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TUS  2023/ REFERANSLARI

TEMEL BİLİMLER 

ANATOMİ 13/14

1.	 REFERANS 1 (SORU 1)
     
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Distal  Femur 
kırıklarında femur arka      komşuluğunda ki 
yapılardan zedelenme riski yüksek olan ?

 CEVAP : Arteria Poplitea

AÇIKLAMA: 

FEMUR
- Clavicula’dan sonra ikinci sırada kemikleşmesi 
başlayan kemik, FEMUR’dur.
- İnsan vücudundaki en uzun ve en ağır kemiktir.

Extremitas distalis: 
Facies patellaris: 
Condylus lateralis 
Epicondylus lateralis 
Condylus medialis 
Epicondylus medialis 
Tuberculum adductorium: M.adductor magnus’un 
hamstrig başı sonlanır. 
Fossa intercondylaris 
Linea intercondylaris 
Erişkinlerde supracondylar, intercondylar ve 
condylar bölge kırıkları olabilir. 
Çocuklarda epifiz kırıkları şeklinde. A.poplitea 
zedelenebilir.

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 17-18

2.	 REFERANS 2 (SORU 2)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Pelviste ramus 
inferier ossis pubis parçalı kırıkta travmada 
kaslardan etkilenmesi en az ?

CEVAP: Musculus Pectineus 

AÇIKLAMA: 
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REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 95 

3.	 REFERANS 3 (SORU 3)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Musculus 
sphinchter ani extanus kaslardan lifleri ile 
kaynamış ?
 
CEVAP: Musculus Pectineus 

AÇIKLAMA: 

M. sphincter ani externus (dış anal sfinkter): 
Canalis analis’in tamamını kuşatan çizgili kas 
kitlesidir. İstemli çalışır.N. rectalis inferior (n. 
pudendus) ve S4’ün perineal dalı tarafından 
uyarılır.
M. levator ani’nin m. puborectalis adı verilen 
öne doğru uzantısı olan “U” harfi şeklindeki 
bölümü, rectum’un alt kısmının ön tarafa doğru 
çekilmesini sağlayarak anüs’ün bilinçli olarak 
kapatılmasına yardım eder. Bu kas bölümü, 
defekasyon anı hariç, anorektal açıyı kapalı 
olarak tutar. 

Defekasyon:Parasempatik S2-4 refleks bir olaydır.  
Colon descendens dolduğu zaman başlar. 

Rectum’un alt kısmındaki m. sphincter 
ani externus, istemli çalışır ve diğer çizgili 
kaslardan farklı olarak sürekli kasılıdır. Sadece 
defekasyon anında gevşer. Defekasyonda, 
rectum fossa ischioanalis’e doğru genişler. 

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 219-220 

4. REFERANS 4 (SORU 4)
 
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Ayak bileğinin 
inversiyon hareketi sonucu burkulması 
ligament zedelenme en olası ? 

CEVAP: Ligamentum talofibulare posterius 

AÇIKLAMA: 

ART. PEDIS 

Art. talocruralis: 
Ginglymus tip eklemdir. 
Üstte tibia ve fibula, altta troclea tali arasındaki 
eklemdir. 
Dorsifleksiyon (ekstansiyon) ve plantar fleksiyon 
(fleksiyon) yapılır. 
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Lig. collaterale mediale (deltoideum): Üçgen 
şeklinde güçlü bir bağdır. 
Malleolus medialis ile os naviculare, os calcaneus 
ve talus kemikleri arasındadır. 
4 parçası vardır. 
Tibionavicularis 
Tibiocalcanea 
Tibiotalaris anterior 
Tibiotalaris posterior 

Ayak bileğinde aşırı eversiyonu engeller. 
Lig. collaterale laterale:Malleolus lateralis’te 
sonlanır. 3 parçası vardır. 
Lig. talofibulare anterius; inversiyonda ilk 
yaralan ligamenttir. 
Lig. talofibulare posterius 
Lig. calcaneofibularis 
Ayak bileğinde aşırı inversiyonu engeller.

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 56

5. REFERANS 5 (SORU 5 )

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Fosso 
poplitea’da bulunan yapı?
 
CEVAP: Vena saphena parva Nervus fibularis 
communis Arteria poplitea Nervus tibialis
AÇIKLAMA: 

Fossa Poplitea

REFERANS : ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 101

6. REFERANS 6 (SORU 6)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Hypothalamus 
ait komşuluk? 
CEVAP: Lateral - Capsula interna

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 162
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7.  REFERANS 7 (SORU 7)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Pupilla ve 
akomodasyon refleksinde rol alan ? 
CEVAP: Ganglion ciliare

AÇIKLAMA: 

Nucleus oculomotorius accessorius 
(autonomicus) (Edinger 
Westphal):Mesencephalon’dadır. 
Preganglionik PS lifler, ggl. ciliare’de sinaps 
yaparak nn.ciliares breves şeklinde (postganglionik 
lifler) m.ciliaris ve m.sphincter pupillae’ye gider. 
Tr.corticonuclearis’ten lifler alır (accomodasyon 
refleksi). 
Her iki tarafın nuc.pretectalis’inden lifler alır (direkt 
ve indirekt ışık refleksi). 

N. oculomotorius lezyonunda: 
Pitozis (göz kapağı düşüklüğü) 
Vertikal diplopi 
Ekstrenal strabismus (dışa şaşılık) 
Midriazis (pupil genişlemesi) 
Aynı tarafta ışık refleksi ve akomodasyon kaybı 
ortaya çıkar. 
En sık, a. communicans posterior’un 
anevrizmalarından etkilenir.

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 300

8. REFERANS 8 (SORU 8)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Lumbol 4. spinal 
sinirin sıkışması en olası bulgu ? 

CEVAP: Bacak medial yüzünde duyu kaybı

AÇIKLAMA: 

C8 Küçük parmak, dorsal yüz,proksimal falanks 
T1 Antekübital fossa medial(ulnar) kenarı, 
humerus medial epikondil’inin proksimali 
T2 Aksilla apeksi 
T4 Meme ucu hizası 
T6 Ksiforternum seviyesi 
T10 Umblicus 
T12 Orta-klavikular hatta ve lig. inguinale orta 
noktası 
L3 Dizin üzerinde condylus medialis üzeri 
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L4 Medial malleol 
L5 Ayağın sırtında 3.metatarsofalangeal eklem 
S1 Calcaneus 
S2 Fossa poplitea orta noktası 
S3 İnfragluteal kıvrım 
S4-5 Perianal bölge

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 261

9. REFERANS 9 (SORU 9)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: MR görüntüsü ? 

CEVAP: Fasciculus uncinatus

TUSWORLD KAYNAKLARINDA BU SORUYA 
REFERANS VERİLELEMİŞTİR.

10. REFERANS 10 (SORU 10)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Midoksiller 
çizgide interkostol aralık girilmesi en uygun? 

CEVAP: 9. ve 10. kaburgaların arası

AÇIKLAMA: 

AKCİĞERLER (PULMONES)

Thorax duvarındaki projeksiyon: 
Akciğerlerin alt kenarları midclavicular hatta 6. 
intercostal aralıkta, midaxiller hatta 8. ICA’ta ve 
arkada 10. ICA’dadır. 
Plevranın alt kenarları ise midclavicular hatta 8. 
intercostal aralıkta, midaxiller hatta 10. ICA’ta ve 
arkada 12. ICA’dadır.

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 139 

Pleura parietalis’in çıkmazları: Pleura 
parietalis’in akciğerin bir yüzünden diğerine 
atlarken meydana getirdiği çıkmazlardır. 
Recessus costodiaphragmaticus: 
Costodiaphragmatik bileşke ile akciğerin alt kenarı 
arasında oluşur. Maksimum inspirasyonda bile 
bu çıkmaz akciğer ile tamamen doldurulamaz 
(komplementer aralık). 
Linea midaxillaris’te istirahat halinde 10, derin 
inspiriumda 11. costa’ya denk gelir.

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 142

11. REFERANS 11 (SORU 11)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Glans penis 
kaynaklı kanserde lenf düğümleri metastaz en 
olası?

CEVAP: Nodi inguinales profundi

AÇIKLAMA: 

ALT EKSTREMİTE 

Nodi lymphoidei inguinales: 
Yüzeyel ve derin iki grubu vardır. 
Nodi superficiales: 
Proksimal grubu lig.inguinale’ye paralel şekilde 
bulunur. 
Lateraldekiler, gluteal bölgenin ve umbilicus 
altındaki karın ön duvarının yüzeyel lenf 
damarlarını alır.
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Medialde olanları ise, lig. teres uteri ile fundus 
uteri’den, umbilikus’tan, dış genital organlardan, 
perianal bölgeden, vagina’nın ve anal kanalın alt 
parçasından gelen lenf damarlarını alır. 
- Distal grubu v. saphena magna’nın, v. femoralis’e 
açıldığı yerde bulunur. Bacağın dış arka 
bölümü hariç, alt ekstremitenin tüm yüzeyel lenf 
damarlarını alır. 
• Nodi profundi: 
- V. femoralis’in medialinde yer alan 1-3 tane lenf 
düğümüdür. 

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 196-197 

- Alt ekstremitenin femoral damarlara eşlik eden 
derin lenf damarlarını, popliteal lenf düğümlerinin 
efferentlerini, glans penis (clitoridis)’in 
lenf damarlarını ve yüzeyel inguinal lenf 
düğümlerinden gelen birkaç tane efferent lenf 
damarını alır. 
- En üstte olanı, anulus femoralis’in ağzındadır 
(Rosenmüller(Cloquet)) lenf düğümü 

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 245

PENIS
Crus dextrum ve crus sinistrum m. 
ischiocavernosus ile sarılıdır. Bulbus penis ise m. 
bulbospongiosus ile sarılıdır. 

Arterleri:A. pudenda interna (A. iliaca interna)’nın 
dalları olan a. dorsalis penis, a. bulbi penis, a. 
urethralis ve a. profunda penis. 
Bir çift olan a. dorsalis penis, n. dorsalis penis ile 
birlikte glans penis’e doğru uzanır. A. femoralis’in 
dalları olan a. pudenda externa’lar da penis 
derisini besler. 
Ereksiyonda kavernöz boşlukları dolduran a. 
helicina’lardır. 

Venleri: Vv. profunda penis (v. pudenda interna), 
Vv. dorsales superficial s penis (v. pudenda 
externa), V. dorsalis profunda femoris (plexus 
venosus prostaticus) 
Lenfatikleri: Glans penis: derin inguinal lenf 
düğümlerine, diğer kısımları ise yüzeyel inguinal 
lenf düğümlerine drene olur. 

Sinirleri:Penis’in deri duyusu, n. dorsalis penis 
alır.

12. REFERANS 12 (SORU 12)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Ayakta duran 
kadın periton sıvısının birikmesi en olası 
recessus ? 

CEVAP: Rectou1arina

AÇIKLAMA: 

Corpus uteri 
Tuba uterina’ların uterus’a girdiği yere cornu uteri 
denir. 
Cornu’ların üstünde kalan corpus bölümüne 
fundus uteri denir. 
Cornu uteri’nin arka-alt tarafında lig. ovarii 
proprium, ön-alt tarafında lig. teres uteri uterusa 
tutunur. 
Corpus uteri ile cervix uteri’nin yukarısında kalan 
dar bölüme ısthmus uteri denir. 
Corpus uteri’nin mesane ile komşu olan alt yüzünü 
örten periton, mesanenin üst yüzüne atlar, böylece 
bu iki organ arasında oluşan çıkmaza, excavatio 
vesicouterina denir. 
Uterus’un alt ve vagina’nın üst-arka bölümü ile 
rectum arasında oluşan çıkmaza ise excavatio 
rectouterina (Douglas çıkmazı) denir. Burası 
kadınlarda karın boşluğunun en derin kısmı 
olup, aspirasyon materyalinin biriktiği yerdir. 

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 253 
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13. REFERANS 13 (SORU 13) 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Etkilenen kas dil 
ucu öne doğru çıkmaz ? 

CEVAP: Musculus geniog lossus

AÇIKLAMA: 

EKSTRENSEK KASLAR: 

M. styloglossus:Dili yukarı ve arkaya çeker. 
Özellikle yutma ve emmede dile retraksiyon 
yaptırır. 
M.palatoglossus:Isthmus faucium’u daraltır, dil 
kökünü yukarı çeker. 
M. genioglossus:Dili dışarı ve aşağıya çeker. 
Tek taraflı çalışırsa dili aynı tarafa doğru çeker. 
İki taraflı çalışırsa, emme sırasında dilde oluk 
yapar. (güvenlik kası, muayene) 
M. hyoglossus:Dili aşağıya çeker. Dil sırtını 
konveksleştirir. 
Dil kasları (m. palatoglossus hariç) n. hypoglossus 
(XII) ile inerve olur. 
M. palataglossus’un siniri, pleksus pharyngeus’tur. 
N. hypoglossus felcinde, dil patoloji tarafını gösterir 

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 204

14. REFERANS 14 (SORU 14)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Özofagus 
tümeninde bası ?

CEVAP: Arcus aortae

AÇIKLAMA: 

OESOPHAGUS
Pars cervicalis:C6-T2 
Pars thoracalis:Th2-Th10, atrium sinistrum ile 
yakın komşuluğu bulunur. 
Pars abdominalis:Th10-Th11; “periton” ile kaplı 
olan bölümdür. 
Darlıkları; 
Birinci darlık;Cartilago cricoidea’nın hemen 
altında, başladığı yer olan pharyngeoesophageal 
bileşke. En dar yeridir. 
İkinci darlık; Arcus aorta’yı çaprazladığı yerde. 
Üçüncü darlık;Bronchus principalis sinister’i 
çaprazladığı yerde. 
Dördüncü darlık;Diaphragma’dan geçtiği yerde 
(Th10) (nazogastrik sonda kesici dişlerden 
yaklaşık 40 cm sonra mideye girer).

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 57
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FİZYOLOJİ 16/18

15. REFERANS 1 (SORU 15) 
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Yapısında 
membran bulunmayan hangisidir?

CEVAP: Proteozom

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE FİZYOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 7-12

16. REFERANS 2 (SORU 16)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Kahverengi yağ 
dokusu özelliklerinden değildir?

CEVAP: Kemik iliği yerleşimi göstermesi

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE FİZYOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 38-39

17. REFERANS 3 (SORU 17) 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Hücreyi 
çevreleyen eksternal lamina tabakası bulunur?

CEVAP: Schwann hücresi

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE FİZYOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 71
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18. REFERANS 4 (SORU 18) 
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Hangisi 
endokardiyal yastık defektine bağlı gelişmez?

CEVAP: Ektopia kordis 

AÇIKLAMA:

REFERANS:  PEDİATRİ EFSANE KONU  KİTABI 
SAYFA 104

REFERANS:  PEDİATRİ EFSANE SORU  KİTABI 
SAYFA 

19. REFERANS 5 (SORU 19) 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Fertilizasyondan 
sonra oluşan ilk hücrelerdendir?

CEVAP: Trofoblast

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE FİZYOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 281

20. REFERANS 6 (SORU 20)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Medulla 
spinalisin beyaz cevheri hangisinden gelişir?

CEVAP: Marjinal tabaka

AÇIKLAMA:

TUSWORLD KAYNAKLARINDA BU SORUYA 
REFERANS VERİLELEMİŞTİR.
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21. REFERANS 7 (SORU 21) 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Koronerler 
kalpte hangi tabakada yer alır?

CEVAP: Supepikardiyal tabaka

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE FİZYOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 113

22. REFERANS 8 (SORU 22) 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Lenf folikülü 
bulundurmayan lenfoid organ hangisi?

CEVAP: Timus

AÇIKLAMA:

REFERANS: SON HAFTA KAMP NOTU 
FİZYOLOJİ

23. REFERANS 9 (SORU 23) 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Gap junction ile 
ilgili hangisi yanlıştır?

CEVAP: Kalsiyum düzeyi azalması ve pH artışı 
gap junctionu kapatır

AÇIKLAMA:

TUSWORLD KAYNAKLARINDA BU SORUYA 
REFERANS VERİLELEMİŞTİR.

24. REFERANS 10 (SORU 24) 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 
İyonlardan hangisine geçirgenlik en fazla 
hiperpolarizasyon ile ilişkilidir? 

CEVAP: Potasyum (K+)

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE FİZYOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 73

25. REFERANS 11 (SORU 25)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Protein C’yi kim 
aktif hale getirir?

CEVAP: Trombinin trombomoduline 
bağlanması

AÇIKLAMA:
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REFERANS: TUSWORLD EFSANE FİZYOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 149

26. REFERANS 12 (SORU 26)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Vücut yağ kitlesi 
artışına verilen yanıtlardan değildir?

CEVAP: AGRP (aguti ilişkili protein) artışı

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE FİZYOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 88

27. REFERANS 13 (SORU 27) 
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Peptid yapıda 
hormonun özelliğidir?

CEVAP: G proteinleri ve ikincil haberciler ile 
sinyal iletir

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE DAHİLİYE 
KONU KİTABI SAYFA: 341

28. REFERANS 14 (SORU 28) 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Glutamatı 
alarak eksitotoksiteyi engelleyen glial hücre 
hangisidir?

CEVAP: Astrosit

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE BİYOKİMYA 
KONU KİTABI SAYFA: 66
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29. REFERANS 15 (SORU 29)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 
I. Sempatik pregangliyonik liflerden asetilkolin 
salgılanır.
II. Sempatik postgangliyonik liflerden genellikle 
norepinefrin salgılanır.
III. Adrenal medullanın aktiflenmesinde 
noradrenalin rol alır.
Hangileri doğrudur?

CEVAP: I-II

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA: 83

30. REFERANS 16 (SORU 30) 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Yükseğe 
tırmanmada solunumsal olarak gerçekleşen 
akut uyumlardan değildir?

CEVAP: Kandaki karbondioksit santral 
kemoreseptörleri uyarır

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD FİZYOLOJİ 50 
DENEME KİTABI SAYFA: 170

31.  REFERANS 17 (SORU 31) 
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Karotid ve aortik 
cisimcik te bulunan glomus hücreleri hipoksiye 
karşı oluşturduğu yanıtta hangisi etkilidir?

CEVAP: K+ kanallarının inaktivasyonu

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE FİZYOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 165
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32. REFERANS 18 (SORU 32) HATIRLAMA 
YOLU İLE SORU: Kanama nedeniyle şok 
tablosunda olan hastada hangisi görülmez?

CEVAP: Antidiüretik hormon salınımında 
azalma 

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE FİZYOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 203
BİYOKİMYA 22 /22

33. REFERANS 1 (SORU 33):
   HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Malat-Aspartat 
mekiği ile ilgili hangisi yanlıştır? 
Cevap: Malat, oksaloasetat ve aspartat 
mitokondri membranını geçen moleküllerdir. 
AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld Biyokimya konu kitabı 
sayfa: 77

34. REFERANS 2 (SORU 34) 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : Neonatal 
dönemde piruvat metabolizması veya solunum 
zincirinde defekt olmasına bağlı oluşan 
primer laktik asidoz değerlendirilmesinde 
laktat:piruvat oranı >25 ise en olası enzim 
eksikliği hangisidir? 

Cevap: Piruvat Karboksilaz 

REFERANS: Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
105-106 ve 121



tusworld.com.tr Kazananlarındünyası 15

35. REFERANS 3 (SORU 35): 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Acil servise 
başvuran 8 yaşında hasta kanda c-peptid yok 
kş:650 mg/dl şeker yüksekliğinde en olası 
mekanizma? 

Cevap: Kas memebranında glukoz transport 
molekülünün azalması 

AÇIKLAMA: 

REFERANS : Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
99

36. REFERANS  4 SORU 36 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU
 I- Lösin- Fenilalanin
II- Alanin –Glutamat
III- İzolösin-Lizin 

Mutasyonlarından hangileri izoelektrik 
noktanın değişimine neden olur? 

Cevap: II-III

AÇIKLAMA: 

REFERANS:  Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
16

37. REFERANS 5 SORU 37

HATIRLAMA YOLU İLE SORU Pirimidin 
halkasında hem azot hem de karbon kaynağı 
olan molekül?

Cevap: Asparat 

AÇIKLAMA: 

REFERANS:  Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
195
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38. REFERANS 6 SORU 38

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Yenidoğan 
Hastada amonyak 650, keton ++ kanda 
propiyonilkarnitin atmış. Hangi metabolitin 
idrarda artışı ayırıcı tanıda yol gösterir?

Cevap: Metilmalonik asit 

AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
16

39. REFERANS 7 SORU 39

HATIRLAMA YOLU İLE SORU

I- Homosisteinmetiltransferaz
II- Metiyonin Sentaz
III- Sistatyonin sentaz
IV- Sistatyoninaz
Piridoksal fosfat eksikliğinde hangi metiyonin 
metabolizması enziminin aktivitesi azalır?

Cevap: ııı ve ıv 

AÇIKLAMA: 

REFERANS:  Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
16

40. REFERANS 8 SORU 40 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : 11 Yaşında 
hasta OTC eksikliği saptanıyor. Kanda hangisi 
artar?

Cevap: Glutamin 

AÇIKLAMA: 

REFERANS:  Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
170

41. REFERANS 9 SORU 41 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : ATP den 
adenozin alarak fosfor içermeyen yüksek 
enerjili bileşik oluşturan amino asit hangisidir?

Cevap: Metiyonin 

AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
73, 171

42. REFERANS 10 SORU 42: 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Burnuna 
oyuncak kaçması nedeni ile hafif moraran ve 
oyuncak parçası acil serviste hemen çıkarılan 
hastada müdahaleden önce Hb oksijen 
affinitesi için hangisi doğrudur?

Cevap: pCO2 artışına bağlı eğri saya kaymıştır

AÇIKLAMA: 
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REFERANS: Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
31

43. REFERANS 11 SORU 43 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Aşağıdakilerden 
hangisi hem TAG sentezinde hem de 
kardiyolipin sentezinde rol alır? 

Cevap: Fosfatidik asit 

AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
142, 143

44. REFERANS 12 SORU 44 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Metabolik 
hastalıktan şüphelenilen 6 aylık bebek idrarda 
organik asit, açilglisin, dikarboksilik asit 
hekzonoilglisin ve süberilglisin artmış. Plazma 
açilkarnitin analizinde C6, C8 ve C10:1 karnitin 
düzeyleri ile C8/C2 ve C8/C10 oranları artmış. 
En olası tanı hangisidir?

Cevap: Orta zincirli AçilKoA Dehidrogenaz 
eksikliği 

AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
170

REFERANS PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 316-296
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45. REFERANS 13 SORU 45 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Yağ dokusunda 
lipid damlacığına yerleşmiş hormona duyarlı 
lipazla etkileşen protein hangisidir? 

Cevap: Perilipin 

AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
135

46. REFERANS 14 SORU 46 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU Maddelerin 
geçiş katsayılarının yüksekten düşüğe doğru 
sıralaması hangisidir?

Cevap: Na< K< Cl< Glukoz < Triptofan < Üre < 
Su 

AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
5

47. REFERANS 15 SORU 47 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  Kanda İyonize 
Kalsiyum düzeyi azaldığında hangisi olmaz?
 
Cevap: Kalbindin ekspresyonunun azalması 

AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
245  
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48. REFERANS 16 SORU 48 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU
I- LH-----Östradiol/testosteron
II- Prolakstin------T3
III-FSH-----İnhibin
IV- GH-----IGF-1
Hipofizer hormon feedback hormon 
eşleştirömelerinden hangisi doğrudur?

Cevap: I, III, IV 

AÇIKLAMA: 

REFERANS:Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
234,236,237

49. REFERANS 17 SORU 49 
HATIRLAMA YOLU İLE SORU Gangliozidler ile 
ilgili hangisi doğrudur? 

Cevap: Siyalik asit nötral pH da gangliozidlere 
negatif yük kazandırarak globozitlerden 
ayrımını sağlar .

AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
145,185

50. REFERANS 18 SORU 50
HATIRLAMA YOLU İLE SORU Kolorektal 
karsinogenez – Görevleri eşleştirmelerinden 
yanlış olan hangisidir?

Cevap: BAX – Apopitozu inhibe eder

AÇIKLAMA: 

REFERANS:Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
79
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51. REFERANS 19 SORU 51 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU Parasetemol 
zehirlenmesi olan hastaya uygulanan antidotun 
hangi maddeyi arttırması beklenir?

Cevap: Glutatyon 

AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld PEDİATRİ EFSANE 
Kitabı sayfa 333

52. REFERANS 20 SORU 52 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : Hücrelere daha 
toksik olan serbet radikal? 
Cevap: Hidroksil radikali 

AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
84

53. REFERANS 21 SORU 53 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU Proteinlerin 
asetillenmesi ile ilgili hangisi yanlıştır?

Cevap: Sistein amino asidi üzerinden 
gerçekleştirilir 

AÇIKLAMA: 

REFERANS Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
221

54. REFERANS 22 SORU 54 

HATIRLAMA YOLU İLE SORU Enzim- allosterik 
aktivatör eşleştirmelerinden yanlış olan 
hangisidir?

Cevap: Asetil KoA Karboksilaz- Palmitat 

AÇIKLAMA: 

REFERANS:Tusworld Biyokimya Kitabı sayfa: 
139
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MİKROBİYOLOJİ   20/22

55. HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
CEVAP : 
AÇIKLAMA:

TUSWORLD KAYNAKLARINDA BU SORUYA 
REFERANS VERİLELEMİŞTİR.

56) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Yarı kritik tıbbi cihazlara uygulanacak 
dekontaminasyon işlemi için tercih edilmesi en 
uygun yüksek düzey dezenfektan ?

CEVAP : Aldehitler

AÇIKLAMA:

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 32

57) HATIRLAMA YOLU İLE SORU: gram negatif 
bakterilerin asit ürünlerinden asetoin?
cevap: Voges-Proskauer tasti

AÇIKLAMA: 

REFERANS: Tusworld mnemonik Sayfa 47

58) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Virüs faktörlerinden hangisi sadece gram-
negatif bakteriler tarafından kullanılır?

CEVAP: İnjektozom

AÇIKLAMA:

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 18
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59) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Tonsillit tanısı ile alınan boğaz sürüntü 
örneğinde beta-hemolitik streptokok için 
yapılan hızlı antijen testi pozitif bulunan ve 
penisilin alerjisi olan hastada kullanılabilecek 
uygun antibiyotiğin etki mekanizması nedir ?

CEVAP: 50 s Ribozoma bağlanarak protein 
sentezinin inhibasyonu

AÇIKLAMA: 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 114 ve 59

60) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Genital ülseri olan 28 yaşındaki erkek hastada 
birlikte görülmesi Treponema pallidum 
enfeksiyonunu düşündürür ?

CEVAP: Ağrısız tek lezyon – Bilateral, ağrısız 
lenfadenopati

AÇIKLAMA :

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 189

61) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Kasap olarak çalışan erkek hasta, elinin 
üzerinde önce kaşıntılı, kabarık bir şişlik 
olduğunu, daha sonra içi su dolu kabarcığa 
dönüştüğünü ve sonunda ağrısız, ortası siyah 
renkli yara haline geldiğini belirtiyor. Yaradan 
alınan örneğin kültüründe üreyen kolonilerden 
yapılan gram boyamada gram pozitif santral 
sporlu uzun zincirler yapan basiller görülüyor. 
Bu tabloya yol açması en olası bakteri nedir ?

CEVAP: Bacillus anthracis

AÇIKLAMA :

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 124

62) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Kültür-negatif endokardit etkeni bakteri ?

CEVAP: Bartonella quintana

AÇIKLAMA : 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 191
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63) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Kolon kanseri tanısıyla kemoterapi alan hasta 
ateş ve karın ağrısı şikayeti ile başvuruyor. 
Nötropenik enterokolit düşünülen hastadan 
alınan kan kültüründen izole edilmesi en olası 
Clostridium türü hangisidir ?

CEVAP: Clostridium septicum

AÇIKLAMA : 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 128

64) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Viral etkenlerden hangisi biyogüvenlik düzey - 
3 te yer alır ?

CEVAP: Batı Nil virusu

AÇIKLAMA : 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 251

65. HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
CEVAP : 

AÇIKLAMA:

TUSWORLD KAYNAKLARINDA BU SORUYA 
REFERANS VERİLELEMİŞTİR.

66) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Beşinci hastalık etkeni olan virusun 
replikasyonu ile ilgili olarak yanlış olan ifade 
nedir ?
CEVAP: Konak hücre sitoplazmasında replike 
olur.
AÇIKLAMA : Beşinci hastalık etkeni olan virüs 
Parvovirus B19’dur.  Parvovirus B19 bir DNA 
virüsü olup replikasyonlarını konak hücrenin 
çekirdeğinde gerçekleştirirler. 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 223

67) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Gebeliğin ilk trimesterinda trafik kazası 
sonrası kan transfüzyonu yapılan 26 yaşındaki 
hastanın hamileliği esnasında herhangi bir 
semptom olmuyor. Doğum sonrası bebekte 
mikrosefali, hepatosplenomegali, sarılık, 
letarji ve peteşiyel döküntüler görülüyor. 
Kafa grafisinde intrakraniyal kalsifikasyonlar 
saptanıyor ve bebek iki gün sonra kaybediliyor. 
Bu tabloya yol açan en olası etken ?

CEVAP: Sitomegalovirus

AÇIKLAMA : 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 221
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68) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Mikroorganizmalardan hangisinde hücre 
zarında ergosterol bulunur ?

CEVAP: Aspergillus fumigatus

AÇIKLAMA : 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 254

69) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Hematolojik malignitesi olan ve ateş nedeniyle 
izlenen hastadan alınan kan kültüründen 
Sabouraud dekstroz agar besi yerine 
yapılan pasajda, pamuğumsu, pembe- mor 
renkte bir küf mantarının ürediği görülüyor. 
Koloniden hazırlanan preparatın mikroskobik 
incelemesinde kano şeklinde, 2-3 bölmeli 
makrokonidyumların varlığı dikkat çekiyor. 
Bu bulgulara göre izole edilen mantar cinsi için 
en olası tanımlama nedir ?

CEVAP: Fusarium spp.

AÇIKLAMA : kırmızı – pembe renkte pigment 
oluşturan, kano şeklinde ( Muz, hilal ) septalı 
makrokonidileri olan mantar fusariumdur.

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 276

70) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Boynunda ortası soluk, sirküler, kaşıntılı 
lezyonu olan 27 yaşındaki kadın hastadan 
deri kazıntısı örneği alınıyor ve laboratuvarda 
KOH ile incelendiğinde pigmentsiz, dallanan, 
septumlu hifler görülüyor. 
Bu tabloya yol açması en olası etken nedir?

CEVAP: Dermatofit

AÇIKLAMA : 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 262

71) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Helmintlerden hangisi yaşam döngüsünü ara 
konağı olmadan tamamlayamaz ?

CEVAP: Fasciola hepatica

AÇIKLAMA : Fasciola hepatica ara konağa 
ihtiyaç duyan bir parazittir.

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 309

72) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Periferik yaymada Maurer graüllerinin 
görülmesi Plasmodium türlerinden hangisi için 
spesifiktir ?

CEVAP: Plasmodium falciparum

AÇIKLAMA : 
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Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 299

73) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Makrofajları aktive ederek intraselüler 
bakterinin öldürülmesini sağlayan asıl hücre 
ve salgıladığı sitokin eşleşmesi birlikte 
verilmiştir?

CEVAP: Th1 – IFN gama

AÇIKLAMA : 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 75

74) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
I. ATP
II. Ürik asit
III. Silika
Hangileri makrojajlar ve dentritik hücrelerde 
inflamazom aktivasyonuna neden olan endojen 
tehlike sinyallerindendir ?

CEVAP: I. ATP, II. Ürik asit, III. Silika

AÇIKLAMA : 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 77

75) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Nefes darlığı ve yorgunluk şikayetleri ile 
acil servise başvuran 20 yaşındaki hastanın 
bir haftadır yüksek doz penisilin kullandığı 
öğreniliyor. İmmün hemolitik anemi tanısı alan 
bu hastada gelişen en olası hipersensitivite 
reaksiyonu hangisidir ?

CEVAP: Tip 2

AÇIKLAMA : 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 95

76) HATIRLAMA YOLU İLE SORU:
Kan bağışı işlemi için mikrobiyolojik tarama 
testleri kapsamında araştırılan etkenlerden 
değildir ?

CEVAP: Adenovirus

AÇIKLAMA : 

Tusworld Mikrobiyoloji Efsane Konu Kitabı 
Sayfa 224
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PATOLOJİ 22/22

77. REFERANS: 1 (77.Soru)	

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Genetik hastalıklar 
ve etkilenen protein eşleştirmelerinden hangisi 
doğrudur?

CEVAP: Ehlers Danlos Sendromu -Kollajen

AÇIKLAMA: 

     

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA 86

78. REFERANS: 2 (78.soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Metaplazi ile ilgili 
doğru olan aşağıdakilerden hangisidir?

CEVAP: Metaplaziler kronik süreçlerde kanser 
gelişimine neden olur

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA 4

79. REFERANS: 3 (79.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Hangisi hücresel 
hipertrofi için örnektir?

CEVAP: Aort patolojisine bağlı kardiyomiyopati

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA 3
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79. REFERANS: 3 (79.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Hangisi hücresel 
hipertrofi için örnektir?

CEVAP: Aort patolojisine bağlı kardiyomiyopati

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA 3

80. REFERANS: 4 (80. Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Metastatik 
kalsifikasyon örneği olan hangisidir?

CEVAP: Sarkoidoz

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 13

81. REFERANS: 5 (81. Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Tüberküloz 
enfeksiyonunda makrofaj aktivasyonu 
sonucunda gelişenler nelerdir? 

CEVAP: NO artışı ve TNF salgılanması (I-II)

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 20 

82. REFERANS: 6 (82.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Endometriyum 
adenokanseri tanısı alan kadın hastanın 
annesinde kolon kanseri öyküsü mevcut ilk 
araştırılması gerek nedir?

CEVAP: Mikrosatellit instabilite araştırılması

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 171
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83. REFERANS: 7 (83.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Tekrarlayan 
pulmoner emboli ve derin ven trombozu olan 
hastada en olası genetik neden nedir?

CEVAP: Faktör V Leiden mutasyonu

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 38

84. REFERANS: 8 (84.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: MI en sık görülen 
komplikasyonu nedir?

CEVAP: Aritmi

AÇIKLAMA: 

REFERANS: DAHİLİYE SORU BANKASI SAYFA 
234

85. REFERANS: 9 (85.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: ARDS ile ilgili 
doğru olan nedir?

CEVAP: Endotel hücrelerin hasarlanması temel 
mekanizmadır ?

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 135

86. REFERANS: 10 (86.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: İleri yaş erkek 
sık idrara çıkma şikayeti nedeniyle prostat 
biyopsisi yapılıyor hangi bulgu adenokarsinom 
lehinedir ?

CEVAP:  Epitel bez hücrelerinde belirgin 
nükleolus olması

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 210
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87. REFERANS: 11 (87.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  Erken çocukluk 
döneminde görülen testis tümörü ?

CEVAP:Yolk sac tümörü

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 208

88. REFERANS: 12 (88.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Glomerülonefrit 
nedeniyle takipli hastaya böbrek nakli yapılıyor. 
Nakilden birkaç hafta sonra kreatinin artışı 
görülüyor. Akut rejeksiyon düşünülen bu 
hastada biyopside hakim hücre nedir?

CEVAP: Lenfositler

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 53

89. REFERANS: 13 (89.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Postmenapozal 
kanama ile gelen kadın hastada overde 
granüloza hücreli tümör ve endometriyumda 
endometrioid karsinom saptanıyor. Bu iki 
tümörün beraber görülmesini hangisi açıklar

CEVAP: Over tümörürünün ürettiği horman 
endometrioid karsinoma neden olur

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 221

90. REFERANS: 14 (90.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Otoimmün 
poliendokrinopati, kandidiyazis ve ektodermal 
bulguların görüldüğü bir hastada hangi gende 
mutasyon saptanır.

CEVAP: AIRE

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 240
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91. REFERANS: 15 (91.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Melanomun 
yüzeyel yayılan ve metastaz yapma ihtimalinin 
çok nadir olduğu formu için kullanılan terim?

CEVAP: Radyal büyüme

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA:252

92. REFERANS: 16 (92.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Kontrolsüz 
hipertansiyon nedeniyle bir ölen bir hastanın 
beyin biyopsisinde hangisinin görülmesi daha 
az bir olasılıktır?

CEVAP: Epidural hematom

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA: 292

93. REFERANS: 17 (93.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Kemik 
tümörlerinden RANKL ekpresyonu olan ve 
tedavide bu reseptörün inhibitörleri kullanılan 
kemik tümörü hangisidir ?

CEVAP: Dev hücreli kemik tümörü

AÇIKLAMA:

TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ KONU KİTABI 
SAYFA:267

94. REFERANS: 18 (94.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: İyonize radyasyon 
ile ilgisi hangisi doğrudur ?

CEVAP: Hücre arresti görülür

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA:69
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95. REFERANS: 19 (95.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Hücrelerde 
keratin ara filamanının varlığı hangi yöntem ile 
gösterilebilir?

CEVAP: İmmünohistokimya

AÇIKLAMA: 

REFERANS: PATOLOJİ TUSWORLD EFSANE 
KONU KİTABI SAYFA 148

96. REFERANS: 20 (96.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Kronik alkol 
kullanan hastanın karaciğer biyopsisi verilmiş. 
Bu morfolojik değişikliklere hangisi neden 
olmaz?

CEVAP: Glutatyon artması

AÇIKLAMA: 

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA:168

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA:8

97. REFERANS: 21 (97.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Oral kavite 
tümörlerinden HPV ilişkili ve HPV ilişkisiz 
olanlar kıyaslandığında hangisi HPV ilişkililer 
için doğrudur?

CEVAP: İkinci primer tümör gelişme riski daha 
düşüktür?

AÇIKLAMA:

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA  56

98. REFERANS: 22 (98.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Erişkin 
popülasyonda non-sirotik karaciğerde en sık 
görülen malign tümörler?

CEVAP: Metastatik tümör

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PATOLOJİ 
KONU KİTABI SAYFA:183
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FARMAKOLOJİ   22/22 

99. REFERANS: 1 (99.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: genlerde 
hangisinin irinotekan toksisitesi polimorfizmine 
bağlı artar?

CEVAP:  UGT1A1

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA:15

REFERANS: TUSWORLD EFSANE DAHİLİYE 
KONU KİTABI SAYFA:268

100. REFERANS: 2 (100.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: lityum atılımını 
artırması?

CEVAP:  asetazolamid

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 171 

101. REFERANS: 3 (101.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  nabilon ve 
dronabil ile ilgili  yanlış olan ifade?

CEVAP: nabilon cb2 reseptörleri üzerinde 
etkilidir.

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 293 

102. REFERANS: 4 (102.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:   antimuskarinik 
ilaçlardan aktif mesane nörojenik mesane ve 
enüreziste tercih edilir?

CEVAP: oksubutinin

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 55
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103. REFERANS: 5 (103.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  antidiyaretik 
olarak kullanılan difenoksilat oral kombine 
kullanım amacı?

CEVAP: difenoksilatın suistimal edilme olasılığı

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 193-56

104. REFERANS: 6 (104.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:   kolinesteraz 
reaktivitörü?

CEVAP:  pralidoksim

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 52

105. REFERANS: 7 (105.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  antipsikotik 
ilaçların kullanımına bağlı tardif diskinezi 
tedavisinde ?

CEVAP: valbenazine

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 164

106. REFERANS: 8 (106.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Parkinson 
hastasında ağız kuruluğu, konspitasyon, 
çarpıntı , konfüzyon ve midrazis ortaya 
çıkmasının nedeni?

CEVAP:biperiden

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 57 
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107. REFERANS: 9 (107.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:MAO 
inhibitörleriyle kullanılmayan opioid 
aneljezikler?
CEVAP: tramadol, meperiden, tapendatal

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 192-193 

108. REFERANS: 10 (108.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:kapiiler sızma 
sendromuna yol açan immünomodülatör ilaç?

CEVAP:  aldeslökin

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 303 

109. REFERANS: 11 (109.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:antipiretik, 
analjezik etkisi potent, antiinflamatuvar etkisi 
düşük olan NSAİ ilçatır?

CEVAP:   parasetamol

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 214 

110. REFERANS: 12 (110.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:45 yaşındaki 
erkek hastada böbrek hastalığı, hipertansiyonu 
var. Antihipertansif ilaçlardan önce tercih 
edilmel,?

CEVAP:  anjiyotensin enzim inhibitörü

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE PEDİATRİ 2. 
KONU KİTABI SAYFA 10

111. REFERANS: 13 (111.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:faktör X anın 
direkt inhibütörü olan  oral yolla kullanılan 
inmeyi önlemek amacı?

CEVAP:  edoksaban

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 108 
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112. REFERANS: 14 (112.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:kronik hepatit B 
tedavisinde kullanılmaz?

CEVAP: sofosbuvir

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 267 

113. REFERANS: 15 (113.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:intraventiküler 
yolla uygulanmayan antimikrobiyalerden değil?

CEVAP: linezolid

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 229 

114. REFERANS: 16 (114.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:dihidrofolat 
redüktaz inhibitörü antimalaryal ilaç?

CEVAP: proguanil

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
MİKROBİYOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 300 

115. REFERANS: 17 (115.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: bortezomib etki 
mekanizması?

CEVAP:  26S proteozom inhibisyonu

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 285
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116. REFERANS: 18 (116.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: endikasyonu 
endometriyozis danazolun özellikleri verilen 
ifadelerden hangisi yanlış?

CEVAP:  aromatoz enzimini bloke ettiğinden 
meme kanseri tedavisinde kullanılabilir

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 130 

117. REFERANS: 19 (117.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: diyabet 
tedavisinde kullanılan ilaçların etki primer 
hedef organ eşleştirmeleri?

CEVAP:  Glipizid - pankreas/ Nateglinid - 
pankreas/ Kanagliflozin - böbrek

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 121 

118. REFERANS: 20 (118.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  ağır metal 
-andiot eşleştirmeleri?

CEVAP:  aresnik- demirkaprol,  bakır- 
penisilamin , kurşun- demirkaprol

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 304 

119. REFERANS: 21 (119.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 30 yaşındaki 
epilepsi hastası fenitoin ile tedavi ediliyor. 
Akciğer tüberkülozu nedeni ile tedaviye 
başlanıyor. Hastanın serum fenitoin yüksekliği 
gözlnemektedir. Nedeni hangi ilça?

 CEVAP:   izoniazid

AÇIKLAMA:
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REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 240-241 

120. REFERANS: 22 (120.Soru)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  kronik immün 
trombositopeni hastalarında kortikosteroid, 
gibi yanıt alınamadığında oral yolla 
kullanılabilecek olan trombopoterini agonisti 
nedir?

 CEVAP:  eltrombopag

AÇIKLAMA:

REFERANS: TUSWORLD EFSANE 
FARMAKOLOJİ KONU KİTABI SAYFA 298 
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KLİNİK BİLİMLER

DAHİLİYE 28/29

1.	 REFERANS 1. (1. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Akciğer filminde 
sol alt lobda apse saptanan 55 yaşında erkek 
hastanın ağız hijyeni kötü olduğu tespit ediliyor. 
Tedavisinde en uygun antibiyotik nedir?

Cevap: Klindamisin

AÇIKLAMA: 

REFERANS: FARMAKOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 231

REFERANS: MİKROBİYOLJİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 101 

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 161

2.	 REFERANS 2. (2. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Modifiye centor 
skoru sorusu

REFERANS VERİLEMEMİŞTİR.

3.	 REFERANS 3. (3. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Makrolit grubu 
antibiyotikler aşağıdaki mikroorganizmalardan 
hangisinin tedavisinde kullanılır?

CEVAP: Camphylobacter – boğmaca – 
klebsiella

AÇIKLAMA: 

REFERANS: MİKROBİYOLJİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 171-175

4.	 REFERANS 4. (4. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Kronik 
granülomatöz hastalığı olan 20 yaşında erkek 
hastada hangi mikroorganizmanın görülme 
sıklığında artış beklenmez?

Cevap: pseudomonas

AÇIKLAMA: 

REFERANS: MİKROBİYOLJİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 82
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5.	 REFERANS 5. (5. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Ani nefes darlığı 
ve yan ağrısı ile başvuran hasta öyküsünde 3 hafta 
önce bacağı kırılmış taşikardi ve takipne mevcut 
D-dimer yüksek.
Bu hastanın tanısı için tanıda en uygun?

Cevap: Torak bilgisayarlı tomografi anjiografi

AÇIKLAMA: 

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 148

6.	 REFERANS 6. (6. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 27 yaşında erkek 
hasta öksürük, balgam ve gece terlemeleri var. 4-5 
kilo kaybı var. Antibiyotik kullanmasına rağmen 
düzelmemiş. Akciğer grafisinde sağ üst zonda 
kavitasyon içeren infiltrasyon mevcut. Bu hasta 
tanı için öncelikli olarak istenmesi gereken nedir?

CEVAP: Balga yaymasında aside dirençli basil 
aranması

AÇIKLAMA: 

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 151

REFERANS: MİKROBİYOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 137
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7.	 REFERANS 7. (7. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Plevral 
efüzyondan alınan sıvı örneği incelenmesinde 
hangisi transuda ile uyumludur?

CEVAP: Albümin gradientinin  >1.2 olması

AÇIKLAMA: 

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 292

8.	 REFERANS 8. (8. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  EKG SORUSU 
Bu hastaya aşağıdakilerden hangisi ilk olarak 
yapılması gerekir?

CEVAP: Defibrilasyon yapılması

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 78

9.	 REFERANS 9. (9. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU :  2. Ekg sorusu 
22 yaşında kadın hasta çarpıntı şikayetiyle 
başvuruyor. Tansiyon 110/170. Bu hasta için 
aşağıdakilerden hangisi tedavi seçeneği olarak 
düşülmez?

Cevap: İntravenöz lidokain verilmesi

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 70

10.	REFERANS 10. (10. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Göğüs ağrısı 
ile başvuran bir hastada akut koroner ayırıcı 
tanısında aşağıdakilerden hangisi düşünülmez?

Cevap: Triküspit yetersizliği
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REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 4 – 89 

11.	REFERANS 11. (11. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Ani ayağı 
kalkma ile kronik primer mitral yetersizliği ve 
mitral prolapsusuna bağlı mitral yetersizliğindeki 
üfürümlerindeki değişim aşağıdakilerden hangisi 
gibidir?

Cevap: KPMY üfürümü hafifler MVP üfürümü 
uzar

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 16-88

12.	 REFERANS 12. (12. SORU)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 40 yaşında kadın 
hasta kanser danışmanlığı için aile hekimine 
başvuruyor. Annesi endometriyum kanseri, dayısı 
kolon kanseri, anne tarafındaki dedesi metastatik 
üroepitelyal kanser. Bu hastada tanı için hangisi 
en uygundur?
Cevap: LYNCH sendromu

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 415

REFERANS: GENEL CERRAHİ  EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 301 

REFERANS: GENEL CERRAHİ  EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 302
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13.	REFERANS 13. (13. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Reflü semptomu 
değildir?

Cevap: karın ağrısı

REFERANS: GENEL CERRAHİ  EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 204

14.	REFERANS 14. (14. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: serum AST 
VE ALT hastanın vücut kitleindeksi 32 kg/m2 
hipertansiyon, diyabet, tip 2 tanısı var. Amlodipin, 
merformin, atorvastatin kullanıyor. İlk aşamada 
uygun olmayan?

CEVAP: karaciğer biyopsisi yapılmalıdır.

REFERANS: DAHİLİYE   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 27

REFERANS: DAHİLİYE   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 261 

REFERANS: DAHİLİYE   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 264 

REFERANS: DAHİLİYE   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 277
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15.	REFERANS 15. (15. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 45 yaşında 
kronik delta hepatitli hastada en doğru yaklaşım 
hangisidir?

Cevap: etkin bir tedavi yoktur. Destek tedavisi 
ile hasta karaciğer nakline hazırlanır

REFERANS: DAHİLİYE   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA  278

REFERANS: DAHİLİYE   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA  277

16.	REFERANS 16. (16. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 36 yaşında 
kadın hasta boğaz ağrısı ellerde titreme 2 hafta 
önce geçirilmiş üsye anamnezi ile başvuruyor. 
Yapılan değerlendirmede TSH düşük, T-4 ve CRP 
yüksek, hastanın tiroid sintigrafisinde tiroid bezi 
suprese olarak izleniyor. Bu hastada en olası tanı 
aşağıdakilerden hangisidir?

Cevap: subakut tiroid

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 363

17.	REFERANS 17. (17. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Hangisi 
hipokalsemi yapmaz?

Cevap: süt-alkali sendromu

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 367

18.	REFERANS 18. (18. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Büyüme hormonu 
verilen hastada hangisi en az olasıdır?

Cevap: hipoglisemi

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 349

REFERANS: DAHİLİYE   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 370

19.	REFERANS 19. (19. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: hepatik ven 
trombozlu hastada hangisi en az olasıdır?

Cevap: faktör-9 düzeyinin eksikliği
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REFERANS: PEDİATRİ   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 239

20.	REFERANS 20. (20. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: halsizlik kabızlık 
bel ağrısı mr da litik lezyonlar saptanan 68 yaşında 
kadın hastanın albümin /globülin oranı terse 
dönmüş ve hiperkalsemisi vardır. En olası tanı ?

Cevap: multipul miyelom 

REFERANS: DAHİLİYE   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 236

21.	REFERANS 21. (21. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: mikroorganizma 
sebep olduğu kanser eşleştirmelerinden yanlış 
olan hangisidir?

Cevap: HHV8-serviks kanseri

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 417

22.	REFERANS 22. (22. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: rituksimab neyi 
hedef alır?

Cevap: CD-20

REFERANS: DAHİLİYE   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 424 

23.	REFERANS 23. (23. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: hangisi gıda 
intoleransı ile ilişkilidir?

Cevap: LAKTAZ eksikliği

REFERANS: PEDİATRİ  EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 198
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24.	 REFERANS 24. (24. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: anti-topoizomeraz 
1 antikoru hangisinde görülür?

Cevap: diffüz sistemik skleroz 

REFERANS: DAHİLİYE   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA  314

REFERANS: DAHİLİYE   EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 310

25.	REFERANS 25. (25. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: hipertansiyon 
hastası gut hastasında ilk kullanılacak ilaç?

Cevap: losartan

2023 Ahmet ERKEK soru kampı

26.	REFERANS 26. (26. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: glomerüler 
filtrasyon vücut ağırlığında bilinmesi gereken 
formül?

Cevap: gault formülü

REFERANS: BİYOKİMYA EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA  65

27.	REFERANS 27. (27. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: erkek hasta 60 
yaşında 1 hafta önce başlayan kanlı balgam idrar 
da azalma antibiyotik başlayan hastada kreatin 
1.6 imiş, kötüleşen tablo kreatin 2.8 geliyor. İdrar 
da bol eritrosit eritrosit silendiri görülüyor. 2 g 
proteinüri var. Hastaya biyopsi yapılıyor. Hangisi 
en olası tanıdır?

Cevap: kresentik glomerülonefrit

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 409
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28.	REFERANS 28. (28. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 15 yıldır tip-
2 diyabet ile izlenen 60 yaşında erkek hasta 
bacaklarda şişlik ve kalp yetmezliği bulguları ile 
başvuruyor. Yapılan idrar tahlilinde 4 + proteinüri 
hemoglobin A1c %2.8 bulunan hastanın albüminin 
2.7 g/dl  bulunuyor. Bu hastada böbrek ve 
kardiyovasküler sağlığı koruma açısından hangisi 
en uygun ilaçtır?

Cevap: SGLT-2 İNHİBİTÖRÜ

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 372

29.	REFERANS 29. (40. SORU)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU : KOAH olan 
bir hastada  hangi durumda pozitif basınçlı 
ventilasyon kontrendike değildir?

Cevap: hipertansiyon

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 128
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PEDİATRİ 28/30

30 . REFERANS 1. (43 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : Hangisi total 
beyin volümünün en fazla  artığı dönemdir? 

CEVAP:Doğum- ilk 2 yaş

REFERANS : PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
1 SAYFA 76

NÖROMOTOR VE MENTAL GELİŞİM: Nöromotor 
gelişme sinir ve kas kontrolünün kazanılmasıdır.İlk 
2 yaşta kas-sinir sistemi hızla gelişir.

31. REFERANS 2. (44 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 
KORTİKOSTEROİD TEDAVİSİ ALAN 
HASTALARDA CANLI AŞILARLA İLGİLİ HANGİSİ 
YANLIŞTIR?

CEVAP: Steroidlerin>2mg/kg/gün ya da>=20 mg/
gün 14 günden uzun süre kullanımı durumunda 
canlı aşılar tedavinin kesilmesinden 2 hafta sonra 
kullanılabilir.

REFERANS: PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI1 
SAYFA 256

STEROİD ALAN ÇOCUKLARDA CANLI AŞILAMA 
UYGULAMASI
<2mg/kg/gün (veya >10kg çocukta<20mg/gün  ise 
Steroid tedavisi alırken de canlı aşılama yapılabilir.
>2mg /kg/gün (veya >10 kg çocukta >20mg/gün 
ise 
1)14 günden fazla sterpid alıyorsa canlı aşılar en 
az 1 ay geciktirilmeli
2)14günden az ise steroid tedavisi biter bitmez 
canlı aşı yapılabilir.

 32. REFERANS 3. (45 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU :  öncüllüsoru. 
verilen ifadelerden obezite ile ilşkili 
komorbitidelerdir?

Cevap: HİPERTANSİYON- ASTIM- 
PSÖDOTÜMÖR SEREBRİ- OBSTRÜKTİF UYKU 
APNESİ

REFERANS:DAHİLİYE  EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 130
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REFERANS:DAHİLİYE  EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 256

33. REFERANS 4. (46 SORU)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: BCG aşışı ile ilgili 
yanlıştır?

CEVAP: Tüberkülozdan %100 korur. 

REFERANS: PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
1 SAYFA 252 AŞILAR TABLO 
BCG Canlı bakteri aşı.

34. REFERANS 5. (47 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : KIZ 
ÇOCUKLARINDA ERGENLİK DÖNEMİ 
GELŞİM SIRALAMASI İLKTEN SONA DOĞRU 
HANGİSİDİR?

CEVAP:telarş-pubarş-menarş

REFERANS : PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
1 SAYFA 175 

KIZLAR: Meme  gelişimi (İlk) pubik 
kıllanma,menarş(ortalama 12,5-13 yaş)

35. REFERANS 6. (48 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU :  ÇOCUKTA 
OLAN KONUŞMA AKICILIĞI BOZUKLUĞUNDA 
HANGİSİ BEKLENMEZ ?

CEVAP: KONUŞMANIN PRAGMATİK 
KULLANIMINDA BOZULMA	
 
REFERANS VERİLEMEMİŞTİR.

36. REFERANS 7. (49 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: SİMETRİK 
İNTRAUTERİN BÜYÜME GERİLİĞİ OLAN 
BEBEKLERLE İLGİLİ HANGİSİ DOĞRUDUR?

CEVAP: İLK TRİMESTERDEKİ KONJENİTAL 
ENFEKSİYONLAR FETAL NEDENLER 
ARASINDADIR.

REFERANS: PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 1 
SAYFA 28
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SİMETRİK İNTAUTERİN BÜYÜME GERİLİĞİNE 
NEDEN OLAN FAKTÖRLER
1.Fetal Kaynaklı Nedenler(SİMETRİK İUBG 
YAPAR)

37. REFERANS 8. (50 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : ZOR DOĞUM 
ÖYKÜSÜ VE DOĞUMDA RESUSİTASYON 
İHTİYACI OLAN TERM BEBEK HİE TANISI 
İLE YENİDOĞAN YBÜNE YATIRILARAK Aeeg 
İZLEMİNE ALINAN HASTANIN PROGNOZU İİLE 
İLGİLİ HANGİSİ EN OLASIDIR?

CEVAP:Aeeg’ DE İZOELEKTRİK HAT İZLENMESİ

REFERANS: PEDİATRİ EFSANE  KONU KİTABI 
1 SAYFA SAYFA 34

Term İnfantlarda Yaşa Göre HİE 
BULGULARI(SARNAT EVRELEMESİ)
Aeeg^de EVRE 3 HİE ^DE BURST SUPRESYON, 
İZOELEKTRİK HAT

38. REFERANS 9. (51 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: çocuklarda yanık 
yaralanmaları doğru ifade?

CEVAP: ORAL ANTİBİYOTİK TEDAVİSİNE 
GEREK YOKTUR.

REFERANS: GENEL CERRAHİ  EFSANE  KONU 
KİTABI SAYFA 100

39. REFERANS 10. (52 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: senkop ve nöbet 
klinik durum karşılaştırmaları?

CEVAP: CİLT RENGİ SİYANİT- NORMAL / 
SENKOP TERLEME VAR NÖBETTE NADİR

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR  EFSANE  
KONU KİTABI SAYFA 155

40. REFERANS 11. (53 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: İnaktif influenza 
aşısının yapılması öncelik olan gruplar?

CEVAP: 1,2,3,4

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 127

REFERANS: PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 253



tusworld.com.trKazananlarındünyası50

41. REFERANS 12. (54 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: çocuklarda kan 
ürünün miktarına türüne göre KKK aşılarının 
yapılması?

CEVAP: 10 ML/KG TROMBOSİT 
SÜSPANSİYONU…

REFERANS: PEDİATRİ KONU KİTABI 2 SAYFA 
244

42. REFERANS 13. (55 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Çocukluk Çağı 
bronşektazileri etyolojisinde yer almayan ifade ?

CEVAP: POLAND SENDROMU

REFERANS: PEDİATRİ KONU KİTABI 2 SAYFA 
150

43. REFERANS 14. (56 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU :  12 yaşındaki 
epilepsi hastası çocukta ?

CEVAP: GEÇ TİP AŞIRI DUYARLILIK 
REAKSİYONU

REFERANS: PEDİATRİ KONU KİTABI 2 SAYFA  
283

44. REFERANS 15. (57 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: BURKİ 
LENFOMA tanılı hastada ALLOPÜRİNOL 
tedavisine rağmen ürik asit seviyesi 8-10 mg/dl ise 
ürik asit seviyesini düşürmek için ne yapılır?

CEVAP: RASBuRİKAZ

REFERANS: FARMAKOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA  218

45. REFERANS 16. (58 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: ALL tanılı 10 
yaşında erkek hastada kemoterapi sonrasında 
idrarda kanama olmuş. Bu hastada hemorajik sistit 
gelişimine neden olan ilaç hangisidir?

CEVAP: SİKLOFOSFAMİD

REFERANS:   PEDİATRİ KONU KİTABI 2 SAYFA 
258 

TABLO: SİKLOFOSFAMİD (SİTOKSAN): 
HEMORAJİK SİSTİT
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46. REFERANS 17. (59 SORU)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: DİAMOND 
BLACKFAN ANEMİSİ ile ilgili hangisi en az 
olasıdır?

CEVAP: BULGULAR İLK DEKATTAN SONRA 
BAŞLAR

REFERANS: PEDİATRİ KONU KİTABI SAYFA 
236 
TABLO: DİAMOND-BLACKFAN:2-6 AY 

47. REFERANS 18. (60 SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : 13 yaşında kız 
hasta 5 gündür eklemlerinde gezici karakterde 
ağrı ve yürüyememe ile acile getiriliyor. Bilinen 
hastalığı yok 2 hafta önce tonsillit geçirmiş. 
Vitalleri normal sol ayak bileğinde ve sağ dizinde 
şişlik ve ağrısı var. EKOsunda MY VE AY mevcut. 
SEDİMENTASYONU 46MM/SAAT ASO ‘SU 
YÜKSEK.   EN OLASI TANI VE EN UYGUN 
TEDAVİ?

CEVAP : ARA-ASA

REFERANS PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
2  SAYFA 124 –SAYFA 125 TABLO ,SAYFA 126 
TEDAVİ
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124

125

126

48. REFERANS 19 (SORU 61)

HATIRMA YOLU İLE SORU: FALLOT 
TETRALOJİLİ ÇOCUKTA HİPERSİYANOTİK 
NÖBET TEDAVİSİNDE HANGİSİ EN AZ OLASI 
TEDAVİDİR?

CEVAP: DİGOKSİN 

REFERANS: PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
2 SAYFA 114

Hipersiyanotik  nöbet tedavisi:
Diz –göğüs pozisyonu
Oksijen verilmesi
Morfin 
Bikarbonat
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49. REFERANS 20 (SORU 62)

HATIRMA YOLU İLE SORU:  Fotoğraflı soru. 10 
yaşında erkek hasta rektal kanama karın ağrısı 
tanı ?

cevap: peutz- jeghers sendromu

REFERANS: GENEL CERRAHİ  EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 297

50. REFERANS 21 (SORU 63)

HATIRMA YOLU İLE SORU: FeNa>2 OLAN 
4 YAŞINDAKİ HASTADA AKUT BÖBREK 
HASARININ EN OLASI NEDENİ HANGİSİDİR ?

CEVAP: AKUT TÜBÜLER NEKROZ(ATN)

REFERANS: PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
2 SAYFA 36 AKUT BÖBREK YETMEZLİĞİ 
İNTRENSEK RENAL NEDENLERİ

51. REFERANS 22  SORU 64

HATIRLAMA YOLUYLA İLE SORU :AKUT 
MALNUTRİSYONLU ÇOCUKTA HANGİSİEN AZ 
OLASIDIR?

CEVAP :HİPERTANSİYON 

REFERANS: PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 80-81-82

80

81
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82
Malnutrisyonda sıvı elektrolit  görülür ozukluğu 
(hipokalemi, hiponatremi),hipoglisemi 
hipotermi,bradikardi görülür.

52. REFERANS 23 (SORU 65 )

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 4 yaşındaki çocuk 
hastada (FENa)>%2 olan çocuk hastada akut 
böbrek hasarı en olası??

CEVAP: Akut tübüler nekroz

REFERANS: DAHİLİYE  EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 399

53. REFERANS 24 (SORU 66 )
HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  İdrar kaçıran 
erkek çocuk hastaneye geliyor, sürekli idrar 
kaçırma, anamnez bulguları normal saptanıyor. 
Tanı nedir??

CEVAP: Primer monosemptomatik enürezis 
noktuma

REFERANS VERİLEMEMİŞTİR.

54. REFERANS 25 (SORU 67 )

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:   14 aylık bebek 
birkaç gün önce hastaneye getiriliyor. Ateş 
huzursuzluk vücutta ödem, yaygın purpurik ve 
ekimotik döküntüler, yanaklarında madalyon 
şeklinde ağrılı döküntüler var. Bebeğin trombosit 
sayısı ve idrar sonuçları  normal En olası tanı ?

CEVAP: Akut infantil hemorajik ödem

REFERANS: PEDİATRİ  EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 75 

55. REFERANS 26 (SORU 68 )

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: STATUS 
EPİLEPTİKUS TEDAVİSİNDE KULLANILAN 
HANGİ İLAÇ NASAL VE BUCCAL VERİLEBİLİR? 

CEVAP : MİDAZOLAM

REFERANS : PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
1 SAYFA 132 

STAUS EPİLEPTKIS TEDAVİSİ: Benzodiazepinler 
ilk seçenektir.Diazepam, Lorazepam,Midazolam 
(ıv,bukkal veya nasal) Fenitoin Fenobarbital

56. REFERANS 27 (SORU 69)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 4 yaşındaki kız 
çocuk başı döner gibi olduğu için bazen kısa süreli 
bazen yatıp uyuma ile geçen bazı günler bulantı 
ve kusma eşliğinde oluyor.  Anamnezde bilincin 
açık olduğu birkaç atımlık horizontal nistagmus 
dışında normal bulunuyor
Aile öyküsünde annenin migren öyküsü var. En 
olası tanı?

CEVAP: Benign paroksismal vertigo
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REFERANS : PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
1 SAYFA  

57. REFERANS 28 (SORU 70)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: üçlü nükleotid 
tekrar mekanizması ile hangi hastalık ?

CEVAP:  Spinoserebellar ataksi

REFERANS: PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 110 

58. REFERANS 29 (SORU 71)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Miadında 3200 gr 
doğmuş 1 aylık  bebek acil servise kilo alamama, 
kusma, emmede bozulma ,uyku hali ile getiriliyor.
Hasta %5-7 dehidrate , 3100 gr  ağırlıkta.Serum 
Na 118 Meq/dl,Potasyum 6,5 Meq /lt, açlık glukozu 
45 mg/dl .Üre, kreatinin , AST,ALT ve hemogram 
değerleri normal bulunmuş.En olası tanı ?

CEVAP : ADRENAL YETMEZLİK 

REFERANS PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 1 
SAYFA 189 

ADRENAL AYETMEZLİK LABORATUAR 
BULGULARI: HİPONATREMİ,HİPERPOTASEMİ, 
HİPOGLİSEMİ,

PROOGRESSİF AĞIRLIK KAYBI,KUSMA, DEHİ-
DRATASYON,ZAYIFLIK,HİPOTANSİYON,HİPO-
GLİSEMİ,HİPONATREMİ,HİPERPOTASEMİ
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59. REFERANS 30 (SORU 72)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU :3 günlük erkek 
bebek emmede güçlük ve tekrarlayan nöbet ned-
eniyle getiriliyor.Hastanın nöbeti Fenitoin , Fen-
barbital ve Midazolam tedavilerine rağmen kontrol 
altına alınamıyor. En olası tanı hangisidir?

CEVAP: KLASİK FENİLKETONÜRİ

REFERANS: PEDİATRİ EFSANE KONU KİTABI 
2 SAYFA 299

KLASİK FENİL KETONÜRİ NÖROLOJİK BULGU-
LAR:
Amacsız hareketler
Ritmik sallanma
Hiperaktivite
Atetoz
Hipertoni ve Hiperaktif DTR
Konvulziyon 
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GENEL CERRAHİ   26/27

60. REFERANS 1. (73. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: septik anafilaktoid 
ya da nörojenik şoklar genel adı aşağıdakilerden 
hangisidir?

Cevap : distribütif şok

AÇIKLAMA:  

REFERANS : GENEL CERRAHİ İMPARATOR 
SORU BANKASI SAYFA 81

61. REFERANS 2. (74. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: laparoskopik kole-
sistektomi sonrasında İdrara çıkamayan hastada 
en olası tanı aşağıdakilerden hangisidir?

Cevap: üriner Retansiyon 

AÇIKLAMA: 

REFERANS : GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 127

62. REFERANS 3. (75. SORU)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Aşağıdakile-
rden hangisi refrakter hipokalemiye Neden olma 
olasılığı en yüksek olandır?

cevap : Hipo magnezemi 

AÇIKLAMA: 

REFERANS : GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 26

63. REFERANS 4. (76. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: cerrahi alan en-
feksiyonlarında Azaltmaya yönelik davranışlar 
nelerdir?

Cevap: povidon iyot ile silmek oksijen desteği 
vermek hastayı Normoglisemi tutmak

AÇIKLAMA: 
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REFERANS : GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 58

64. REFERANS 5. (77. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: antikoagülanlar 
ve geri dönüşümü için kullanılabilecek eşleştirmel-
erden hangisi en az olasıdır?

cevap : dabigatran -  desmopressin

REFERANS: AHMET ERKEK SORU KAMPI VE 
AHMET ERKEK SON HAFTA KAMPI: FARMA-
KOLOJİ EFSANE KONU KİTABI SAYFA 301

65. REFERANS 6. (78. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: karbonmonoksit 
zehirlenmesi ile ilgili hangisi yanlıştır?

Cevap: ilk başvuruda oksijen tedavisi uygulan-
malıdır

REFERANS VERİLEMEMİŞTİR.

66. REFERANS 7. (79. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: hastanın Glasgow 
koma skoru?

Cevap: 9 

REFERANS : GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 126



tusworld.com.tr Kazananlarındünyası 59

67. REFERANS 8. (80. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: hangisi Primer 
sklerazon kolanjit ile ilgili yanlıştır?

Cevap: ülseratif kolitte kolektomi yapıldıktan 
sonra PSK ilerlemesi durur 

REFERANS : GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 294

68. REFERANS 9. (81. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: hangisi portal ven 
ile ilgili yanlıştır?

Cevap: vena cava inferiora dökülür.

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 309 -311

69. REFERANS 10. (82. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: lokal ileri evre 
meme kanseri (inflamatuar meme kanseri) tariflen-
miş ve hasta da bundan sonraki tedavi sorulmuş-
tur?

Cevap: neoadjuvan kemoterapi
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REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 197

REFERANS: GENEL CERRAHİ İMPARATOR 
SORU  KİTABI SAYFA 177

70. REFERANS 11. (83. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: BIRADS3 ile han-
gi eşleştirme yanlıştır?

CEVAP: BIRADS 3 yıllık değerlendirme gerekir 
Yanlış olan 

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 175

71. REFERANS 12. (84. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: metastatik 
Sürüler kitlede en uygun tedavi hangisidir?

Cevap:  adrenalektomi 

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 381

72. REFERANS 13. (85. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Total tİroidektomi 
en sık komplikasyon?

Cevap:  geçici hipopoterodidir

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 170
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73. REFERANS 14. (86. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: alt özefagus stif-
inglerinde istirahat basıncı hangi sınırları içerisinde 
içindedir?

cevap : 15 mm/hg

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 200

74. REFERANS 15. (87. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: gastrin duodenum
lu hastada hangisine bakmak anlamlı değildir?

Cevap: karsino embriyonik antüep düzeyi 

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 383

75. REFERANS 16. (88. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 1 metre ince bağır-
sak rezeksiyonundan sonra hangisi kısa bağırsak 
sendromunu en az yapar ?

Cevap:  bağırsağın 225 santimetre kalması 

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 267

76. REFERANS 17. (89. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 2,3 santimetre 
boyutlarında karsinoid tümör Apandisit karsinoidinde 
tedavi neye tamamlanmalıdır?

Cevap: hemikolektomi

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 272
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77. REFERANS 18. (90. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: hemoroidi internal 
hemoroid olan hastada en uygun tedavi nedir? 

cevap : hemoroidektomi 

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 280

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 279

78. REFERANS 19. (91. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 65 yaşındaki erkek 
hasta alt gastrointestinal kanama ile geliyor to-
mografi ve Kolonoskopide hiçbir şey bulunamıyor 
hastadaki en olası kanama odağı neresidir ?

Cevap: ince bağırsak Anjiyo displazisi

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 258

79. REFERANS 20. (92. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: direkt ve indirekt 
İnguinal  birbirinden ayıran aşağıdakilerden hangi-
sidir?

Cevap: inferior epigastrik arter ve ven
 

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 376

80. REFERANS 21. (93. SORU)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 93 koledok hangi 
tip koledokoseldir ?

Cevap: tip 3
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REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 353

81. REFERANS 22. (94. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Charcot Triadı 
Hangisi doğru eşleştirir ?

cevap : sarılık Ateş ağrı 

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 347

82. REFERANS 23. (95. SORU)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: kronik pankreatitin 
en sık komplikasyonu hangisidir?

Cevap: psödokist

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 362

83. REFERANS 24. (96. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: aksesuar dalak en 
sık nerede görülür 

cevap: splenik hilus

REFERANS: GENEL CERRAHİ İMPARATOR 
SORU KİTABI SAYFA 385

84. REFERANS 25. (97. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: hangisi enfektif en-
dokarditin de cerrahi endikasyon değildir?

Cevap: yüksek ateş
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REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI  
SAYFA 94

85.  REFERANS 26. (98. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : kardiyopulmoner 
by-pass cerrahisi yapılanlarda antioagülakolan 
düzeyini en iyi gösteren test ?

Cevap: aktive pıhtılaşma zamanı

REFERANS: FARMAKOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI  SAYFA 108

86. REFERANS 27. (41. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : beta ve gama 
partikülleri ile hastalarda hem tanı hem de tedavi 
amaçla kullanılan radyoizotoplardan hangisidir?

Cevap: I-131

REFERANS: GENEL CERRAHİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 165 



tusworld.com.tr Kazananlarındünyası 65

KÜÇÜK STAJLAR 20/22

87.REFERANS 1. (29. SORU)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: İdrar kaçırma 
şikayeti olan ve metoprolol, doksazosin ve asetil-
salisilik asit kulanan hastada hangisi fizik muayene 
biyokimyasal ya da idrar tetkikinde tedavide uy-
gundur?

Cevap: doksazosini kesmek- kegel egzersizi

REFERANS: FARMAKOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 55

REFERANS: KADIN DOĞUM EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA  41

88. REFERANS 2. (30. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  45 yaşında erkek 
hasta postaurikülar kaş ve nazolabial sulkus eritem 
zemininde sarı yağlı deskuamasyonlarla başvuruy-
or. Seboreik dermatit tanısı alan hasta da hangisi 
en az olası tedavidir?

Cevap: klindamisin

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 266 VE SAYFA 259 VE SAYFA 
269

89. REFERANS 3. (31. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: hangisi beningn 
deri tümörüdür?

Cevap: dermatofibrom

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 261

90. REFERANS 4. (32. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 35 yaşında 
kadın hasta bacaklarda güçsüzlük yürüyememe 
sıkıntıları ile başvuruyor. Hasta 5 gün önce üsye 
geçirmiş. Hastada kuvvet kaybı tespit ediliyor. 
Bunun dışında beyin tomografisi normal olan an-
cak bost bulgusu olarak bostta yapılan romber 
fonksiyonun da bostta protein değeri yüksek bulu-
nan (albümin östrojik disesiyaston?) hastanın en 
olası tanısı nedir?

Cevap: guillain- barre sendromu
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REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 171

REFERANS: DAHİLİYE EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 327 

91. REFERANS 5. (33. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : 38 yaşında 
kadın baş ağrısı ile geliyor.10-15 yıldır ayda 1-2 
kez zonklayıcı bulantı ile giden kusmanında eşlik 
edebildiği ağrı olduğunu ancak son 1 yıldır ağrının 
sıklığının arttığını haftada 1 kez 8-12 saat süren  
ağrı atağı olduğunu egzersiz , uykusuzluk ve 
açlığın bunu tetiklediğini ifade ediyor. Ağrılara gör-
sel ve duyusal bulgular eşlik etmiyor. Tanı?

Cevap: aurasız migren

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 158

92. REFERANS 6. (34. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 65 yaşında kadın 
hasta sol alt ekstremitede kuvvet kaybı vibrasyon 
ve pozisyon hissi kaybı sağda göbek seviyesinin 
altında ağrı ve ısı kaybı tanı?

Cevap: brown sequard sendromu

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 191

93. REFERANS 7. (35. SORU)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 42 yaşında kadın 
hasta çarpıntı,göğüs ağrısı, terleme ,nefes darlığı 
nefes alamıyormuş gibi hissetme , baş dönmesi ve 
ölüm korkusu şikayetleri ile acile geliyor. Bu şikay-
etleri yaklaşık 20 gündür ataklar halinde geliyor-
muş artıp azalan şikayet var. Laboratuvar bulguları 
normal olan hastanın en olası tanısı nedir?

Cevap: panik bozukluk

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 278
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94. REFERANS 8. (36. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : 20 yaşında erkek 
hasta davranış bozukluğu nedeni ile risperidon 
başlandıktan sonra dilinin büyümesi şikayeti ile acil 
servise başvuruyor. Tedavide hangisi en uygun-
dur?

Cevap: benztropin

REFERANS:FARMAKOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 304 -164

95. REFERANS 9. (37. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : 81 yaşındaki 
erkek hasta ellerde güçsüzlük beceriksizlik alt ek-
stremitenin spastisite de tendon reflekslerinde üst 
ekstremitede azalma alt ekstremitede artma tespit 
ediliyor. Babinski ve hoffmann refleksleri pozitif 
tespit ediliyor. En olası tanı?

Cevap: servikal miyelopati

REFERANS:KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 136-138-190
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96. REFERANS 10. (38. SORU)
HATIRLAMA YOLU İLE SORU : bir enfeksiyon 
etkeninin devamlı belirli bir coğrafyada görülmes-
ine ne denir?
Cevap: endemi

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 112  

97. REFERANS 11. (39. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: yıldırım çarp-
masının neden olduğu?

Cevap: uzamış apne

REFERANS VERİLEMEMİŞTİR.

98. REFERANS 14. (42. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : diyabetik hip-
ertansif 70 yaşındaki erkek hasta akşam yemeği 
sonrası ani gelişen sağ kol ve bacakta kuvvet kay-
bı ve konuşma bozukluğu ile geliyor. Acile yarım 
saat sonra getirilen hastanın beyin tomografisinde 
anormal bulgu saptanmıyor. Bundan sonra tanıya 
yönelik öncelikle ne yapılmalıdır.?

Cevap: difüzyon mr

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 162

99. REFERANS 15. (99. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: nöroaksiyel blok 
yapılırken orta hatta ilk geçilen ligaman?

Cevap: supraspinöz 

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI  
SAYFA 249

100. REFERANS 16. (100. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: neyin zehirlen-
mesinde bronkospazm bradikardi ve bronkore 
görülür?

Cevap: organofosfatlar

REFERANS: FARMAKOLOJİ EFSANE KONU 
KİTABI  SAYFA 52

101. REFERANS 17. (101. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: . en sık görülen 
göğüs ön duvar deformitesi ?

Cevap: pektus ekskavatum
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REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI  SAYFA 34

102. REFERANS 18. (102. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: hipertrofik pilor 
stenozu en sık ne ile gelir?

Cevap: fışkırır tarzda kusma

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI  SAYFA 39

103. REFERANS 19. (103. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: . 3 aylık erkek 
bebek kafasının arkasında oksipital bölgede 3 cm 
büyüklüğündeki kitle ile getiriliyor. Tomografide o 
bölgedeki kemik defekti veya herhangi bir problem 
yok en olası tanı?

Cevap: ensefalosel

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI  SAYFA 194

104. REFERANS 20. (104. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU : . kalkaneokuboid 
talonaviküler eklemden yapılan ambutasyonun 
özel adı?

Cevap: chopart

REFERANS: ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI  
SAYFA 53
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105. REFERANS 21. (105. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: . ulnar sinirin 
fonksiyonununda hangisi yapılmalıdır?

Cevap: serçe parmak diğer parmaklardan ayrıl-
malıdır.

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 193

106. REFERANS 22. (106. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: renal kolikte ilk ne 
yapılır?

Cevap: kontrastsız bt

REFERANS: KÜÇÜK STAJLAR EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 14

107. REFERANS 23. (107. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 10 yaşındaki 
erkek hasta akut sinüzit ile geliyor. Bilateral orbital 
ağrı kemozis ve propitozis 3.4. ve 6. Sinirlerde 
paralizi gelişmiş. 

Cevap: kavernöz sinüs tromboflebiti

REFERANS: ANATOMİ  EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 37

108. REFERANS 24. (108. SORU)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 22 yaşında erkek 
hasta sağ gözünde ağrı sulanma ve yabancı cisim 
hissi ile geliyor. Toz parçaso korneada abrazyon 
yapmış bazal tabakayı oluşturan ve kornea abra-
zyonu iyileşmesini hızlandıran kök hücrelerin bu-
lunduğu tabaka neresidir?

Cevap : korneoskleral limbus

REFERANS: FİZYOLOJİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 100
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KADIN DOĞUM 11/12

109. REFERANS 1 (SORU 109)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Son adetine göre 
36 haftalık 6 günlük 24 yaşında gebe  yarım saat 
önce başlayan vajinal kanama ve karın ağrısı ile 
hastaneye başvuruyor. Özgeçmişi normal olan 
hastanın anamnezi kan basıncı 160/110 mmgHg, 
nabız 1187dk uterusun sert ve hassas, koyu renkli 
kanama gözlenmiştir.

NST’de fetal kalp hızı 105/dk ve veryabilite kaybı 
en olası tanı?

 CEVAP: Plasenta dekolmanı

AÇIKLAMA: 

REFERANS : KADIN DOĞUM EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 168-169

110. REFERANS 2 ( SORU 110)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: kontrol amaçlı 
25 yaşındaki G2P0A1 olan hastası  8.haftasında 
geliyor. Kan grubu A Rh(-) eşinin A Rh(+), indirekt 
coombs testi pozitif, Anti- D IgG titresi ¼

Bir sonraki adımda en uygun yaklaşım?

CEVAP: Patemal zigosite tayini

REFERANS VERİLEMEMİŞTİR.

111. REFERANS 3 (SORU 111)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Gebelikte NYHA 
sınıflamasına göre sınıf ııı semptomlarla uyumlu-
dur?

CEVAP: dinlenme semptom yok- yorulma, 
çarpıntı, dispne 

REFERANS: KADIN DOĞUM EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 165-166
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112. REFERANS 4 (SORU 112)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  Gebe bir kadın 
hastanın 3.trimester rutin antenatal ultrasonografik 
sonucunda en derin amniyotik cep 9 cm, gebenin 
1.trimester anöploidi tarama testi sonucu trizomi 
21 ve 18 düşük riskli, 2. Trimester ultrasonografik 
fetal anomali taramasında anormal bir durum yok-
tur.

Gebeye hangi tetkik yapılmalı?

CEVAP: Maternal diyabet taraması

REFERANS: KADIN DOĞUM EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 177

113. REFERANS 5 (SORU 113)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: ovulasyon da 
overden atılan oosit ?

CEVAP: ikinci mayoz bölünmenin metafaz 
aşamasındadır.

REFERANS: KADIN DOĞUM EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 52

114. REFERANS 6 (SORU 114)

HATIRLMA YOLU İLE SORU: aort ve internal iliak 
arterler arasında anastomozlardan değil?

CEVAP:  lnferior epigastrik ve superior gluteal ar-
terler arası anastomoz
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REFERANS:ANATOMİ EFSANE KONU KİTABI 
SAYFA 109-174-176

115. REFERANS 7 (SORU 115)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: 34 yaşında kadın 
hasta 1 haftadır pelvik ağrı ve ateş şikayeti ile geli-
yor. Muayenesinde akıntı, vajinal ısı artışı, serviks 
hareketlerinde hassasiyet, her 2 adneksiyalde kitle 
tespit edilmiş. Kadının pelvik ultrasonografisinde 
bilateral adneksiyal alanda heterojen kitle tespittir.

Hasta için yanlış olan?

CEVAP: Herhangi bir tedaviye karar vermeden 
önce pelvik MR çekilmelidir

REFERANS: KADIN DOĞUM EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 32

116. REFERANS 8 (SORU 116)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  Hasta daha 
önceden düşük ve son 2 yıldır gebe kalamama 
şikayeti ile başvuruyor. Hasta önceki gebeliğini 
16.haftada kaybetmiş, düşük üzerine 2 kez küretaj 
yapılmış ve enfeksiyon devam ettiği için antibiy-
otik kullanmış. 2 yıl önce olan olaylardan sonra 
adet kanamaları azaldığı ve gebe kalamadığını 
söylüyor.

En olası tanı ve uygun yaklaşım?

CEVAP: Asherman sendromu - Histeroskopik 
adezyolizis

REFERANS: KADIN DOĞUM EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 64

117. REFERANS 9 ( SORU 117)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: siklus gününden 
en az etkilenen over rezerv testlerinden sonucu 
hangisi?

CEVAP: Anti-müllerian hormon

REFERANS: KADIN DOĞUM EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA  77
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118. REFERANS 10( SORU 118)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: endometriyum 
kanseri için risk faktörü? 

CEVAP:  Uzun dönem kombine oral kontraseptif 
kullanımı

REFERANS: KADIN DOĞUM EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA  92

119.  REFERANS 11 (SORU 119)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU: Benign kistik tera-
tom zemininde en sık malignite? 

CEVAP: Yassı hücreli karsinom

REFERANS: KADIN DOĞUM EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 100

120. REFERANS 12 ( SORU 120)

HATIRLAMA YOLU İLE SORU:  2 çocuk annesi 
bir kadın rahim içi araçla korunuyor, hastaneye 
adet gecikmesi ile başvruyor. Ultrasonografide 7 
haftalık intrauterin tek canlı fetüs bulunuyor

Rahim içi araç çıkartılmadan gebelik devam 
ederse risk artışı beklenmez?

CEVAP: Fetal anomali

REFERANS: KADIN DOĞUM EFSANE KONU 
KİTABI SAYFA 69-70 


