavernoz fistulaya aid hansi1 cavab dogru deyil?

A) Kaskin enoftalm olur, KT- da vo MR- da kavernoz sinusun unilateral, yiiksok
kontrast akkumulyasiyasi tosvir olunur

B) Bozon dilyatasiya edilmis oftalmik vena osas diagnostik amildir

C) Karotid arteriyanin anevrizmatik dilyatasiyasi vo kavernoz sinusun trombozu ilo
fosadlasa bilocok posttravmatik xostolikdir

D) Pulsativ proptoz, orbital 6dem - sellyulit vo genislonmis yuxar1 oftalmik vena olur
E) Karotid sirkulyasiya vo kavernoz sinus arasinda patoloji yaranan alagadir vo
transarterial balon embolizasiya ilo miialico edilir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Radiology/, Metha, D. Bell - 2006

448) Osteoblastik metastazlar hansi radioloji morfoloji dayisikliklor ils
xarakterikdir?

A) Fogoralords kollaptoid sublyuksasiya
B) Siimiikdos sklerotik remodellosmoa

C) Periostal agressiv reaksiya

D) Siimiiyiin sin1g1 vo local destruksiyasi
E) Simaydin lizisi

Odabiyyat: (sentyabr 2018) Peitrbepr C.A. PenTreHoquarHoctrika 3a001eBaHuit
KocTel u cyctaBoB. M., 1964,

449) “Ankilozedici spondilloartit” xastaliyin baslangic stadiyasi hansi yas vo
cinsi grupu dcun xarakterikdir?

A) Yagsli insanlar qrupunda, kegirilmis voromli spondilitin gec stadiyasinda yaranan
vertebral ankilozdur

B) iImmunosupressiv xastalorin onurga siitununun osas idiopatik iltihabidir

C) 15 yasdan kigik olan sloliotik qizlar grupu

D) Sokorli diabetli yash xastolor qrupunda yaranir

E) 20-30 yasli kisilor qrupuna aid olmasi sayilir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Peiin6epr C.A. PeHTreHognarHocTuka 3a00JeBaHUM
KocTel u cyctaBoB. M., 1964

450) Fagoaroaarasi disk yirtiglarimin diagnostikasinda hansi asagidak
muayinalardan informativliyi an asagi daracodadir?



A) KT

B) MRT

C) Miyelografiya

D) Diskografiya

E) Konvensional rentgenografiya

Odabiyyat: (sentyabr 2018) Holger Petterson MD «Oo01iee pykoBOICTBO 1O
paauonorun» Muactutyt NICER, Mocksa. 1995.

451) Onurganin hansi oynaginda unkovertebral artroz rast golinir?

A) Lushka oynaqlarinda

B) Kostovertebral oynaginda
C) Sakroiliak oynaqda

D) Atlantooksipital oynagda
E) Sarko oynaginda

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Cekpetsl pentrenonoruu. J. Kai, P. Keitsun, 2003

452) Degenerativ intervertebral disklorin xastaliyindo tamamlayici 16vhalarin
Modic 1 degenerasiyasim asagidaki miiddoalardan hansi oks etdirir?

A) Sar1 stimiik iliyi, qirmiz1 siimiik iliyi ilo avezlonmaosi naticosindo T1 sigmalin
artmas1 v T2 MR signal azalmasi

B) Subxondral 6dem ilo tamamlayici I6vhalorin T1 signalin isoitensiyas1 v T2 MR
signal artmasi situasiyasi

C) Rentgendo tamamlayici1 fogora 16vholorin tok sayli “limbus vertebrae” yaranmasi
D) Tamamlayici1 16vhalorin rentgenoqramlarda minimal sklerozedici deformasiyasi
E) Rentgendo tamamlayici fogoro 16vhalorin bir neco “limbus vertebrae”
formalagmasi

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Cexkpetnl peratrenonoruu. /1. Kam, P. Keitsun, 2003

453) Degenerativ intervertebral disklorin xastoliyinds tamamlayici l1ovhalarin
Modic 2 degenerasiyasim asagidaki miiddoalardan hansi aks etdirir?

A) Rentgendo tamamlayici fogors 16vhalorin bir neco “limbus vertebrae” yaranmasi
B) Sar1 siimiik iliyi, qirmizi stimiik iliyi ilo avozlonmasi naticosinds T1 sigmalin
azalmasi vo T2 MR siqgnal artmasi

C) Subxondral 6dem ilo tamamlayic1 [6vhalorin T1 sigmalin artmas1 v T2 MR signal
azalmas1 kimi doyisikliklor

D) Rentgendo tamamlayici fogora 16vhalorin tok sayli “limbus vertebrae”
formalagmasi

E) Sar1 siimiik iliyi, qirmiz1 siimiik iliyi ilo avaozlonmasi naticasinds T1 signalin
artmas1 v T2 MR signal artmasi statusu



Odobiyyat: (sentyabr 2018) Cekpetsl perrrenonoruu. J. Kam, P. KeitBun, 2003

454) Degenerativ intervertebral disklorin xastoliyindo tamamlayici 1ovhalarin
Modic 3 degenerasiyasimi asagidaki miiddaalardan hansi ks etdirir?

A) KT-doa tamamlayici fagora 16vhalarin ¢ox sayli Romanus zodalonmalarin
yaranmasi

B) Siimiik sklerozu il alagali T1 sigmalin azalmasi vo T2 MR signal azalmasindan
ibarotdir

C) KT-do tamamlayici fagora 16vhalorin bir neco “limbus vertebrae” va osteofitlor
formasiyasi

D) Sari1 siimiik iliyi, qirmiz1 siimiik iliyi ilo avezlonmasi naticasinds T1 signalin
azalmasi1 vo T2 MR siqgnal yaranir

E) Subxondral remodellogma ils alagali tamamlayict l16vhalorin T1 signalin artmasi
vo T2 MR signal artmasi

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Cekpetsl pertrenonoruu. JI. Kai, P. Keitsun, 2003

455) Qlenoxumeral ligamentin zaodalonmasing vo anatomiyasina aid olan dogru
miiddsa hansidir?

A) Normada bir glenoxumeral ligament olur

B) Supraspinatus ozalo tendinopatiyasmin degenerativ formasidir

C) Hill-Sachs zodalonmasi bu strukturun travmasini miisayioat edir

D) Normada iki glenoxumeral ligament secilir

E) HAGL zadslonmasi bu ligament patologiyasina sinonimik anlayisdir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) E. Stoller, Musculoskeletal radiology ., Raven 2011
456) Boyrok sislori sirasinda hansi tumor xosxassalidir?

A) Mezoblastik nefroma

B) Hipernefroid boyrok tumoru
C) Renal onkisitom

D) Renal pelvik karsinoma

E) Vilms tumoru

Odobiyyat: (sentyabr 2018) JI>xon I'. Ctpanr, Bukpam Jlorpa. CexpeTs
KOMITbIOTepHOH ToMorpadun. ['pynHas kietka, )kuBoT, Ta3. [lep. ¢ anr. M. 2009. c.
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457) Fetal USM- da “ventriculus terminalis” anlayisina hans1 miiddsa dogru
cavab verir

A) Ebstain modaciyidir - Fallo tetradasi hallarinda kigilmis sag§ madaciyin oksidir



B) Bas beynin lateral modaciklorin arasinda yerlogon anatomik abnormaliyadir

C) Qastral xor¢onginin son stadiyasinda, skirroz deformasiya moruz qalmis vo hocmi
kicilmis modadir ( xastaliyin terminal stadiyasini oks edir)

D) Fetal USD- do biizdiim sahasindo , meninqosele soklinds toyin edilir vo 3
trimestrdo baglanir

E) “Conus medullaris” vo tamamlayici tellor arasinda yerlogir vo " Krause modaciyi"
eponimidir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic imaging Basics 2006. Lippincott ,

458) «Lipoma Arborescens» sinovial patologiya, asason hansi oynaqda askar
edilir?

A) Dirsok oynaginin lateral kapsulasinda yerlosir

B) Bazu oynaginin subdeltoid kisosinds yerlosir

C) Antlantooksipital oynaginin arxa sothinds lokalizasiya olunur
D) Topuq oynaginin axill vatori altinda yerlogsmasi adi haldir

E) Diz oynaginin suprapatellyar kisaciyinda tipik olur

Odobiyyat: (sentyabr 2018) E. Stoller, Musculoskeletal radiology ., Raven 2011

459) Pediatrik kontingentds, dirsok oynaginin an ¢ox rast galon simqlari
hansidir?

A) Lateral kondulyar siniq

B) Olekranon siniglar1

C) Proksimal radial siniq

D) Kapitelium siniqglari

E) Proksimal suprakondulyar siniglar

Odobiyyat: (sentyabr 2018) E. Stoller, Musculoskeletal radiology ., Raven 2011

460) Ultrasas Doppler miiayinasi zamam daxili karotid arteriyanin gan aximin
pik sistolik siirati ( peak systolic velosity —PSV ) necaya barabardir ?

A) <30sm/sec
B) <200sm/sec
C) <65sm/sec
D) <150sm/sec
E) <125sm/sec

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Keats TE, Sistrom C. Atlas of Radiologic Measurement.
Mosby. (2001)

461) Ciyin oynaginin radioloji miiayinasinds korako-klavikulyar masafasinin
olciisii noys barabordir?



A) 5-9 mm.
B) 13-15mm.
C) 2-6 mm.
D) 15-16 mm.
E) 11-13 mm.

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Keats TE, Sistrom C. Atlas of Radiologic Measurement.
Mosby. (2001)

462) Ciyin oynaginin radioloji miiayinasindd akromio-xumeral masafasinin (
intervalin) ol¢iisii nay? barabardir?

A) 7-11 mm.
B) 2-5 mm.
C) 5-8 mm.
D) 12-15 mm.
E) 11-13mm.

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Keats TE, Sistrom C. Atlas of Radiologic Measurement.
Mosby. (2001) ISBN:0323001610.

463) Ciyin oynaginin radioloji miiayinasinda gleno-xumeral masafasinin (
intervalin) ol¢iisii naya borabardir?

A) 7-11 mm.
B) 1-2 mm.
C) 3-6 mm.
D) 11-13mm.
E) 2-3 mm.

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Keats TE, Sistrom C. Atlas of Radiologic Measurement.
Mosby. (2001) ISBN:0323001610.

464) Boler ( Bohler) kiincii hansi oynaglarin radioloji miiayinosinda dl¢iiliir?

A) Asiq —daban —gayiga banzor oynaq miiayinasindo miimkiindiir
B) Bilokarasi oynaglarin miiayinasi zamani

C) oldaragi-bilok oynaglart miiayinalorinds geyd olunur

D) Daraqarxasi ara oynaqlarda Ol¢ulur

E) Qabirga-fogors oynaq miiayinasindo aparilir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Keats TE, Sistrom C. Atlas of Radiologic Measurement.
Mosby. (2001)

465) Ultrasas miiayinasindd asagi bos venanin diametrinin orta olciisii hansidir?



A) <28 mm.
B) <21 mm.
C) <16-17 mm.
D) <35-38 mm
E) <30-33 mm.

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Keats TE, Sistrom C. Atlas of Radiologic Measurement.
Mosby. (2001)

466) Ultrasas miiayinasinda prostatin orta hacmi nayds baraboardir?

A) <40-45cme,
B) <20 cm.

C) <15-25 cm.
D) <25-30 cn,
E) <50-55 cme,

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Keats TE, Sistrom C. Atlas of Radiologic Measurement.
Mosby. (2001)

467) Ultrasas miiayinasinda xayanin (testis) orta hacmi naya borabardir?

A) <8-12 cmo.

B) <12.5-19 cm.
C) <15-22 cm.
D) <25.5-27 cmo.
E) <6.5-8 cmo.

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Keats TE, Sistrom C. Atlas of Radiologic Measurement.
Mosby. (2001)

468) Ultrasas miiayinasi zamam daxili karotid arteriyanin daxili gan axinin Son
diastolik aximin siirati ( End diastolic velocity- EDV) necays barabardir ?

A) <40 sm/sec

B) <15-30 sm/sec
C) <125 sm/sec
D) <20-25 sm/sec
E) <75-125sm/sec

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Keats TE, Sistrom C. Atlas of Radiologic Measurement.
Mosby. (2001) ISBN:0323001610.

469) Yan beyin madaciklorin arxa buynuzlarinin lokal genislonmasi
(kolposefaliya) hansi hal iiciin xarakterik simptom sayilir?



A) Septooptik hipogeneziya anomaliyasinda izlonilir
B) Korpus kallozum hiperplaziyasi hallarinda olur

C) Ddyanacakli cisim disgeneziyasinda tosvir edilir

D) Korpus kallozum malrotasiyasi anomaliyasinda olur
E) Taylor tipli displaziya / hipoplaziyalarinda yaranir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Diagnostic imaging Basics 2006. Lippincott ,
470) Tsukerkandel (Zuckercandel) gabarcigr anatomik olaraq harada yerlasir?

A) Aortanin torakal hissasinin 6n sothindo

B) Boyrakiistii vazin cisminda

C) Prostatin perivezikal asagi hissasindo morkozi ( ara payda) yerlosir
D) Aortanin biitiin hissalorinin sathinds ola bilor

E) Tiroid vozin normal varianti sayilir

Odobiyyat : Diagnostic Ultrasound — Abdomen and Pelvis, 2016 . AMYRSYS

471) Yuxari urotelial traktin karsinomasinin ( transtional cell carsinoma)
simtokompleksing saciyyavi olmayan miiddsa hansidir?

A) Renal pelvisinds yerlosmasi 8 % hallarda, yuxari sidik axarinda yerlosmasi 2 %
hallarda rast golinir

B) Diagnostik miiayinalor sirasinda an sfesifik simptomatika KT uroqrafiya zamani
oldo olunur

C) Renal pelvisda yerloson transitional hiiceyroali karsinomanin (yuxari traktin
urotelial karsinomalast) ozalo layindan perirenal piy toxumasina siraysti zamani, bu
hal T3 stadiyasinda olan tumor kimi qiymotlondirilir

D) Bu tumorun visseral metastazlar1 on ¢ox , (oksor hallarda) ag ciyarlordo tapilir
E) Renal hiiceyrali karsinoma ( renal cell carsinoma) termini bu tumorlara
sinonimikdir

Odobiyyat : Diagnostic Ultrasound — Abdomen and Pelvis, 2016 . AMYRSYS
472) “Allograft Hidronefroz” terminini hansi aciqlama dogru aks edir?

A) Kasa- loyancik sisteminin nonobstruktiv dilyatasiyasidir

B) Renal transplantlarda yaranan, KLS-geniglonmosinds istifado olunan termindir
C) Yas vo hor hansi kecirilmis renal iltihab1 xostolikdon sonra yaranan parenximal
hocminin azalmasi naticosinda, kasa- layoncik sisteminin kompensator
dilyatasiyasidir

D) Anadangalms hidroureteronefrozu oks edir

E) KLS obstruksiyas1 naticasinds yaranan hidronefrotik dilyatasiya

Odobiyyat : Diagnostic Ultrasound — Abdomen and Pelvis, 2016 . AMYRSYS



473) Testikulyar torsiyasinin ( xayanin burulmasi) sindromologiyasina saciyyovi
olmayan fikir hansidir?

A) Testikulyar burulmasi1 zamani, ultrasas miiayinasinds izlonilon “exogenliyi diffuz
azalmig xaya” simptomu testikulyar infarkti oks edir

B) Intravaginal torsiya adaton yenidogulmuslarda, ekstrtavaginal torsiya adoton
pubertat dovrdo olur

C) Xayaliga tam enmomis xayanin burulmasi riski daha yiiksokdir

D) 95% hallarda unilateral olur

E) Xaya torsiyasi hallarinda ilk novbodo venoz gan axini , sonradan iso arterial gan
axinin pozulmasi yaranir

Odobiyyat : Diagnostic Ultrasound — Abdomen and Pelvis, 2016 . AMYRSYS

474) “Xayaliga enmomis xaya” radioloji sindromologiyasina aid olan
miiddoalardan hansi dogru deyil?

A) “Xayaliga enmomis xaya” hallarinda, normal enmis, kontralateral testisdo,
galacokda seminoma yaranmasi riski 20% -qodar yiiksok olmasi sayilir

B) 10% hallarda “enmomis xaya” bilateral olur

C) “Ektopik testis” anlayis1 xayanin enmo yollarindan konar olan strukturlarinda
lokalizasiyas1 demokdir

D) 80 % hallarda “enmomis xaya” inquinal kanalin daxilinds yerlosir

E) “Xayaliga enmomis xaya” hallarinda, 1 sm-don ki¢ik olan testis radioloji tisullar
ilo tapilmur

Odoabiyyat : Diagnostic Ultrasound — Abdomen and Pelvis, 2016 . AMYRSYS

475) Hansi diaqnostik fikir epididimit xastaliyin radioloji —klinik semiotikasinda
dogru deyil?

A) Xronik epididimitdo xaya olavasi Ultrasos milayinosindo boylimiis vo hipo-exogen
olur

B) TC-99m radionuklid ssintiqgrafiyasinin testikulyar torsiyalarinin (burulmalarinin),
epididimitlordon diferensiasiyasinda metodun doqiqliyi 90% catir

C) Rangli Doppler USM zamani xaya artiminin vaskulyar miigavimati ( rezistiv
indeks — RI) adaton < 0.5 tortib edir ( Normada >0.5 —dir)

D) Xaya olavesi ( epididimus) hocmi adoton 2-3 dofo artir

E) Bu patoloji xastaliyin (epididimitin) erkon fazasinda ilkin proses xaya artiminin
basinda miisahido edilir

Odobiyyat : Diagnostic Ultrasound — Abdomen and Pelvis, 2016 . AMYRSYS

476) Ultrasas miiayinasindd “Solid peritoneal massa” radioloji anlayisin
diferensial diaqnostik sirasina hansi xastalik aid deyil ?



A) Ormond xastoaliyi

B) Limfadenopatiya

C) Peritoneal sarkomatoz
D) Peritonda karsinomatoz
E) Mezenterik hamartroma

Odobiyyat : Diagnostic Ultrasound — Abdomen and Pelvis, 2016 . AMYRSYS

477) Ultrasas miiayinasinda “Sistik peritoneal massa” radioloji anlayisin
diferensial diagnostik sirasina hansi hal aid deyil ?

A) Peritoneal psevdomiksoma

B) Pankreatik psevdokist

C) Hepatik paylararas1 amebik abseslor
D) Xronik statdiyada hidativ

E) Mezenterial abses

Odobiyyat : Diagnostic Ultrasound — Abdomen and Pelvis, 2016 . AMYRSYS

478) Ultrasas miiayinasinda “intestinal bagirsaq ilgoklorinin divar qalinlasmasi1”
radioloji anlayisin diferensial diagnostik sirasina hansi patoloji hal aid deyil ?

A) Gastrointestinal stromal tumor

B) Xorali kolit zamani

C) Kron xastoliyindo

D) Uippl xastaliyi zamani miisahids olunur
E) Bagirsaq ivaqinasiyada olur

Odoabiyyat : Diagnostic Ultrasound — Abdomen and Pelvis, 2016 . AMYRSYS

479) Ultrasas miiayinasinda “Extraovarial adneksal massa” radioloji anlayisin
diferensial diagnostik sirasina hansi hal aid deyil ?

A) Endometrioma

B) Paraovarial limfatik vozilorin adenopatiyasi
C) Mullerian axarin anomaliyasi

D) Subserozal leyomioma

E) Usaqligin enli bagin fibroidi

Odobiyyat : Diagnostic Ultrasound — Abdomen and Pelvis, 2016 . AMYRSYS

480) On- arxa rentgenoqramlarda canaq siimiiklorinin formasimin “Sampan
qadahi” simptomu/deformasiyasi ( Champagne Glass Pelvis ) hansi xastolikda
yaranir?



A) Akromeqaliya ilo slagali skelet stimiiklorinin displaziyalarini forqlondirir
B) Axondroplaziya simptomokompleksinds aidiyyati var

C) Ehlres- Danlios sindromunda olur

D) Pelvik stimiiklarinin osteopoikilozu zamani yaranir

E) Erdhem- Chester xosotliyindo nozors garpir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Dahnert W. Radiology review manual. 3rd ed. Baltimore,
MD: Williams & Wilkins; 1996.

481) Antenatal fetal ultrasas miiayinasindd arxa kalls ¢uxurun strukturlarinin
aksial proyeksiyada askar edilon “banan formal serebellyar deformasiya
hans1 anadangsalma patologiyaya xasdir?

A) Chiari I malformasiyada rast galinir

B) Chiari II malformasiyanin tosviridir

C) “Miinaccim” sindromunda daxildir

D) Spina Bifida hallarinda yaranir

E) Dandy- Walker malformasiyada geyd edilir

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Dahnert W. Radiology review manual. 3rd ed. Baltimore,
MD: Williams & Wilkins; 1996.

482) Dizlorin atrafinda olan yumsaq toxumalarda va azalalarda yerlason, « diyU
danaciklari” tasvirinda kalsifikasiyalar: hansi patoloji hallarda askar edilir

A) Xroniki yumsaq toxumalarin pannikulitini oks edir
B) Reyter sindromu {i¢iin xasdir

C) Bilateral psoriatik gonitin xroniki fazasinda yaranir
D) Sistomiaz xastoliyindos rentgendo nozors garpir

E) Sisterserkoz xostaliyin romzidir

Odobiyyat : Chapman S, Nakielny R. - Aids to radiological differential diagnosis. 3rd
ed. London, England: Saunders; 1995.

483) On- arxa abdominal icmal rentgenoqramlarda sigmoid bagirsagin “Kofe
donaciyi ” simptomu/deformasiyasi - ( Coffe bean sign) - hansi xastalikda
yaramir?

A) Sigmoid bagirsagin divertikulitlorindo nazors garpir

B) Kron xastaliyindo yaranir

C) Sigmoid bagirsaginin ¢evrilmoasi situasiyasinda

D) Dolixosigmada- yalniz xastaliyin fosadlagsmuis iltihab stadiyasinda
E) Sigmoid bagirsagin invaqinasiyasinda

Odobiyyat : Chapman S, Nakielny R. - Aids to radiological differential diagnosis. 3rd
ed. London, England: Saunders; 1995.



484) Radiologiyada “Barton simi@1” termini nd zaman istifados edilir?

A) Orbital lateral divarinin travmatik dislokasiyasinda

B) Temporal piramidin transverzal kompresiyon siniqlarinda

C) Topugq stimiiklarin siniglarinda

D) Mil bilak siimiiklorin sinig1 terminidir

E) Bud c¢anaq oynagqlarin xarici asetabulyar qiragindan kegon dislokasiya edilmis
gopmasinda

Odobiyyat: (sentyabr 2018) Eponimik syndromes in radiology — Kirkland Davis -
Mosby 2011

485) Asagida qeyd olunmus hansi patologiya askarlanan hallarda, Von Hippel
Lindau xastaliyi differensial siraya daxil olmahdir?

A) Pankreasin mikrokistoz (seroz) adenomalari
B) Pankreasin adenokarsinomu

C) Pankreasin insulinomasi

D) Pankreasin psevdokistasi

E) Boyroklorin hipernefromasi

Odobiyyat: Diagnostic Imaging, Ultrasound, Ahuija 2007

486) Asagidakilardan hansi sizensefaliya anomaliyasi ticiin dogrudur?

A) Daxili karotid arteriyalarin obstruksiyasi naticosinds beyin yarimkiiralorindo
ageneziya izlonilir

B) Damar kolofinds ¢oxsayli kistalar vo korpus kallosumda hipogeneziya

C) Subaraxnoidal bosluglar ilo alagali, yan beyin modociklorine dogru uzanan , likvor
torkibli, beyin yarimkiiralorinds yariq defekti mévcuddur

D) Lateral moadaciklorin arxa buynuzlarinin uni- vo ya bilateral geyri-proporsional
genislonmosi vo déyanok cismin ageneziyasi

E) Beyin madaciklori vo yaxud subaraxnoidal bosluqlarla slagoli, serebrospinal maye
ilo dolu kista vo serebellyar vermisdo hipogeneziya ola bilor

Odobiyyat: Direct Diagnosis in Radiology,Pediatric Imaging, G.Staatz, D.Honnef,
W.Piroth, T.Radkow 2010; Atlas of Ultrasound in Obstetrics and Gynecology,
P.M.Doubilet, C.B.Benson, 2009

487) Doyanacakli cisminin lipomalarna aid olmayan miiddaa hansidir?

A) I¢inds eyni zamanda xirda kalsifikat vo piy toxumasi ola bilor



B) KT- do - 80 -100 Hu- vahidins ¢ata bilar

C) FLAIR sekanslarinda toxumanin supressiyas xarakterikdir
D) STIR sekanslarinda siqnal neytrallasmalidir

E) Anomaliyadir, haqiqi neoplastik toroma deyil

Odobiyyat: luarnoctuueckas Heiipopanuosorus: B.H. Kopuuenko, U.H. [Iponus -
2008-2012

488) Dandy - Walker anomaliyasinda MR zamam hansi xastalik differensial
siraya daxil edilmir ?

A) 4 madaciyin inkisaf anomaliyalari

B) Rombensefalosinapsis

C) Joubert sindromlar1

D) Arxa kollo guxurunun intraaksial kistalar

E) Arxa kollo ¢uxurunun ekstraaksiyal likvor kistalari

Odobiyyat: Tluarnoctuueckas ueiipopanuosorus: B.H. Kopuuenko, U.H. IIponuH -
2008-2012

489) Hans1 MR vo klinik hallar septooptik displaziyaya aid deyil?

A) Hipofizin arxa hissosinin ektopiyasi olma biler

B) Soffaf arakosmonin ageneziyasi olmalidir

C) De Cerven sindromun miisayiati patognomonikdir

D) «Vertikal hippokamplar» vo hotta ddyonocakli cismin incolmalori olur
E) Optik sinirlor hipoplastik olur

Odobiyyat: Radiology/, Metha, D. Bell - 2006

490) Heterotopik boz maddonin etiomorfologiyasina vo MR simptomatikasina
aid olan miiddaalardan hansi dogru deyil?

A) Heterotopiya ocaqlar1 kalsifikasiya olmur vo kontrast maddoni akkumulyasiya
etmir.

B) Ocaglar boz maddonin abnormal miqrasiyasindan naticosindo yaranir

C) Diffuz va yaxud fokal ola bilor

D) Heterotopik ocagin FLAIR MR sekanslarinda abnormal signali tipik olmalidir
E) Subependimal va subkortikal yerlosmosi olur

Odobiyyat: Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008
491) Superfisial ( sathi) siderozun MR simptomokompleksi neco olmahdir?

A) Morkazi sinir sisteminin va kranial sinirlorin sothindo T1 hiperintens, FLAIR
hipointens sorhadli signaldan ibarat patoloji kompleks



B) Bas beynin kortikal sathinds vo dural yerloson kalsilosmis T1 hiperintens, FLAIR
hipointens sarhadli signal olur

C) Morkazi sinir sisteminin vo kranial sinirlorin sathinds T1 hiperintens, kontrastdan
sonra aktiv akkumulyasiya niimayis edon, FLAIR hipointens sarhodli signalli
nahamar fokuslar

D) Morkazi sinir sisteminin va kranial sinirlorin sothindo T1 hiperintens, FLAIR
neytral sorhadli signali yaranmis yigintilar

E) Beyincik korteksin sathinds vo kranial sinirlorin sathinds kontrastdan sonra T1
hiperintens, FLAIR hipointens sorhadli signali olan diiyiinlor

Odobiyyat: Radiology/, Metha, D. Bell - 2006
492) MR-da hipotenziv serebral infarktlara aid olan miiddaa hansidir?

A) Umumi arterial hipotenziya hallarinda yaranan intreserebral fokal xirda
infarktlarin yaranma hallar1

B) Serebral axinin hemodinamikanin azalmasi ( ¢atismazligi) noticosindo yaranan
«watershed» / sorhad zonaly/ infarktlar patognomonik haldir

C) Biitiin geyd olunmus miiddoalar dogrudur.

D) Kaskin hipovolemiya noticosindo,intraserebral tozyiqinin koskin azalmasi
noaticosindo yaranan psevdoinfarkt zonalari

E) Umumi serebral likvor tazyiqinin azalmasi hallarinda ( posttravmatik,
postpunksiyon, likvoreya hallar1 ) kortikal 16vhovari hematomalarin omolo golmosi

Odobiyyat: Hetipopanuomnorus - Tpodhumona T.H. — [IpakTuueckoe pykoBOJICTBO —
2005

493) MR miiayinasindos “Palong gozii” adlanan, putaminal niivalorin medial
bilateral T2 yiiksolmis signallar1 hansi patologiyam oks edir?

A) Leigh”s xastoliyini

B) Hallevorden-Spatz xastoliyi tigiin spesifikdir
C) Sturge-Veber sindromunu

D) Qlutarik asiduriya ti¢iin xasdir

E) Wilson xastoliyinds olur

Odobiyyat: JImaraoctuueckas Heiipopamuonorus B.H. Kopauenko, 1. H. [Tponun -
2008-2012

494) MR muayinasindas orta beyinds *“ gigant panda Uzii” adlanan simptom
hansi xastalik Uglin xasdir?

A) Wilson xastaliyinds moveud olur
B) Hallevorden- Spatz xastaliyino
C) Dam qazlar ils zoharlonmalards
D) Qlutarik asiduriya ti¢iin xasdir



E) Bilateral talamik infarktlarda

Odobiyyat: JImarnoctuueckas nevipopaauonorus B.H. Kopuauenko, 1. H. TIponun -
2008-2012

495) MR muayinasinda diffuz astrositoma (grade I1) hansi serebral maddada va
sahada asasan lokalizasiya edilir?

A) Epifizar vo arxa beyin komissura sahasindo

B) Frontal va temporal sahalorinin ag§ maddenin diffuz zodslonmasi xarakterik haldir
C) Adaton bir yarimkiironin medial sahasindon, kontralateral hemisferin mediobazal
hissoloring sirayot edon heterogen toromo

D) Hipofizda

E) Monroe dsliyi otrafinda

Odobiyyat: Jlnuarnoctuueckas Heripopaauosiorus B.H. Kopauenko, 1.H. ITponun -
2008-2012; Heiipopanuonorus - Tpodumosa T.H. — [IpakTuueckoe pyKoBOJICTBO —
2005; Barkovich A.J Pediatric Neuroimaging -2008; Radiology/, Metha, D. Bell -
2006

496) MR-miiayinasinda tipik multiform qlioblastoma hansi digar tumorlar va
hacmli toromolor ilo differensiasiya problemi yaratmir?

A) Beyin gliosarkomasi

B) Pilositar Gradel astrositoma

C) Solitar metastaz

D) Unilateral serebral qliomatoz

E) Morkozi sinir sisteminin birincili limfomasi

Odobiyyat: Radiology/, Metha, D. Bell - 2006

497) Serebral gliomatozun MR-da secon xarakterik differensial simptom
hansidir?

A) Kontrast akkumulyasiyasi uzun zamanli, homogen vo aktivdir

B) Dural sothlora bitisik olmalidir vo “dural quyrugu” olmalidir

C) Adotan konturlar1 doqiq olur, T1 vo T2 sekvensiyalarda hiperintens signal
niimayis edir

D) Normal goriintiisii adoton multifokaldir, supra vo subtentorial lokalizasiyalidir

E) Doyanacokli cisimdon vo massa intermediyadan kontralateral yarimkiiroys sirayoti
tipikdir

Odobiyyat: Jlnuarnoctuueckas neipopaauonorusi B.H. Kopauenko, 1.H. [Iponun -
2008-2012



498) Pilositar astrositom ilo medulloblastomani farqlandiran, 3sas MR
diferensial simptom hansidir?

A) Medulloblastoma vermisdon inkisaf edir vo 4-cili madaciyi doldurur, pilositar
astrositoma iso beyincik hemisferindon inkisaf edib,4-cii modaciyi kompressiya
etmosi xarakterik haldir

B) Tumorlarin intraaksiyal vo yaxud ekstraaksiyal yerlogsmosi vo otrafdaki
strukturlarda dislokasiya doracasi

C) Tumorlarin forgli doeracods kontrasti akkumulyasiya etmosi (medulloblastomant
daha aktiv kontrast akkumulyasiyas1 forqlondirir)

D) Medulloblastoma va pilositar astrositoma arasinda doqiq diferensiasiya yoxdur
E) Bilateral sirayat yalniz serebral medulloblastomada olur

Odobiyyat: Helipopanuonorus - Tpodhumona T.H. — [IpakTuueckoe pyKoBOJACTBO —
2005

499) Tipik subependimal gigant hiiceyrali astrositoma aid olan hans1 miiddoaa
dogru deyil?

A) KT-do Aktiv kontrast akkumulyasiyasi olmalidir

B) Tuberoz skleroz xastaliyino aiddir

C) Monroe doliyino yaxin olan modacik divardan inkisaf etmosi adi haldir
D) WHO kalsifikasiya osasinda Grade 1 tumorlara aiddir

E) Pilositar yuvenil astrositomalar ilo doqiq differensiasiyas1t miimkiin deyil

Odobiyyat: Helipopaaunonorus - Tpodpumona T.H. — [Ipaktuueckoe pyKoBOACTBO —
2005

500) KT-do vo MR-da ventrikulyar damar kalofinin papilomun diagnostikasi
liciin miihiim patognomonik differensial status hansidir?

A) Lateral modaciklorin cisimlori arasinda patonok quruluslu— Kistoz solid ekspansiv
tumoroz toxuma

B) Bilateral intraventrikulyar pleksuslarin zaif kontrast yigmasi osas diferensial
olamotdir

C) 10-14 yasdan sonra kistoz, diiyiinlii, mithiim 6demi olan intraventrikulyar massa
D) Lateral moadaciklorin iigbucaqlarinda lokalizasiya olunan bilateral
xantogranulyomlar

E) 1 yasina ¢atmamis usaqlarda intraventrikulyar aktiv kontrastlasan tumor pleksus
papilom {i¢iin xarakterik haldir

Odobiyyat: Radiology/, Metha, D. Bell - 2006



