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. Urmatoarele afirmatii referitoare la chistul hidatic sunt adevarate:

a. boala are o raspandire endemica in zona balcanica

b. localizarea hepatica este de 60%

c. omul este gazda intermediara pentru parazit iar oile, vitele si porcii sunt gazde
definitive

d. pentru diagnosticul chistului hidatic se foloseste testul ELISA

e. simptomatologia in chistul hidatic hepatic ne orienteaza spre un diagnostic de
certitudine

. Indicatiile pentru PAIR sunt:

chistul hidatic multivezicular

chistul hidatic univezivcular

c. chistul hidatic complicat

d. chistul hidatic recidivat

e. chistul hidatic la bolnavul tarat

. Urmatoarele parti anatomice fac parte din orofaringe:

a. baza limbii

b. pilierii amigdalieni

c. palatul moale exceptdnd uvula

d. peretii faringieni

e. epiglota

. Cele mai frecvente cancere orofaringiene sunt:

a. carcinoamele glandelor salivare minore

b. limfoamele

c. limfoepitelioamele

d. carcinoamele scoamocelulare

e. hamartoamele

. Conform clasificarii TNM din 1999 la cancerul mamar local avansat pot fi incluse

urmatoarele stadii:

o e

a. stadiul IIB
b. stadiul IIIA
c. stadiul I1IB
d. stadiul IIIC
e. stadiul IV

. Urmatoarele afirmatii referitoare la cancerul mamar sunt false:

cea mai mare incidenta se inregistreaza in Europa de Est

incidenta cancerului mamar in Romania este de 56,84 la 100000 de locuitori
supravietuirea este mai buna la pacientele sub 50 ani

incidenta cancerului mamar scade odata cu varsta

supravietuireca poate fi influentatd de dimensiunile tumorii, invazia
limfonodulilor si tratamentul urmat

. Prognosticul rezervat in cancerul de colon complicat se datoreaza urmaétorilor
factori:

continutului septic

vascularizatiei precare

varstei

imunosupresiei

tratamentului chirurgical agresiv
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8. Urmaitoarea afirmatie este falsa:

a.

b.

perforatia diastaticd survenitd proximal unui cancer de colon ocluziv se
asociaza cu o morbiditate si mortalitate perioperatorie crescuta

pacientii cu perforatie colicd diastatica au un prognostic mai bun decat cei cu
perforatie la nivelul tumorii

rezectia chirurgicala radicald de tipul colectomiei subtotale sau totale este de
recomandat in neoplasmele colice ocluzive cu leziuni perforative ale colonului
suprajacent destins

tumora de colon ocluziva a fost localizatd in marea majoritate a cazurilor pe
colonul sting

obstructia si perforatia sunt complicatii care pot surveni in evolutia unui cancer
de colon, fie separat, fie in asociere

9. Factorii patogenici incriminati in etiologia pancreatitei acute post-ERCP sunt:

ISE

C.
d.
e.

leziunea mecanica a ductului pancreatic

leziunea hidrostatica prin cresterea presiunii de injectare
injuria alergica sau chimica a contrastului folosit
factorul termic (electrocoagularea)

factorul infectios

10. Urmatoarele afirmatii sunt adevarate:

a.

b.

aparitia fistulei stercorale in cadrul herniei strangulate este o situatie destul de
rara

in caz de strangulare poate apare riscul de ischemie a testiculului cu
dezvoltarea gangrenei datorita compresiei vasculare a cordonului spermatic
aparitia fistulei stercorale este secundara modificarilor ischemice ale peretelui
intestinal cu extensia necrozei la tesuturile adiacente

hernia de tip Richter constituie 25 — 30% din toate strangularile

diagnosticarea si tratamentul precoce al herniilor inghinale duce la prevenirea
complicatiilor evolutive rare cum este fistula stercorala



