ASTMUL BRONŞIC LA COPII.  
Complement simplu
1. Cs Indicați celula cu rol principal în patogenia astmului bronșic la copii:

A. Limfocitele

B. Celulele endoteliale

C. Eozinofilele

D. Monocitele
E. Fibroblaștii

2. Cs Marcaţi clasa de imunoglobuline care este implicată în patogenia astmului bronşic atopic la copii:

A. IgA

B. IgD

C. IgE

D. IgM

E. IgG

3. Cs Indicați veriga principală în patogenia astmului bronşic atopic la copii:

A. Dezvoltarea procesului inflamator de origine alergică la nivelul mucoasei bronhiilor 
B. Dezvoltarea procesului inflamator de origine virotică la nivelul căilor respiratorii 

C. Dezvoltarea procesului inflamator de origine bacteriană la nivelul căilor respiratorii 

D. Dezvoltarea procesului inflamator de origine autoimună
E. Dezvoltarea procesului inflamator de origine micotică la nivelul căilor respiratorii 

4. Cs Selectaţi efectul local al histaminei, care nu este caracteristic pentru astmul bronşic la copii:

A. Creşte permiabilitatea capilarilor

B. Creşte secreția locală de mucus 

C. Relaxarea musculaturii bronşice
D. Bronhospasm
E. Edemațierea mucoasei bronșice
5. Cs Indicați ce nu este caracteristic pentru criza de astm bronşic la copii:

A. Tusă spastică cu spută albicioasă

B. Dispnee expiratorie

C. Stare de agitaţie, frică, cefalee

D. Dispnee inspiratorie

E. Accese noctune de tuse
6. Cs Indicați calea eficientă de administrare a cromoglicatului de sodiu în tratamentul astmului bronşic la copii:

A. Intravenos

B. Subcutanat
C. Intramuscular

D. Inhalator

E. Per os

7. Cs Selectați manifestarea fiziopatologică care nu este caracteristică în astmul bronşic la copii:
A. Spasmul musculaturii netede bronşice
B. Edemul mucoasei
C. Hipersecreţia de mucus
D. Infiltrația eozinofilică a mucoasei bronșice
E. Spasmul laringian
8. Cs Selectați grupul de preparate care nu este indicat pentru tratamentul antiinflamator în astmul bronşic la copii:
A.  Antiinflamatoare nonsteroidiene
B.  Corticosteroizi inhalator
C.  Antileucotriene
D.  Cromoglicatul disodic
E.  Ipratropium bromid
9. Cs Selectați preparatul  care pot provoca exacerbarea astmului bronşic la copii:
A. Acidul acetilsalicilic 

B. Glucocorticosteroizi

C. Antihistaminice

D. Teofilina

E. Antileucotriene

10. Cs Indicați metoda utilizată pentru aprecierea variabilității zilnice a semnelor de astm bronşic la copii:
A. ECG 
B. Cardiointervalografia

C. PEF-metria

D. R-grafia cutiei toracice
E. Nivelul IgE serice 
11. Cs Selectați biomarkerul procesului inflamator alergic regăsit în sputa pacientului cu astm bronşic la copii:

A.  Eozinofilie
B.  Leucocitoză
C.  Neutrofilie
D.  Monocitoză
E.  Trombocitopenie
12. Cs Indicați scopul principal în tratamentul  astmului bronşic la copii:

A. Atingerea şi menţinerea controlului manifestărilor clinice 

B. Sanarea focarelor de infecţie

C. Tratamentul comorbidităților
D. Ameliorarea respiraţiei nazale
E. Îmbunătăţirea microcirculaţiei sanguine
13. Cs Copilul manifestă semnele clinice ale exacerbării de astm bronșic. Care investigație de laborator va oferi echipei medicale informația de bază pentru aprecierea statusului respirator la copil?

A. Hemoleucograma
B. Gazometria arterială
C. Ureea serică
D. Timpul tromboplastinei partial activate
E. Nivelul IgE serice
14. Cs Un copil de 7 ani cu astm bronșic joacă fotbal la orele de educație fizică la școală. În timpul jocului copilul începe să tușească, manifestă respirație șuierătoare și senzație de sufocare. Ce medicație trebuie de administrat pentru a obține ameliorarea rapidă a stării pacientului?

A. Prednisolon
B. Montelukast
C. Salbutamol

D. Fluticason propionat

E. Teofilină
16. Cs Indicați care dintre factorii de risc nu este implicat în patogeneza astmului bronșic la copii:

A. Dermatita atopică în primii ani de viață
B. Expunerea în copilărie la acarienii prafului de casă 
C. Fumatul matern

D. Detresa respiratorie la nounăscut
E. Infecțiile respiratorii frecvente în primii ani de viață
17. Cs  Selectați afirmaţia care nu este caracteristică pentru astmul bronșic la copii:

A. Aspirina poate provoca exacerbarea astmului bronșic
B. Tusea poate fi manifestare a astmului bronșic
C. Wheezing-ul poate să nu fie prezent în timpul exacerbării de astm bronșic
D. Semnul „plămân silențios” este un semn favorabil
E. Prezența pulsului paradoxal este un semn al evoluției severe a maladiei
18. Cs Evoluția severă a astmului bronșic la copii este prognozată în caz de:

A. Copilul vorbește rar
B. Cianoza
C. PCO2 mai mare de 40

D. Nivelul PEF mai jos de 50% de la valorile prezise
E. Prezența tuturor semnelor de mai sus
19. Cs Indicați afirmația care nu prezintă factor de risc pentru astmul bronșic la copii:

A. Anamneza familială pozitivă (cazuri de astm la membrii familiei)
B. Prezența dermatitei atopice din primul an de viață
C. Fumatul în familie
D. Mediul rural de trai
E. Expunerea la alergeni
20.  Precizați calea preferenţială de administrare a corticosteroizilor în tratamentul de menținere a controlului astmului bronşic la copii:  
A. Intravenos
B. Inhalator

C. Subcutanat

D. Intramuscular
E. Intrarectal
Complement multiplu
1. Cm Enumerați mecanismele patogenetice în astmul bronşic la copii:

A.  Relaxarea mușchilor netezi ai bronhiilor
B.  Activarea sintezei de leucotriene

C.  Activarea sintezei unor citochine proinflamatorii 
D.  Reducerea marcată a sintezei de reagine (IgE)

E.  Infiltrația eozinofilică a mucoasei bronșice        

2. Cm Enumerați criteriile diagnostice în astmul bronşic la copii:

A. Predispunerea ereditară

B. Spirometria demonstrează dereglări obstructive la nivelul bronhiilor mici

C. Crize repetate de obstrucţie bronşică

D. Nivel crescut de IgE

E. Spirometria demonstrează dereglări de tip restrictiv    

3. Cm Enumerați maladiile cu care trebuie să fie diferențiat astmul bronşic la copii:

A. Aspirație de corp străin

B. Insuficiență cardiacă congestivă
C. Mucoviscidoza

D. Pneumonie acută 

E. Traheomalacie          

4. Cm Enumerați semnele clinice ale statusului astmatic la copii:

A. Durata wheezing-ului mai mult de 6 ore

B. Dereglări neurologice 

C. Simptomul „plămânului silențios”, dispariţia tusei

D. Dispariția dispneei peste 4 ore de la începutul tratamentului
E. Auscultativ – respiraţie aspră, raluri buloase și crepitante             

5.  Cm Precizaţi acuzele caracteristice pentru exacerbarea de astm bronşic la copii:

A. Accese frecvente de tuse

B. Accese de dispnee

C. Prurit cutanat

D. Wheezing
E. Strănut, respirație nazală dificilă       
6. Cm Selectaţi criteriile de severitate pentru astmul bronşic la copii:

A. Frecvenţa acceselor de dispnee

B. Caracterul şi durata acceselor

C. Frecvenţa infecțiilor respiratorii acute
D. Frecvenţa simptomelor nocturne

E. Toleranţa la efort fizic    

7. Cm Enumerați factorii declanșatori ai statusului astmatic la copiii cu astm bronșic:

A. Necomplianța și sistarea tratamentului cu glucocorticoizii inhalatori
B. Administrarea de antihistaminice
C. Administrarea necontrolată şi îndelungată de adrenomimetice
D. Acutizarea procesului inflamator în plămâni

E. Tratamentul cu glucocorticoizii inhalatori               

8. Cm Precizaţi factorii de risc pentru astmul bronşic la copii:

A. Predispoziţia genetică

B. Bronșiolita  

C. Dermatita atopică în primii ani de viaţă

D. Absenţa maladiilor alergice la rude

E. Disfuncţia sistemului nervos vegetativ     

9. Cm Enumerați investigațiile diagnostice specifice pentru astmul bronşic la copiii de vârstă şcolară:

A.  Nivelul seric de IgE (total şi alergen-specifice)

B.  Radiografie abdominală

C.  Aprecierea nivelului de complexe imunocirculante

D.  Investigaţia sputei

E.  Spirometria
10. Cm Marcați complicaţiile  imediate ale astmului bronşic la copii:

A.  Status astmaticus

B.  Insuficienţa cardiacă cronică

C.  Pneumotorax spontan

D.  Emfizem mediastinal subcutan

E.  Atelectazie segmentară   

11. Cm Enumerați alergenii alimentari care mai des provoacă exacerbarea de astm bronşic la copii:
A.  Ouăle
B.  Citricele
C.  Peştele şi produsele de mare
D.  Arachidele, nucile
E.  Porumbul    

12. Cm Indicați factorii declanșatori ai exacerbării de astm bronşic la copii:
A.  Praful de casă
B.  Mucegaiuri

C.  Polenuri

D.  Fumul de ţigară

E.  Aerul cald       

13. Cm Selectați factorii de risc pentru dezvotarea astmului bronşic la copiii de vârsta timpurie:
A.  Infecțiile respiratorii acute
B.  Anemia feriprivă
C.  Astmul bronșic la unul din părinți
D.  Dermatita atopică
E.  Rinita alergică 
14. Cm Enumerați nivelele de control ale astmului bronşic:
A.  Lipsa exacerbărilor de astm bronșic

B.  Astm bronșic controlat

C.  Simptome nocturne de astm bronșic    

D.  Astm bronșic parțial controlat
E.  Astm bronșic necontrolat

15. Cm  Enumerați criteriile de severitate pentru exacerbările de astm bronşic la copii:

A.  Frecvenţa simptomelor de astm

B.  Prezența simptomelor nocturne de astm 

C.  Rezultatele investigațiilor funcţiei pulmonare
D.  Examinarea testelor alergologice
E.  Modificările în hemoleucogramă       

16.  Cm Marcați factorii de risc pentru dezvoltarea astmului bronșic la copiii cu vârsta sub 5 ani:
A.  Sexul feminin 

B.  Trei epizoade de wheezing în ultimele 6 luni

C.  Dermatita atopică

D.  Istoric de astm la unul din părinţi

E.  Sensibilizare la aeroalergeni 

17. Cm Enumerați biomarkerii caracteristici în sputa copiilor cu astm bronşic atopic:
A.  Prezența eozinofiliei
B.  Prezența cristalelor Charcot-Leyden
C.  Cantitatea trombocitelor
D.  Prezența spiralelor Curschmann
E.  Prezența leucocitozei    

18. Cm Selectați indicațiile pentru tratamentul de urgenţă a crizei de astm bronşic:

A.  Bronhodilatatoare cu durată scurtă de acțiune
B.  Remediile antihistaminice 
C.  Medicamente cu acțiune anticolinergică
D.  Corticosteroizi sistemici
E.  Antileucotriene           
19. Cm Enumerați preparatele anticolinergice indicate pentru tratamentul astmului bronşic la copii:

A.  Ipratropium bromid
B.  Teofilină
C.  Oxytopirină bromid

D.  Tiotrapium bromid

E.  Sulfat de magnesiu

20. Cm  Precizați indicațiile pentru tratamentul de urgenţă a exacerbării severe de astm bronşic la copii:

A.  Oxigenoterapie
B.  Bronhodilatatoare cu durată scurtă de acțiune 
C.  Corticosteroizi sistemici 

D.  Antileucotriene
E.  Antibioticoterapie   

21. Cm Enumerați preparatele de bază indicate pentru menținerea controlului astmului bronşic la copii: 

A.  Antiinflamatoare nesteroidene

B.  Corticosteroizi inhalatori
C.  Antileucotriene

D.  Bronhodilatatoare cu durată lungă de acțiune
E.  Remediile antihistaminice      

22. Cm Enumerați manifestările caracteristice pentru astmul bronșic la copii:

A. Tusea, care este simptom predominant 

B. Stridor 

C. Creșterea rezistenței căilor aeriene 

D. Hiperreactivitate bronșică 

E. Scăderea capacității reziduale funcționale a plămânilor
ASTMUL BRONŞIC LA COPIL.  
Complement simplu

1. C

2. C

3. A

4. C

5. D

6. D

7. E

8. A

9. A

10. C

11. A

12. A

13. B

14. C

15. D  
16. D

17. E

18. D

19. B

Complement multiplu
1. BCE 

2. ABCD

3. ABCE

4. ABC

5. ABDE

6. ABDE

7. ACD

8. ABC

9. ADE

10. ACDE 

11. ABCD
12. ABCD  
13. ACDE   

14. BDE

15. ABC  

16. BCDE

17. ABD 

18. ACD

19. ACD

20. ABC
21. BCD

22. ACD
