Orijinal Soru: Klinik Bilimler 232

232.Tekil gebeligi olan kadinin Gguncu trimester rutin antenatal ultrasonografik degerlendirmesinde en derin amniyotik cep 9 cm
olarak él¢ultyor. Gebenin birinci trimester andploidi tarama testi sonucu trizomi 21 ve 18 acisindan dustk riskli seklinde
raporlaniyor. Ikinci trimester ultrasonografik fetal anomali taramasinda ise anormal bir bulgu saptanmiyor.
Bu gebe icin asagidaki tetkiklerden hangisinin oncelikle yapilmasi en uygundur?

A) Maternal diyabet taramasi

B) Fetal manyetik rezonans goruntileme

C) Maternal genetiktarama

D) Noninvaziv prenatal test (Maternal kanda hucre disi DNA testi)
E) Amniyosentez ve fetal karyotipleme

Dogru Cevap:A

HIZLI TEKRAR NOTLARIMIZDAN REFERANSLAR

m

159. Asagidakilerden hangisi servikal silinmede etkili olan
farmakolojik ajanlardan biri deqildir?

A) Oksitosin

B) Prostaglandin E2

C) Relaksin

D) Progesteron reseptér agonistleri
E) Ostrojen

Dogru cevap: D

31. PUERPERIUM VE PUERPERAL
HASTALIKLAR

* Postpartum dénemde gorilen |dgi...
- Sirasiyla ilk birkag giin logi rubra, 3 veya 4 giin sonra
logi seroza, 10. giinden sonra ise logi alba adim alir
- Toplam logi 24-36 glin siirer
* Postpartum en erken normale dénen hormon... Human
plasertal laktojen
* Meme angorjman...

- Memeler agir, sert, agrili, sicak ve palpasyonla
hassastir. Hafif ateg gdriilir

- Dogumdan sonra 2-4. giin igersinde dzellikle
emzirmeyen kadinlarda gériliir.

* Meme angorjmaninda yapiimas: gereken ... Sik sik
emzirmeye devam edilmeli

* Puerperal mastitin en sik etkeni... Staphylococcus
aureus

* En sik gorilen puerperal enfeksiyon... Endometrit

* Postpartum endometrit etkenleri...
- Erken donemde en sik etken streptokok
- Geg donemde en sik etken klamidya

* Postpartum endometrit igin en &dnemli risk
faktérleri. ..

- Sezaryen ile dogum
- Erken membran riiptiiri

* Postpartum endometrit tamsinda en dnemli bulgu...
Ateg

* Postpartum endometritin ampirik parenteral tedavisinde
oncelikle tercih edilmesi gereken gjanlar... Klindamisin
+ Gentamisin

* Endometrit nedeni ile tedavi edilen hastalarda
antibiotik tedavisine ragmen 48-72 saati agan persiste
eden atesin en sik nedeni... Yarayerienfeksiyonu

- Antibiyotik tedavisine direngli postpartum ates
olgularinda diigiinilmesi gereken durumlar...

* Yara yerienfeksiyonu ve insizyon absesi
Parametrial flegmon (yogun selilit alani)
Pelvik abse
Enfekte hematom
Septik pelvik tromboflebit

s

+ Septik pelvik tromboflebitin en sk tutum yeri... Sag
WUT‘YCIFI VEn

* Nekrotizan fasiitte en sik etkenler...A grup
streptokoklar ve anaeroplar

* En sik goriilen obstetrik noropati... Lateral femoral
kutandz ndropati
* Emzirmenin kontrendike oldugu durumlar...
- Alkol kullanimi,
- HIV enfeksiyonu,
- Aktif tedavisiz tiiberkiiloz,
- Meme kanseri tedavisi
- Bebekte galaktozemi varligi,
- Maternal enfeksiyéz mononiikleoz (fetus preterm ise)
- Human T-cell l6semi virusu Tip 1 ve 2 enfeksiyonu,

- Maternal kokain, eroin ve mariuana kullanimi

* Emzirmenin kontrendike olmadi§i bazi durumlar...
Annede CMV (asemptomatik enfeksiyon ve fetus term
ise), HBV (bebede immiinglobiilin verildiyse) - HCV
enfeksiyonu ve Covid 19 enfeksiyonu

SORULAR

160.Postpartum endometrit tanisi icin gn_onemli kriter
asagidakilerden hangisidir?

A) 38 derece Uzerinde ates
B) Klltur pozitifligi

C) Kétl kokulu vajinal akint
D) Uterin hassasiyet

E) Lokositoz

Dogru cevap: A

161.Asagidakilerden hangisi sezaryen sonrasi pelvik

enfeksiyon tedavisinde kullanilabilecek en_uyvgun
antibiotik kombinasyonudur?

A) Ampisilin + eritromisin

B) Klindamiisin + metronidazol
C) Ornidazol + eritromisin

D) Ampisilin + gentamisin

E) Klindamisin + gentamisin

Dogru cevap: E

32. RisKLI GEBELIKLER

Klinik Bilimler 232. soru

Kadin Hastaliklari ve Dogum Hizli
Tekrar 1. Fasikll Sayfa 071

Polihidramniosun en onemli nedenleri...
- GLS anomalileri; Ozefagus atrezisi
- 5855 anomalileri; Anensefali, spina bifida

- Maternal diyabet

* Folinidramniosun komplikasyoniari...

- Alt ekstremitelerde, vulvada ve batin duvarinda
sdem

- Dispne

- Ureter basisi

- Ablasyo plasenta (dekolman)

- Uterinatoni

- Malprezentasyonlar ve operatif miidahaleler

- Preterm eylem

- Kordon prolapsusu

KADIN HASTALIKLARI ve DOGUM HIZLI TEKRAR @

ILGILI NOTLAR

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com’u ziyaret ediniz.



Diyabetik gastroparezi tedavisinde kullanilan
antibiyotik... Eritromisin (motilin agonisti)

- Hipoglisemi farkindalifinda azalma... Hipoglisemi
kargiti hormonlarin (zellikle katekolaminler) salinimi

azalmigtir (otonom néropati bulgusudur).
KBH'min en sik nedeni.. Diyabetik nefropati

» Diyabetik nefropatinin ilk faz:.. Hiperfiltrasyon
v GFR artmigtir

v" Bobrek boyutlar: biytiktiir

v' Proteiniiri yoktur

Mikroalbuminiirinin tanimi... 24 saatlik idrar albumininin
30 - 300 mg arasinda olmas: (dipstick ile saptanamaz)

Persistan proteiniiri/Asikar diyabetik nefropati:

v" Albiiminiiri > 300 mg/ giin

v Dipstick testinde protein (+)

Ileri diyabetik nefropati... > 3.5 g/giin proteiniiri
(nefrotik sendrom)

Diyabette albiiminiiri taramasi..

v" Tip 1 DM'de 5. yilda baglanir

v" Tip 2 DM'de tanidan itibaren baglanir

v Yillik olarak yapilir

Diyabetik hastada albiiminiri saptandiginda en uygun
yaklagim... 3-6 ay sonra test tekrarlanir. Yeniden pozitif
saptanmasi halinde ACE inh/ ARB baglanir

Diyabetik nefropatide patognomonik lezyon.. Nodiiler

glomeriiloskleroz (Kimmelsteil - Wilson lezyonu)
Diyabetik nefropatinin ilerlemesini engellemek igin
yaklagim. . .

v" Siki kan gekeri ve kan basinci kortroli

v" ACE veya ARB verilmesi

v" Dislipidemi tedavisi

v Proteinden kisith diyet

v' S6LT-2 inhibitérleri

Aspirinin diyabetin kronik komplikasyonlarindaki yeri...
v Makrovaskiiler komplikasyonlari < Onler

v Mikrovaskiiler komplikasyonlarda = Yeri yok
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Klinik Bilimler 232.
Dahiliye Hizli Tekrar 1. Fasikil Sayfa
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sekli... 24-28.gebelik haftasinda 75 gr OGTT yapilir

Gestasyone| diyabet tanisinda kan sekeri
kriterleri.. .

v Aglik kan gekeri 92 mg/d|
v OGTT L. saat kan gekeri 3 180 mg/d|
v O6TT 2. saat » 153 mg/d|

(Bu degerlerden bir tanesi tani igin yeterlidir.)

Gestasyonel DM tedavisinde dncelikli yaklagim... Diyet
(medikal niitrisyon tedavisi)

Gestasyonel DM ydnetiminde diyet tedavisi ile kan
sekeri diizenlenemiyorsa ilk tercih ilag.. Insiilin

- Gestasyonel DM tedavisinde kullamlabilen oral diyabetik
ilaglar... Metformin, gliburid

azalma

* Hipoglisemiye kars: gériilen ikinci yanit (ilk artan kargit

insiliner hormon)... Glukagon

* Hipoglisemiye kars gorilen igiinci yamit (ikinci artan

kargit insiiliner hormon)... Epinefrin (adrenalin)

* Hipoglisemiye neden olabilen baz: ilaglar...

v Insiilin

v Insiilin sekretogoglari (sulfoniliire, glinidler)
v' Etanol

v" Beta adrener jik reseptdr antagonistleri

* Hipoglisemiye neden olan non-beta hiicreli timarler...

Mezenkimal tiimdrler, hepatoselliiler kanser (bu tiimdrler

I6F - 2 salgilayarak hipoglisemi yapar, insiilin degil)

« Insiilinoma ile faktitious hipoglisemiyi (digardan insilin

yapilmasi) ayirt etmek igin bakilmasi gereken tetkik. ..
C peptid (faktitious hipoglisemide C-peptid diislik)

* Hipoglisemide gériilen semptom ve bulgular..

v' Adrerer jik (tagikardi, garpinti, terleme vb)
v Noroglukopenik (konfiizyon, letarji, konviilziyon vb)

= Endojen hiperinsiilinizm tamisi igin istenen testler. ..

v Insiilin, C peptit, Proinsiilin (Endojen hiperinsiilinizmde,
hipoglisemiye ragmen bu testler yiiksek)

» Pankreasin en sik endokrin timéri... Instilinoma

(genellikle benigndir ve soliterdir)

« Insiilinomada klinik tablo...

v Aglk sonrasi néroglikopeni ataklari
v Kilo alim

+ Insillinoma tamisinda kullanilan endokrinolojik tan testi...

72 saatlik uzamig aglik testi

* Insilinoma lokalizasyonunda en etkili yéntem..

Intraoperatif pankreas USG

« Insilin salinmasini azaltan ve bu nedenle insiilinoma

tedavisinde kullamilan ilag..Diazoksit

SORULAR

Yirmi bir yasindaki erkek hasta son zamanlarda artan agiz
kurulugu ve sik idrara ¢ikma sikayetleriyle bagvuruyor.
Aclik plazma glukozu 229 mg/dL bulunuyor. Ergenliginden
itibaren birkac kez yaptirdidi glukoz d&lcUmlerinin de
normalin Uzerinde ¢iktidi, hastanin ailesinde diyabet tanili
bireylerin oldugu 6greniliyor. Kilosu normal sinirlarda olan
hastanin lipid profili, b&brek ve karaciger fonksiyon testleri
normal bulunuyor. Adacik hicre antikorlan negatif tespit
ediliyor.

Bu hastada en olas| diyabet nedeni asagidakilerden
hangisidir?

A) Tip 1 diabetes mellitus

B) Tip 2 diabetes mellitus

C) Gestasyonel diyabet

D) Geng baslangigl eriskin tipi diyabet (MODY')

E) Eriskin ge¢ baslayan otoimmun diyabeti (LADA)

Dogru cevap: D

DAHILIYE HIZLI TEKRAR @

* Hipoglisemiye kars gorilen ilk yanit.. Insiilinde

Gestasyonel DM
taramasinin 24-28.
haftalar arasinda (2.
trimestr) yapildigini
hatirlarsak islem
tamamdir

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.



