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Vdzeni ¢tendri, predlozeny autodidakticky test ovéri, jak peclivé jste procetli publikované ¢ldnky. Test se sklddd ze 12 otdzek,

na kazdou existuje alespon jedna sprdvnd odpovéd, reseni najdete v jeho zdvéru. Pfejeme Vdm hodné zdbavy a predevsim

pocit uspokojeni z vysledku.

1 Amphotericin B je:

a) echokandinové antibiotikum
s Sirokospektrym antimykotickym Ucinkem
b) polyenové antibiotikum urcené k perordlnimu podanf
c) polyenové antibiotikum
s Sirokospektrym antimykotickym Ucinkem
d) azolové antimykotikum ur¢ené vyhradnée
k intravendzni aplikaci

2V Ceské republice jsou dostupné
tyto lékové formy Amphotericinu B:

a) Amphocil, Abelcet, Ambisome
b) Abelcet, konvenéni Amphotericin B, Amphocil
c) Ambisome, Abelcet,
konvencni Amphotericin B, Amphocil
d) Konven¢ni Amphotericin B, Amphocil, Ambisome

3 Akutni nezadouci reakce Amphotericinu B:

a) je klinickym problémem,
protoZe zvysuje riziko pozdni toxicity
b) nenf klinickym problémem, postihuje
minimum pacientt a je zvladnutelnd premedikacf

) je klinickym problémem, neohroZuje pacienta na Zivote,

ale vede ke zvyseni metabolickych ndrokl pacienta
a mUze jej az diskvalifikovat z podani AmB

d) nenf klinickym problémem
a nezvysuje riziko pozdnf toxicity

4 Mezi Gcinna opatteni snizujici toxicitu
raznych lékovych forem Amphotericinu B patfi:
a) adekvatni prehydratace
a ddsledné dodrzovani vyrovnanych bilancf tekutin
b) suplementace iontd, predevsim Kalia
c) podani Hydrocortizonu jako premedikace
pred infuzi AmB
d) volba Iékové formy AmB

5 0Od jaké kumulativni davky
je ifosfamid povazovan za nefrotoxicky?

a) 109g/m?
b) 90g/m?
c) 60g/m?
d) 30g/m?

6 Coje pficinou tubularni toxicity ifosfamidu?

a
b
¢
d

syntéza toxického metabolitu akroleinu
konkomitantni podavani 2-mekaptoetansulfatu
4-hydroxy-ifosfamid

akumulace chloracetaldehydu v kdre ledvin
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7 Laboratorni manifestaci poskozeni
renalnich tubult ifosfamidem muze byt:

a) hematurie

b) pokles glomerulérni filtrace

) elevace hladin sérového kreatininu
d) hypofosfatemie

8 Jakje charakterizovany Fanconiho syndrom?

a) glykosurie

b) zvysené ztraty fosfatl moci

) zvysené renalni ztraty bikarbonatd
d) proteinurie

O Coje metronomicka lécba?

a) lécba cytostatiky zalozena
na maximalné tolerovanych davkach
b) krdtkodobé podavani nizkych davek cytostatik
ve vyssi frekvenci
) dlouhodobé podavani nizkych davek cytostatik
ve vyssi frekvenci
d) chronické podavani vyssich davek cytostatik 1x mésicne

10 Angiogeneze:

a) za fyziologickych podminek neprobiha
b) je proces vytvareni cév
7 jiz existujictho cévniho recisté v okoli nadoru
Q) je to stejné jako neovaskularizace
d) nenf nutna pro rlst nddoru a tvorbu metastaz

17 Cirkulujici endotelialni buriky:

a) jsou vhodnym biomarkerem
k monitoraci Uspésnosti cilené antiangiogenni [écby
b) nejsou detekovatelné v krvi zdravych jedincl
Q) jejich hladina je snizend u pacientl
s malignim onemocnénim
d) pochazeji pouze z kostni dfené

12 U progredujicich nadori détského véku:

a) je progndza uspokojiva

b) je metronomicka lé¢ba vhodnou nabidkou
v porovnani se symptomatickou lé¢bou

) vysokodavkovana chemoterapie s naslednou
transplantaci kmenovych bunék nevede
k zavaznejsi toxicité zejména u malych déti

d) nejsou klinické studie s metronomickou Ié¢bou



