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TEMEL BİLİMLER

ANATOMİ 13/14

REFERANS: 1

1.	 Dirsek seviyesindeki n. medianus hasarında 
hangi kasta fonksiyon kaybı olmaz?

CEVAP:M. adductor pollicis
M. adductor pollicis thenar bölgede olup thenar gruptan 
olmayan kastır. Diğer thenar grup kaslardan farklı 
olarak n. medianus ile değil n. ulnaris ile innerve edilir. 

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 87

REFERANS: 2

2.	 Servikal ve torakal bölge spinal sinirlerin 
ramus dorsalis’leri ile innerve edilmeyen kas 
hangisidir?

CEVAP:M. serratus posterior superior
Derin grup sırt kasları, ilgili bölge seviyesindeki spinal 
sinirlerin ramus dorsalis’leri tarafından innerve edilirler. 
M. semispinalis, m. erector spinae, m. splenius cervicis, 
m. multifidus derin grup sırt kaslarından olup hepsi 
spinal sinirlerin ramus dorsalis’ler ile innerve edilirler. 

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 72

REFERANS: 3

3.	 N. femoralis hasarında duyu kaybı yaşanacak 
olan bölge hangisidir?

CEVAP:Ayak medial tarafı

N. femoralis’in uç dalı olan n. saphenus bacak ve ayak 
medial bölgesinin duyusunu alır. Seyri esnasında v. 
saphena magna ile birlikte seyreder. 

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 278, 280

REFERANS: 4

4.	 Glandula paratoidea’ya uygulanan girişim 
nedeniyle bez içerisinde dallanan sinirin 
hasarlanması sonucunda hangi kasta fonksiyon 
kaybı beklenmez?

CEVAP:Musculus digastricus venter anterior
Gl. paratoidea’nın içerisinde dallanan sinir n. facialis’tir. 
N. facialis yüz mimik kasları ile birlikte m. stapedius, m. 
digastricus venter posterior’u ve m. stylohyoideus’un 
motor innervasyonunu sağlar. Musculus digastricus’un 
venter anterior’u ise n. trigeminus’un üçüncü dalı olan 
n. mandibularis ile innerve edilir. 
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REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 65, 66, 289

 

REFERANS: 5

5.	 Canalis pudendalis’e bası neticesinde hangi 
damarda akım azalması daha olasıdır?

CEVAP:A. urethralis
Canalis pudendalis’te, n. pudendus ile birlikte a. 
ve v. pudenda interna bulunur. Buraya olan basıda 
a. pudenda interna ve dallarının akımında azalma 
beklenebilir. 

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 144

REFERANS: 6

6.	 A. cerebri posterior’un proksimalindeki 
anevrizmada etkilenmesi beklenen kranial sinir 
hangisidir?

CEVAP:N. oculomotorius
N. oculomotorius beyin sapını terk ettiğinde a. cerebri 
posterior ile a. cerebelli superior arasından geçerek 
seyrini sürdürür. Bu damarları etkileyen lezyonlarda n. 
oculomotorius’ta da lezyon görülebilir. 

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 283
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REFERANS: 7

7.	 Ayak transvers kemerine katılmayan kemik 
hangisidir?

CEVAP:Os naviculare
Ayaktaki arkuslardan transvers olanı yani arcus pedis 
transversus tarsal kemiklerden cuboid, cuneiform 
kemikler ve metatarsal kemiklerin basis’leri arasında 
oluşur. 

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 54

REFERANS: 8

8.	 Ganglion ciliare, gözde n. opticus ile hangi kas 
arasında yerleşmiştir?

CEVAP:M. rectus lateralis
N. oculomotorius’un parasempatik ganglionu olan 
gang. ciliare, n. opticus ile m. rectus lateralis arasında 
bulunur. 

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 283

REFERANS: 9

9.	 Tonsillektomi esnasında hangi sinirin 
hasarlanması daha muhtemeldir?

CEVAP:N. glossopharyngeus
Tonsilla palatina’nın duyusal innervasyonu n. 
glossopharyngeus tarafından sağlanır. Tonsillektomi 
esnasında n. glossopharyngeus hasarlanabilir. 

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 195

REFERANS: 10

10.	 Plica vocalis’leri fonasyon durumuna getiren 
kaslar hangi öncüllerde verilmiştir?

CEVAP:M. cricoarytenoideus lateralis, m. arytenoideus 
obliquus, m. arytenoideus transversus (diğer öncülde 
bulunan m. cricoarytenoideus posteior’un etkisi yoktur.)
Sesin oluşumdaki temel mekanizma mizmar aralığının 
plica vocalis’ler tarafından daraltılarak havanın plica 
vocalis’lere çarpması ve titreştirmesidir. Mizmar 
aralığının daraldığı durumlar fonasyonda etkilidir. 
Mizmar aralığının açılması durumunda ise fonasyona 
etki sağlanmaz. 

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 173,175  ve TUSWORLD ANATOMİ 
OFFLİNE DERS VİDEOSU)
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REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 156

11.	 Sağ infrakolik kompartmanın sınırlarını 
oluşturan yapılar hangileridir?

CEVAP:Colon transversum, mesocolon transversum, 
radix mezenteri (Diğer öncülde yer alan omentum 
minus yer almaz.)
Batın içi boşluğunu colon transversum ve mesocolon 
transversum; suprakolik ve infrakolik kompartmanlar 
olmak üzere iki ana bölüme ayırır. Radix mezenteri 
de infrakolik kompartmanı, sağ ve sol infrakolik 
kompartmanlara ayırır. Omentum minus ise karaciğer 
ile midenin curvatura minor’u arasında yer alır. 

REFERANS: YOK

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 201,218 

Bu bilgi açıklanmaktadır ancak net referans tüm 
maddeleri içermemektedir !

REFERANS: 11

12.	 İçinden damar ve sinirlerin geçtiği peritoneal 
katlantı şeklinde olan anatomik yapı hangisidir?

CEVAP:Lig. suspensorium ovarii
Ovarium’u pelvis yan duvarına asan lig. 
suspensorium’un içerisinden a. ve v. ovarica’lar ile 
birlikte ovarium’u drene edecek olan lenf damarları ve 
innerve eden sinirler geçer. 

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 236, 237
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REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 10

REFERANS: 12

13.	 Penis lenfatik drenajı ile alakalı olarak doğru 
olan seçenekler hangileridir?

CEVAP:Penis derisi – Nodi inguinales superficiales
Glans penis – Nodi inguinales profundi
Corpus cavernosum penis – Nodi iliaci interni
Penis derisi yüzeyel inguinal lenf nodlarına drene 
olurken glans penis’in lenfatik drenajı derin inguinal lenf 
nodlarına olmaktadır. Nodi iliaci interni pelvik organların 
genel lenfatik drenajını alır. 

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 165, 236

REFERANS: 13

14.	 El, foramen bursa omentalis’ten sokulduğunda 
işaret ve baş parmak arasında hangi arterin 
pulsasyonu alınabilir?

CEVAP:A. hepatica propria
Soruda bahsedilen genel cerrahide kullanılan “Pringle 
manevrası” olup foramen bursa omentalis ön duvarını 
oluşturan lig. hepatoduodenale’nin tutulmasını temel 
alır. Lig. hepatoduodenale’de bulunan v.portae, ductus 
choledochus ve a. hepatica propria’dan a. hepatica 
propria’nın pulsasyonu alınır.   

REFERANS: TUSWORLD ANATOMİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 218, 219

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 113 
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REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 207
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FİZYOLOJİ 17/18

REFERANS: 1

15- Aşağıdakilerden hangisi hem silyumun 
yapısında yer alır hem de hücre içinde vezikül 
transportunda görev alır?

CEVAP:Tübülin

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 18-19

REFERANS: 2

16- Epitel bağlantı komplekslerinden hangisinin 
hücre iskeleti komponenti yoktur?

CEVAP:Gap junction

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 23-24

Sorunun şıkları incelendiğinde diğer bağlantı 
komplekslerinin hücre içerisinde hangi hücre 
iskeleti komponentiyle ilişki kurduğu anlatılmıştır.

Desmozomun hücre içerisinde ara (intermediate) 
filament ile ilişkisi

Zonula adherensin hücre içerisinde aktin ile ilişkisi

Zonula okludens (Tight junction) hücre içerisinde 
aktinle ilişkisi

REFERANS: 3

17- Fibrilin gen defekti verilen, Marfan sendromlu 
vakada hangi dokunun etkilendi sorgulanmış?

CEVAP:Elastik bağ dokusu

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 35

Sayfa 35’te Elastik lifler başlığı altında anlatılmıştır.
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REFERANS: 4

18- Beyin gelişiminde ponsun hangi sekonder beyin 
vezikülünden geliştiği sorgulanmıştır?

CEVAP:Metensefalon

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 86

REFERANS: 5

19- Erişkinde Allantoisin kalıntısı hangisidir?

CEVAP:Median umbilikal ligament

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: SF 246

REFERANS: 6

20- Deride yer alan melanosit hücresi içeren yapılar 
hangileri şeklinde öncüllü bir soru hazırlanmış.

CEVAP:Epidermis ve kıl folikülü

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 109-110

Epidermis ve kıl folikülü bu şekil üzerinde 
anlatılmıştır. Yağ bezleri ve ekrin ter bezlerinin 
yapısı anlatılmıştır.

21- Aşağıdakilerden hangisi esas hücre ve paryetal 
hücre karşılaştırıldığında sadece paryetal hücreye 
özgüdür?

CEVAP:Tübüloveziküler membran sistemi

REFERANS: YOK

TUSWORLD OFFLINE ANLATIMI

OFFLİNE ANLATIMINDA TÜBÜLOVEZİKÜLER 
MEMBRAN SİSTEMİ VURGULANMIŞTIR. Ancak 
notumuzda yazmamaktadır. Derste, sınavda çıkacak 
şeklinde sözlü ifade edilmiştir.

REFERANS: 7

22- Embriyolojik olarak tuba uterina nereden köken 
alır?

CEVAP:Paramezonefrik kanal

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 221
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REFERANS: 8

23- Pankreas beta hücresine glukoz girişi ve renal 
tübüllerden glukozun geri emilmesi olaylarında 
hangileri ortaktır? (Öncüllü soru)
I- Glukoz hücre zarından taşıyıcı protein ile hücre içine 
alınır
II- Konsantrasyon farkının azalması taşınma hızını 
azaltır
III- Taşınma insülin bağımlı gerçekleşir

CEVAP:I-II olarak verilmiş.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA KONU KİTABI, 
SAYFA: 92-93

Sorunun özensiz hazırlandığı, tübüllerden emilim 
derken tübül lümeninden hücre içerisine olan emilim 
mi yoksa tübül hücresinden interstisyel bölgeye 
olan emilim mi yoksa her ikisi de mi kast edilmiş soru 
kökünden anlaşılmıyor.
Pankreas Beta hücresinde GLUT-2, Renal emilimde 
GLUT-2 ve SGLT-2 özellikle görev alır. İnsülin 
bağımlı olan GLUT-4. 

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 199-200

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ KONU 
KİTABI, SAYFA: 118

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 25
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REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE KONU KİTABI, 
SAYFA: 391

REFERANS: 9

24- İskelet kasında verilenlerden hangisi ATP’ nin ilgili 
moleküle bağlanması ile gerçekleşir?

CEVAP:Miyozin başının aktinden ayrılması

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 52

REFERANS: 10

25- Kardiyak sistemle ilgili verilen bilgilerden 
hangisi doğrudur?

CEVAP:Birinci kalp sesi ile sistol başlar

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 126

REFERANS: 11

26- Basit sipirometre ile aşağıda verilenlerden 
hangisi ölçülemez?

CEVAP:Total akciğer kapasitesi

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 126

Rezidüel volüm basit spirometri ile ölçülemez. 
Bunun için helyum seyreltme testi uygulanmalıdır. 
(Total akciğer kapasitesini oluşturan volümlerden 
rezidüel volüm basit spirometre ile ölçülemez. 
İçinde rezidüel volüm bulunan kapasitelerde basit 
spirometre ile ölçülemez)

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE KONU KİTABI, 
SAYFA: 117
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REFERANS: 12

27- Renal koliği olan bir hastanın sol üreterini 
tamamen tıkayan bir taş mevcut. Bu hastanın sol 
böbreği ile ilgili verilerinden hangisi artmıştır?

CEVAP:Bowman boşluğundaki hidrostatik basınç

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE KONU KİTABI, 
SAYFA: 387

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 191-197

Üriner taşın bowmon kapsül basıncında (bowman 
hidrostatik basıncında) artışa neden olduğu ve bu 
nedenle GFR de azalma yaptığı anlatılmıştır.

OFFLINE da ayrıntılı anlatılmıştır.

REFERANS: 13

28- Verilenlerden hangisi midenin boşalmasını hızla 
sağlar?

CEVAP:Gastrin hormonunun salgılanması

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 178

REFERANS: 14
29- Dağda mahsur kalan 48 saat açlıkla mücadele 
veren bir kişiyle ilgili verilenlerden hangisi 
yanlıştır?

CEVAP:İnsülin/Glukagon oranı artmıştır

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA KONU KİTABI, 
SAYFA: 129-130
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REFERANS: 15

30- Tip 2 DM tedavisinde görev alan K+ kanal 
blökerlerinin insülin salgısını arttırıcı etki 
mekanizması hangisidir?

CEVAP:Voltaj duyarlı Ca++ kanallarının açılacağı 
ortamın sağlanması

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ KONU 
KİTABI, SAYFA: 118

REFERANS: 16

31- Sempatik stimülasyonda hangi etkide alfa ve 
beta reseptörleri ortak kullanımdadır?

CEVAP:Yağ dokusu – lipoliz

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ KONU 
KİTABI, SAYFA: 46

REFERANS: 17

32- K vitamini hangi pıhtılaşma faktörü oluşumunda 
görev almaz?

CEVAP:Faktör VIII (8)

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ KONU KİTABI, 
SAYFA: 148-149
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BİYOKİMYA 21/22
REFERANS: 1

33. Yağ asidi sentezi için gerekli Asetil CoA, hangi 
enzimin görev aldığı reaksiyonda oluşturulur?

CEVAP:Pirüvat Dehidrogenaz
TUS’un yakın zamanda favorisi olan yağ asit sentezi 
ile ilişkili bir soru

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 144

REFERANS: 2

34. Serbest enerji ve enerji değişimi ile ilgili yanlış 
ifade hangisidir?

CEVAP:Reaksiyonun denge sabiti<1 ise reaksiyon 
egzergoniktir.
Reaksiyonun denge sabiti= (reaksiyondan 
çıkanlar)/(reaksiyona girenler)’dir. Eğer bu oran 
1’den küçükse, reaksiyonun ilerlemesi için bir 
enerji verilmesi gerekir ki reaksiyon ileri yönlü 
gerçekleşsin. Bu da ΔG (+) reaksiyon anlamına gelir, 
yani endergonik reaksiyon anlamına gelir. 

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 73

REFERANS: 3

35. Endojen insülin düzeyi göstergesi hangisidir?

CEVAP:C-peptit
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REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 64, 260

 

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 370 

REFERANS: 4

36. hangi enzim glikoliz ve glikoneogenezde ortak 
değildir?

CEVAP:PEPCK

2019 eylülde de sorgulanmış bir enzim, yine 
karşımıza çıktı. Temel bir metabolizma sorusu.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 119,120
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REFERANS: 5

37. Adenin bazı bulunan bileşikler hangileridir?

CEVAP:Koenzim A, FMN, Aktif Metiyonin
Nükleotidlerin metabolizmadaki görevleri, bir önceki 
uzmanlık TUS’unda sorgulanmış bir konudur. Yine 
Koenzim yapısı da güncel TUS’larda sorgulanmıştır. 
Bilgilerin birleştirilerek çözüldüğü kolay bir TUS 
sorusu. Geçmiş dönem TUS’larda da koenzim A’nın 
yapısında sisteinin bulunduğu sorgulanmıştır. 
FMN’nin de adenin içerdiği de derslerimizde sıkça 
bahsettiğimiz ve sorulmasını beklediğimiz bir konu 
başlığıydı.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 214, 264, 265

REFERANS: 6

38. arjinazın yarışmalı inhibitörleri hangileridir?

CEVAP:Ornitin ve Lizin
Üre döngüsü, TUS’un favorisi olan konularından 
birisidir. Her sınavda sorulma potansiyeli olan 
önemli bir konudur.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 192 

REFERANS: 7

39. Homosistinüriye neden olan enzim?

CEVAP:sistationin sentetaz
Hem biyokimya hem de pediatri/dahiliye bilgisiyle 
yapılabilecek çok temel bir soru.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 266

REFERANS: 8

40. serum protein elektroforezinde haptoglobulin 
nerede bulunur?

CEVAP:alfa-2

Önceki TUS’da şekil olarak protein elektroforezi 
sordular, bu TUS’da da direkt temel bilgiyi sordular. 
Tıpkı derslerde vurguladığımız gibi, elektroforezde 
bir bant ezberleyecekseniz alfa2’yi ezberleyin 
😊 Çünkü yapısında 3 adet protein var; dörtlü 
yapıp soramazlar, ya birisini alıp sorarlar, ya da 
diğerlerinin 5. Şıkkı olarak koyarlar demiştik
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REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 51

REFERANS: 9

41. hangi enzim amonyak toksistesinde artar ve 
hücrelerde ATP eksikliğine bağlı hücresel şişmeye 
yol açar?

CEVAP:Glutamin sentetaz
Üre döngüsü ile ilişkili ikinci soru!
Hiperamonyeminin patofizyolojisi beklenilen 
soru başlıklarından birisiydi. Hiperamonyemide 
artan glutamin sentetaz aktivitesi ve oluşan aşırı 
amonyak nedeniyle alfa ketoglutarat → Glutamat 
döngüsü hızlanır. Azalan alfa-ketoglutarat →  
TCA’yı yavaşlatır →  ATP sentezi azalır (Beyinde) 
→ Astrositlerde ATP azalmasına sekonder ozmotik 
şişme görülür.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 183, 194

REFERANS: 10

42. Histidinin pI değeri kaçtır?

CEVAP:7.59

Derslerde vurguladığımız bir diğer soru başlığı 
daha. Geçmiş dönemde nötr bir aminoasit olan 
glisin soruldu. Textbooklarda bahsedilen bir diğer 
aminoasit olan histidin ise bu TUS’ta soruldu.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 28, 29

REFERANS: 11

43. N-bağlı glikozilasyonda kullanılan aminoasit 
hangisidir?

CEVAP:Asparajin
Bir TUS klasiği.N bağlı glikozilasyonda karbonhidrat 
birimleri dolikol-fosfat üzerinden asparajine 
bağlanır.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 141

REFERANS: 12

44. Kolesterol sentezinde 2 tanesinin bir araya 
gelmesiyle 30C’lu squaleni oluşturan bileşik 
hangisidir?

CEVAP:Farnezil
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REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 170

45. 3 ve 7. Karbonunda hidroksil bulunan primer 
safra asidir?

CEVAP:Kenodeoksikolik asit
Bu soruya kaynaklarımızdan referansımız 
bulunmamaktadır.

REFERANS: YOK

REFERANS: 13

46. SGLT-1 ile ilgili doğru ifade hangisidir?

CEVAP:Sodyum, konsantrasyon gradyentine bağlı 
taşınır.
Kitabımızda direkt cümlesi cümlesine yakaladığımız 
bir diğer soru.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 11

REFERANS: 14

47. Somatostatinin etkileri hangisidir?

CEVAP:Büyüme hormonu salınımının ve insülin 
salınımının inhibisyonu

REFERANS: 15

48. Kortikosteron üzerine etkili mitokondriyal enzim 
hangisidir?

CEVAP:18 hidroksilaz

Bir önceki TUS’da da şıklarda geçen bir bilginin 
tekrardan sorulduğunu görüyoruz. Zona 
glomerülozada mitokondriyal ve kortikosteron 
üzerine etkili tek enzim 18-hidroksilazdır.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 255

REFERANS: 16

49. hangisi, kollajen çapraz bağları için gerekli 
elementtir?

CEVAP:Bakır
Basit bir soru. Bakır ve kofaktörü olduğu lizil 
oksidaz, defalarca kez sorgulandı.
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REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 46,59

REFERANS: 17

50. idrar kortizol düzeyi ile ilgili verilenlerden doğru 
olanları işaretleyiniz?

CEVAP:Cushing sendromu tanısında kullanılır/24 
saatlik ölçüm yapılır/Serbest form ölçülür. İdrar 
17-ketosteroid ölçülen serbest formdur. Şekilde de 
cushing şüphesi olan kişilerde yapılan 24 saatlik 
idrar 17-ks ölçümünün tanıda yardımcı olabileceği 
görülmektedir.

REFERANS:  TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI SF 352

REFERANS: 18

51. HMY’nin non-oksidatif yolağında bulunan 
hangisidir?

CEVAP:eritroz-4-fosfat
HMY’nin TUS sınav formatına uygun bir konu 
başlığı olduğu defalarca söylendi. Özellikle şıklarda 
CO2’ye dikkat!! Eli kulağında, her an gelebilir.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 126
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REFERANS: 19

52. Siyanür intoksu ile gelen hastaya amil nitrit 
tedavisi uygulanıyor. Sonrasında oluşan olaylarla 
ilgili yanlış ifade hangisidir?

CEVAP:siyanomethemoglobin azalmıştır// rodanaz 
tiyosiyanatı substrat olarak kullanır.
Kaynaklarımız, bu sorunun doğru seçeneklerinden 
sadece siyanomethemoglobin azalmıştır 
ifadesine referans verebilmekte, diğer öncüle ise 
referans verememektedir. Bu nedenle soruya tam 
referansımız bulunmamaktadır.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 42 

REFERANS: 20

53.  (A+H2) +NAD+ ⟷ A+ NADH+H reaksiyonunu 
katalizleyen enzim ailesi aşağıdakilerden 
hangisidir?

CEVAP:Oksidoredüktaz
NAD ⟷ NADH dönüşümünü yapan enzim 
ailesi dehidrogenazlardır. Dehidrogenazlar ise 
oksidoredüktaz ailesindendir.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 59, 60, 67

REFERANS: 21

54. Km’in substrat konsantrasyonuna eşit olduğu 
noktadaki reaksiyon hızı nedir?

CEVAP:Vmax/2
Kitabımızdaki cümlesiyle birebir sorulmuş bir soru. 
Km=S olduğunda reaksiyon hızı Vmax/2’dir.

REFERANS: TUSWORLD BİYOKİMYA EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 61, 62
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MİKROBİYOLOJİ 18/22
REFERANS: 1

55- Anaerobik kültür için hangi örnek en uygundur? 

CEVAP:Transtrakeal aspirat 

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 185

56- Bakteriyolojik kültür için hangi taşıma sistemi 
uygun değildir. 

CEVAP:Formalin 

REFERANS: YOK

TUSWORLD dışında tüm kurumların bu soruya 
referans vereceğine eminiz. Formalin ile formaldehit 
aynı şey olduğundan biz de referans verebilirdik. Ancak 
yazmadığı için vermedik. 

REFERANS: 2

57- Aşağıdaki bakterilerden hangisinin pastörize süt 
ve süt ürünleri insana bulaşı en az olasıdır? 

CEVAP:Clostridium perfringes 

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 128

REFERANS: 3
58- Aşağıdaki bakterilerden hangisinin üreme 
döngüsünde iki farklı evre bulunur? 

CEVAP:Chlamidya trachomatis 

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 188 

REFERANS: 4

59- Pnömonisi olan hastadan alınan balgam 
örneğinin gram boyamasında çok sayıda PML 
saptanmasına rağmen bakteri görülmüyor. Bu 
bakterinin BCYE besiyerinde ürediği görülüyor. 
Etken hangi bakteridir? 

CEVAP:Legionella pneumophile 

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 176

REFERANS: 5

60- Hangi riketsiya türü bakterinin rezervuarı 
insandır? 

CEVAP:Rickettsia prowazekii 

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 190
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REFERANS: 6

61- Mycobacterium tuberculosis in hücre içinden 
temizlenmesini sağlayan makrofajları aktive eden 
sitokin ve sitokini salgılayan hücre hangisnde 
birlikte verilmiştir.

CEVAP:IFN-gama- Th1 hücre 

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 139

REFERANS: 7

62- Hidrosefalisi olan 10 aylık bebekde 
ventrikülperitoenal şant enfeksiyonu tanısı 
konuluyor. En olası etken hangisidir? 

CEVAP:Staphylococcuc epidermidis 

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 106

63- Brucella tanısında kullanılan serum 
aglütinasyon testinde Brucella abortus antijenleri 
ile hangi bakteriye karşı oluşmuş antikorların 
çapraz reaksiyon vermesi beklenmez? 

CEVAP:Shigella dysenteriae 

REFERANS: YOK

REFERANS: 8

64- Hangi virüs antivirali ile eşleşmemiştir?

CEVAP:CMV-Lamivudin

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 206-207

REFERANS: 9

65- Bir yaşındaki bebek solunum sıkıntısı ile has-
taneye getiriliyor. Bronşiolite sebep olan tek zincirli 
DNA virüsü izole edilmiş, en olası etken hangisidir?

CEVAP:Bocavirüs

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 198 ve 223
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REFERANS: 10

66- Erişkin ve yaşlı turist grubunun yarısında 2 gün 
süren sulu ishal ve kusma görülüyor, ateşleri yük-
selmiyor, olası etken?

CEVAP:Norovirüs

Son 3 TUS soracaklar dedik, sonunda Norovirus sorusu 
geldi. Ateşsiz, sulu ishal, kısa sürmesi, gürültülü olması 
viral olduğunu gösterir. 

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 249

REFERANS: 11

67- Otuz yaşındaki kadın hasta, ağrılı genital yaralar, 
ateş, vajinal akıntı şikayeti ile geliyor. Genital her-
pes tanısını koymak için istenebilecek en hızlı, en 
duyarlı ve en özgül tanı yöntemi hangisidir?

CEVAP:Yara tabanından viral DNA aramak

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 213 ve 216

Herpes ensefaliti anlatılırken, en hızlı testin etkilenen 
dokudan (BOS) PCR çalışmak (DNA virüsü olduğu 
için, DNA) tanıya en hızlı götüren yöntemdir. Kesin tanı 
deseydi ve en hız demeseydi o zaman etkilenen do-
kuda virüsü göstermek gerekirdi ki viral kültür uzun ve 
zahmetli bir tanı yöntemidir.

REFERANS: 12

68- Mantarları klinik örneklerde gösteren floresan 
boya?

CEVAP:Kalkoflor beyazı

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 255

REFERANS: 13

69- Cryptococcus gattii’yi Cryptococcus neofor-
mans’tan ayırabilen özellik olmayan?

CEVAP:Polisakkarit yapıda geniş bir kapsülü var

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 269

 

Kitabımızda C.gattii detaylı bir şekilde anlatılmamış olsa 
da diğer Cryptokoklarda olduğu gibi C.neoformans’ın 
da kalın bir polisakkarit kapsülü olduğu belirtilmektedir. 
Kapsüllü olmak Cryptokoklar arasında ayırıcı bir özellik 
değildir.

REFERANS: 14

70- Endemik mikoz yapan, fırsatçı olmayan, gerçek 
patojen mantar?

CEVAP:Histoplasma capsulatum

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 261 ile 265

Sistemik mikozların içinde H.capsulatum anlatılmıştır, 
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71- Parazitin yaşam döngüsünde gerekli olmamakla 
birlikte parazit larvasının yaşayabildiği ama erişkin 
parazit olamadığı, yine de başka konaklara bu-
laşabildiği konak tipi?

CEVAP:Paratenik konak

REFERANS: YOK 

REFERANS: 15

72- 12 yaşındaki kemik iliği alıcısı sulu ishal ile ge-
tiriliyor. Dışkıda kan ve mukus yok. Kamçılı armut 
şeklinde trofozoid ve UV ışıkta otofloresan veren 
ookist görülüyor. Bu etkenler hangileridir?

CEVAP:Giardia lamblia-Cyclospora cayetanensis

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 289 – 292

REFERANS: 16

73 

I- IL-1
II- IL-4
III- IL-6
IV- IFN-gama
V- TGF-beta
CD4 T lenfositif T17 yönünde farklılaşmasını 
sağlayan sitokinler?

CEVAP:I, III ve V

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 93, 96, 97

IFN-gama’nın Th1’den salgılandığı ve makrofaj 
aktivasyonu yaptığı, Th17’nin CD4 hücrelerinin 
uyarılmaları ile dönüştükleri tablolarda görülmekte-
dir. IL-1 ve IL-6’nın T17 oluşumuna katkı sağladığı 
yazmakta olup, seçeneklerde bu ikisinin olduğu iki 
seçenek bulunmaktadır. Biri IL-4 ile diğeri TGF-beta 
ile… IL-4 tip-1 aşırı duyarlılık reaksiyonlarında rol 
oynadığı belirtilmiştir. IL-12, IL-21 ve TGF-beta’nın 
tip-IV aşırı duyarlılık reaksiyonlarındaki fonksiyonu 
anlatılmamış olsa da doğru cevaba ulaşılabilmekte-
dir.
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74- Grup B streptokoklar ile ilgili doğru değildir?

CEVAP: Sürfaktan düzeyinde düşüklük

REFERANS: YOK

REFERANS: 17

75- T hücresi hangi reseptörü ile antijen sunan B7 
molekülüne bağlanır?

CEVAP:CD-28

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 85

REFERANS: 18

76- Şarbon profilaksisinde kullanılan antibiyotik 
hangisidir? 

CEVAP: Siprofloksasin 

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 107
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PATOLOJİ 22/22
REFERANS: 1

77- Yaşlı multipl miyelom hastasında plazmositlerde 
Pas-pozitif birikimler görülüyor. Bu birikimler 
özellikle hangi organelde bulunur ? 

CEVAP:Granüllü endoplazmik retikulum

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 2 

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 11 

REFERANS: 2

78- Hangileri lökositler için kemotaktik etkilidir ? 

CEVAP:Lökotrien B4 ve Bakteriyel peptitler

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 14

REFERANS: 3

79- Konjestif kalp yetmezliği olan bir hastanın 
torasentezindeki sıvı için ne söylenebilir ? 

CEVAP:Görünümü berraktır, Glukoz içeriği plazma 
ile koreledir, Proteinden zengin değildir.

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 29

REFERANS: 4

80- Kalp yaşlanmasına ait olan özellikler ? 

CEVAP:Mitral kapakta kalsifikasyon, Aort elastik 
liflerinde parçalanma, Amiloid birikimi

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 85

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 99

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 57

REFERANS: 5

81- Yaşlı hasta baş ağrısı, ateş ile geliyor. Alın 
bölgesinde kızarıklık, palpasyanla ağrı mevcut. 
Damar biyopsisi yapılıyor ve yoğun iltihabi infiltrasyon 
görülüyor. ANCA testi negatif geliyor. Buna göre bu 
lezyonda hangisi beklenmez ? Granülomatöz iltihap, 
Elastik lif parçalanması, Diffüz tutulum, İntimal 
kalınlaşma, Tromboz

CEVAP:Diffüz tutulum
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REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 87

REFERANS: 6

82- İleri yaş kömür işçisi hasta nefes darlığı ve 
öksürük ile geliyor. Sigara hiç içmemiş. Bu olgu ile 
ilgili doğru olan ? 1. Akciğer lezyonları üst lobları 
daha sık tutar. 2. Akciğer kanseri riski artar. 3. Lenf 
nodların yumurta kabuğu şeklinde kalsifikasyon 
görülür

CEVAP:Akciğer lezyonları üst lobları daha sık tutar 
(yalnız 1).

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 140

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 134

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 139

REFERANS: 7

83- Ürotelyal papiller lezyonlar derecelendirilirken 
hangilerine bakılır ? 1. Tümör boyutu 2. Polarite kaybı 
3. Muskularis propria invazyonu

CEVAP:Yalnız 2

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 71

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 61

REFERANS: 8

84- Yaşlı hasta yan ağrısı, polisitemi ve hematüri ile 
geliyor. Kitlenin mikroskopik resmi verilmiş. Şeffaf 
hücreler mevcut. En olası tanı ?

CEVAP:Renal hücreli karsinom

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 72

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 197
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REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 198

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 198

REFERANS: 9

85- İleri yaş PKOS’lu kadın vajinal kanama ile 
geliyor. Endometrial biyopsi yapılıyor. Mikroskopide 
stromada düzensiz şekilli glandlar sırt sırta vermiş. 
Hücrelerde polarite kaybı, düzensiz çekirdek ve 
belirgin nükleol görülüyor. En olası tanı ?

CEVAP:Atipili hiperplazi

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 210

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 61

REFERANS: 10

86- İleri yaş kadın memede kitle ile geliyor. Biyopside 
yapraksı çıkıntılar var. Stroma proliferasyonu, yüksek 
hücresellik, pleomorfizm ve yüksek mitoz saptanıyor. En 
olası tanı ?

CEVAP:Filloides tümör

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 224

REFERANS: 11

87- Tiroid nodülleri ile ilgili hangileri doğrudur ? 

CEVAP:Soliter nodülün kanser riski multipla göre 
daha yüksektir. Erkeklerde bulunan nodülün kanser 
riski kadınlara göre daha yüksektir. Gençlerdeki 
nodülün kanser riski yaşlılara göre daha yüksektir.

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 231

REFERANS: 12

88- Deri melanomunda patolojik TNM sınıflamasında 
hangileri dikkate alınır ?

CEVAP:Ülserasyon ve Tümör kalınlığı. Hücre tipi 
yok (uveal melanomda var).

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 241

REFERANS: 13

89- Tümör ve köken aldığı hücre tipi 
eşleştirmelerinden hangisi doğrudur ? 

CEVAP:Dezmoid tümör (fibroblast). Ewing sarkom 
(endotel, yanlış). Kaposi sarkomu (düz kas, yanlış).
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REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 27

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 262

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 94

REFERANS: 14

90- Şok ile gelen ve sonra ex olan hastaya 
otopsi yapılıyor. Beyinde bazı hücrelerde Nissl 
cisimciklerinde kayıp ve karyopiknoz izleniyor. 
Buna göre bu değişilikler hangi hücrede izlenmiştir.

CEVAP:Nöron

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 283

REFERANS: 15

91- Hangisi kronik kurşun zehirlenmesiyle daha çok 
ilişkilidir ?

CEVAP:Kortiklal nöronlarda nekroz

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 296

REFERANS: 16

92- Kronik granülomatöz hastalıkta hangi süreçte 
problem vardır ?

CEVAP:Fagosite edilen bakterinin parçalanması

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 52

REFERANS: 17

93- 35 gün önce böbrek transplantı yapılan hastada 
kreatinin artışı görülüyor. Böbrek biyopsisinde 
hangisinin görülmesi beklenmez ? Endotelit, 
Lenfositik tübülit, Fibrinoid nekroz, İntertisyel 
iltihap, Tübüler atrofi

CEVAP:Tübüler atrofi

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 51

tübüler
atrofi
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REFERANS: 18

94- Hangilerinin oluşturduğu kompleks RB’yi 
fosforilleyerek hücre proliferasyonunu devam 
ettirir?

CEVAP:Siklin D – CDK4

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 

REFERANS: 19

95- Timoma ile ilgili hangisi doğrudur ? 

CEVAP:Epitel kökenlidir.

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 129

REFERANS: 20

96- İleri yaş erkek anal bölgede eritemli lezyon ile 
geliyor. Skuamöz epitel içinde pembe ve soluk 
sitoplazmalı, müsin içeren atipik epitelyal hücreler 
izleniyor. Sitokeratin ile pozitif reaksiyon veriyor. En 
olası tanı ?

CEVAP:Paget hastalığı

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 226

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 209

REFERANS: 21

97- Gastrointestinal stromal tümörlerde prognoz 
için hangileri önemlidir ?

CEVAP:Mitotik indeks, Tümör çapı, Lokalizasyon

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 162

REFERANS: 22

98- Ani sarılık ve hepatit tanılı hastada akut 
karaciğer yetmezliği gelişiyor. Karaciğerde en olası 
bulgu ?

CEVAP:Parankimde masif nekroz	

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 
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FARMAKOLOJİ 22/22

REFERANS: 1

99- Refleks bradikardi yapan sempatomimetik 
yapan ilaç?

CEVAP: Noradrenalin

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 61

REFERANS: 2

100- Ürikasidi düşürmeyen gut ilacı?

CEVAP:Kolşisin

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 218

REFERANS: 3

101- Alfa-1 adrenaljik reseptörlerin uyarılması 
sonucu ortaya çıkan olay?

CEVAP:Pupillerde diletasyon

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 59

REFERANS: 4

102- KOAH’da kullanılan antikolinerjik 
bronkodilatatörler?

CEVAP:Tiotropium

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 54

REFERANS: 5

103- Hangi beta bloker en az bronkokonstrüksiyon 
yapar?

CEVAP:Metoprolol

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 83
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REFERANS: 6

104- Hangi psikoaktif madde halisinojen değildir?

CEVAP:Fentanil

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 180

REFERANS: 7

105- Enzodiazepinin özelliği olmayan hangisidir?

CEVAP:Reseptörü GABA ile aynı yere bağlanır.

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 153

REFERANS: 8

106- Blenfosit stimilatörünü bloke eden hangi 
hastalık tedavisinde kullanılır?

CEVAP:Monoklonal antikor belimumam

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 301

REFERANS: 9

107- Hangisi glokom tedavisinde kullanılan 
prostanoiddir?

CEVAP:Bimatoprost
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REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 211

REFERANS: 10

108- Hangi oral antikoagülasyon parametreleri ile 
takibine gerek yoktur?

CEVAP:Dabigatran

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 108

REFERANS: 11

109- Potasyum kanal blokörü, beta adrenaljik 
bloker, yüksek diskde aFd kullanılabilen ağır kalp 
yetmezliğinde mortaliteyi arttıran ilaç?

CEVAP:Dronedaron

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 104

REFERANS: 12

110- Sakubitril ile ilgili yanlış olan?

CEVAP:Eis inhibitörleri ile kombine preparat halinde 
kullanılır.

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 71

REFERANS: 13

111- Sükralfatın en sık yan etkisi?

CEVAP: Konstipasyon

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 291

REFERANS: 14

112- Tigesiklin hangi mikroorganizmaya etki etmez?

CEVAP:Pseudomonas aeruginosa

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 234

REFERANS: 15

113- Televansinin etki mekanizmasında doğru 
olanlar?

CEVAP:1-2-3

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 228
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REFERANS: 16

114- Pirantel pomoat hangi herming enfeksiyonunda 
birinci ilaçtır?

CEVAP:Yalnız I (Ascaris lumbricoides)

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 256

REFERANS: 17

115- Antineoplastik ilaçlardan hangisi 
histondesetilaz inhibisyonu yapar, kutanöz t hücreli 
lenfoma tedavisinde kullanılır?

CEVAP:Romidepsin

REFERANS: YOK

REFERANS: 18

116- En hızlı etkili insülin?

CEVAP:İnsülin glulisin

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 116

REFERANS: 19

117- Akromegalide kullanılmayan ilaç?

CEVAP:Löprolid

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 124

REFERANS: 20

118- Hangi intoksikasyonda dimerkoprol işe 
yaramaz?

CEVAP:Demir

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 304

REFERANS: 21

119- Hangisi kansere bağlı hiperkalsemi tedavisinde 
kullanılmaz?

CEVAP:Rasburikaz

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 219
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REFERANS: 22

120- Tolvaptan nerede endike değildir?

CEVAP:Serebral tuz kaybı

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 129
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KLİNİK BİLİMLER

DAHİLİYE 25/28
REFERANS: 1

1. Gözlerinde sararma, halsizlik, karın ağrısı şikayetleri 
olan 25 yaşındaki hasta. Hastanın tetkiklerinde 
kronikleşmeyen bir viral hepatit geçirdiği belirleniyor.
Bu hasta için tanımlanan en olası viral hepatit 
etkeni için doğrudur?

CEVAP:İnaktif aşısı bulunmaktadır.

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 271

REFERANS: MİKROBİYOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 239

REFERANS: 2

2. Asemptomatik bakteriüri için tedavi gerekmez?

CEVAP:Diabetes mellitus

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 191

REFERANS: 3

3. 71 yaşında erkek hastaya akut bakteriyel menenjit 
tanısı konuluyor. 
Amprik antibioterapide aşağıdakilerden hangisinin 
kapsanması gerekmez?

CEVAP:Borrelia burgdorferi

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 177-178

REFERANS: 4

4. Zona hastalığının oral tedavisinde 
aşağıdakilerden hangisi kullanılmaz?

CEVAP:Pensiklovir

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 274

REFERANS: 5

5- Düsük doz inhaler steroid kullanmasına rağmen 
son 1 yılda 3 kez astım atağı geçiren hasta. bu 
hasta için en uygun tedavi planlanması nedir?

CEVAP:Düşük doz inhaler steroid ve uzun etkili B2 
agonist içeren kombinasyon tedavisinin  idamede ve 
gereğinde kullanılması
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REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 133

REFERANS: 6

6-  Dispnesi olan hasta şikayetleri son birkaç ay 
içerisinde artmış. Akciğerde bilateral ince ralleri mevcut. 
PA akciğer grafisinde bazallerde ve periferde retiküler 
tarzda infiltrasyonlar mevcut. 
En olası tanı ve en uygun yaklaşım aşağıdakilerden 
hangisidir?

CEVAP:İdiopatik pulmoner fibrozis- yüksek 
rezolusyonlu bilgisayarlı tomografi

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 136-142

REFERANS: 7

7- ARDS deki PaO2/Fio2 oranının azalmasının nede-
ni aşağıdakilerden habgisidir?

CEVAP:Alveollerin eksuda ile dolması sonucu oluşan 
şant

 

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 144

REFERANS: 8

8- Basketbol maçı esnasında kardşyak arrest 
gelişen 21 yaşında genç erkek. 
Bu tabloda aşağıdaki etyolojilerden hangisi en az 
olasıdır?

CEVAP:Mitral darlığı
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REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 20-64-78-79

REFERANS: 9

9- Aşağıdakilerden hangisi sürekli üfürüm yapması 
en az olasıdır? 

CEVAP:Aort yada pulmoner arter dilatasyonuna bağlı 
duyulan üfürüm

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 15

REFERANS: 10

10- Romatizmal mitral darlığı olan hasta endoskopi 
öncesi en uygun infektif endokardit profilaksi 
yaklaşımı nedir?

CEVAP:Profilaksiye gerek yoktur 

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 95

REFERANS: 11

11- İleri evre sol kalp yetmezliği nabız biçimi nedir?

CEVAP:Pulsus altenans

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 9

REFERANS: 12

12. Kronik ishal ayırıcı tanısında aşağıdakilerden 
hangisi yanlıştır?

CEVAP:Steatorede gaita ile yağ atılımı <7 g/gün’dür.

REFERANS: PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 133
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REFERANS: 13

13. 68 yaşında erkek hasta halsizlik, kanlı dışkılama 
ve 6 ayda 10 kg kaybı şikayetleri ile başvuruyor. 
Laboratuar değerlendirmesi demir eksikliği saptanıyor.
Hastaya kesin tanı koyabilmek için aşağıdakilerden 
hangisi en uygun işlemdir?

CEVAP:Kolonoskopi

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 277

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 334

REFERANS: TUSWORLD EFSANE SORU KAMPI 
KİTAPÇIĞI, SAYFA: 64

REFERANS: 14

14. Akut karaciğer yetmezliği bulgularından 
değildir?

CEVAP:İnce bağırsak perforasyonu

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 266-293
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REFERANS: 15

15. Seksen yaşında kadın hasta bilinç bulanıklığı 
getiriliyor. Kolesistektomi öyküsü mevcut. Ateş:38.4 
Skleralar ikterik kan sayımında beyaz küre:18000/mm3, 
Serum total bilirubin 2,7mg/dl
Tanı için öncelikle yapılması gereken 
aşağıdakilerden hangisidir?

CEVAP:Üst abdominal ultrasonografi

REFERANS: 16

16. Diabetus mellitus tedavisinde: mide boşalma 
zamanı uzatan, glukagon sekresyonunun 
inhibisyonu,kilo verilmesine neden olur?

CEVAP:Eksenatid

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 372-373

REFERANS: 17

17. Aşağıdakilerden hangisi hiperkalsemi 
görülmez?

CEVAP:Albright herediter osteodistrofi sendromu

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 27 
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REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 367

REFERANS: 18

18. Doğumdan sonra adet görmediğini söyleyen 65 
yaşında kadın hasta. T4 düzeyi düşük ve L-tiroksin 
başlanıyor. Tedavinin bir hafta sonra kan şekeri 
düşüyor, kan basıncı 80/40 mmHg ölçülüyor.
Bu hastada mevcut klinik tablosunu nasıl açıklar?

CEVAP:Panhipopitütarizm vardır, acilen adrenal 
yetmezlik araştırılıp tedavi edilmelidir.

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 346

REFERANS: 19

19. Aşağıdaki anti-plateletlerden hangisinde kemik 
iliği süpresyonu en sık gözlenir?

CEVAP:Tiklopidin

REFERANS: FARMAKOLOJİ EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 111

REFERANS: 20

20. 45 yaşında erkek hastaya akut myeloid lösemi 
tanısı konuluyor. 5 yıl önce lenfoma tedavisinde 
etoposid kullanılmış.
En olası genetik anomali aşağıdakilerden 
hangisidir?

CEVAP:11q23 bölgesinde dengeli translokasyon

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 219 
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REFERANS: PATOLOJİ EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 145

REFERANS: 21

21. Seksen yaşında erkek hasta idrar yaparken 
zorlanma, hemtüri ve yaygın kemik ağrısı nedeniyle 
geliyor. Sklerotik kemik metastazı saptanıyor.
Tümör belirtiçlerinden hangisi yüksek beklenir?

CEVAP:PSA

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 417

REFERANS: 22

22. Burkitt lenfomada onkogen mutasyonlarının 
hangisinin görülme ihtimali daha yüksektir?

CEVAP:c-MYC

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 226

23. Aşağıdakilerden hangisi Ig E aracılı deri 
testlerinde yanıt baskılaması daha fazladır?

CEVAP:Levosetirizin

REFERANS: YOK

REFERANS: 23

24. Ankilozan spondilit hastasına NSAİ tedavisi 
başlanıldıktan sonra şikayetleri geçmiyor. Bir 
sonraki adımda tedavi aşağıdakilerden hangisi 
olmalıdır?

CEVAP:Adalimumab

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 320

REFERANS: 24

25. Aşağıdakilerden hangisi anti fosfolipit 
sendromunda pozitifleşen laboratuar 
tetkiklerindendir?

CEVAP:Anti kardiolipin, Anti Beta-2 glikoprotein, 
Lupus antikoagülanı

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 258
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26. Aşağıdakilerden hangisinde gebelikle ilişkili 
akut böbrek hasarında bilateral renal kortikal nekroz 
gelişme olasılığı daha yüksektir?

CEVAP:Septik abortus

REFERANS: YOK

REFERANS: 25

27. Kronik böbrek hastalığında nefron hastarı için 
risk faktörüdür?

CEVAP:Proteinüri, dislipidemi, asidoz

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 402-404 

28. Yukarıdakilerden hangileri radyokontrast 
nefropatisi gelişme riskini artrır?

CEVAP:DM, İleri yaş, Kalp yetmezliği, 
Radyokontrast ile diüretik kullanımı

REFERANS: NOTLARIMIZDA REFERANS YOKTUR.

ALTERNATİF REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE 
EFSANE SORU KİTABI, SAYFA: 153-SORU 158
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KÜÇÜK STAJLAR 20/23
29-  Kırılganlığın fenotipik kriteri olmayan? 

CEVAP: Unutkanlık

REFERANS: YOK

REFERANS: 1

30-  Psoriazis tanısında yardımcı olan özel bulgu 
hangisidir ? 

CEVAP:Auspitz bulgusu

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 240

REFERANS: 2

31-  Atopik dermatit erişkinde tutulmayan bölge 
neresidir ?

CEVAP:Ekstansör

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 257
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REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 186-189

REFERANS: 3

32-  Yaşlı hastada, bradikinezi-aksiyel rijidite-
vertikal bakış felci mevcut. 
En olası ön tanı ?

CEVAP:Progresif supranükleer palsi
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REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 291

REFERANS: 4

33-  Yaşlı hasta son zamanlarda artan kas 
güçsüzlüğü. Muayenede  fasikülasyon, kaslarda 
atrofi tariflenen hasta için en olası tanı ?

CEVAP:ALS

REFERANS: TUSWORLD EFSANE KONU KİTABI, 
SAYFA: 160

34-  Yaşlı hasta bradikinezi, rijidite, unutkanlık 
tarifleniyor. Hikayesinde SVO, hipertansiyon, 
hiperlipidemi mevcut. Beyin MR iskemik 
değişiklikler mevcut. En olası ön tanı ?,

CEVAP:Vasküler parkinsonizm

REFERANS: YOK

REFERANS: 5

35-  Genç hasta insanlarla ilişki kuramıyor. 
Başkaları tarafından olumsuz değerlendirmeler 
yapılabileceğini düşünüyor. Kendisini yetersiz 
hissediyor, eleştirilmekten korkan sosyal çekilmeli 
hasta için en olası ön tanı ?

CEVAP:Kaçıngan (Çekingen) kişilik bozukluğu

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 267

REFERANS: 6

36-  Genç hasta 3 hafta önce kaza geçiriyor. Kazayı 
yeniden yaşıyormuş hissi, kazanın olduğu yerden 
uzak durma, uyku problemleri, öfke patlamaları 
mevcut. 
En olası tanı?

CEVAP:Akut stres bozukluğu

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 264

REFERANS: 7

37-  Osteoartrit özellikleri ile ilgili hangileri 
doğrudur?

CEVAP:Sabah tutukluğu olmaz, Fizik muayenede 
krepitasyon olabilir, sedim-CRP yükselmez, istirahatle 
semptomlar rahatlar, eklem üzerinde kızarıklık 
beklenmez
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REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 194

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 336

REFERANS: 8

38-  Hodgkin tanısı almış olgularda geçmişte 
tonsillektomi olup-olmadığının araştırıldğı vaka 
kontrol çalışmasında elde edilebilen risk ölçütü ?

CEVAP:Tahmini-rölatif risk

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 106

REFERANS: 9

39-  Acil servise başvuran hastanın son saatler 
içinde gelişen bulanık görme, ekstremite 
proksimallerinde güçsüzlük ve disfajisi mevcut. 
Anamnezinden arkeolog olduğu öğrenilen hastanın 
duyu muayenesi ve refleksleri normal, pupilleri ise 
dilate tespit ediliyor. En olası ön tanı hangisidir ?

CEVAP:Botulismus

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 47
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REFERANS: 10

40- Kaza sonrasında takipne, siyanozu 
olan hastanın fizik muayenesinde taşikardi, 
hipotansiyon, solunum seslerinde azalma ve juguler 
venöz dolgunluk mevcut. 
Acil serviste ilk olarak yapılması gereken ? 

CEVAP:İğne torokostomi

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 166-167

REFERANS: 11

42- Ani dispne gelişen hasta acil servise 
başvuruyor. Yakın zamanda bacağında şişme 
olması nedeniyle doppler USG de popliteal vende 
tromboz tespit edilmiş. Tanıyı kesinleştirmek için en 
uygun tanı yöntemi hangisidir ?  

CEVAP:BT anjiyografi

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 111

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 126
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99-  Spinal anestezi seviyesini etkilemeyen?

CEVAP: Menapoz

REFERANS: YOK

REFERANS: 12

100-  Hangi anestezik ajanın analjezik etkisi 
belirgindir?

CEVAP: Ketamin

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 186

REFERANS: 13

101-  55 yaşındaki erkek hasta 50 paket/sene sigara 
öyküsü mevcut. Son zamanlarda giderek artan sağ 
göğüs ağrısı mevcut. Hastanın grafisinde sağda 
plevral efüzyon tespit ediliyor. Bunun üzerinde 
çekilen toraks BT’sinde eski toraks BT’sine göre 
plevral kalınlaşma tespit ediliyor. En olası ön tanı 
hangisidir ? 

CEVAP:Mezotelyoma

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 165

REFERANS: 14

102-  Hipertrofik pilor stenozunda olmayan bulgu 
hangisidir ?

CEVAP:Pilor kanalının kısalması

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 42

REFERANS: 15

103-  Yaşlı erkek hasta, son zamanlarda giderek 
artan unutkanlık, ataksi ve inkontinans şikayetleri 
mevcut. Beyin MRI görüntülenmesinde tüm 
ventriküllerde genişleme mevcut. En olası ön tanı 
hangisidir ? 

CEVAP:Normal basınçlı hidrosefali

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 179
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REFERANS: 16

104-  30 yaşındaki kadın hasta, doğum sonrasında 
gelişen sol bileğinde ağrı nedeniyle başvuruyor. 
Ağrı son iki aydır mevcutmuş, özellikle bebeğini 
emzirirken artıyor, dinlenince azalıyormuş. 
Finkelstein testinde pozitiflik tespit ediliyor. Hangi 
tendonlar tutulmuştur? 

CEVAP:Tutulan tendonlar abdüktor pollisis longus ve 
ekstansör pollisis brevis

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 206

REFERANS: 17

105- Yenidoğan erkek hasta, fizik muayenede idrar 
penisin ventral yüzündeki proksimal bir delikten 
geliyor. Peniste ventrale doğru eğim mevcut ve 
prepisyum ventralde tespit edilimiyor. En olası ön 
tanı hangisidir ? 

CEVAP:Hipospadias

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 6

REFERANS: 18

106-  Antenal USG’de bilateral hidroüreteronefroz, 
oligohidramniyoz ve mesane duvarında kalınlaşma 
tespit edilen erkek bebek için en olası ön tanı 
ve öncelikli olarak yapılması gereken tetkikler 
hangileridir ?

CEVAP:PUV / USG-VCUG

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 6

REFERANS: 19
107-  Genç hasta, her yıl tekrarlayan ve son 
zamanlarda giderek artan burun akıntısı, burun 
tıkanıklığı, hapşırma şikayetleriyle başvuruyor. 
Periorbital ciltte hafif morluk ve hastanın ağız 
solunumu yaptığı izleniyor. Nazal endoskopide 
mukozada ödem ve solukluk tespit ediliyor. En olası 
tanı hangisidir ?  

CEVAP:Allerjik rinit
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REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 179-180

REFERANS: 20

108- Yaşlı hasta, yeni başlayan diplopi ve sağ gözde 
dışa bakış kısıtlılığı mevcut. Özgeçmişinde düzensiz 
hipertansiyon ve diyabet mellitus mevcut. Hangi 
kranyal sinir etkilenmiştir? 

CEVAP:Etkilenen N.Abducens

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 132
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PEDİATRİ 29/31
REFERANS: 1

43-  Katarakt ve retinoblastom tanısı için en uygun 
test aşağıdakilerden hangisidir?

CEVAP: Kırmızı yansıma testi (Red Refle testi)

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA:6

REFERANS: 2

44-  Kompleman eksikliği olan 6 aylık çocukta 
aşılama nasıl olmalı?

CEVAP: Rutin aşılama uygulanır

 

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA:191

REFERANS: 3

45-  Çocuklarda cinsel gelişim hangi hangi dönemde 
gelişir?

CEVAP: 36-48 ay

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA:62

REFERANS: 4

46-  E vitamini eksikliğine bağlı görülmesi en az 
olası durum?

CEVAP: Pseudotümör cerebri

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA:65

REFERANS: 5

47-  Sol testisinde ağrı ve şişlik olan hastanın sol 
testisinin üstünde solucan yumağı görünümünde 
kitle tespit ediliyor. En olası tanı?

CEVAP: Varikosel
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REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 33

REFERANS: 6

48-  Boy kısalığı, 4. metakorp kısalığı, saç 
çizgisinde düşüklük, ayrık meme başı, renal 
ultrasonografisinde at nalı böbrek tespit edilen 
hastada kesin tanı için en uygun olan hangisidir?

CEVAP: Kromozom analizi

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA: 132

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA: 133

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 133

REFERANS: 7

49-  Serum sodyumu yüksek idrar sodyumu düşük 
olan hastada en olası tanı?

CEVAP: Santral Diabet İnsipidus

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA: 121

REFERANS: 8

50-  Makrosefalisi olan süt çocuğunun idrarında 
N-asetil aspartik asit atılımı artmış. En olası tanı?

CEVAP: Canavan Hastalığı
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ALTERNATİF REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ 
EFSANE SORU KİTABI, SAYFA:82

REFERANS YOK

REFERANS: 9

51-  Parankime eksternal bası yapan barsak ansları 
nedeniyle atelektazisi olan hastanın grafisi verilmiş. 
En olası tanı?

CEVAP: Diafragman hernisi

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ 
EFSANE KONU KİTABI-2, SAYFA: 113

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 38

REFERANS: 10

52-  38 hafta sezaryen ile doğan bebekte postnatal 
takipne, solunum sıkıntısı görülüyor. Akciğer 
grafide perihiler vaskülaritede artış, fissürde sıvı 
çizgisi ve havalanma fazlalığı görülüyor. Minimal 
oksijen desteği ile hasta 24 saat sonra düzeliyor. En 
olası tanı?

CEVAP: Yenidoğanın geçici takipnesi

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA: 25
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53-  Fiziksel istismar sonucu basiller kafatası kırığı 
olan çocuktan görülmesi en az olası olan?

CEVAP: Anizokori

REFERANS: YOK

REFERANS: 11

54- Penisilin enjeksiyonu sonrası solunum sıkıntısı 
ve anafilaktik reaksiyon geçiren hastaya hangi 
tedavi uygulanmalıdır? 

CEVAP: IM Adrenalin

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA: 25

REFERANS: 12

55-  Konjenital rubella sendromunda şıklarda yer 
alanlardan görülmesi en az olası görülmesi olan?

CEVAP: Hidrosefali (Diğer şıklar: Pulmoner stenoz, 
meningoensefalit, retinopati, intertisyel pnömoni)

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA: 153



tusworld.com.trKazananlarındünyası56

REFERANS: 13

56-   2,5 yaşındaki erkek 7 gündür ateşi, gözlerinde 
kızarıklık öyküsü nedeniyle başvuruyor. FM’de 
bilateral konjonktivit, servikal LAP, el ve ayaklada 
kızarıklıkve ödem saptanıyor. Tetiklerde albümin 
düşük, trombositoz, ALT AST artışı mevcut. 
En olası tanı?

CEVAP: Kawasaki

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-2, SAYFA:46-47

TUSWORLD REFERANS: TW PEDİATRİ KONU 
KİTABI-1 SAYFA: 153

 

REFERANS: 14

57-  Kistik fibrozise bağlı pankreatik yetmezlik 
gelişen hastada hangi beslenme önerisi 
yapılmamalıdır?

CEVAP: Yüksek kalorili yağdan fakir diyet

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-2, SAYFA:109

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 39

REFERANS: 15

58-  Astım kontrolünde etkili olmayan ilaç 
hangisidir?

CEVAP: İnhale kortikoid kullanım sıklığı

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 134



tusworld.com.tr Kazananlarındünyası 57

REFERANS: 16

59-   5 aylık bebek takipne ve emerken çabuk 
yorulma şikayeti nedeniyle getiriliyor. Muayenede 
soluk görünüm, çekilme, mezokardiyak odakta 
pansistolik üfürüm ve hepatomegali saptanıyor. En 
olası tanı?
CEVAP: Ventriküler septal defekt

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-2, SAYFA: 65

REFERANS: 17

60-   Daha önce hiçbir şikayeti olmayan 6 
yaşındaki hasta geçirdiği ÜSYE den bir hafta sonra 
vücudunda peteşi ve purpura  başlıyor. Diğer fizik 
muayene bulguları normal. Hgb 13 g/dL, lökosit 
6500 trombosit 3000. PY’de iri tekli trombositler 
görülüyor. Hastanın tedavisine en uygun yaklaşım?

CEVAP: IVIG

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-2, SAYFA:172 

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA:250

REFERANS: 18

61-  On üç aylık erkek hasta yürümeye başladıktan 
vücudunda morluk nedeniyle getiriliyor. Öyküde 
göbek kordon kanaması olduğu kordonun 32 
günlük iken düştüğü öğreniliyor. PT, aPTT, trombin 
zaman ve kanama zamanı normal olarak bulunuyor. 
En olası tanı?

CEVAP: Faktör 13 eksikliği

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-2, SAYFA:171
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REFERANS: 19

62-   ALL tedavisinin geç dönem yan etkilerinden 
olmayan hangisidir?

CEVAP: Mukozit

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 218 

REFERANS: TUSWORLD FARMAKOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 275

REFERANS: 20

63-  Ön mediastene yerleşme olasılığı en az olan tümör 
aşağıdakilerden hangisidir?

CEVAP: Nöroblastoma

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-2, SAYFA:197-198

REFERANS: 21

64-  Wolf Parkinson White ile ilgili hangisi 
doğrudur?

CEVAP:  PR mesafesi kısa, QRS geniş, delta dalgası 
mevcut

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-2, SAYFA:273

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 71

REFERANS: 22

65-   Lisch nodülü ve cafe au lait lekelerine ait 
görselle birlikte klinik özellikleri tanımlanan NF-1 
sorgulanmakta.

CEVAP: Nörofibromatozis-1

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA:90-91
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REFERANS: 23

66-   Çocuklarda reflü açısından tanısal olarak en kesin 
tanı aracı?

CEVAP: 24 saatlik özofageal pH monitorözasyonu

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA:120

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA:188

REFERANS: 24

67- Yenidoğan döneminde başlayan ishallerden 
olma olasığı en az olan aşağıdakilerden hangisidir?

CEVAP: Konjenital sukroz izomaltaz eksikliği

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-2, SAYFA:134

REFERANS: 25

68-  Ortostatik proteinüri ile ilişkili ifadelerden 
hangisi yanlıştır?

CEVAP: 24 saat idrar ile tanı kesinleştirilir. 

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-2, SAYFA: 15
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REFERANS: 26

69-  10 yaşında kız hasta 5 gün önce 
başlayan deriden kabarık basmakla solmayan 
lezyonlar oluştuğu belirtiliyor. Bu hastada 
değerlendirmelerden hangisi öncelikli değildir?

CEVAP: Serum lipaz ve amilaz ölçümü

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ 
EFSANE KONU KİTABI-2, SAYFA:45-46

 
REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA:331

REFERANS: 27

70-  6 aylık bebek gelişim geriliği, makrosefali, 
seslere karşı aşırı tepki (hiperakuzi) nedeniyle 
getiriliyor. Organomegali saptanmayan hastanın 
makulasında kiraz kırmızısı leke görülüyor. En olası 
ön tanı?

CEVAP: Tay-Sach

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-2, SAYFA:228

REFERANS: 28

71-   3 yaşında erkek parmak uçlarında yürüme 
ve çabuk yorulma nedeniyle getiriliyor. Fizik 
muayenede lombar lordoz, derin tendon rekleskleri 
normal ve kreatin kinaz 20.000 IU/L bulunuyor. En 
olası tanı?

CEVAP: Duchenne musküler distrofi

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI-1, SAYFA:96-97
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REFERANS: 29

72-   Hangisi kromozomal instabilite 
sendromlarından biri değildir?

CEVAP: Noonan

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 415

REFERANS: TUSWORLD PATOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 69

REFERANS: 30

98- Fallot tetralojisinin kompanentlerin olmayan 
hangisidir?

CEVAP: Atrial septal defekt

REFERANS: TUSWORLD PEDİATRİ EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA:74
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GENEL CERRAHİ 24/26
REFERANS: 1

73- Fistülllerinde oluşan asit baz bozukluğu 
hangisidir?

CEVAP:Metabolik asidoz

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 38

REFERANS: 2

74- Hiperkalemi, EKG ve kardiyak bulguları 
içerisinde en az olası olan ?

CEVAP:Kısa PR aralığı

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 25

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA 23

REFERANS: 3

75- Hemarojik şok sınıflamasına göre sınıf III 
kanama bulgusu doğru verilmiştir?

CEVAP:%30 ile %40 kan kaybı, 120 üzeri taşikardi, 
hipotansiyon, konfüzyon

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 70

REFERANS: 4

76- Kusan ve nazogastrik sonda takıldıktan sonra 3 
lt  GİS sekresyonu gelen hastada en olası elektrolit 
bozukluğu hangisidir?

CEVAP:Hipokalemi
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REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 38

REFERANS: 5

77- Enfeksiyon nedeni ile tekrarlayan karın içi 
ameliyatı geçiren hastada son cerrahidekarın 
kapatma işleminde karnın ciddi anlamda 
kapatılamadığı ifade ediliyor. İdrar çıkışı ameliyat 
sonrasında azalan, solunumu bozulan ve 
santral venöz basıncı artan hastada en olası tanı 
hangisidir?

CEVAP:Abdominal kompartman sendromu

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 127

REFERANS: 6

78- Yanıkla ilgili hangisi yanlıştır?

CEVAP:Yanık yarası kapatılırken boşluk alan allograft 
ile kapatılır

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 96

REFERANS: 7

79- Araç dışı trafik kazası ile gelen erkek hasta 
hipotansif  taşikardittir. Peritonit bulguları olan bu 
hastaya ilk yapılması gereken hangisidir?

CEVAP:Laparotomi

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 114

REFERANS: 8

80- Organ transplantasyonları sırasında görülen 
hiperakut rejeksiyon ile ilgili hangisi yanlıştır?

CEVAP:En sık görülen rejeksiyon tipi hiperakut 
rejeksiyondur.

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 131
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REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 134

REFERANS: 9

81- Memede ele gelen 5 cm’lik kitle 45 yaşında kadın 
hasta mamografi ultrasonda BRAD-4A bu aşamadan 
sonra ilk olarak yapılması gereken hangisidir?

CEVAP:Görüntüleme eşliğinde kitleden biyopsi 
alınması

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 175

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 111

REFERANS: 10

82- Erkek meme kanseri ile ilgili hangisi yanlıştır?

CEVAP:Histolojik olarak %65’i duktal karsinoma in sutu 
olarak rapor edilir.

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 178
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REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 168

REFERANS: 11

83- Foliküler tiroid kanseri ile ilgili hangisi 
doğrudur?

CEVAP:Foliküler kanser tanısı kampsül ve damar 
invazyonu varlığında konur.

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 148

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 145

REFERANS: 12

84- Hangisi asemptomatik hiperparatiroidi ameliyat 
endikasyonlarındandır?

CEVAP:İdrar kalsiyumu > 400, Radyolojik olarak 
görüntülenebilen vertebra kırığı, Radyolojik olarak 
görüntülenebilen böbrek taşı. 

 

REFERANS: TUSWORLD DAHİLİYE EFSANE KONU 
KİTABI, SAYFA: 367
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REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ 
İMPARATOR SORU KİTABI, SAYFA: 136-137

REFERANS: 13

85- Mide sekretuvar fonksiyonuyla ilgili hangisi 
doğru değildir?

CEVAP:Oksintik hücreler pepsinojen salgılar

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 208

TUSWORLD GENEL CERRAHİ İMPARATOR SORU 
KİTABI – SAYFA 173

REFERANS: 14

86- Hangisi ince bağırsak obstrüksiyonun dış 
nedenlerinden biridir?

CEVAP:Adezyonlar

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 253

REFERANS: 15

87- Lauren sınıflamasında hangisinin görülmesi en 
olasıdır?

CEVAP:Kötü diferansiyasyon
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REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 85

REFERANS: 16

88- 30 yaşında erkek hasta içeriye girip çıkan 
hemoroid makattan kanama evresi ve tedavisi?

CEVAP:2. derece – Diyet ve medikal tedavi

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 258

REFERANS: 17

89- Kolonik volvulus ile ilgili hangisi yanlıştır?

CEVAP:Nekroz düşündüren bulgularda sigmoidozkopla 
detorsiyon uygundur.

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 261

REFERANS: 18

90- Erkek hasta kontrol amacı ile gaitada gizli kan 
pozitifliği tespit ediliyor. Kolonoskopide çıkan 
kolonda lümeni tamamen saran adenoarsinom 
bulunuyor. Anne de endometrium kanseri, 
anneannesi mide kanseri olan bu hastada 
ablasınında kolon kanseri olduğu gösterilmiştir. 
En olası tanı nedir?

CEVAP:Lych sendromu
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REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 275

REFERANS: 19

91- Yaşlı erkek hasta artan şiddetli karın ağrısı, 
hipotansiyon, taşikardi, takipne ve saturasyonun 
%88 olması ile başvuruyor. Karında distansiyon ve 
hassasiyet olduğu tespit edilen hastanın lökositozu 
40.000 kreatinini yükselen laktatı artan bu hastada 
tomografi kontrassız olarak uygulandığında ileum 
ve kolon segmentlerinde duvar kalınlık artışı ve 
intramural hava görülüyor. En olası tanı hangisidir?

CEVAP:Akut mezentrik iskemi

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 246

REFERANS: 20

92- Kistidatik ile ilgili hangisi doğrudur?

CEVAP:İnsan ara konaktır.
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REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 286

REFERANS: 21

93- Laparoskopik kolesistektemi sonrası sarılık ve 
peritoneal irritasyon bulguları olan ve hastanede 
yatmakta olan hastaya uygulanan ilk tedavi 
yöntemi?

CEVAP:Transabdominal ultrasonografi

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 306

REFERANS: 22

94- kolanjitin en sık sebebi nedir?

CEVAP:Safra taşı

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 317

REFERANS: 23

95- Karın ağrısı, pankreatit atakları ile başvuran 80 
yaşında erkek hastanın tomografisinde pankreas 
başında 4 cm’lik kistik lezyon ERCP’de ampulla 
vater yerleşimli balık ağzı görünümünde lezyon. En 
olası tanısı nedir?

CEVAP:İntraduktal papiller müsinöz neoplazm

REFERANS: TUSWORLD GENEL CERRAHİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 337
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96- Dalakta rastlanan metastazın hangi tür kanser 
olması daha olasıdır?
CEVAP:Akciğer kanseri

REFERANS: YOK

REFERANS: 24

97-  Aort anevrizması en sık nerede izlenir ? 

CEVAP:İnfrarenal abdominal aort

REFERANS: TUSWORLD KÜÇÜK STAJLAR 
EFSANE KONU KİTABI, SAYFA: 121

41-  I-131 erken yan etkisi değildir? 

CEVAP:Pulmoner fibrozis

REFERANS: YOK
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KADIN DOĞUM 12/12
REFERANS: 1

109- Hiperemezis Gravidarum ile başvuran ilk 
trimester gebeden ilk test ne istersininiz? 

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (OBSTETRİ BÖLÜMÜ) SAYFA: 3 
HİPEREMEZİS GRAVİDARUM

Gebeliğe bağlı görülen aşırı bulantı kusmadır.
Kilo kaybı, sıvı 
kaybı,ketonemi,ketonüri,dehidratasyon,Hct artışı 
görülür.--> TİT istenir 
Hipokalemik,hipokloremik metabolik alkaloz olur.
Hepatorenal bozukluk olabilir.
Tedavide:
-Psikolojik destek
-Sıvı elektrolit desteği
-Tiamin ve diğer vitaminlerin desteği
-Antiemetik 
verilmesi:Metaklopromid,proklorperazin,ondansetron

*Nadiren gebeliğin sonlandırılması gerekebilir.

REFERANS: 2

110- 1.Trimester Tarama Testinde Bulunan 
Parametreler 

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (OBSTETRİ BÖLÜMÜ) SAYFA: 29 
Birinci trimester tarama testi (11-14. hf)

1.PAPP-A( Pregnancy-associated plasma protein A)
Trofoblastlardan salgılanan bir glikoproteindir. 
Down sendromunda düşüktür (MoM 0.35-0.45)
2.Free Beta-hCG
Down sendromunda yüksektir (MoM 1.98) 
3.İkili test ile Trizomi 21 yakalama şansı NT eklenirse 
%90’dır.
4.Nasal kemik yokluğu önemli bulgudur.
Risk yüksekse CVS önerilmelidir.

REFERANS: 3

111- Uterin İnversiyon riski faktörleri nelerdir? 

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (OBSTETRİ BÖLÜMÜ) SAYFA: 66-67
Uterin atoni

Doğum sonrası uterin tonusun sağlanamaması;buna 
bağlı olarak açık damaylardan kan kaybedilmesidir.

Nedenleri arasında;
Uterin aşırı gerilme yapan 
durumlar;Polihidramnios,çoğul gebelik,dekolman 
plasenta sonrası gibi
Uterusun yorulması;Ağır indüksiyon
Multiparite
Uterin inversiyon gibi neden ler sayılabilir.
Uterin inversiyon
Plasenta dışarı çıkarılırken fazla kuvvet uygulanacak 
olursa ve eğer hastada invasyon anomalisi varsa 
plasenta ile beraber uterusda dışarı çıkacaktır.Uterus 
hemen tekrar yerine yerleştirilmelidir.Ancak atoni riski 
çok yüksektir.

REFERANS: 4

112- Human Koryonik Gonadotropin (HCG) için 
hangisi yanlıştır? 

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (OBSTETRİ BÖLÜMÜ) SAYFA: 14
Human Koryonik Gonadotropin (Hcg)

Alfa subüniti diğer glikoprotein yapılı hormonlarla (LH, 
FSH, TSH ve hCG) ortaktır.
Farklı olan beta subunitidir
Sinsityotrofoblastlarda üretilen hCG, maternal 
dolaşımda, en erken LH pikinden sonraki 8. günde 
saptanmaktadır. 
Yarılanma ömrü 24-36 saattir.10.haftaya kadar 2 günde 
%66 artar.
8-10 haftada pik yapar;sonra ¼’e azalır ve sonra plato 
çizer.
Down sendromunda daha yüksek çıkmasının nedeni 
plasentanın geç matürasyonudur.

hCG’nin Biyolojik Aktiviteleri 
*Korpus luteumdan relaksin salınımını ve progesteron  
üretimini stimüle eder.
*Erkek fetusta testisten testosteron üretimini sağlar.  
(110. güne kadar)
*TSH benzeri etkisi ile hipertiroidiye neden olabilir. 

REFERANS: 5

113- Endometriozis RİSK FAKTÖRÜ olmayan 
hangisidir? 

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (ENDOKRİN BÖLÜMÜ) SAYFA: 39

Endometriozis Risk faktörleri              
Nulliparite
Menoraji
Dioksin
DES
Yüksek yağ ve kırmızı etli diyet
Kırmızı saç
Zayıflık
Uzun boy
Müllerien anomaliler
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Riski azaltanlar
Multiparite
Artmış kilo
Vejeteryan diyet
Egzersiz
İnutero sigara maruziyeti

REFERANS: 6

114- PID’de yatarak tedavi ne zaman verilir? 

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (JİNEKOLOJİ BÖLÜMÜ) SAYFA: 39

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (OBSTETRİ BÖLÜMÜ) SAYFA: 112

PELVİK İNFLAMATUAR HASTALIK(PID)
Pelvik ağrı en sık görülen semptomdur. 
Muayenede servikal ve bilateral adneksial 
hassasiyet görülür.PID tanısını koyduran en önemli 
klinik bulgulardır. 
Ateş sıklıkla tabloya eşlik eder (>38ºC) 
Sedimentasyon, CRP, lökosit yüksekliği görülür.
Laparoskopi, PID tanısında en güvenilir yöntemdir.
Korioamniotitise gidiş var ise yatarak tedavi verilir.

REFERANS: 7

115- Vulvada Bulunan Glandlardan Hangileri 
Kistleşebilir ? 

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (JİNEKOLOJİ BÖLÜMÜ) SAYFA: 4

Vestibulum
Her iki labium minusun arasındaki  mesafedir.
Vestibulum vajinaya açılan yapılar(toplamda 6 kanal 
açılır)
Glandula vestibularis major (Bartholin bezi)
Vajina
Eksternal üretral orifis 
Skene bezleri:Paraüretral alanda bulunur ve 
sekresyonunu vestibuluma boşaltır.N.Gonore skene 
bezlerinde retansiyon kistleri yapabilir. Erkekteki 
prostatın karşılığıdır.
Bartholin bezi
Vulvanın en sık non-neoplastik tümörü bartholin 
kistidir. 
Bartolin absesinde etkenler; Sırasıyla  Bakteriodes 
,E.Coli, S.Aureus, E.Faecalis, N.gonore ve 
C.trachomatis’tir.
Sifilizin bartholin absesi yapması beklenmez.
Kistin kistektomi ile çıkarılması ve marsupializasyon 
en uygun tedavi seçenekleridir.Abse varsa antibiyotik 
mutlaka tedaviye eklenmelidir.
  

REFERANS: 8

116- Ovulasyonu  Gösteren Laboratuar Bulgusu 
nedir? 

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (ENDOKRİN BÖLÜMÜ) SAYFA: 62-63

LUTEAL FAZ
Ovulasyondan sonra, granüloza hücrelerindeki 
değişiklik ile korpus luteum oluşur. 
Corpus luteumun ileri derecede kanlanması VEGF 
sayesindedir.
Lüteal fazdaki FSH daki düşüşün nedeni inhibin A’dır.
Siklusun sonuna yakın FSH daki artışın nedenide 
inhibin A’nın azalmasıdır.Bu FSH artışı sonraki 
sikluslarda aktiflenecek folikülleri seçer.
Progesteron düzeyleri giderek yükselerek LH pikinden 
yaklaşık bir hafta sonra en yüksek düzeyine çıkar. 

İNFERTİLİTE TANISI
Temel testler: 
Semen analizi:Erkek faktörü için
HSG:Anatomik nedenler için
Midluteal progesteron :Ovulasyon tesbiti  için
FSH, LH, E2, PRL, TSH :Over rezervi ve endokrin 
nedenler için ölçülür

REFERANS: 9

117- 1.MAYOZ  ne ZAMAN tamamlanır? 

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (ENDOKRİN BÖLÜMÜ) SAYFA: 14

Dominant follikül
Midsiklustaki LH piki ile ortaya çıkan cAMP aktivitesi 
dominant follikülde OMI’nün bu lokal inhibe edici etkisini 
yener 
Primer oosit ovulasyondan hemen önce birinci mayozu 
tamamlar ve sekonder oosit adını alır
Sekonder oosit hemen 2. mayoza girer ve 2. mayozun 
metafaz safhasında duraksar. 
Fertilizasyon gerçekleşirse metafazda kromozomlar 
eşlenirken dişi germ hücresi ikinci mayozu tamamlar.
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REFERANS: 10

118- PCOS’da uzun dönem risklerden olan 
endometrium tümörü hangisidir? 

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (ENDOKRİN BÖLÜMÜ) SAYFA: 39

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (ONKOLOJİ BÖLÜMÜ) SAYFA: 16 

PCOS’DA UZUN DÖNEM RİSKLER
Tip II Diabetes mellitus
Kardiyovasküler hastalık: Hipertansiyon, anormal lipid 
profili, koroner kalp hastalığı
Endometrium kanseri   - Tip 1 endometrium CA 
(Endometrioid) 

Meme kanseri  - Östrojen maruziyeti

Over kanseri - Genç , perimenapozal kadınlarda

REFERANS: 11

119- Virilizm yapan over tümörü hangisidir? 

REFERANS: TUSWORLD KADIN DOĞUM EFSANE 
KONU KİTABI (ONKOLOJİ BÖLÜMÜ) SAYFA: S: 34

SERTOLİ-LEYDİG HÜCRELİ TÜMÖRLER
Tipik olarak androjenik aktivite mevcuttur. 
Virilizasyon görülebilir.
Reinke kristalleri görülebilir

REFERANS: 12

120- İlk trimester gebe de geçirildiğinde fetal 
mikrosefali , hepatosplenomegali ve intraserebral 
kalsifikasyonlar olabilen enfektif ajan hangisidir?

REFERANS: TUSWORLD MİKROBİYOLOJİ EFSANE 
KONU KİTABI, SAYFA: 220 

Annede gribal bir enfeksiyon gibi geçer 
CMW: mikrosefali, hepatospenomegali ve 
intraserebral kalsifikasyonlar yapar


