Numiti preparatele M-colinoblocante:

a Trimetafan camsilat;

b Platifilina ;

¢ Scopolamina;

d Atropina;

e Aceclidina

Numiti preparatele ganglioblocante:

a Trepiriu iodura;

b Suxametoniu;

¢ Hexametoniu;

d Azametoniu;

e Pempidina

Numiti medicamentele M-colinoblocante cu actiune selectiva asupra M-colinoreceptorilor:
a Atropina;

b Scopolaming;

¢ Oxibutinina;

d Pirenzepina;

e lpratropiu;

Numiti miorelaxantele depolarizante:

a Tubocurarina;

b Azametoniu,

¢ Suxametoniu;

d Pancuroniu;

e Prestonal

Numiti miorelaxantele antidepolarizante:

a Tubocurarina;

b Azametoniu,

¢ Suxametoniu;

d Pancuroniu;

e Vecuroniu

Indicati mecanismul actiunii tubocurarinei:

a Dereglarea sintezei acetilcolinei in terminatiile nervilor motorii;
b Depolarizarea durabila a membranei postsinaptice;
¢ Hiperpolarizarea membranei postsinaptice;

d Stabilizarea membranei postsinaptice;

e Cresterea vitezei hidrolizei acetilcolinei

Selectati mecanismul actiunii suxametoniului

a Dereglarea sintezei acetilcolinei in terminatiile nervilor motorii;
b Depolarizarea durabila a membranei postsinaptice;
¢ Hiperpolarizarea membranei postsinaptice;

d Stabilizarea membranei postsinaptice;

e Cresterea vitezei hidrolizei acetilcolinei

in ce scopuri se foloseste scopolamina?

a. In tratamentul miasteniei;

b. In afectiunile vestibulare;

c. Pentru prevenirea bradicardiei reflexe;

d. Pentru premedicatie

e. Pentru tratamentul adenomului de prostata
Selectati indicatiile pentru administrarea ganglioblocantelor:
a. Colapsul vascular;



b. Criza hipertensiva;

c. Glaucomul;

d. Hipotensiunea dirijata

e. Edem pulmonar

Numiti efectele adverse ale ganglioblocantelor:

a Xerostomie;

b Hipersecretia glandelor salivare;

¢ Hipotensiune ortostatica;

d Hipertensiune;

e Atonia intestinala;

Numiti efectele adverse ale tubocurarinei:

a Scade tensiunea arteriala;

b Creste tensiunea arteriala;

¢ Aritmii cardiace;

d Dureri musculare in perioada postoperatorie;

e Spasm bronsic

Selectati efectele adverse ale suxametoniului:

a Aritmii cardiace;

b Dureri musculare in perioada postoperatorie;

¢ Spasm bronsic;

d Hipertermie maligna;

e sindrom neuroleptic malign;

Numiti particularitatile actiunii platifilinei:

a Depaseste atropina dupa activitatea M-colinoblocanta;

b Cedeaza atropinei dupa activitatea M-colinoblocanla;

¢ Poseda actiune spasmolitica musculotropa;

d Poseda actiune spasmogena musculotropa;

e Contracteaza vasele sanguine si mareste tensiunea arteriala;
Indicati particularitatile actiunii metacinei:

a Cedeaza atropinei dupa capacitatea de a provoca midriaza, tahicardie;
b Poseda actiune puternica asupra sistemului nervos central;
¢ Nu actioneaza asupra sistemului nervos central;

d Depaseste atropina dupa activitatea bronholitica;

e Cedeaza atropinei dupa activitatea bronholitica

Numiti preparatele M-colinoblocante:

a Metacina;

b Suxametoniu;

¢ Trimetafan camsilat;

d Platifilina ;

e Scopolamina;

Numiti medicamentele M-colinoblocante cu actiune selectiva asupra M-colinoreceptorilor:
a Platifilina

b Oxitropiu;

¢ Pirenzepina;

d Telenzepina;

e Ipratropiu;

Numiti medicamentele M-colinoblocante cu actiune selectiva asupra M-colinoreceptorilor:
a Platifilina

b Oxitropiu;

¢ Pirenzepina;



d Ipratropiu;

e Telenzepina;

Numiti efectele adverse ale ganglioblocantelor:

a Intensificarea motilitafii tractului gastrointestinal

b Hipersecretia glandelor salivare;

¢ Hipotensiune ortostatica;

d Dereglarea acomodarii;

e Atonia intestinala;

Numiti medicamentele alfa,beta-adrenomimetice cu actiune directa:
a Epinefring;

b Efedrina;

¢ Fenilefrina;

d Nafazolina;

e Clonidina;

Numiti medicamentele alfa,beta-adrenomimetice cu actiune directa:
a Clonidina;

b Dopamina;

¢ Hexoprenalina;

d Izoprenalin;

e Salbutamol

Numiti medicamentele alfa, beta-adrenomimetice cu actiune indirecta:
a Epinefrina;

b Efedrina;

¢ Fenilefrina;

d Nafazolina;

e Clonidina;

Numiti medicamentele alfa-adrenomimetice:

a Epinefring;

b Efedrina;

¢ Fenilefrina;

d Nafazolina;

e Clonidina;

Numiti medicamentele alfa-adrenomimetice:

a Clonidina;

b Dobutamina;

¢ Etilefrina;

d Izoprenalina;

e Salbutamol

Numiti medicamentele alfa-adrenomimetice cu actiune centrala:
a Epinefrind;

b Efedrina;

¢ Fenilefrina;

d Nafazolina;

e Clonidina;

Numiti medicamentele alfa-adrenomimetice cu actiune periferica:
a Epinefrind;

b Efedrina;

¢ Fenilefrina;

d Nafazolina;

e Clonidina;



Numiti medicamentele alfa-adrenomimetice cu actiune periferica:
a Clonidina;

b Dobutamina;

¢ Xilometazolina;

d Izoprenalin;

e Salbutamol

Numiti medicamentele beta-adrenomimetice:

a Epinefring;

b Dobutamini;

¢ Fenilefrina;

d Nafazolina;

e Clonidina;

Numiti medicamentele beta-adrenomimetice:

a Epinefring;

b Fenoterol;

¢ Fenilefrina;

d Nafazolina;

e Clonidina;

Numiti medicamentele beta-adrenomimetice:

a Clonidina;

b Dobutamini;

¢ Hexoprenalina;

d Izoprenalina;

e Salbutamol

Selectati medicamentele alfa, beta-adrenoblocante:
a Propranolol;

b Carvedilol;

¢ Metoprolol;

d Rezerpina;

e Bretiliu;

Selectati medicamentele alfa, beta-adrenoblocante:
a Atenolol;

b Acebutolol;

¢ Nebivolol;

d Labetolol;

e Fentolamina;

Selectati medicamentele beta-adrenoblocante neselective:
a Propranolol;

b Carvedilol;

¢ Metoprolol;

d Rezerpina;

e Bretiliu;

Selectati medicamentele beta-adrenoblocante neselective:
a Atenolol;

b Timolol;

¢ Nebivolol;

d Labetolol;

e Fentolamina;

Selectati medicamentele beta-adrenoblocante selective:
a Propranolol;



b Carvedilol,

¢ Metoprolol;

d Rezerpind;

e Bretiliu;

Selectati medicamentele beta-adrenoblocante selective:
a Atenolol,

b Carvedilol;

¢ Nadolol,

d Labetolol;

e Fentolamina;

Selectati medicamentele simpatolitice:

a Propranolol;

b Carvedilol;

¢ Metoprolol;

d Rezerpind;

e Bretiliu;

Selectati medicamentele simpatolitice:

a Atenolol;

b Acebutolol,

¢ Nebivolol;

d Labetolol;

e Metildopa;

Selectati medicamentele alfa-adrenoblocante neselective:
a Atenolol;

b Acebutolol,

¢ Nebivolol;

d Labetolol;

e Fentolamina;

Selectati medicamentele alfa-adrenoblocante:

a Atenolol;

b Acebutolol;

¢ Nebivolol;

d Prazosin;

e Fentolamina;

Selectati medicamentele alfa-adrenoblocante:

a Atenolol;

b Acebutolol,

¢ Iohimbina;

d Labetolol;

e Fentolamina;

Selectati localizarea adrenoreceptorilor:

a Celulele organelor efectoare din regiunea terminatiilor fibrelor adrenergice;
b Neuronii ganglionilor simpatici;

¢ Neuronii ganglionilor parasimpatici;

d Neuronii sistemului nervos central,

e Glomerulele carotidiene;

Indicati mecanismul principal al actiunii efedrinei:
a Inhibitia monoaminoxidazei;

b Excitarea directd a adrenoreceptorilor;

¢ Intensificarea elimindrii noradrenalinei din terminatiile fibrelor adrenergice
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d.Blocarea preponderenta a alfa-adrenoreceptorilor
e.Blocarea preponderenta a beta-adrenoreceptorilor
Indicati mecanismul actiunii izoprenalinei:

a Excitarea alfa- si beta-adrenoreceptorilor;

b Blocarea alfa- si beta-adrenoreceptorilor;

¢ Excitarea predominanta a beta-adrenoreceptorilor;
d Blocarea predominanta a beta -adrenoreceptorilor;
e Excitarea beta; si beta, adrenoreceptorilor;
Indicati mecanismul actiunii salbutamolului:

a Excitarea alfa- si beta-adrenoreceptorilor;

b Blocarea alfa- si beta-adrenoreceptorilor;

¢ Excitarea predominanta a betaj-adrenoreceptorilor;
d Excitarea predominanta a beta, -adrenoreceptorilor;
e Excitarea a beta; si beta, -adrenoreceptorilor;
Indicati mecanismul actiunii fentolaminei:

a Blocarea alfa; - si alfa, -adrenoreceptorilor;

b Blocarea predominanta a alfa;-adrenoreceptorilor;
¢ Blocarea predominanta a alfa,-adrenoreceptorilor;
d Exitarea alfa- si beta-adrenoreceptorilor

e Excitarea beta; si beta, adrenoreceptorilor
Indicati mecanismul actiunii prazosinului:

a Blocarea alfa; si alfa, adrenoreceptorilor;

b Blocarea predominanta a alfa;-adrenoreceptorilor;
¢ Blocarea predominanta a alfa,-adrenoreceptorilor;
d Blocarea alfa;- si beta;-adrenoreceptorilor

e Blocarea alfa- si beta-adrenoreceptorilor
Indicati mecanismul actiunii propranololului:

a Blocarea predominant a beta;-adrenoreceptorilor;
b Exitarea predominat a beta,-adrenoreceptorilor;

c Blocarea beta;- si — beta, adrenoreceptorilor;

d Blocarea alfa- si beta-adrenoreceptorilor

e Excitarea beta; si beta, adrenoreceptorilor
Indicati mecanismul actiunii metoprololului:

a Blocarea predominanta a beta;-adrenoreceptorilor;
b Exitarea predominata a beta,-adrenoreceptorilor;
c Blocarea beta; si beta,-adrenoreceptorilor;

d Exitarea alfa- si beta-adrenoreceptorilor

e Excitarea beta; si beta, adrenoreceptorilor

Numiti efectele determinate de excitarea beta-adrenoreceptorilor:
a Dilatarea unor vase sanguine;

b Spasmul bronhiilor;

¢ Relaxarea muschilor bronhiilor;

e Diminuarea automatismului inimii

Numiti efectele rezerpinei:

a Scaderea tensiunii arteriale;

b Cresterea tensiunii arteriale;

¢ Tahicardie

d Bradicardie;

e Reducerea secretiei sucului gastric;



Numiti efectele rezerpinei:

a Intensificarea secretiei sucului gastric;

b Scaderea motilittii tractului gastrointestinal;

¢ Cresterea motilitatii tractului gastrointestinal;

d Excitarea sistemului nervos central;

e Efect antipsihotic

in ce cazuri se foloseste epinefrina?

a In atonia intestinali;

b In hipertensiunea arteriala;

¢ In socul anafilactic;

d In astmul bronsic;

e In endarterita obliteranti;

in ce cazuri se foloseste epinefrina?

a In endarterita obliteranti;

b In socul anafilactic;

¢ In coma hipoglicemica;

d In hiperglicemie;

e In asociere cu anestezicele locale

Numiti indicatiile pentru utilizarea alfa-adrenoblocanlelor:
a Hipotensiunea arteriala;

b Crizele hipertensive;

¢ Endarterita obliteranta;

d Feocromocitomul;

e Atonia intestinala;

Numiti indicatiile pentru utilizarea alfa-adrenoblocanlelor:
a Atonia intestinala;

b Hipertensiunea arteriala;

¢ Hiperplazia benigna a prostatei;

d Ulcerul gastric;

e Insuficienta cardiaca

Numiti indicatiile pentru utilizarea beta-adrenoblocantelor:
a Hipotensiunea arteriala;

b Hipertensiunea arteriala;

¢ Cardiopatia ischemica;

d Tahiaritmiile;

e Astmul bronsic;

Numiti indicatiile pentru utilizarea beta-adrenoblocantelor:
a Cardiopatia ischemica;

b Tahiaritmiile;

¢ Astmul bronsic;

d Blocul atrio-ventricular;

e Migrena

Numiti indicatia principala pentru utilizarea simpatoliticelor:
a Hipertensiunea arterial;

b Aritmiile cardiace;

¢ Gastrita;

d Antonia intestinala

e Ulcerul gastric

La utilizarea alfa,beta-adrenomimeticelor pot aparea:

a Hipoglicemie;



b Hiperglicemie;

¢ Acidoza metabolica;

d Alcaloza metabolica

e Dereglari ale microcirculatiei

La utilizarea medicamentelor simpatolitice pot aparea:
a Bradicardie;

b Tahicardie;

¢ Cresterea secretiei sucului gastric;

d Hipertensiune arteriala;

e Sedare excesiva;

La utilizarea medicamentelor simpatolitice pot apirea:
a Tahicardie;

b Cresterea secretiei sucului gastric;

¢ Hipertensiune arteriala;

d Sedare excesiva;

e Hipotensiune ortostatica

Norepinefrina:

a Poate fi utilizata in tratamentul comei hipoglicemice;

b Se administreaza subcutan;

¢ Se administreaza intramuscular;

d Se administreaza intravenos;

e Se administreaza intern

Propranololul:

a Blocheaza alfa-adrenoreceptorii;

b Blocheaza beta-adrenoreceptorii;

¢ Poseda actiune psihostimulanta;

d Poate fi utilizat in tratamentul migrenei;

e Poate fi utilizat in tratamentul insuficientei cardiace cronice cu evolutie stabila
Numiti grupele de substante medicamentoase care inhiba sensibilitatea terminatiunilor
nervoase sau impiedica excitarea lor:

a Astringentele;

b Iritantele;

c Purgativele;

d Amarele;

e Anestezicele locale;

Numiti grupele de substante medicamentoase care inhiba sensibilitatea terminatiunilor
nervoase sau impiedica excitarea lor:

a Amarele;

b Anestezicele locale;

¢ Medicamentele expectorante cu actiune reflexa;

d Medicamentele mucilaginoase;

e Medicamentele adsorbante

Numiti medicamentele astringente:

a Mucilagiul de amidon;

b Bismutul subnitrat;

¢ Mentolul;

d Sinapismele;

e Uleiul de terebentina rafinat;

Numiti medicamentele astringente:

a Sinapismele;



b Uleiul de terebentina rafinat;

¢ Carbunele activat;

d Tanina;

e Solutia de amoniac

Indicati grupele de substante care stimuleaza terminatiile nervoase senzitive:
a Medicamentele astringente;

b Medicamentele iritante;

¢ Medicamentele purgative;

d Substantele amare;

e Anestezicele locale;

Indicati grupele de substante care stimuleaza terminatiile nervoase senzitive:
a Medicamentele purgative;

b Substantele amare;

¢ Anestezicele locale;

d Expectorantele cu actiune reflexa;

e Medicamentele mucilaginoase

Numiti medicamentele iritante:

a Mucilagiul de amidon;

b Bismutul subcitrat;

¢ Mentolul,

d Sinapismele;

e Uleiul de terebentina rafinat;

Numiti medicamentele iritante:

a Sinapismele;

b Uleiul de terebentina rafinat;

¢ Carbunele activat;

d Tanina;

e Solutia de amoniac

Indicati mecanismul de actiune al medicamentelor astringente:

Blocajul formatiunilor receptoare;

Formarea unui strat de protectie pe suprafata mucoaselor;

Coagularea proteinelor stratului superficial al mucoaselor

Iritarea receptorilor nociceptivi

. Inhibarea centrului respirator

Indlcatl mecanismul de actiune al medicamentelor mucilaginoase:

a. Blocajul formatiunilor receptoare;

b. Formarea unui strat de protectie pe suprafata mucoaselor;

c. Coagularea proteinelor stratului superficial al mucoaselor
d
e

®o0 o

. Iritarea receptorilor nociceptivi
. Inhibarea centrului respirator
Selectati efectele lidocainei
a Analgezic;
b Anestezic local,
¢ Anestezic general,
d Antipiretic;
e Antiaritmic
Numiti substantele medicamentoase care se folosesc in anestezia de contact:
a Trimecaina;
b Cincocaing;
¢ Lidocaina;



d Tetracaina;

e Benzocaina;

Numiti substantele care se folosesc in anestezia prin infiltratie:
a Trimecaina;

b Cincocaing;

¢ Lidocaing;

d Tetracaina;

e Benzocaina;

Numiti substantele care se folosesc in anestezia prin infiltratie:
a Cincocaind;

b Lidocaina;

¢ Tetracaina;

d Benzocaina;

e Procaind

La utilizarea cocainei pot aparea:

a Hipotensiune;

b Hipertensiune;

¢ Hipertermie;

d Hipotermie;

e Stimulare psihomotorie;

La utilizarea cocainei pot aparea:

a Hipotermie;

b Stimulare psihomotorie;

¢ Inhibare psihomotorie;

d Dependenta;

e Cumulare

Selectati afirmatiile corecte referitoare la efectele adverse ale anestezicelor locale:
a Reactiile alergice apar mai frecvent la utilizarea compusilor amidici;
b Reactiile alergice apar mai frecvent la utilizarea compusilor esterici;
¢ Hipertermia maligna apare la utilizarea compusilor amidici;,

d Hipertermia maligna apare la utilizarea compusilor esterici;

e Hipertensiunea apare la utilizarea procainei;

Selectati afirmatiile corecte referitoare la efectele adverse ale anestezicelor locale:
a Hipertermia maligna apare la utilizarea compusilor amidici,

b Hipertermia maligna apare la utilizarea compusilor esterici;

¢ Hipertensiunea apare la utilizarea procainei;

d Hipertensiunea apare la utilizarea tetracainei;

e Hipertensiunea apare la utilizarea cocainei

Preparate folosite pentru anestezie inhalatorie:

a Tiopental de sodiu;

b Halotan;

c Protoxid de azot;

d Ketamina3;

e Isofluran;

Preparate folosite pentru anestezie inhalatorie:

a Halotan;

b Protoxid de azot;

¢ Ketamina;

d Isofluran;

e Ciclopropan
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Preparate in stare gazoasa folosite pentru anestezie inhalatorie:
a Halotan;

b Protoxid de azot;

¢ Propofol;

d Isofluran;

e Ciclopropan

Lichide volatile folosite pentru anestezie inhalatorie:
a Halotan;

b Protoxid de azot;

¢ Ketamina;

d Isofluran;

e Ciclopropan

Preparate folosite pentru anestezie neinhalatorie:
a. Ketamina;

b. Halotan;

c. Tiopental de sodiu;

d. Propofol

e. lzofluran

Isofluran:

a. Spre deosebire de halotan poate provoca tahicardie;

b. Nu iritd mucoasa respiratorie;

c. Nu este inflamabil,

d. Practic nu are efect miorelaxant

e. Se administreaza intravenos

Numiti anestezicele supuse in mare masura biotransformarii:

a Propanidid;

b Oxibutirat de sodiu;

¢ Ketamina;

d Tiopental sodic;

e Protoxid de azot

in ce consti superioritatea halotanului fati de eterul dietilic?

a Nu este inflamabil,

b Nu iritd mucoasa cailor respiratorii;

c Poate fi administrat fara aparataj special;

d Postactiunea este mai pronuntata;

e Asigurd o manipulare ugoara a profunzimii anesteziei

Indicati proprietitile protoxidului de azot si particularititile anesteziei cauzate de el:
a Efect anestezic redus;

b Efect anestezic pronuntat;

¢ Excitatie slab exprimata;

d Miorelaxare slaba in timpul anesteziei;

e Trezire lenta dupa intreruperea inhalarii

Numiti particularitatile anesteziei cu tiopental de sodiu:

a Anestezia se instaleaza peste 1-2 min dupa injectarea intravenoasa;

b Anestezia se instaleaza fara faza de excitatie;

¢ Analgezie suficienta in faza chirurgicala a anesteziei;

d Analgezie insuficienta in faza chirurgicald a anesteziei;

e Durata anesteziei dupa administrarea unica este 1,5-2 h

Indicati proprietitile oxibutiratului de sodiu si particularitatile anesteziei cauzate de el:
a Dupa efectul anestezic cedeaza tiopentalului sodic;
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b Faza de excitatiei este slab pronuntata;

¢ Provoaca miorelaxare pronuntata in timpul anesteziei;

d Miorelaxarea anestezica este slab pronuntata;

e Este foarte toxic

Indicati particularitatile anesteziei cu ketamina:

a Anestezia survine peste 1-2 min dupa injectarea intravenoasa;
b Anestezia survine peste 30-40 min dupa injectarea intravenoasa;
¢ Analgezia se mentine cateva ore dupa anestezie;

d Mareste tensiunea arteriala in timpul anesteziei;

e Scade tensiunea arteriald in timpul anesteziei

Preparate neopioide din diverse grupe farmacologice care poseda actiune analgezica:
a Butorfanol,

b Amitriptiling;

¢ Carbamazepina;

d Ketamina;

e Protoxid de azot;

Preparate neopioide din diverse grupe farmacologice care poseda actiune analgezica:
a Amitriptilina;

b Carbamazepina,

¢ Ketamina;

d Protoxid de azot;

e Gabapentina

Selectati antagonistul receptorilor opioizi:

a Metamizol sodic;

b Naloxona;

¢ Tramadol;

d Pentazocina;

e Omnopon

Indicati agonistii receptorilor opioizi:

a Fentanil;

b Morfina;

¢ Trimeperidina;

d Naloxona;

e Metamizol sodic

Selectati agonisti-antagonistii receptorilor opioizi:

a Naloxona;

b Nalorfina,

¢ Metamizol sodic;

d Pentazocina;

e Acid acetilsalicilic

Selectati analgezicele opioide:

a Fenilbutazona;

b Fentanil;

¢ Naloxona;

d Pentazocina;

e Metamizol sodic

Preparate neopioide cu actiune centrala ce au activitate analgezica:
a Paracetamol;

b Morfina;

¢ Amitriptilina;
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d Buprenorfina;

e Carbamazepina;

Numiti analgezicele antipiretice:

a lbuprofen;

b Fentanil;

¢ Metamizol sodic;

d Fenilbutazona;

eTrimeperidina;

Numiti analgezicele antipiretice:

a Metamizol sodic;

b Fenilbutazona;

cTrimeperidina;

d Ketorolac;

e Acid acetilsalicilic

Morfina este:

a. Analgezic opioid,;

b. Alcaloid al opiului;

c. Antagonist al receptorilor opioizi;

d. Inhibitor al ciclooxigenazei in SNC

e. Inhibitor al ciclooxigenazei in tesuturile periferice
Morfina provoaca urmatoarele efecte:

a Analgezie;

b Deprimarea respiratiei;

c Efect antiinflamator;

d Midriaza;

e Efect antitusiv;

Morfina provoaca urmatoarele efecte:

a Efect antiinflamator;

b Midriaza;

c Efect antitusiv;

d Euforie;

e Incetineste propulsarea continutului intestinal prin intestin
Prin actiunea sa asupra TGI, morfina:

a Creste tonusul sfincterelor;

b Produce segmentarea intestinului;

¢ Grabeste propulsarea continutului intestinal;
d Incetineste propulsarea continutului intestinal;
e Provoaca constipatie;

Trimeperidina:

a Este analgezic opioid,

b Este alcaloid al opiului;

¢ Dupa eficacitate cedeaza morfinei;

d Are actiune mai indelungata decat morfina
e.Poseda actiune spasmolitica

Peptidele opioide endogene sunt:

a Prostaglandinele;

b Enkefalinele;

¢ Endorfinele

d Interleukina 5;

e Interleukina 10;
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Stimuleaza receptorii opioizi:

a Morfina;

b Naloxona;

¢ Fentanil,

d Naltrexon;

e Trimeperidina,

Stimuleaza receptorii opioizi:

a Naloxond;

b Fentanil;

¢ Naltrexon;

d Trimeperidina;

e Buprenorfina

Naloxona:

a. Stimuleaza receptorii opioizi;

b. Blocheaza receptorii opioizi;

€. Se administreaza in calitate de antagonist in caz de supradozare cu analgezice opioide
d. Are efect analgezic similar morfinei

e. Are efect analgezic mai pronuntat decéat cel al morfinei
Paracetamolul:

a Provoaca efect analgezic;

b Provoaca efect antiinflamator;

¢ Inhiba COX din SNC;

d Actioneaza preponderent in tesuturile periferice;

e Actioneaza preponderent in SNC;

Paracetamolul:

a Provoaca efect antiinflamator;

b Inhiba COX din SNC;

¢ Actioneaza preponderent in tesuturile periferice;

d Actioneaza preponderent in SNC;

e Are efect antipiretic

Tramadolul:

a Blocheaza canalele de sodiu ale neuronilor;

b Inhiba COX din SNC;

¢ Analgezic cu actiune mixta (opioid/neopioid);

d Stimuleaza receptorii opioizi;

e Activeaza transmiterea adrenergica si serotoninergicd in SNC;
Tramadolul:

a Inhiba COX din SNC;

b Analgezic cu actiune mixta (opioid/neopioid);

¢ Stimuleaza receptorii opioizi;

d Activeaza transmiterea adrenergica si serotoninergica in SNC,;
e Are potential narcotic mai mic decat morfina

Prin ce se explica efectul analgezic al analgezicelor antipiretice- salicilatilor si derivatilor
pirazolonei ?

a. Inhibarea sintezei prostaglandinelor in tesuturile periferice si, ca urmare, reducerea
c. Dereglarea transmisiei impulsurilor prin fibrele nervoase ;

d. Influenta asupra componentului psihic al durerii i evolutiei ei
e. Stimularea receptorilor opioizi

Indicati mecanismul actiunii antipiretice a AINS:
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Scad termogeneza;

Maresc termoliza;

Blocheaza centrul termoreglator

Inhiba sinteza prostaglandinelor

. Inhiba sinteza leukotrienelor

Principalele indicatii ale analgezicelor antipiretice:
a Afectiuni reumatismale;

b Neuroleptanalgezia;

c Cefalee;

d Nevralgii;

e Ulcere ale tractului digestiv

Morfina este contraindicata in:

a Hipertensiune arterial;

b Colici;

c Epilepsie;

d Pancreatita acutd hemoragica;

e Ulcer gastric

Indicati trasaturile caracteristice ale analgezicelor opioide:
a Calmeaza durerile de origine diversa;

b Provoaca euforie;

¢ Produc dependentd medicamentoasa;

d Manifesta actiune antiinflamatoare;

e Maresc volumul ventilatiei pulmonare

Prin ce se explica actiunea analgezica a morfinei?

a Dereglarea transmiterii sinaptice pe caile ascendente;
b Blocarea receptorilor opioizi;

¢ Schimbarea atitudinii emotionale fata de durere;

d Blocarea receptorilor periferici nociceptivi

e Inhibarea sintezei mediatorilor durerii si inflamatiei in {esuturile periferice
Numiti cauzele aparitiei constipatiei la utilizarea morfinei:
a Deprimarea secretiei glandelor digestive;

b Relaxarea musculaturii netede a intestinului;

¢ Segmentalizarea intestinului;

d Deprimarea peristaltismului intestinal;

e Scaderea tonusului intestinal

in tratarea leziunilor hepatice si renale provocate de paracetamol se utilizeazi:
a. Acetilcisteina;

b. Metionina;

C. Antagonistii receptorilor opioizi;

d

(]
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. Inductorii enzimelor microsomale hepatice
. Naloxona
Pentru profilaxia socului dureros se utilizeaza:
a Morfina;
bTrimeperidina;
cParacetamol;
d Fentanil;
e Carbamazepina;
Pentru profilaxia socului dureros se utilizeaza:
aTrimeperiding;
bParacetamol,
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¢ Fentanil,

d Carbamazepina;

e Buprenorfina

Pentru jugularea durerii in infarct miocardic se utilizeaza:
a Morfina;

b Trimeperidina;

¢ Paracetamol;

d Fentanil

e Naloxona

Pentru obtinerea neuroleptanalgeziei se utilizeaza:

a Paracetamol;

b Fentanil,

C Amitriptilind

d Droperidol

e Diclofenac

in intoxicatia acutii cu paracetamol este posibil:

a Lezarea mucoasei stomacului;

b Hemoragii gastrice;

¢ Dereglari de scaun;

d Efect hepatotoxic;

¢ Rabdomioliza

Reactiile adverse caracteristice pentru salicilati:

a Fenomene dispeptice

b Reactii alergice;

¢ Hemoragii gastrice si intestinale;

d Astm aspirinic;

e Deprimarea respiratiei

La folosirea indelungata a analgezicelor opioide apare:
a. Toleranta;

b. Dependenta medicamentoasa fizica

c. Dependenta medicamentoasa psihica

d. Inducerea enzimelor hepatice

e. Cumularea

Sindromul de abstinenta la cei care utilizeaza morfina apare la:
a. Cresterea dozei de morfina;

b. Sistarea brusca administrarii morfinei;

C. Administrarea antagonistilor specifici ai analgezicelor opioide
d. Utilizarea concomitentd a AINS

e. Utilizarea morfinei pe fundal de edem pulmonar
Pentru intoxicatia acuta cu morfina este caracteristic:
a Ulcerul gastric;

b Excitatie psihomotorie;

¢ Deprimarea respiratiei;

d Mioza;

e Cresterea temperaturii corpului

Reactiile adverse caracteristice pentru derivatii pirazolonei sunt:
a. Leucopenie, agranulocitoza;

b. Fenomene dispeptice;

c. Dependenta

d. Toleranta;
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e. Deprimarea respiratiei

Numiti remediile M-colinomimetice:

a Acecliding;

b Galantamina;

c Cititon;

d Pilocarpina;

e Fizostigmina

Numiti preparatele din grupa N-colinomimetice:
a Carbacolina;

b Neostigmina;

c Cititon;

d Armina;

e Lobelina

Indicati substantele care excita direct concomitent M- si N-colinoreceptorii:
a Carbacolina;

b Pilocarpina;

¢ Acecliding;

d Neostigmina;

e Galantamina;

Indicati substantele care excita direct concomitent M- si N-colinoreceptorii:
a Acecliding;

b Neostigmina;

¢ Galantamini;

d Fizostigmina;

e Acetilcolina

Numiti remediile anticolinesterazice:

a Carbacolina;

b Pilocarpina;

¢ Acecliding;

d Neostigmina;

e Galantamina;

Numiti remediile anticolinesterazice:

a Acecliding;

b Neostigmina;

¢ Galantamina;

d Fizostigmina;

e Acetilcolina

Selectati localizarea N-colinoreceptorilor:

a Celulele organelor efectoare din regiunea terminatiilor fibrelor colinergice;
b Neuronii ganglionilor simpatici;

¢ Neuronii ganglionilor parasimpatici;

d Neuronii sistemului nervos central;

e Glomerulele carotidiene;

Selectati localizarea N-colinoreceptorilor:

a Celulele parietale;

b Neuronii sistemului nervos central,

¢ Glomerulele carotidiene;

d Celulele cromafine ale medulosuprarenalei;

e Celulele muschilor scheletici

Selectati afirmatiile corecte referitoare la M-colinoreceptori:
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a Sunt cuplati cu proteina Gs;
b Sunt cuplati cu proteina Gi,
¢ Sunt cuplati cu proteina Gq;
d La excitarea lor are loc creste concentratia intracelulara a AMPc;
e La excitare scade concentratia intracelulara a AMPc;
Selectati afirmatiile corecte referitoare la M-colinoreceptori:
a La excitare scade concentratia intracelulara a AMPc;
b La excitarea lor creste concentratia intracelulard a DAG si IP;
¢ La stimularea lor se activeaza adenilatciclaza;
d La stimularea lor se inhiba adenilatciclaza;
e La stimularea lor se activeaza fosfolipaza C
Selectati afirmatiile corecte referitoare la M-colinoreceptori:
a Sunt cuplati cu proteina Gs;
b Sunt cuplati cu proteina Gi,
¢ Sunt cuplati cu proteina Gq;
d La excitarea lor are loc creste concentratia intracelulara a AMPc;
e La excitarea lor scade concentratia intracelulara a AMPc;
Selectati afirmatiile corecte referitoare la M-colinoreceptori:
a La excitarea lor scade concentratia intracelulara a AMPc;
b La excitarea lor creste concentratia intracelulara a DAG si IP;
¢ La stimularea lor se activeaza adenilatciclaza;
d La stimularea lor se inhiba adenilatciclaza;
e La stimularea lor se activeaza fosfolipaza C
Selectati particularitatile farmacologice ale pilocarpinei:
a. Se indica 1n glaucom;
b. Se utilizeaza pentru stoparea actiunii midriatice a M-colinoblocantelor;
C. Se indica ulcerul gastric;
d. Poate fi utilizata in astmul bronsic
e. Se indica in insuficienta cardiaca
Neostigmina:
a Penetreaza barierele histohematice;
b Nu penetreaza barierele histohematice;
¢ Provoaca midriazi;
d Poate fi utilizata in tratamentul intoxicatiilor cu matraguna,
e Poate fi utilizata in tratamentul intoxicatiilor cu compusi organofosforici;
Neostigmina:
a Poate fi utilizata in tratamentul intoxicatiilor cu compusi organofosforici;
b Poate fi utilizata in tratamentul bolii Alzheimer;
c Este antagonist al miorelaxantelor antidepolarizante;
d Este antagonist al miorelaxantelor depolarizante;
e Poate fi utilizata in tratamentul miasteniei
in tratamentul alcoolismului pot fi utilizate urmitoarele substante medicamentoase:
a Levodopa;
b Morfina;
¢ Apomorfina;
d Disulfiram;
e Diazepam;
in tratamentul alcoolismului pot fi utilizate urmitoarele substante medicamentoase:
a Metanol;
b Metronidazol;
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¢ Naltrexona;

d Fluoxetina;

e Bromocriptina

Numiti hipnoticele din grupul agonistior receptorilor benzodiazepinici:
a Fenobarbital;

b Zopiclon;

¢ Flumazenil;

d Nitrazepam;

e Doxilamina;

Numiti hipnoticele din grupul agonistior receptorilor benzodiazepinici:
a Zopiclon;

b Flumazenil;

¢ Nitrazepam;

d Doxilamina;

e Cloralhidrat

Numiti hipnoticele din grupul H-histaminoblocantelor:

a Fenobarbital;

b Zopiclon;

¢ Flumazenil;

d Nitrazepam;

e Doxilamina;

in micsorarea duratei somnului este rational de utilizat:

a Ketazolam;

b Nitrazepam;

¢ Oxazepam;

d Meprobamat;

e Pentobarbital;

in micsorarea duratei somnului este rational de utilizat:

a Meprobamat;

b Pentobarbital;

¢ Clordiazepoxid,;

d Secobarbital;

e Diazepam

Numiti simptomele principale ale intoxicatiei cu barbiturice:
a Excitatie;

b Stare de coma;

¢ Inhibitia respiratiei;

d Diminuarea excitatiei reflexe;

e Scaderea tensiunii arteriale

Numiti manevrele principale in intoxicatia acuta cu hipnotice:
a Lavaj gastric cu ajutorul sondei;

b Acidificarea urinei;

¢ Hemodializa;

d Respiratie artificiala;

e Oxigenoterapie;

Numiti manevrele principale in intoxicatia acuta cu hipnotice:
a Hemodializa;

b Respiratie artificiala;

¢ Oxigenoterapie;

d Folosirea substantelor hipertensive;
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¢ Administrarea analepticelor in doze mari

Numiti medicamentele antiepileptice:

a Trihexifenidil

b Etosuximida

¢ Fenitoina

d Carbamazepina

e Levodopa

Numiti medicamentele antiepileptice:

a Levodopa

b Fenobarbitalul

¢ Amantadina

d Lamotrigina

e Valproatul de sodiu

Numiti medicamentul antiparkinsonian cu actiune colinoblocanta centrala:
Levodopa

Amantadina

Trihexifenidil

Bromocriptina

. Tolcapon

Prin ce se explica efectul antiparkinsonian al levodopei?

a. Stimularea proceselor colinergice in sistemul nervos central

b. Deprimarea proceselor colinergice in sistemul nervos central

c. Stimularea proceselor dopaminergice 1n sistemul nervos central
d. Deprimarea proceselor dopaminergice in sistemul nervos central
e. Inhibarea proceselor glutamatergice in SNC

Selectati efectele carbamazepinei:

a Analgezic;

b Antiepileptic;

¢ Antiparkinsonian;

d Antivomitiv;

e Timoizoleptic

Selectati efectul diazepamului:

a Analgezic;

b Antiepileptic;

¢ Antiparkinsonian;

d Antivomitiv;

e Timoizoleptic;

Selectati efectele diazepamului:

a Antiepileptic;

b Antiparkinsonian;

¢ Antivomitiv;

d Timoizoleptic;

e Anestezic general

Pentru tratamentul parkinsonismului provocat de medicamentele antipsihotice se utilizeaza:
a Amantadina;

b Clorpromazina;

¢ Trihexifenidil;

d Diazepam;

e Levodopa

La utilizarea medicamentelor dopaminergice in tratamentul bolii Parkinson sunt posibile

®oo0 o
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urmatoarele reactii adverse:

a Greata;

b Voma;

c Psihoze;

d Inhibarea centrului respirator;

e Hiperprolactinemie;

La utilizarea medicamentelor dopaminergice in tratamentul bolii Parkinson sunt posibile
urmatoarele reactii adverse:

a Psihoze;

b Inhibarea centrului respirator;

¢ Hiperprolactinemie;

d Aritmii cardiace;

e Xerostomie

La utilizarea medicamentelor anticolinergice in tratamentul bolii Parkinson sunt posibile
urmatoarele reactii adverse:

a Anxietate;

b Voma;

¢ Sedare excesiva;

d Cresterea presiunii intraoculare;

e Hiperprolactinemie;

Selectati caracteristicele farmacologice ale antiestrogenilor:

a. actioneaza prin competitie cu estradiolul la nivelul receptorilor nucleari

b. actioneaza prin competitie cu estradiolul la nivelul receptorilor membranari
C. clomifenul este utilizat in tratamentul sterilitatii

d. tamoxifenul este utilizat in tratamentul cancerului mamar

€. actioneaza prin competitie cu estriolul la nivelul receptorilor nucleari.
Selectati caracteristicele farmacologice ale contraceptivelor estrogen -
progestative:

a. cele monofazice contin doze variate de estrogen si doze fixe de progesteron
b. cele monofazice contin doze fixe de estrogen si de progesteron

C. cele bifazice contin doze fixe de estrogen si doze variate de progesteron

d. cele bifazice contin doze variate de estrogen si doze fixe de progesteron

e. cele trifazice contin doze egale de estrogen si doze variate de progesteron
Selectati mecanismul de actiune al compusilor alchilanti:

a. alchileaza moleculele de ADN

b. alchileaza moleculele de ARN

C. stimuleaza fazele mitotice a celulelor tumorale

d. inhiba fazele mitotice a celulelor tumorale

e. influenteaza functiile matriciale de replicare si transcriere

Selectati componentele mecanismului citotoxic de actiune a antibioticelor:
a. moleculele de antibiotic favorizeaza despiralizarea lantului ADN

b. pot genera radicali de oxigen toxici

c. pot inhiba sinteza ADN - ului

d. pot stimula sinteza ADN - ului

e. pot afecta macromoleculele si membranele celulelor tumorale si normale a
organismului

Selectati particularititile farmacologice ale anticorpilor monoclonali (rituximab,
transtuzumab):

a. inhiba receptorii HER; la nivelul celulelor tumorale a glandei mamare

b. inhiba receptorii HER; la nivelul celulelor tumorale a prostatei
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c. se indica in limfoamele B - celulare

d. se indica in cancerul glandei mamare

e. se indica in cancer de prostata

Selectati caracteristicile farmacologice ale analepticelor respiratorii cu actiune
centrala:

a. inhiba SNC la nivel subcortical si bulbar

b. poseda indice terapeutic mic

C. la administrarea repetata maresc frecventa si minut - volumul respiratiei
d. la administrarea repetata epuizeaza centrul respirator, produc convulsii
e. se indica dupa anestezie generala

Selectati caracteristicile farmacologice ale secretoliticelor:

a. sunt fermenti proteolitici

b. stimuleaza functia de detoxifiere a ficatului

c. fluidifica secretiile bronsice purulente

d. inhiba activitatea fermentilor preoteolitici

e. se indica in pancreatita acuta si cronica

Selectati caracteristicile farmacologice ale ketotifenului:

a. este si antagonist a receptorilor Hy

b. inhiba degranularea mastocitelor

C. stimuleaza sinteza de leucotriene

d. este eficace in astmul alergic

e. blocheaza receptorii adenozinici

Selectati caracteristicele farmacologice ale vitaminei D:

a. metabolitul activ al vitaminei D este colecalciferolul

b. metabolitul activ al vitaminei D este calcitriolul

C. se indica in hipercalciemie

d. se indica in hiperparatiroidie

€. se indica in tuberculoza cutanata

Selectati caracteristicele farmacologice ale vitaminei E:

a. are efect oxidant ,,in vivo" si ,,in vitro"

b. intervine in activitatea glandelor sexuale

C. are activitate agregantd plachetara

d. este implicatd in metabolismul seleniului

e. este implicatd in metabolismul acizilor nucleici

Selectati caracteristicile farmacologice ale acidului folic:

a. este vitamina hidrosolubild din grupul vitaminei B

b. este preparat vitaminoid

C. in structura sa intrd pterina si acidul paraaminobenzoic

d. in structura sa intra flavin mononucleotic si flavinadenindinucleotid
e. se indica in tratamentul anemiei megaloblastice

Numiti preparatele cu influentad minora asupra somnului paradoxal:
a. Zolpidem

b. Pentobarbital

c. Nitrazepam

d. Fenazepam

e. Zopiclon

Numiti proprietatile farmacologice ale nitrazepamului

a. Inhiba procesele GABA-ergice in SNC

b. Intensifica procesele GABA-ergice in SNC

c. Poseda proprietati anxiolitice
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d. Provoaca efect sedativ

e. Intensifica efectele centrale ale alcoolului etilic

Numiti proprietatile farmacologice pentru flumazenil:

a. Agonist al receptorilor benzodiazepinici

b. Antagonist al receptorilor benzodiazepinici

c. Utilizat in calitate de antagonist al hipnoticelor care stimuleaza receptorii benzodiazepinici
d. Agonist al receptorilor opioizi

e. Antagonist al receptorilor opioizi

Numiti simptomele caracteristice pentru efectul postactiune la utilizarea hipnoticelor?
a. Apatie

b. Somnolenta

c. Fenomene de excitatie

d. Toleranta

e. Dependenta

Numiti fenomenele care pot aparea la utilizarea indelungata a barbituricelor?
a. Toleranta

b. Dependenta medicamentoasa

c. Dereglari extrapiramidale

d. Inductia fermentilor hepatici

e. Inhibitia fermentilor hepatici

Numiti remediile utilizate pentru prevenirea crizelor majore:

a. Fenitoina

b. Etosuximida

c. Carbamazepina

d. Fenobarbital

e. Valproatul de sodiu

Numiti remediile utilizate pentru prevenirea crizelor minore:

a. Fenitoina

b. Etosuximida

c. Carbamazepina

d. Fenobarbital

e. Valproatul de sodiu

Numiti remediile utilizate pentru prevenirea crizelor partiale (focale):
a. Etosuximida

b. Carbamazepina

c. Lamotrigina

d. Fenitoina

e. Valproatul de sodiu

Numiti remediile utilizate pentru prevenirea crizelor mioclonice:
a. Fenitoina

b. Etosuximida

c. Fenobarbital

d. Valproatul de sodiu

e. Clonazepam

Numiti remediile utilizate pentru cuparea starii de rau epileptic:
a. Etosuximida

b. Carbamazepina

c. Diazepam

d. Tiopental de sodu

e. Protoxid de azot
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in calitate de remedii antiparchinsoniene se utilizeazi:
a. Blocantii receptorilor dopaminici

b. Dopaminomimeticele

c. Inhibitorii MAO neselectivi

d. Inhibitorit MAO-B

e. Colinoblocantele centrale

Numiti grupele farmacologice care se utilizeaza ca antiparchinsoniene:
a. Inhibitorii MAO-B

b. Colinoblocantele centrale

c. Anticolinesterazicele

d. Predecesorul dopaminei - dioxifenilalanina (DOPA)

e. Antagonistii receptorilor NMDA

Numiti efectele adverse ale levodopei:

a. Greata

b. Voma

c. Excitatie

d. Somnolenta

e. Halucinatii

Numiti efectele adverse ale levodopei:

a. Aritmii

b. Hipotensiune ortostatica

c. Dischinezii

d. Dependenta

e. Hipertonusul musculaturii scheletice

Numiti masurile care pot fi folosite pentru diminuarea reactiilor adverse cardiovasculare si
digestive ale levodopei:

a. Inhibitia acetilcolinesterazei

b. Inhibitia DOPA-decarboxilazei periferice

C. Inhibitia DOPA-decarboxilazei in SNC

d. Blocarea receptorilor dopaminici periferici

e. Administrarea haloperidolului

Selectati inhibitorii DOPA-decarboxilazei periferice:
a. Amantadina.

b. Benserazida.

c. Carbidopa.

d. Selegilina.

e. Bromocriptina.

Numiti preparatele care stimuleaza receptorii dopaminici in SNC:
a. Selegilina

b. Amantadina

c. Trihexifenidil

d. Bromocriptina

e. Apomorfina

Selectati penicilinele semisintetice:

a. Azlocilina

b. Benzilpenicilina sodica

c. Oxacilina sodica

d. Carbenicilina disodica

e. Bicilina-5

Selectati penicilinele cu actiune predominanta asupra florei gram-pozitive:
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a. Ampicilind

b. Amoxicilind

c. Oxacilina sodica

d. Benzilpenicilina sodica

e. Bicilina-5

Selectati penicilinele cu spectru larg de actiune:
a. Benzilpenicilina sodica

b. Oxacilina

c. Bicilina-5

d. Amoxicilina

e. Carbenicilina disodica

in ce afectiuni se utilizeazii preparatele benzilpenicilinei?
a. Infectii provocate de streptococi

b. Lues

C. Tuberculoza

d. Meningita epidemica

e. Gonoree

in ce afectiuni se utilizeazii preparatele benzilpenicilinei?
a. Gonoree

b. Difterie

c. Riketsioze

d. Gangrena gazoasa

e. Antrax

Selectati inhibitorii beta-lactamazelor:

a. Acidul clavulanic

b. Tazobactam

c. Sulbactam

d. Cilastatina

e. Selegilina

Selectati penicilinele semisintetice utilizate in infectii cu pseudomonas aeruginosa:
a. Ampicilind

b. Carbenicilina disodica

€. Amoxicilina

d. Azlocilina

e. Oxacilina disodica

in hipotireozi se administreazi:

a. Triiodtironina

b. Diiodtirozina

c. Tiamazol

d. L-tiroxina

€. Mercaptopurind

in hipertireozi se administreazi:

a. Tiamazol

b. Iodura de potasiu

C. Triiodtironina

d. Diiodtirozina

e. Propranolol

Numiti indicatiile alfa- adrenoblocantelor:
a. Atonie intestinala.

b. Spasmul vaselor periferice.
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c. Feocromocitom.

d. Hiperplazie benigna de prostata.

e. Insuficienta cardiaca.

Numiti particularitatile farmacologice ale fentolaminei?

a. Actioneaza 24 de ore

b. Actioneaza 2 - 4 ore

C. Provoaca tahicardie reflectorie nesemnificativa

d. Provoaca tahicardie pronuntata

e. Se utilizeaza pentru cuparea crizelor hipertensive

Numiti particularitatile farmacologice ale prazosinei:

a. Actioneaza 6 - 8 ore

b. Actioneaza 24 ore

c. Poate provoca tahicardie reflectorie nesemnificativa

d. Provoaca tahicardie pronuntata

e. Se utilizeaza pentru tratamentul sistemic a hipertensiunii arteriale

Numiti particularitatile farmacologice caracteristice pentru tamsulozin?

a. In masuri egale blocheazi a - adrenoreceptorii din musculatura netedi a vaselor sangvine,
regiunea prostaticd a uretrei §i din prostata

b. Poseda actiune selectiva moderata fata de o - adrenoreceptorii din regiunea prostatica a uretrei si
prostata

c. Se utilizeaza in hipertensiune arteriala

d. Se utilizeaza in hiperplazie benigna de prostata

e. Actioneaza 24 ore

Mecanizmele posibile de actiune hipotensiva a beta-adrenoblocantelor:

a. caderea debitului cardiac in urma micsorarii puterii si frecventei contractiilor cardiace

b. Micsorarea tonusului vaselor arteriale in urma blocarii beta-2 adrenoreceptorilor din vase
C. Scéaderea activitatii neuronilor centrului vasomotor

d. Scaderea producerii reninei de catre celulele juxtaglomerulare

e. Scaderea eliberarii norepinefrinei din terminatiunile nervilor adrenergici, in urma blocarii beta 2-
adrenoreceptorilor presinaptici

Mecanizmul de actiune antiaritmici a beta-adrenoblocantelor:

a. Scaderea puterii contractiilor cardiace

b. Micsorarea frecventei contractiilor cardiace

C. Scaderea automatismului cordului

e. Accelerarea conducerii atrioventriculare

Selectati beta-adrenoblocantele, ce influenteazi nesemnificativ tonusul  bronbhiilor si
activitatea contractila a miometrului:

a. Propranolol

b. Metoprolol

c. Atenolol

d. Timolol

e. Sotalol

Numiti efectele farmacologice ale rezerpinei:

a. Excitarea sistemului nervos central

b. Efect sedativ

c. Cresterea tensiunii arteriale

d. Scaderea tensiunii arteriale

e. Tahicardie

Numiti efectele farmacologice ale rezerpinei:
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a. Scaderea frecventei contractiilor cardiace

b. Cresterea secretiei sucului gastric

C. Micsorarea secretiei sucului gastric

d. Cresterea peristaltismului intestinal

e. Scaderea peristaltismului intestinal

Numiti efectele farmacologice ale rezerpinei:

a. Insomnie

b. Parkinsonism

c. Tahicardie

d. Cresterea secretiei sucului gastric

e. Diaree

Numiti efectele farmacologice ale M-colinoblocantelor:
a. Mioza si scaderea presiunii intraoculare

b. Midriaza si cresterea presiunii intraoculare

C. Spasmul acomodatiei

d. Paralizia acomodatiei

e. Tahicardie

Numiti efectele farmacologice ale M-colinoblocantelor:
a. Bradicardie

b. Cresterea secretiei glandelor bronsice si digestive

C. Scaderea secretiei glandelor bronsice si digestive

d. Cresterea tonusului muschilor netezi ai organelor interne
e. Scaderea tonusului muschilor netezi ai organelor interne
Numiti efectele farmacologice ale ganglioblocantelor:
a. Mioza

b. Midriaza

C. Spasmul acomodatiei

d. Paralizia acomodatiei

e. Intensificarea secretiei glandelor sistemului digestiv
Numiti efectele farmacologice ale ganglioblocantelor:
a. Scaderea secretiei glandelor sistemului digestiv

b. Cresterea tensiunii arteriale

C. Scdderea tensiunii arteriale

d. Cresterea motilitatii tractului gastrointestinal

€. Scaderea motilitatii tractului gastrointestinal

Numiti efectele adverse ale ganglioblocantelor:

a. Paralizia acomodatiei

b. Xerostomie

C. Hipersecretia glandelor salivare

d. Cresterea motilitatii tractului gastrointestinal (diaree) si tonusului vezicii urinare (mictiuni
frecvente)

e. Atonie intestinald (constipatie, ileus paralitic) si atonia vezicii urinare (mictiuni dificile)
Numiti reactiile adverse ale tubocurarinei:

a. Hipertensiune arteriala

b. Hipotensiune arteriala

c. Dureri musculare in perioada postoperatorie

d. Bronhospasm

e. Cresterea presiunii intraoculare

Numiti efectele adverse la suxametonium:

a. Cresterea presiunii arteriale
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b. Scaderea presiunii arteriale

c. Aritmii cardiace

d. Dureri musculare in perioada postoperatorie

e. Cresterea presiunii intraoculare

Numiti indicatiile pentru administrarea beta 2-adrenomimeticelor:
a. Insuficienta cardiaca

b. Astm bronsic

. Tahiaritmii si extrasistole cardiace

d. Iminenta de avort

e. Nastere prematura

Numiti indicatiile pentru administrarea epinefrinei:

a. Boala hipertensiva

b. Colaps vascular

C. Soc anafilactic

d. Astm bronsic (pentru cuparea acceselor), status astmatic

e. Glaucom cu unghi deschis

Numiti proprietatile farmacologice a norepinefrinei:

a. Se administreaza subcutanat

b. Se administreaza doar intravenous

C. Nu actioneaza asupra tonusului muschilor netezi ai bronhiilor
d. Bradicardie reflectorie

e. Nu se utilizeaza pentru vasoconstrictie locald in asociere cu anestezicele locale
Numiti proprietitile farmacologice a norepinefrinei:

a. Se administreaza intramuscular

b. Se indica in colaps vascular

C. Se indicd in stop cardiac

d. Actioneaza timp indelungat (citeva ore)

e. Actioneaza timp scurt (citeva minute)

Numiti adrenomimeticele utilizate pentru majorarea tensiunii arteriale:
a. Fenilefrina

b. Norepinefrina

C. Izoprenalina

d. Salbutamol

e. Efedrina

Numiti remediile utilizate in blocul atrioventricular:

a. Norepinefrind

b. Izoprenalina

c. Fenoterol

d. Efedrina

e. Xilometazolina

Numiti indicatiile M-colinomimeticelor:

a. Miastenie

b. Glaucom

c. Colica renala

d. Atonia intestinala

e. Astm bronsic

Selectati indicatiile pentru administrarea N-colinomimeticelor:
a. Pentru micsorarea tensiunii arteriale

b. Stimularea reflectorie a respiratiei

c. Tratamentul tabagismului
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d. Tratamentul miasteniei

e. Tratamentul atoniei intestinale

Stimularea concomitenta a M- si N-colinoreceptorilor se determina la administrarea
preparatelor:

a. Aceclidina

b. Carbacolina

C. Neostigmina

d. Galantamina

e. Armina

Numiti efectele remediilor anticolinesterazice:

a. Mioza si micsorarea presiunii intraoculare

b. Midriaza si marirea presiunii intraoculare

C. Tahicardie si marirea tensiunii arteriale

d. Bradicardie si micsorarea tensiunii arteriale

e. Cresterea tonusului muschilor netezi ai organelor interne
Numiti indicatiile pentru utilizarea remediilor anticolinesterazice:
a. Miastenie

b. Glaucom

C. Atonie intestinala

d. Astm bronsic

e. Fenomene reziduale ale poliomielitei

Numiti indicatiile pentru utilizarea remediilor anticolinesterazice:
a. Atonia vezicii urinare

b. Pentru inldturarea actiunii curarizantelor antidepolarizante
c. Intoxicatia cu M-colinomometice

d. Intoxicatia cu M-colinoblocante

e. Intoxicatia cu bureti pestriti

Indicati preparatele utilizate in tratamentul glaucomului :
a. Pilocarpina

b. Neostigmina

C. Aceclidina

d. Armina

e. Galantamind

Indicati preparatele utilizate in atonie intestinala:

a. Aceclidina

b. Pilocarpina

C. Neostigmina

d. Galantamina

e. Armina

Indicati preparatele utilizate in intoxicatiile cu compusi fosfororganici :
a. M-colinomimetice

b. M-colinoblocante

c. Reactivatori ai colinesterazei

d. Galantamina

e. Pilocarpina

Numiti reactivatorii colinesterazei:

a. Trimedoxim

b. Izonitrazina

. Neostigmina

d. Galantamina
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e. Armina

Reactivatorii colinesterazei sunt efectivi in intoxicatii cu:
a. Carbafos

b. Galantamina

C. Neostigmina

d. Diclofos

e. Armina

La utilizarea medicamentelor anticolinergice in tratamentul bolii Parkinson sunt posibile
urmatoarele reactii adverse:

a Sedare excesiva;
b Cresterea presiunii intraoculare;

¢ Hiperprolactinemie;

d Aritmii cardiace;

e Xerostomie

Levodopa:

a Este eficienta in primii ani de la debutul bolii Parkinson;
b Este eficienta in perioadele tardive ale bolii Parkinson;
¢ Este frecvent utilizata in asociere cu inhibitorii DOPA-decarboxilazei;
d Este frecvent utilizatd in asociere cu inhibitorii MAO-B;
e Este frecvent utilizata in asociere cu inhibitorii COMT
Preparate antipsihotice:

a. Clorpromazina

b. Amitriptilina

c. Sulpirid

d. Trifluoperazina

e. Haloperidol

Preparate antipsihotice:

a. Amitriptilina

b. Sulpirid

c. Trifluoperazina

d. Haloperidol

e. Clozapina

Preparate antipsihotice ,,tipice”:

a. Clorpromazind

b. Trifluoperazina

c. Haloperidol

d. Sulpirid

e. Clozapina

Numiti hipnoticele barbiturice:

a. Fenobarbital

b. Pentobarbital

c. Nitrazepam

d. Barbital

e. Oxazepam

Preparate antipsihotice ,,atipice ”:

Sulpirid
Clozapina
Clorpromazina
Flufenazina

Haloperidol
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Selectati preparatele neuroleptice:

a. Clorpromazina

b. Fenelzina

. Haloperidol

d. Trifluoperazina

e. Imipramina

Preparate antipsihotice cresc secretia de prolactini, deoarece blocheaza receptorii dopaminici
din :

a. Sistemul limbic

b. Nucleii bazali

. Sistemul hipotalamo-hipofizar

d. Cerebel

e. Glandele mamare

Preparatele antipsihotice provoaca dereglari extrapiramidale, deoarece blocheaza receptorii
dopaminici din :

a.Sistemul limbic

b.Nucleii bazali

c.Sistemul hipotalamo-hipofizar

d. Cerebel

e Muschii scheletici

Preparatele antidepresive se utilizeaza:

a. Pentru tratarea anorexiei

b. In voma de origine centrala

c. Pentru tratarea durerilor fantoma

d. Pentru tratarea parkinsonismului

e. Pentru abolirea excitatiei psihomotorii acute

Pentru neuroleptanalgezie, in combinatie cu fentanil, se utilizeaza:
. Clorpromazina

. Trifluoperazina

Droperidol

. Clozapina

Sulpirid

in ce caz se folosesc neurolepticele?

a Tratarea psihozelor;

b Tratarea parkinsonismului;

¢ Pentru neuroleptanalgezie;

d Voma de origine centrala;

e Tratarea maniilor

Numiti reactia adversa care poate aparea in urma utilizarii indelungate a neurolepticelor:
Dependentd medicamentoasa fizica

Dereglari extrapiramidale

Dependentd medicamentoasa psihica

Sindrom de postactiune

. Cumulare materiald

Numiti simptomele intoxicatiei acute cu barbiturice
a Excitatie;

b Stare de coma;

c Inhibitia respiratiei;

d Diminuarea excitatiei reflexe;

e Scaderea tensiunii arteriale

o
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Numiti preparatele antidepresive:

a. Imipramina

b. Amitriptilina

c. Fenelzina

d. Haloperidol

e. Clorpromazina

Preparate psihostimulatoare:

Mezocarb

Piracetam

Metilfenidat

Cafeina

. Imipramina

Poseda actiune antidepresiva si psihostimulanta, selectiv inhiba recaptarea neuronala a
serotoninei, nu provoaca efecte atropinice:

a. Fluoxetina

b. Amitriptilina

C. Maprotilind

d. Imipramina

e. Nialamida

Moclobemida:

a. Inhiba MAO-A

b. Poseda efect antidepresiv

c. Provoaca efect psihostimulant

d. Inhiba neselectiv recaptarea neuronald a monoaminelor
e. Inhiba selectiv recaptarea serotoninei
Maprotilina:

a. Are efect sedativ

b. Impiedica recaptarea neuronald a serotoninei
c. Impiedica recaptarea neuronala a noradrenalinei
d. Preparat antipsihotic

e. Antidepresiv

Influenta cafeinei asupra metabolismului:

a. Creste metabolismul bazal

b. Inhiba glicogenoliza

c. Stimuleaza glicogenoliza

d. Provoaca hiperglicemie

e. Stimuleaza lipoliza

Mecanismul de actiune al cafeinei:
Blocheaza receptorii adenozinici

Stimuleaza receptorii adenozinici

Blocheaza receptorii GABA

Activeaza fosfodiesteraza

. Inhiba fosfodiesteraza

Provoaca efect antidepresiv si sedativ, neselectiv inhiba recaptarea neuronala a monoaminelor
(a noradrenalinei si serotoninei):

a. Amitriptilina

b. Litiul carbonat

c. Fluoxetina

d. Maprotilina

e. Nialamida

®o0 o

®oo0 o

32



in tratamentul depresiei se utilizeaz::

a. Clorpromazina

b. Litiul carbonat

. Haloperidolul

d. Amitriptilina

e. Moclobemida

in tratamentul depresiei se utilizeaz:

. Litiul carbonat

. Haloperidolul

c. Amitriptilina

d. Moclobemida

e. Imipramina

in caz de supradozare a cafeinei se observi:

. Bronhospasm

. Insomnie

c. Tahicardie

d. Colaps

e. Aritmii cardiace

Piracetamul se utilizeaza:

a. In retard mental

b. Pentru inldturarea sechelelor ictusului si traumatismelor craniocerebrale
c. In parkinsonism iatrogen

d. In oligofrenie

e. Pentru tratamentul colicilor biliare

Insomnia poate fi provocata de:

a. Diazepam

b. Mezocarb

c. Cafeina

d. Fenazepam

e. Paroxetind

Ce efecte apar la utilizarea M-colinoblocantelor?
a Micsorarea diametrului pupilelor si scdderea tensiunii intraoculare;
b Dilatarea pupilelor si cresterea tensiunii intraoculare;
¢ Spasmul acomodarii

d Paralizia acomodarii;

e Tahicardie;

Ce efecte apar la utilizarea ganglioblocantelor?
a Cresterea tensiunii arteriale;

b Scaderea tensiunii arteriale;

¢ Intensificarea motilitatii tractului gastrointestinal;
d Diminuarea motilitatii tractului gastrointestinal;

e Intensificarea secretiei glandelor digestive;

Care sunt indicatiile pentru utilizarea atropinei?
a Adenomul de prostata;

b In componenta premedicatiei pentru profilaxia bronhospasmului;
¢ Hipertensiunea arterial;

d Intoxicarea cu matraguna;

e Hipersalivatia;

Ce este caracteristic pentru trepiriu iodura?

a Se administreaza intern;

o
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b Se introduce subcutanat;

¢ Se injecteaza intravenos;

d Durata actiunii este de 10-15 min;
e Durata actiunii este de 1-4 ore

Cum influenteaza substantele anticolinesterazice actiunea mioparalitica a

miorelaxantelor antidepolarizante?
a. Intensifica;

b. Prelungesc;

c. Diminueaza;

d. Micsoreaza durata

e. Nu modifica

Cum influenteaza eterul dietilic actiunea miorelaxantelor antidepolarizante?

a. Intensifica;

b. Prelungeste;

c. Diminueaza;

d. Micsoreaza durata
e. Nu modifica

Cum influenteaza substantele anticolinesterazice actiunea miorelaxanta a suxametoniului?

a. Intensifica;

b. Prelungesc;

c. Diminueaza;

d. Micsoreaza durata

e. Nu modifica

Ce efecte apar la utilizarea M-colinoblocantelor?

a Bradicardie;

b Intensificarea secretiei glandelor bronsice si digestive;

¢ Micsorarea secretiei glandelor brongice si digestive;

d Cresterea tonusului muschilor netezi ai organelor interne;
e Scaderea tonusului muschilor netezi ai organelor interne
Ce efecte apar la utilizarea ganglioblocantelor?

a Dilatarea pupilelor

b Ingustarea pupilelor;

¢ Micsorarea secretiei glandelor digestive;

d Diminuarea motilitagii tractului gastrointestinal,

e Intensificarea secretiei glandelor digestive;

Care sunt indicatiile pentru utilizarea M-colinoblocantelor?
a Atonia intestinal;

b Boala ulceroasa a stomacului si a duodenului;

¢ Colica intestinala, renala si biliara;

d Paralizia acomodarii la alegerea ochelarilor;

e Pentru prevenirea bradicardiei reflexe

Ce este caracteristic pentru trepiriu iodura?

a Durata actiunii este de o or3;

b Durata actiunii este de 3 ore

¢ Durata actiunii este de 10-15 min;

d Exercita actiune nedoritd asupra sistemului nervos central;
e Nu actioneaza asupra sistemului nervos central

Care substante excita predominant alfa-adrenoreceptorii?
a Epinefring;

b Norepinefrina;
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¢ Nafazolina;

d Efedrina;

e Fenilefrina;

Care substante excita predominant alfa-adrenoreceptorii?

a Nafazolina;

b Efedrina;

¢ Fenilefrina;

d Izoprenalina;

e Salbutamol

Ce efecte genereaza excitarea alfa-adrenoreceptorilor postsinaptici?
a Constrictia vaselor sanguine;

b Dilatarea vaselor sanguine;

¢ Mioza;

d Midriaza;

e Relaxarea muschilor bronhiilor;

Ce efecte genereaza excitarea alfa-adrenoreceptorilor postsinaptici?
a Dilatarea vaselor sanguine;

b Mioza;

¢ Midriaza;

d Relaxarea muschilor bronhiilor;

e Scaderea contractiilor inimii

Ce efecte genereazi excitarea beta-adrenorcceptorilor?

a Intensificarea contractiilor inimii

b Scaderea contractiilor inimii;

¢ Tahicardie;

d Bradicardie;

e Constrictia vaselor sanguine;

Ce efecte genereazi excitarea beta-adrenoreceptorilor?

a Dilatarea vaselor sanguine;

b Spasmul bronhiilor;

¢ Relaxarea muschilor bronhiilor;

e Cresterea automatismului inimii

Care sunt indicatiile pentru folosirea substantelor care exciti beta-adrenoreceptorii?
Hipotensiunea arteriala;

Astmul bronsic;

Aritmiile cardiace (tahicardia paroxistica, fibrilatia);

Blocul A-V

. Glaucomul

Ce substante se folosesc pentru cresterea tensiunii arteriale?
a Propranolol;

b Fenilefrina;

¢ Norepinefrina;

d Guanetidina;

e Epinefring;

Ce substante se folosesc pentru cresterea tensiunii arteriale?
a Norepinefrina;

b Guanetidina;

¢ Epinefring;

d Efedrina;
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e Salbutamol

Care substante se folosesc in astmul bronsic?

a Norepinefrind;

b Propranolol;

¢ Nafazolina;

d Salbutamol;

e Fenoterolul

Ce substante pot fi utilizate local in rinite?

a Norepinefring;

b Propranolol;

¢ Nafazolina;

d Efedrina;

e Izoprenalina;

Care medicamente pot provoca bronhospasm?

a Propranolol;

b Fenilefrina;

¢ Norepinefring;

d Neostigmina;

e Epinefrind;

Epinefrina:

a Este agonist al adrenoreceptorilor;

b Este antagonist al adrenoreceptorilor;

¢ Mareste frecventa contractiilor cardiace;

d Mareste tonusul bronhiilor;

e Provoaca hiperglicemie

Efedrina:

a Este un adrenomimetic cu actiune directa;

b Mareste eliberarea noradrenalinei din neuronii adrenergici;
¢ Are durata de actiune mai lunga decat epinefrina;
d Pentru ea este caracteristica tahifilaxia;

e Pentru ea este caracteristica dependenta medicamentoasa
Clonidina:

a Este un agonist al adrenoreceptorilor;

b Este un antagonist al adrenoreceptorilor;

¢ La administrarea intravenoasa manifesta actiune bifazica asupra valorilor tensiunii arteriale;
d Se utilizeaza in tratamentul hipotensiunii arteriale;
e Poseda actiune analgezica;

Clonidina:

a La administrarea intravenoasa manifesta actiune bifazica asupra valorilor tensiunii arteriale;
b Se utilizeaza in tratamentul hipotensiunii arteriale;
¢ Poseda actiune analgezica;

d Poseda actiune psihostimulanta;

e Se utilizeaza in tratamentul hipertensiunii arteriale
Dopamina:

a Dilata bronbhiile;

b In doze mici stimuleazi beta-adrenoreceptorii;

¢ In doze mici dilati arterele renale si mezenteriale;
d In doze medii mareste contractilitatea miocardului;
e In doze mari provoaci vasoconstrictie

Ce este caracteristic pentru procaina?
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a Eficacitate 1n toate tipurile de anestezie;

b Eficacitate in anesteziile prin infiltratie si de conducere;
¢ Toxicitate 1nalta;

d Toxicitate redusa;

¢ Durata actiunii in anestezia prin infiltratie - min;

Ce este caracteristic pentru trimecaina?

a Eficacitate 1n toate tipurile de anestezie;

b Eficacitate n anesteziile prin infiltratie si de conducere;
¢ Toxicitate inalta;

d Toxicitate redusa;

e Durata actiunii mai mica decat a procainei;

Ce este caracteristic pentru lidocaina?

a Eficacitate 1n toate tipurile de anestezie;

b Ineficienta in anestezia terminala;

¢ Actiune anestezica mai puternica decat a procainei;

d Actiune anestezica mai redusa decat a procainei;

e Toxicitate Tnalta;

Ce este caracteristic pentru benzocaina?

a Utilizarea in toate tipurile de anestezie;

b Utilizarea in anestezia prin infiltrare si de conducere;

¢ Utilizarea in anestezia superficial;

d Hidrosolubilitate 1nalta;

e Hidrosolubilitate scazuta

Care din urmatoarele preparate se folosesc in anestezia neinhalatorie?
a Oxibutirat de sodiu;

b Propanidid;

¢ Ketamina;

d Halotan ;

e Protoxid de azot

Halotan:

a. Poseda actiune anestezica 1nalta;

b. Sensibilizeaza miocardul la actiunea catecolaminelor;
C. Intensifica actiunea miorelaxantelor antidepolarizante;
d. Este inflamabil

e. Este administrat intravenos

Efectul de scurta durata a tiopentalului se explica prin:
a. Metabolizare rapida in ficat;

b. Eliminare rapida in forma neschimbata prin rinichi ;

c. Reducerea rapida a concentratiei de tiopental sodic in encefal si sdnge in urma depozitarii
acestuia in tesutul adipos

d. Eliminare rapida in forma neschimbata cu respiratia

e. Metabolizare rapidd in pulmoni

Efectele adverse a halotanului:

a Tahicardie;

b Bradicardie;

¢ Cresterea tensiunii arteriale;

d Hipotensiune;

e Aritmii cardiace

Efectele adverse ale ketaminei:

a Hipotensiune;
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b Cresterea tensiunii arteriale;

c Tahicardie;

d Halucinatii dupa trezirea din anestezie
e Astm bronsic

Dezvoltarea aritmiilor in anestezia cu halotan este favorizata de:
a. Propranolol;

b. Epinefrina;

c. Efedrina

d. Propranolol

e. Verapamil

Care din urmaitoare anestezice poate genera crestere excesiva a secretiei glandelor bronsice?
a Tiopental de sodiu;

b Eter dietilic;

c Halotan;

d Protixid de azot;

e Ketamina

Analgezicele opioide:

a Trimeperidina;

b Paracetamol;

¢ Butorfanol,

d Morfina;

e Amitriptilina;

Analgezicele opioide:

a Butorfanol,

b Morfina;

¢ Amitriptilina;

d Buprenorfina;

e Fentanil

Agonisti totali ai receptorilor p opioizi:
a. Morfina;

b. Butorfanol;

c. Fentanil;

d. Buprenorfina

e. Clonidina

Analgezice din grupul agonisti-antagonisti si agonisti partiali ai receptorilor opioizi:
a Morfina;

b Fentanil,

¢ Naloxona;

d Butorfanol;

e Buprenorfina

Analgezic neopioid cu actiune centrala:
a. Morfina;

b. Butorfanol;

c. Buprenorfina;

d. Paracetamol

e. Acid acetilsalicilic

Analgezicele din grupul agonistilor totali ai receptorilor p opioizi provoaca:
a Analgezie;

b Euforie;

¢ Deprimarea respiratiei;
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d Efect antipiretic;

e Efect antiinflamator;

Analgezicele din grupul agonistilor totali ai receptorilor p opioizi provoaca:
a Midriaza;

b Efect antiinflamator;

¢ Dependenta medicamentoasa;

d Constipatie;

e Mioza

Buprenorfina:

a Analgezic opioid;

b Agonist partial al receptorilor p opioizi;

¢ Antagonist al receptorilor p opioizi;

d Inhiba respiratia mai slab decat morfina;

e Mai rar decat morfina provoaca dependentd medicamentoasa
Butorfanolul

a Dupa efectul analgezic este aproape egal cu cel al morfinei,

b Agonist al receptorilor k 0pioizi;

¢ Deprima respiratia mai puternic decat morfina;

d Mai rar decat morfina provoaca dependentd medicamentoasa;
e Poate provoca disfonie si halucinatii

Amitriptilina:

a Inhiba recaptarea neuronald a monoaminelor in structurile ce controleaza
sensibilitatea dureroasa;

b Inhiba MAO;

¢ Blocheaza receptorii opioizi,

d Se indicd pentru jugularea durerii In traume;

e Se utilizeaza pentru tratarea sindroamelor algice cronice;
Amitriptilina:

a Inhiba MAO;

b Blocheaza receptorii opioizi;

¢ Se indica pentru jugularea durerii in traume;

d Se utilizeaza pentru tratarea sindroamelor algice cronice;

e Este un antidepresiv

Carbamazepina:

a Inhiba recaptarea neuronala a monoaminelor in SNC,;

b Blocheaza canalele de sodiu ale neuronilor;

¢ Preparat pentru jugularea durerii in infarctul miocardic;

d Preparat pentru tratamentul neuralgiei nervului trigemen;

e Preparat antiepileptic

Efectul analgezic al amitriptilinei se explica prin:

Activarea transmiterii adrenergice si serotoninergice in SNC ;
Activarea receptorilor opioizi;

Stimularea proceselor GABA-ergice

Blocarea receptorilor opioizi

. Blocarea COX

Dupa actiunea analgezica si proprietatea de a deprima respiratia este mai puternic decat
morfina, are actiune de scurta durata, se utilizeaza pentru neuroleptanalgezie:
a. Buprenorfina;

b. Promedol,

c. Tramadol;
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d. Fentanil

e. Amitriptilina

Analgezic neopioid, are actiune analgezica si antipiretica, practic nu poseda proprietati
antiinflamatoare:

a. Ketamina;

b. Paracetamol,

C. Amitriptilina;

d. Carbamazepina

e. Fentanil

Caracteristica salicilatilor si derivatilor pirazolone:

a Inlatura durerile de orice origine;

b Poseda proprietati antiinflamatoare;

¢ Provoaca dependentd medicamentoasa;

d Poseda proprietati antipiretice;

e Reduc volumul ventilatiei pulmonare

Determinati proprietatile acidului acetilsalicilic:

a Actiune antiinflamatoare;

b Actiune antipiretica;

¢ Actiune antiagreganta;

d Inhibarea excretiei acidului uric;

e Efect sedativ

Care este mecanismul aparitiei vomei provocate de morfina?
Excitarea receptorilor mucoasei stomacului;

Excitarea directd a neuronilor centrului vomei;

Excitarea receptorilor ,,zonei trigger” a centrului vomei
Stimularea D receptorilor ,,zonei trigger” a centrului vomei
. Blocarea D receptorilor ,,zonei trigger” a centrului vomei
Care este durata medie a efectului analgezic al morfinei (injectare subcutani):
a. 10-30 min;

b. -4-5 ore;

c. 6-7 ore

d. 8-12 ore

e. 12-24 ore

Care efecte sunt caracteristice pentru morfina:

a Calmarea durerii de orice origine;

b Dilatarea pupilei;

c Euforia;

d Somnolenta;

e Micsorarea tonusului muschilor netezi ai organelor interne
Care sunt indicatiile principale ale analgezicelor opioide?
a Dureri 1n traume;

b Cefalee,

¢ Dureri acute 1n infarct de miocard;

d Dureri in tumorile maligne;

e Dureri articulare in afectiunile cu caracter inflamator
Efecte adverse ale morfinei sunt:

a Deprimarea respiratiei ;

b Greata, voma;

c Diaree;

d Cresterea tensiunii arteriale;
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e Constipatie;

Efecte adverse ale morfinei sunt:

a Greata, voma;

b Diaree;

¢ Cresterea tensiunii arteriale;

d Constipatie;

e Spasmul musculaturii netede a tubului digestiv
Aritati localizarea M-colinoreceptorilor:

a Celulele organelor efectoare din regiunea terminatiilor fibrelor colinergice;
b Neuronii ganglionilor simpatici;

¢ Neuronii ganglionilor parasimpatici;

d Neuronii sistemului nervos central,

e Glomerulele carotidiene;

Enumerati M-colinoreceptorii cuplati cu proteina Gi:
M,

Ma;

Ms;

My,

. Ms;

Enumeratl M-colinoreceptorii cuplati cu proteina Gq:
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Care efecte ale M-colinomimeticelor au importantia farmacoterapeutica?

a. Mioza si scaderea tensiunii intraoculare;

b. Spasmul acomodatrii;

C. Cresterea tonusului intestinului si a vezicii urinare;

d. Marirea secretiei glandelor bronsice

e. Midriaza si cresterea tensiunii intraoculare

Cum influenteaza remediile anticolinesterazice asupra actiunii acetilcolinei?
intensifica;

scurteaza;

diminueaza,

prelungesc

inverseaza

Ce efecte apar la utilizarea remediilor anticolinesterazice in doze terapeutice?
a Scaderea tonusului muschilor netezi ai organelor interne;

b Intensificarea secretiei glandelor bronhice si a celor digestive;

¢ Scaderea secretiei glandelor bronsice si a celor digestive;

d Facilitarea transmisiei neuromusculare;

e Suprimarea transmisiei neuromusculare;

Ce efecte apar la utilizarea remediilor anticolinesterazice in doze terapeutice?
a Mioza si scaderea tensiunii intraoculare;

b Midriaza si marirea tensiunii intraoculare;

¢ Tahicardie si cresterea tensiunii arteriale;

d Bradicardie si scaderea tensiunii arteriale;

e Cresterea tonusului muschilor netezi ai organelor interne

Care sunt indicatiile pentru utilizarea M-colinomimeticelor?

Paooe
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a Miastenia,

b Glaucomul,

¢ Colica renala;

d Atonia intestinala ;

e Astmul bronsic;

Care sunt indicatiile pentru utilizarea M-colinomimeticelor?
a Glaucomul;

b Colica renala;

¢ Atonia intestinala ;

d Astmul bronsic;

e Atonia vezicii urinare

Cu ce scopuri se folosesc N-colinomimeticele?

Pentru micsorarea tensiunii arteriale;

In dispnee;

Pentru stimularea reflexa a respiratiei;

Ca remedii pentru suprimarea dorintei de a fuma

. In insuficienta cardiaca

Care substante sunt utilizate in tratamentul glaucomului?
a Cititon;

b Arming;

¢ Pilocarpina;

d Fizostigmina;

e Lobelina;

Care substante sunt utilizate in tratamentul glaucomului?
a Pilocarpina;

b Fizostigmina;

¢ Lobelina;

d Acetazolamida;

e Aceclidina

Care remedii medicamentoase se utilizeaza pentru tratamentul intoxicatiilor cu
substante organofosforice?

a M-colinomimetice;

b M-colinoblocante;

¢ Reactivatori ai colinesterazei;

d N-colinomimetice;

e N-colinoblocante

Enumerati reactiile adverse ale aceclidinei:

a Iritatie a conjunctivei (la administrare in sacul conjunctival);
b Injectia vaselor conjunctivei (la administrare in sacul conjunctival);
¢ Salivatie excesiva;

d Xerostomie;

e Transpiratie excesiva;

Enumerati reactiile adverse ale aceclidinei:

a Xerodermie;

b Xeroftalmie;

c Diaree;

d Constipatie;

e Bradicardie;

Enumerati reactiile adverse ale pilocarpinei:

a Conjunctivita foliculard (la utilizarea topica indelungata);
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b Durere in ochi (la administrare in sacul conjunctival);

c Salivatie excesiva;

d Xerostomie;

e Transpiratie excesiva;

Enumerati efectele adverse ale colinomimeticelor cu actiune indirecta:
a Salivatie excesiva;

b Xerostomie;

¢ Bronhospasm;

d Bradicardie;

e Retentie urinara;

Citizina:

a Stimuleaza reflector centrul respirator;

b Stimuleaza direct centrul respirator;

¢ Inhiba centrul respirator;

d Se utilizeaza preponderent in stop respirator de origine reflectorie;

e Se utilizeaza preponderent in stop respirator ce se dezvolta la utilizarea substantelor cu actiune
deprimanta asupra SNC;

Citizina:

a Stimuleaza direct centrul respirator;

b Inhiba centrul respirator;

¢ Se utilizeaza preponderent in stop respirator de origine reflectorie;

d Se utilizeaza preponderent in stop respirator ce se dezvoltd la utilizarea substantelor cu actiune
deprimanta asupra SNC;

e Poate fi utilizatd pentru tratamentul tabagismului

Carbacolul:

a Este mai activ decat acetilcolina;

b Este mai putin activ decat acetilcolina;

¢ Manifesta o actiune mai indelungata decéat acetilcolina;

d Are o durata de actiune mai scurta decat acetilcolina;

e Poate fi administrat peroral;

Carbacolul:

a Manifesta o actiune mai indelungata decat acetilcolina;
b Are o duratd de actiune mai scurta decat acetilcolina;

c Poate fi administrat peroral;

d Se administreaza exclusiv parenteral;

e Se administreaza exclusiv intraconjunctival

Fizostigmina:

a Penetreaza barierele histohematice;
b Nu penetreaza barierele histohematice;

¢ Provoaca midriaza;

d Poate fi utilizata in tratamentul intoxicatiilor cu matraguna;

e Poate fi utilizata in tratamentul intoxicatiilor cu compusi organofosforici;
Fizostigmina:

a Provoaca midriaza;
b Poate fi utilizatd in tratamentul intoxicatiilor cu matraguna;

¢ Poate fi utilizata in tratamentul intoxicatiilor cu compusi organofosforici;
d Poate fi utilizata in tratamentul bolii Alzheimer;

e Este antagonist al miorelaxantelor antidepolarizante
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Cum influenteazi alcoolul etilic in concentratii mari ( 40% si mai mult ) asupra functiilor
stomacului?

a Stimuleaza secretia glandelor gastrice;

b Deprima secretia glandelor gastrice;

c Intensifica activitatea digestiva a sucului gastric;

d Deprima activitatea digestiva a sucului gastric;

e Intensifica producerea mucusului de catre glandele gastrice;

Cum influenteaza alcoolul etilic in concentratii mari (40% si mai mult ) asupra functiilor
stomacului?

a Deprima activitatea digestiva a sucului gastric;

b Intensificd producerea mucusului de cétre glandele gastrice;

¢ Micsoreaza producerea mucusului de catre glandele gastrice;

d Provoaca spasmul piloric si diminueaza activitatea motorie a stomacului;

e Provoaca relaxarea pilorului si mareste motilitatea stomacului;

Enumerati efectele alcoolului etilic asupra SCV:

a Efect cardiotoxic;

b Mareste agregarea trombocitelor;

¢ Actiune antiagregants;

d Dereglarea microcirculatiei in miocard;

e Ameliorarea microcirculatiei in miocard

Derivatii benzodiazepinici poseda urmatoarele efecte:

a. Antipsihotic;

b. Sedativ;

c. Hipnotic;

d. Miorelaxant;

e. Anestezic general;

Derivatii benzodiazepinici poseda urmaitoarele efecte:

a Hipnotic;

b Miorelaxant;

¢ Anestezic general;

d Psihostimulant;

e Tranchilizant

Care sunt avantajele hipnoticelor benzodiazepinice in comparatie cu cele barbiturice?
a Posedad o limita de sigurant{d mai mare;

b Sunt mai putin periculoase din punct de vedere al aparitiei dependentei medicamentoase;
¢ Influenteaza mai putin structura somnului;

d Nu modifica considerabil activitatea enzimelor microzomiale hepatice;

e Nu interactioneaza cu alte substante ce au actiune deprimanta asupra sistemului nervos central
Care este mecanismul transformarii levodopei in dopamina?

a. Dezaminare cu participarea monoaminooxidazei

b. O-metilarea sub actiunea catecol-O-metiltransferazei

c. Decarboxilarea sub actiunea DOPA-decarboxilazei

d. Aminare cu participarea monoaminooxidazei

e. O-demetilarea sub actiunea catecol-O-metiltransferazei

Ce efecte adverse ale trihexifenidilului sunt determinate de actiunea lui asupra
colinoreceptorilor periferici?

a. Xerostomia

b. Marirea tensiunii intraoculare

c. Tahicardia

d. Excitatia motorie
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e. Bradicardia

Care substante se utilizeaza pentru intensificarea actiunii terapeutice si diminuarea efectelor
adverse ale levodopei?

a. Substantele anticolinesterazice

b. Inhibitorii monoaminoxidazei

c. Inhibitorii DOPA-decarboxilazei periferice

d. Inhibitorit COMT

e. Inhibitorit MAO-B

Carbamazepina:

a Poseda actiune antiparkinsoniana;

b Poseda actiune antiepilepticd;

¢ Poseda actiune analgezica;

d Poseda actiune timoizoleptica;

e Inhiba enzimele hepatice;

Carbamazepina:

a Poseda actiune antiepileptica;

b Poseda actiune analgezica,

¢ Poseda actiune timoizoleptica;

d Inhiba enzimele hepatice;

e Induce enzimele hepatice

Derivatii butirofenonei:

a. Clorpromazina

b. Clorprotixen

. Haloperidol

d. Trifluoperazina

e. Droperidol

Care dintre substantele enumerate manifesta actiune minima asupra fazei rapide a somnului?
a. Fenobarbital

b. Pentobarbital

c. Barbital

d. Nitrazepam

e. Oxazepam

Ce e caracteristic pentru fenomenul de postactiune a preparatelor hipnotice?

a. Apatie

b. Somnolenta

c. Excitatie

d. Diminuarea vitezei reflexelor

e. Stimularea respiratiei

Care dintre urmétoarele medicamente modifica medierea dopaminergica in sistemul limbic?
a. Fenobarbital

b. Ketamina

c. Morfina

d. Clorpromazina

e. Indometacina

Care sunt avantajele hipnoticelor benzodiazepinice in comparatie cu cele barbiturice?
Poseda o limitd de sigurantd mai mare

Sunt mai putin periculoase din punc de vedere al aparitiei dependentei medicamentoase
Influenteaza mai putin structura somnului

Modifica considerabil activitatea enzimelor microzomiale

Nu interactioneaza cu alte substante ce au actiune deprimantd asupra SNC

()
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Efecte antivomitiv al antipsihoticelor este provocat in special de blocarea receptorilor
dopaminici din :

a. Zona trigger a centrului vomei

b. Sistemul limbic

c. Hipotalamus

d. Nucleii bazali

e. Stomac

Efectele derivatilor fenotiazinei si butirofenonei:

a. Antipsihotic

b. Sedativ

c. Cresterea activitatii motorii

d. Scaderea activitatii motorii

e. Antivomitiv

Care neuroleptic se foloseste pentru neuroleptanalgezie?

a Trifluoperazina

b Haloperidol,

¢ Clopromazina

d Droperidol

e Clorprotixen

Ce efecte sunt caracteristice pentru neuroleptice?

a Antipsihotic;

b Antivomitiv;

¢ Sedativ;

d Dereglari extrapiramidale;

e Antagonizeaza actiunea anestezicelor, hipnoticelor si analgezicelor opioide
Are efect anxiolitic, hipnotic, anticonvulsiv; se administreaza intravenos si intern; este utilizat
in neuroze, insomnie, pentru jugularea statusului epileptic:

a Mezocarb;

b Piracetam;

¢ Diazepam;

d Zopiclon

e Flumazenil

Antidepresivele:

Imipramina

Haloperidol

Moclobemida

Maprotilina

. Amitriptilind

Antidepresive- inhibitori neselectivi ai recaptirii neuronale a monoaminelor:
a. Imipramina

b. Amitriptilina

€. Moclobemida

d. Fluoxetina

e. Nialamida

Antidepresiv- inhibitor selectiv al recaptirii neuronale a serotoninei:
a. Moclobemida

b. Amitriptilina

. Fluoxetina

d. Maprotilina

e. Nialamida
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Antidepresiv inhibitor selectiv al recaptarii neuronale a noradrenalinei:
Amitriptilina

Maprotilina

Moclobemida

Fluoxetina

. Imipramina

Antidepresiv- inhibitor neselectiv MAO (MAO-A si MAO-B):
a. Amitriptilina

b. Maprotilina

. Fluoxetina

d. Moclobemida

€. Nialamida

Antidepresiv- inhibitor selectiv MAO-A:

a. Moclobemida

b. Fluoxetina

C. Amitriptilina

d. Imipramina

e. Paroxetind

Care preparate fac parte din grupul analepticelor?
a. Camfor

b. Bemegrid

C. Niketamida

d. Droperidol

e. Clonidina

Fluoxetina:

a. Inhiba selectiv recaptarea neuronald a noradrenalinei
b. Poseda efect psihostimulant

c. Nu actioneaza asupra receptorilor adrenergici

d. Blocheaza M-colinoreceptorii

e. Inhiba selectiv recaptarea neuronala a serotoninei
Cafeina:

a. Stimuleaza respiratia

b. Are efect cardiotonic

C. Are actiune psihostimulanta

d. Inhiba respiratia

e. Micsoreaza diureza

Actiunea cafeinei asupra organelor efectoare:

a. Creste secretia glandelor gastrice

b. Scade tonusul bronhiilor

C. Creste diureza

d. Scade tonusul muschilor scheletici

e. Mareste tonusul bronhiilor

Camforul:

a. Are actiune iritanta locala

b. Stimuleaza centrul respirator

. Provoacd dependenta medicamentoasa

d. Stimuleaza centrul vasomotor

e. Are efect stimulator direct asupra cordului

Cafeina declanseaza:

a. O crestere temporara a capacitdtilor intelectuale si fizice
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b. Scaderea necesitatii de somn

C. Scaderea tonusului muschilor scheletici

d. Stimularea centrelor vasomotor §i respirator

e. Cresterea fortei si frecventei contractiilor cardiace
Cafeina declanseaza:

a. Scaderea necesitatii de somn

b. Scaderea tonusului muschilor scheletici

C. Stimularea centrelor vasomotor si respirator

d. Cresterea fortei si frecventei contractiilor cardiace

e. Cresterea secretiei glandelor gastrice

Care din urmitoarele medicamente poseda actiune nootropa?
a. Amantadina

b. Piracetam

€. Bromocriptina

d. Meclofenoxat

e. Cafeina

Efectul antidepresiv al imipraminei si amitriptilinei se explica prin:
a. inhibarea neselectiva a recaptarii neuronale a monoaminelor
b. Blocarea M-colinoreceptorilor centrali

C. Inhibarea activitatii monoaminoxidazei

d. Stimularea directa a receptorilor adrenergici

e. Stimularea MAO

Analepticele se folosesc:

a. Pentru revenirea din anestezie dupa interventii chirurgicale
b. In intoxicatii severe cu hipnotice

c. In asfixia nou-nascutilor

d. In intoxicatii usoare cu hipnotice de tip narcotic

e. Pentru stimularea respiratiei dupa inec

Cafeina se indica:

In boali hipertensiva

In migrena

In boali hipotensiva

Pentru stimularea respiratiei

. Ca psihostimulator

Efectele adverse ale cafeinei:

a. Tahicardie

b. Insomnie

c. Excitatie motorie

d. Parkinsonism iatrogen

e. Bronhospasm

Dependenta medicamentoasa este cauzata de:

a. Preparate nootrope

b. Psihodisleptice

c. Analgezice opioide

d. Ketamina

e. Verapamil

in care organe sau tesuturi un medicament lipofil (de ex. tiopental) atinge cel mai tirziu
concentratia maxima dupa administrarea intravenoasa?
a. musculatura scheletica

b. miocard
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C. plamani

d. creier

e. rinichi

Timpul de injumatatire plasmatic a unui medicament este definit ca timpul dupa care:
a. medicamentul a parasit organismul pe jumatate

b. numai la 50% din indivizii examinati se mai poate demonstra un efect al medicamentul
C. concentratia medicamentului in plasma a scazut la jumatate

d. efectul medicamentului a scazut la jumatate

e. 50% din medicament este metabolizat in ficat

Particularitatea administrarii perorale a medicamentelor este:

a. efectul se dezvolta rapid

b. posibilitatea folosirii substantelor medicamentoase in stari de inconstienta

c. imposibilitatea folosirii substantelor medicamentoase ce se distrug in tubul digestiv

d. posibilitatea administrarii substantelor medicamentoase nesterile

e. sterilizarea obligatorie a solutiilor

Numiti calea parenterald de administrare a medicamentelor:

a. perorala

b. inhalator

C. sublinguala

d. rectala

e. transbucala

Care grupe de preparate pot provoca fenomen de insuficienta functionala la intreruperea
brusca a farmacoterapiei:

a. beta-adrenoliticele

b. glucocorticoizii

c. antihistaminicele H2

d. anticolinergicele centrale

e. barbituricele

Actiunea directd a medicamentelor se realizeaza prin intermediul:

a. neuromediatorilor

b. receptorilor

c. arcului reflex

d. mesagerilor secunzi

e. enzimelor

Cum se numeste actiunea medicamentelor ce se dezvolta dupa absorbtia lor in circuitul
sistemic?

a. reflectorie

b. directa

C. indirecta

d. resorbtiva

€. neselectiva

Scaderea sensibilitatii organismului fatd de medicament in cazul administrarii repetate a lor
se numeste:

a. sinergism

b. antagonism

c. idiosincrazie

d. sensibilizare

e. toleranta

Intensificarea efectului farmacologic in cazul administrarii asociate a medicamentelor se
numeste:
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a. antagonism

b. idiosincrazie

C. toleranta

d. sinergism

e. tahifilaxie

Depozitarea medicamentului in organism sta la baza:

a. tahifilaxiei

b. dependentei

C. sensibilizarii

d. cumularii

e. idiosincraziei

Medicamente cu activitate intrinseci asigura mecanismul de actiune:

a. litic

b. blocant

C. mimetic

d. alosteric

e. plegic

Diminuarea efectelor medicamentelor in cazul utilizirii asociate a lor se numeste:
a. toleranta

b. tahifilaxie

C. potentare

d. antagonism

e. indiferenta

Ce numim actiune specifica (selectiva) benefica a medicamentelor?

a. cand medicamentul actioneaza reflector sau influenteaza sinteza, depozitarea, eliberarea si
recaptarea mediatorului

b. cand medicamentul evita primul pasaj hepatic

C. in cazul cand medicamentul actioneaza preponderent asupra unui anumit organ sau
interactioneaza cu un anumit subtip de receptori

d. cand medicamentul se leaga selectiv de anumite proteine plasmatice

e. cand medicamentul provoaca reactii adverse specifice

Care afirmatie in conditii experimentale defineste indicele terapeutic?

a. exprima raportul DL 25/DE 55

b. exprima raportul DL 50/DE 25

C. exprima raportul DL 50/DE 5

d. exprima raportul DTso/DE 109

e. exprima raportul DT10/DE 109

Pentru care medicamente exista un antagonism competitiv la nivel de receptori?
a. nalorfina-morfina

b. guanetidina-efedrina

c. acid ascorbic-amfetamina

d. cimetidina-anticoagulantele orale

€. neostigmina-pilocarpina

Care din urmatoarele afirmatii defineste actiunea de tip agonist?

a. fenomenele metabolice declangsate prin activarea fosfatazelor specifice, dependente de calciu-
calmodulina sau calciu-fosfolipide

b. medicamentele care se fixeaza de receptori si 1i actioneaza provocand efecte specifice,
asemanatoare medicamentului

C. interactiunea dintre medicament si moleculele organismului

d. interactiunea medicamentului cu proteinele plasmatice
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e. intensitatea efectului, exprimata prin efectul maxim

Care substanti are functie de mesager secund intracelular?

a. diacilglicerolul

b. fosfatidilinozitol

c. dextranul

d. ADN

e. ARN

Care fenomen se intalneste la administrarea concomitenta a doua medicamente?
a. idiosincrazie

b. cumulare

C. dependenta medicamentoasa

d. sensibilizare

e. antagonism

Indicati caracteristica specifica pentru penetrarea membranelor celulare prin transport
specializat:

a. are loc la nivelul canalelor membranare

b. necesita consum de energie

C. este posibila numai pentru moleculele hidrosolubile

d. poate fi influentata prin competifie moleculara

e. are loc numai in sensul gradientului de concentratie sau al potentialului electrochimic
Determinati doza eficienta a morfinei clorhidrat care realizeaza o analgezie puternica cu
pierderea cunostintei.

a. 5-10 mg /kg i/v lent (timp de 10 minute)

b. 10-20 mg/kg i/v ( timp de 20 minute)

c. 1-2 mg/kg i/v ( timp de 20 minute)

d. 5-10 mg /kg i/m (timp de 10 minute)

e. 5-7 mg /kg i/m (timp de 20 minute)

Descrieti farmacocinetica protoxidului de azot:

a. circa 0,5% se poate metaboliza pana la apa si bioxid de carbon

b. nu se metabolizeaza

C. se elimina prin rinichi

d. in urma biotransformarii formeaza metaboliti activi

€. nu penetreaza bariera hematoencefalica

Timpul de inducere a anesteziei generale de catre ketamina este de:

a. 10-30 secunde i/v sau 5-10 minute i/m

b. 1-20 minute i/m

c. 10-30 secunde i/v sau 3-4 minute i/m

d. 3-4 minute s/c

e. 10-15 minute i/v

Care este cauza efectului anestezic de scurta durata a tiopentalului de sodiu?

a. inactivarea rapida a substantei de catre enzimele hepatice

b. excretia renala rapida a substantei din organism

c. reducerea rapidd a concentratiei tiopentalului de sodiu in encefal si singe pe contul depozitarii
substantei in tesutul adipos

d. nu penetreaza bariera hematoencefalic

e. cumuleaza in muschi

Numiti care din anestezice generale intravenoase de mai jos fac parte din derivatii
fenciclidinei:

a. hidroxidiona succinat

b. propanidid
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C. ketamina

d. oxibutirat de sodiu

e. propofol

Timpul de inducere a anesteziei generale de catre protoxidul de azot este de:
a. rapida - 2-4 minute

b. moderata - pana la 10 minute

c. lentd - 10-30 minute

d. marcata

e. slaba

Care este durata efectului analgezic al ketaminei dupa anestezie:
a. 20-30 minute

b.1-1,5 ore

c. 3-4 ore

d. nu poseda efect analgezic

e. mai mult de 7 ore

La care grupa de medicamente se refera cirbunele medicinal?

a. antiflatulente

b. coleretice

c. colecistochinetice

d. hepatoprotectoare

e. substituenti ai secretiei pancreatice

Care anestezic general poate produce cresterea excesiva a secretiilor traheobronsice?
a. tiopental

b. ciclopropan

c. halotan

d. protoxid de azot

e. ketamina

Ce remediu anestezic general se poate utiliza pentru abolirea durerilor in infarct acut de
miocard?

a. eter anestezic

b. ftorotan

c. tiopental de sodiu

d. protoxid de azot

e. ketamina

Care preparat este de electie in toate tipurile de anestezie locala?
a. benzocaina

b. trimecaina

C. procaina

d. tetracaina

e. lidocaina

Doza zilnica medie de acid acetilsalicilic ca antiagregant plachetar este:
a. 0,050

b. 0,200

c. 0,500

d. 1,000

e. 1,500

Preparatul utilizat in neuralgia trigeminala:

a. acid acetilsalicilic

b. paracetamol

C. sumatriptan
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d. carbamazepina

e. tramadol

Numiti efectul stimularii receptorilor opiozi k:

a. euforie

b. depresie respiratorie

c. farmacodependenta

d. analgezie spinala

e. analgezie supraspinala

Doza minima letala de morfina per os la indivizi neobisnuiti este (in mg):
a. 30

b. 60

c. 120

d. 240

e. 480

in ce dozi poate fi utilizati morfina clorhidrat pentru realizarea analgeziei?
a. pulbere pentru administrare orald a cate 100 mg

b. comprimate 50 mg

c. comprimate 0,5 mg

d. sirop 10 mg/ml

e. doza de 1- 2 mg/kg i/v lent (timp de 20 min)

Numiti agonist antagonistul receptorilor opioizi:

a. metamizol sodic

b. naloxona

c. tramadol

d. buprenorfina

e. fentanil

Cum influenteaza morfina asupra receptorilor opioizi ?
a. stimuleaza sinteza peptidelor opioide

b. intensifica eliminarea peptidelor opioide

C. excita direct receptorii opioizi

d. blocheaza receptorii opioizi

e. contribuie la acumularea peptidelor opioide

Morfina poate produce:

a. excitarea centrului tusei

b. stimularea respiratiei

c. paralizia cililor vibratili la nivelul mucoasei traheo-bronsice
d. inhibarea nervului vag

e. bronhodilatatie

Morfina este contraindicata in:

a. infarct acut de miocard

b. edem pulmonar

C. dureri In cancer inoperabil

d. traumatism cerebral cu insuficientd respiratorie

€. preoperator

Care este durata efectului analgezic al morfinei ( la injectarea subcutanata)?
a. 20-30 min

b. 4-5 ore

c. 8-12 ore

d. 12-24 ore

e. 1-2 ore
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Prin ce se explica efectul antiparkinsonian al levodopei?

a. stimularea proceselor colinergice in sistemul nervos central

b. deprimarea proceselor colinergice in sistemul nervos central

C. stimularea proceselor dopaminergice in sistemul nervos central
d. deprimarea proceselor dopaminergice in sistemul nervos central
e. stimularea proceselor serotoninergice in sistemul nervos central
Indicati caracteristicele buspironei:

a. influenteaza pozitiv metabolismul neuronal

b. produce o inversare a dispozitiei afective, crescand riscul de suicid
C. blocheaza receptorii dopaminergici la nivelul sistemului limbic
d. are proprietati tranchilizante atribuite interactiunii cu receptorii 5-HT 14
€. actioneaza pe receptorii membranari de tip GABA

Numiti contraindicatiile benzodiazepinelor:

a. boala Parkinson

b. epilepsie

C. miastenia graves

d. insuficienta coronariana

e. hipertiroidie

Indicati efectul acidului valproic:

a. antihalucinator

b. timoanaleptic

c. anxiolitic

d. anticonvulsiv

e. antimigrenos

Notati efectul caracteristic pentru trihexifenidil:

a. are o perioadd de semiviatd lunga

b. antagonizeaza intens hipertonia musculara

C. se poate recomanda si pacientilor ce asociaza adenom de prostata
d. intensifica sialoreea

e. este indicat in glaucom

Care este cauza efectului anestezic de scurti durati a tiopentalului de sodiu?

a. inactivarea rapida a substantei de catre enzimele hepatice
b. excretia renala rapida a substantei din organism

c. reducerea rapida a concentratiei tiopentalului de sodiu in encefal si sange pe contul depozitarii

substantei in tesutul adipos

d. nu penetreaza bariera hematoencefalica

€. se acumuleaza in muschi

Care hipnotic manifesta actiune minima asupra fazelor somnului?
a. fenobarbital

b. pentobarbital

c. diazepam

d. barbital

e. zolpidem

Cum influenteaza alcoolul etilic asupra termoreglarii?
a. mareste termogeneza

b. micsoreaza termogeneza

C. mareste termoliza

d. micsoreaza termoliza

€. vasoconstrictia

Care medicament poate fi util in epilepsie?
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a. clorpromazina

b. fenobarbital

C. petidina

d. fenilbutazona

e. trihexifenidil

Cum influenteaza disulfiramul asupra metabolismului alcoolului etilic?
a. intensifica oxidarea alcoolului etilic

b. inhiba acetaldehiddehidrogenaza

C. inhiba citocromoxidaza

d. stimuleaza adenilatciclaza

e. inhiba alcooldehidrogenaza

Care medicament poate fi util in boala Parkinson?

a. clorpromazina

b. levodopa

C. carbamazepina

d. droperidol

e. etosuximida

Care medicament apartine grupei benzodiazepinelor?

a. baclofen

b. droperidol

C. meprobamat

d. midazolam

e. glutetimida

Care medicament poate fi util in crizele minore de epilepsie?
a. clopromazina

b. amantadina

c. fenobarbital

d. diazepam

e. clonazepam

Care este mecanismul transformarii levodopei in dopamina?
a. dezaminarea cu participarea monoaminoxidazei

b. O - metilarea sub actiunea catehol - O - metiltransferazei

C. decarboxilarea sub actiunea dopa - decarboxilazei

d. cu participarea xantinoxidazei

e. cu participarea colinesterazei

Indicati asocierea corecta dintre preparatul antiepileptic si mecanismul séiu de actiune:
a. fenitoina blocheazi canalele de Na*

b. vigabatrina stimuleaza transaminaza GABA

C. etosuximida blocheaza canalele de Na

d. carbamazapina blocheaza canalele de CI’

€. benzodiazepinele scad afinitatea GABA pentru receptorii sai
Care medicament influenteaza transmisia dopaminergica la nivelul corpilor striati?
a. lisurid

b. diazepam

C. morfind

d. carbamazepina

e. ciclobarbital

Numiti remediul antiparkinsonian cu actiune colinoblocanta centrala:
a. levodopa

b. amantadina
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c. piridinol

d. bromocriptina

e. selegilina

Care grupa de preparate sunt utilizate in calitate de antiepileptice?
a. antidepresivele

b. psihostimulantele

c. stimulantele medulare

d. nootropele

e. tranchilizantele

Explicati mecanismul actiunii anxiolitice a diazepamului:

a. interactiunea cu adrenoreceptorii

b. interactiunea cu colinoreceptorii

C. interactiunea cu receptorii benzodiazepinici

d. interactiunea cu receptorii opioizi

€. interactiunea cu receptorii serotoninici

Indicati preparatul cu actiune psihostimulanta:

a. bromura de sodiu

b. tincturd de odolean

c. metilfenidat

d. difenhidramina

e. barbital

Numiti medicamentul utilizat in neuroleptanalgezie?

a. trihexifenidil

b. diazepam

c. tramadol

d. haloperidol

e. ketamina

Indicati preparatul utilizat pentru corectia dereglarilor extrapiramidale provocate de
antipsihotice?

a. fluoxetind

b. benactizina

C. cafeind sodiu benzoica

d. neostigmina

€. ipratropiu bromura

Numiti reactia adversa care poate aparea in urma utilizarii indelungate a antipsihoticelor:
a. dependentd medicamentoasa

b. sindrom neuroleptic malign

C. excitatie

d. hipertensiune arteriala

e. hipersecretie gastrica

Care medicament apartine grupei benzodiazepinelor?

a. baclofen

b. droperidol

c. meprobamat

d. clonazepam

e. glutetimida

Efectul antipsihotic al neurolepticelor este determinat preponderent de:
a. stimularea proceselor adrenergice in sistemul nervos central

b. deprimarea proceselor adrenergice in sistemul nervos central
C. stimularea proceselor dopaminergice in sistemul nervos central
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d. deprimarea proceselor dopaminergice in sistemul nervos central
e. stimularea proceselor colinergice in sistemul nervos central
Care din grupele de psihotrope are efect anticolinergic?

a. nootropele

b. sedativele

C. neurolepticele

d. benzodiazepinele

e. excitantele SNC

Efectul antipsihotic al neurolepticelor se dezvolta ca urmare a:
a. blocarii receptorilor histaminici Hy

b. blocarii alfa-adrenoreceptorilor

C. stimularii receptorilor dopaminici

d. blocarii receptorilor dopaminici

e. stimularii alfa-adrenoreceptorilor

Indicati grupa de medicamente ce influenteaza asupra sistemului dopaminergic in SNC:
a. barbiturice

b. anestezice generale

c. analgezice opioide

d. neuroleptice

e. benzodiazepine

Este barbituric de durata foarte scurta:

a. fenobarbital

b. amobarbital

c. metohexital

d. ciclobarbital

e. pentobarbital

Notati barbituricul utilizat ca anestezic general:

a. fenobarbital

b. ciclobarbital

c. hexobarbital de Na

d. pentobarbital

e. amobarbital

Indicati mecanismul prin care barbituricele diminua efectele unor medicamente (ca
anticoagulantele de sinteza sau beta-adrenolitice tip propranolol):
a. farmacodinamic

b. farmacotoxicologic

c. deplasare de pe proteinele plasmatice

d. inhibitie enzimatica

e. inductie enzimatica

Indicati efectul advers al amobarbitalului:

a. reduce durata totala a somnului

b. creste durata somnului de tip REM

c. efect rebound, cu vise dezagreabile

d. hipertensiune arteriala

e. tahifilaxie

Efectul hipnoticelor din grupa barbituricelor:

a. creste presiunea arteriala

b. nu induc somnul la indivizii fara hiposomnie

c. scad durata somnului N-REM

d. influenteaza sistemul GABA-ergic
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e. deprima respiratia, aparatul cardio-vascular si temperatura indiferent de doza
Este barbituric hipnotic, cu latenta si durata medii:
a. tiopental

b. ciclobarbital

C. pentobarbital

d. fenobarbital

e. amobarbital

Notati preparatul din grupul benzodiazepinelor cu semi viata eliminarii scurta:
a. diazepam

b. clordiazepoxid

c. clonazepam

d. nitrazepam

e. midazolam

Cimetidina poate potenta efectul diazepamului, prin urmitorul mecanism:
a. favorizarea absorbtiei

b. inductie enzimatica

C. inhibitie enzimatica

d. modificarea pH-ului acid gastric

e. diminuarea eliminarii

Antidotul in intoxicatia acuta cu benzodiazepine este:
a. naloxon

b. flumazenil

C. neostigmind

d. obidoxima

e. protamind sulfat

Numiti neurolepticul cu efect sedativ:

a. fluspirilen

b. proclorperazina

C. clorpromazina

d. flufenazina

e. haloperidol

Indicati mecanismul de actiune al risperidonului:

a. depletia depozitelor de catecolamine

b. agonist predominant D,

c. antagonist predominant D,

d. agonist predominant 5-HT,

e. antagonist predominant 5-HT,

Indicati medicamentul din grupul benzodiazepinelor:
a. baclofen

b. droperidol

C. meprobamat

d. ketazolam

e. glutetimida

Indicati efectul advers specific al clorpromazinei:

a. dispnee

b. hipertermie

C. tulburari extrapiramidale

d. tulburari de coagulare

€. voma

Indicati medicamentul psihotrop ce modificd medierea dopaminergica in sistemul limbic:
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a. fenobarbital

b. ketamina

. morfina

d. perfenazina

e. risperidon

Indicati barbituricul ce se administreaza exclusiv intravenos:
a. fenobarbital

b. pentobarbital

c. barbital

d. metohexital sodic

e. ciclobarbital

Indicati preparatul ce creste afinitate receptorilor GABA:
a. lidocaina

b. disulfiram

c. estazolam

d. bromocriptina

e. trihexifenidil

Indicati antipsihoticul care are structura butirofenonica:
a. levomepromazina

b. risperidon

c. droperidol

d. tioridazina

e. clorpromazina

Indicati derivatul fenotiazinic care poate produce hipotensiune ortostatica:
a. Levomepromazina

b. Clorzoxazona

c. Litiul

d. Fenitoina

e. Metoxifluranul

Indicati preparatul anticonvulsivant:

a. Naloxona

b. Trihexifenidilul

c. Diazepam

d. Benzocaina

e. Procaina

Indicati preparatul psihotrop care poate produce marirea volumului glandei tiroide:
a. Stricnina

b. Haloperidolul

€. Amfetamina

d. Litiu clorid

e. Fenilbutazona

Indicati preparatul psihotrop care poate produce tulburari extrapiramidale:
a. Stricnina

b. Metorina

€. Amfetamina

d. Litiu carbonat

e. Fenilbutazona

Determinati efectele clorpromazinei:

a. blocheaza receptorii D

b. majoreaza presiunea arteriala
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c. modifica alosteric sistemul receptorilor GABA-ergici

d. impiedica recaptarea noradrenalinei

€. creste temperatura corpului

Indicati preparatul care induce enzimele hepatice:

a. Piracetam

b. Clorpromazina

c. Carbamazepina

d. Haloperidol

e. Cafeina

Indicati mecanismul de actiune ale preparatelor anxiolitice:

a. Actioneaza ca agonist endorfinic

b. Faciliteaza actiunea inhibitoare a GABA, modificand alosteric sistemul receptorilor GABA-ergici
C. Actioneaza la nivelul terminatiunilor catecolaminergice Impiedicand recaptarea noradrenalinei
d. Blocheaza dopa-decarboxilaza

e. Blocheaza COX-1

Indicati preparatul care impiedica recaptarea noradrenalinei:

a. Fenobarbital

b. Dopamina

c. Cloralhidrat

d. Halotan

e. Maprotilina

Indicati preparatul care blocheaza alfa-adrenoreceptorii periferici:
a. Cocaina

b. Diazepam

c. Propazina

d. Cloralhidrat

e. Fenitoina

Amitriptilina este antidepresiv de tip:

a. sedativ

b. stabilizator

c. activator

d. timeretic

e. inhibitor MAO

Trecerea de la un tratament cu un antidepresiv triciclic, la un antidepresiv IMAO se face:
a. imediat

b. dupa o pauza de minim 24 ore

C. dupa o pauza de minim 3 luni

d. dupa o pauza de minim 10 zile

€. asociind, in prima etapa, antidepresivul triciclic cu IMAO

Se evita alimentele bogate in tiramina( branzeturi fermentate, bere, etc., in timpul
tratamentului cu:

a. amine simpatomimetice

b. amine triciclice

c. amine tetraciclice

d. IMAO neselective

e. IMAO - A

Timereticele sunt:

a. antidepresive normotimice

b. antidepresive dezinhibitoare

c. antidepresive sedative
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d. antidepresive stabilizatoare

e. antidepresive IMAO-A

Indicati antidepresivul cu componenta psihomotorie stabilizatoare:
a. desipramina

b. amitriptilina

C. doxepina

d. mianserina

e. clomipramina

Indicati inhibitorul reversibil al MAO-A:

a. fenelzina

b. nialamida

C. tranilcipromina

d. pirlindol

€. mirtazapina

Indicati antidepresivul cu mecanism nedefinitivat:
a. moclobemida

b. risperidon

C. nialamida

d. desipramina

€. paroxetina

Indicati mecanismul de actiune al moclobemidei:
a. inhibitor neselectiv al recaptarii monoaminelor
b. inhibitor selectiv al recaptarii serotoninei

¢. IMAO neselectiv si ireversibil

d. Inhiba selectiv si reversibil MAO-A

e. blocant al receptorilor alfa -2 presinaptici
Indicati mecanismul de actiune al imipraminei:
a. inhibitor neselectiv al recaptarii monoaminelor
b. inhibitor selectiv al recaptarii noradrenalinei

c. inhibitor selectiv al recaptarii serotoninei

d. blocant al receptorilor alfa -2 presinaptici

e. IMAO-A selectiv si ireversibil

Indicati mecanismul de actiune al paroxetinei:
a. inhibitor neselectiv al MAO(IMAOQ)

b. inhibitor selectival MAO-A (IMAO- A)

c. inhibitor selectiv al recaptarii NA si ADR

d. inhibitor selectiv al recaptarii SHT

e. antagonist alfa-2 presinaptic

Indicati afirmatiile corecte cu privire la cafeina:
a. stimuleaza maduva spinarii

b. inhiba centrul respirator

C. are actiune diuretica

d. scade secretia gastrica

e. scad tonusul muschilor striati

Indicati efectele adverse ale cafeinei:

a. bradicardie

b. dureri anginoase

C. micsorarea diurezei

d. bronhospasm

e. sedare
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Indicati analepticul respirator cu mecanism mixt de actiune:

a. cafeind

b. bemegrid

c. cordiamin

d. meclofenoxat

e. sulfocamfocaina

Indicati efectul amfetaminei:

a. micsoreaza presiunea arteriala

b. efect anticonvulsivant

C. lipsa dependentei fizice si sindromului de abstinenta

d. efect antidepresiv la administrare prelungita

e. hipertensiune arteriala

Indicati mecanismul principal de actiune al antidepresivelor triciclice?
a. excitarea receptorilor

b. diminuarea activitatii monoaminoxidazei

C. inhibarea recaptarii neuronale a monoaminelor

d. activarea monoaminooxidazei

e. stimularea recaptarii neuronale a monoaminelor

Indicati medicamentul care face parte din grupul excitantelor SNC?
a. piracetam

b. baclofen

c. metilfenidat

d. acid valproic

€. prometazina

Indicati afirmatia corecta cu privire la structura chimica a acetilcolinesterazei:
a. Acetilcolinesteraza nespecifica se localizeaza in fantele sinapselor colinergice
b. Poseda 2 centre de legare cu acetilcolina: cationic si esterazic

c. Poseda 3 centre de legare cu acetilcolina: anionic, cationic si esterazic
d. Poseda 2 centre de legare cu acetilcolina: anionic si esterazic

e. Poseda 3 centre de legare cu acetilcolina: anionic, esterazic si kinazic
Notati localizarea M-colinoreceptorilor:

a. Placa terminald motorie

b. Muschiul radial al irisului

C. Muschiul circular al irisului

d. Neurohipofiza

e. Glomus caroticum

Care tip de colinoreceptori sunt localizati in miocard?

a. My

b. M,

c. M3

d. N;

e. N,

Care tip de colinoreceptori sunt localizati in glandele exocrine?

a. M,

b. M,

c. M3

d. N;

e. N,

Care tip de colinoreceptori sunt localizati la nivelul endoteliului vascular?
a. M,
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b. M,

c. M3

d. N;

e. N,

Care tip de colinoreceptori sunt la nivelul ganglionilor vegetativi?
a. M,

b. M,

c. M3

d. N;

e. N,

Care tip de colinoreceptori sunt localizati la nivelul jonctiunii neuro-musculare?
a. M,

b. M,

c. M3

d. N;

e. N,

Care tip de colinoreceptori sunt localizati la nivelul ganglionilor vegetativi?
a. M,

b. M,

c. M3

d. N;

e. N,

Indicati M,N-colinomimeticul cu actiune directa:

a. Pilocarpina

b. Ambenoniu

c. Betanecol

d. Atropina

e. Dietazina

Indicati preparatul M-colinomimetic:

a. Pilocarpina clorhidrat

b. Acetilcolina clorura

c. Lobelina

d. Cisaprid

€. Armina

Indicati preparatul M,N-colinomimetic cu actiune indirecta:

a. Aceclidina

b. Acetilcolina clorura

c. Lobelina

d. Cisaprid

e. Paraoxon

Indicati preparatul care blocheaza reversibil acetilcolinesteraza:
a. Paraoxon

b. Carbacol

c. Ambenoniu

d. Proroxan

e. Trimedoxim

Indicati preparatul ce reactiveaza acetilcolinesteraza si se utilizeaza in caz de intoxicare cu
substante organofosforice:

a. Piridostigmina

b. Atropina
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C. Scopolamind

d. Trimedoxim

e. Dipiridamol

Numiti indicatiile remediilor M-colinomimetice:

a. Hipotensiune arteriala

b. Intoxicari cu bureti pestriti

c. Intoxicari cu compusi organo-fosforici

d. Glaucom

e. Bradicardie

Indicati efectele adverse ale remediilor M-colinomimetice:
a. Scaderea presiunii intraoculare

b. Bloc atrio-ventricular

c. Obstipatii

d. Fotofobie

e. Xerodermie

Indicati efectul colinomimeticelor:

a. cresterea frecventei contractiilor cardiace

b. vasoconstrictie

c. bronhospasm

d. marirea secretiei reninei

e. relaxarea musculaturii netede a tractului gastrointestinal
Neostigmina inhiba:

a. colintransferaza

b. acetilcoenzima A

C. adenilatciclaza

d. acetilcolinesteraza

e. fosfodiesterazei

Procesul de exocitozi a moleculelor de neurotransmititor din terminatiile presinaptice in
fanta sinaptica este dirijat de cresterea concentratiei citoplasmatice a ionilor de:
a. sodiu

b. potasiu

c. calciu

d. magneziu

e. clor

Indicati preparatul care blocheaza acetilcolinesteraza deosebit de durabil:
a. neostigmind

b. fizostigmina

C. galantamina

d. armina

e. ambenoniu

Numiti indicatia pentru administrarea neostigminei:

a. ulcerul gastric

b. miastenia gravis

c. parkinsonismul

d. astmul bronsic

€. apneea toxica la suxametoniu

Care grupa de remedii colinergice actioneaza prin mecanism indirect?
a. M-colinoliticele

b. N-colinomimeticele

c. miorelaxantele antidepolarizante
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d. anticolinesterazicele

e. M-colinomimeticele

Numiti contraindicatia neostigminei:

a. atonia vezicii urinare

b. glaucom

C. astm bronsic

d. hipotonii gasrointestinale

e. intoxicatii cu substante curarizante antidepolarizante

Numiti reactia adversa a agonistilor colinergici:

a. tahicardie

b. constipatie

C. Xerostomie

d. cicloplegie

€. mioza

Notati indicatia terapeutica a neostigminei, bazata pe efect de tip nicotinic:
a. atonie intestinala postoperatorie

b. retentie urinara

C. enurezis nocturn

d. miastenia gravis

e. antidot 1n curarizarea cu suxametoniu

Notati parasimpatoliticul care poseda actiune stimulatoare asupra sistemului nervos central:
a. atropina

b. scopolamina

C. propantelina

d. butilscopolamina

€. pirenzepina

Din ce surse provine acetatul activ necesar la biosinteza acetilcolinei:
a. colintransferaza

b. acetilcoenzima A

C. adenilatciclaza

d. acetilcolintransferaza

e. pseudocolintransferaza

Procesul de exocitoza a moleculelor de neurotransmititori din terminatiunile presinaptice in
fanta sinaptica este comandat de cresterea concentratiei citoplazmatice a ionilor de:
a. sodiu

b. potasiu

c. calciu

d. magneziu

e. clor

Indicati preparatul care realizeaza bloc postsinaptic:

a. clonidina

b. guanetidina

c. metacolina

d. atropina

e. neostigmina

Numiti preparatul medicamentos agonist colinergic:

a. trimetafan

b. atropina

c. salbutamol

d. ezerina salicilat
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e. fenoterol

Numiti contraindicatiile neostigminei:

a. atonia vezicii urinare

b. glaucom

c. hipotonii gastrointestinale

d. diaree

e. intoxicatii cu substante curarizante antidepolarizante

Care substanta medicamentoasa blocheaza electiv receptorii M; la nivelul celulelor
enterocromafine:

a. butilscopolamina

b. trihexifenidil

c. atropina

d. homatropina

e. telenzepina

Numiti substanta medicamentoasa care poate fi utili pentru combaterea efectelor toxice
centrale ale atropinei?

a. clonidina

b. guanetidina

C. neostigmind

d. obidoxima

e. fizostigmina

Indicati preparatul care provoaca cea mai prelungita midriaza:
a. scopolamina

b. efedrina

c. platifilina

d. epinefrina

e. atropina

Care fenomen al atropinei se foloseste cu scop diagnostic in oftalmologie?
a. mioza

b. midriaza

C. spasmul acomodatiei

d. contractia muschilui circular al irisului

€. cresterea presiunii intraoculare

Care diuretic micsoreaza secretia umorii apoase?

a. sultiam

b. hidroclorotiazida

c. acid etacrinic

d. furosemid

e. triamteren

Numiti efectul atropinei:

a. stimularea directa a muschiului radial al irisului

b. deprimarea nodului sinusal

C. stimularea musculaturii netede bronsice

d. paralizia muschiului ciliar

e. scaderea presiunii intraoculare

Numiti ganglioblocantul cel mai convenabil pentru hipotensiunea dirijata:
a. pahicarpina

b. hexametoniu

C. pempidind

d. azametoniu
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e. trepiriu

Indicati substanta medicamentoasi colinergica care are actiune histaminoeliberatoare:
a. atropina

b. trimetafan

C. neostigmind

d. pilocarpina

e. anatruxoniu

Indicati care substanta poate antagoniza specific prin mecanism colinergic blocul
antidepolarizant realizat de tubocurarina?

a. metacolina

b. galantamina

c. ionii de potasiu

d. atropina

e. pilocarpina

Numiti substanta medicamentoasa care blocheazi selectiv receptorii muscarinici M; de la
nivelul ganglionilor intramurali gastrici:

a. butilscopolamina

b. trihexifenidil

C. atropina

d. homatropina

e. telenzepina

Care blocant neuromuscular poate provoca fasciculatii musculare, bradicardie si hipersecretia
glandelor exocrine?

a. tubocurarina

b. suxametoniu

C. pancuroniu

d. decametoniu

e. amitrexamin

Care substanti poate antagoniza specific prin mecanism colinergic blocul antidepolarizant
realizat de tubocurarina:

a. metacolina

b. piridostigmina

c. ionii de potasiu

d. atropina

e. pilocarpina

Care preparat curarizant scade presiunea arteriala:

a. hexametoniu

b. trimetafan

C. neostigmina

d. pancuroniu

e. pilocarpina

Care grupa de medicamente, ce actioneaza in domeniul vegetativ, se poate folosi pentru
realizarea hipotensiunii dirijate:

a. parasimpatomimeticele

b. ganglioplegicele

c. blocantele beta-adrenergice

d. neurosimpatoliticele

e. stimulantele beta-adrenergice

Numiti efectul atropinei:

a. stimularea directa a muschiului radiar al irisului
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b. deprimarea nodului sinusal

C. stimularea musculaturii netede bronsice

d. tahicardie

e. scadere presiunii intraoculare

Numiti indicatia neostigminei

a. ulcerul gastric

b. atonie intestinala

c. parkinsonismul

d. astmul bronsic

€. apnea toxica la suxametoniu

Indicati localizarea receptorilor muscarinici de tip Mj:
a. neuronii ganglionilor plexurilor intramurale

b. medulosuprarenale

C. placi terminale motorii

d. miocard

e. structuri efectoare inervate de parasimpatic

Indicati localizarea receptorilor colinergici nicotinici:
d. vase

b. pericard

C. neurohipofiza

d. muschiul circular al irisului

e. glande endocrine

in intoxicatia acutii cu compusi organofosforici se utilizeazi:
a. neostigmina

b. galantamina

C. atropina

d. pilocarpina

e. cafeina

Indicati efectul butilscopolaminei:

a. stimuleaza selectiv receptorii beta 2-adrenergici

b. poseda actiune antispastica

C. stimuleaza beta 1 si beta 2 adrenoreceptorii

d. stimuleaza contractilitatea miocardului

e. este beta blocant cardioselectiv

Numiti indicatia pirenzepinei:

a. ulcerul gastric

b. astmul bronsic

c. aritmiile cardiace

d. dereglari de somn

e. parkinsonul

Indicati mecanismul de actiune a compusilor organofosforici:
a. inhiba eiberarea acetilcolinei in fanta sinaptica

b. blocheaza ireversibil colinesteraza

C. inhiba eliberarea de noradrenalina din terminatiunile simpatice
d. provoaca stimulare beta-adrenergica a miocardului

e. blocheaza receptorii colinergici ganglionari

Indicati anticolinergicul midriatic cu durata actiunii de 12-14 ore:
a. trihexifenidil

b. suxametoniu

. homatropina
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d. pirenzepina

e. pilocarpina

Indicati anticolinergicul central utilizat in boala Parkinson:

a. cafeina

b. homatropina

c. benactizina

d. metildopa

e. guanetidina

Indicati remediul curarizant cu administrare numai prin injectare intravenoasa:
a. efedrina

b. guanetidina

C. suxametoniu

d. propranolol

e. terbutalina

Indicati durata de actiune a tropicamidei la administrare locala:

a. durata scurta de actiune (1-2 ore)

b. durata medie de actiune (12-14 ore)

C. durata lunga de actiune (14-240re)

d. durata ultralunga ( mai mult de 24 ore)

e. durata lunga de actiune (12-14 ore)

Indicati efectul remediilor anticolinergice:

a. stimuleaza motilitatea gastrica

b. actiune antimigrenoasa

C. actiune ocitocica

d. scade activitatea reninei in plasma

e. actiune bronhodilatatoare

Numiti mecanismul de actiune al ambenoniului:

a. blocheaza receptorii colinergici ganglionari

b. inhiba colinesteraza

c. inhiba fosfodiesteraza

d. stimuleaza fosfodiesteraza

e. stimuleaza sinteza NO (monoxidului de azot)

Determinati localizarea preponderenti a alfal-adrenoreceptorilor:
a. Ganglionii vegetativi

b. Glomerulii carotidieni

c. Vasele pielii, rinichilor

d. Celulele enterocromafine ale medulosuprarenalei

€. Membrana presinaptica a sinapselor interneuronale

Numiti efectul adrenomimeticelor la nivelul ochiului:

a. Mioza

b. Midriaza

C. Spasmul acomodarii

d. Paralizia acomodarii

e. Sporesc secretia lichidului intraocular

Indicati relatia mecanism-efect specifica adrenomimeticelor:

a. Excitarea alfa-adrenoreceptorilor muschilui circular al irisului - mioza
b. Excitarea colinoreceptorilor muschilui radial al irisului - midriaza

c. Excitarea alfa-adrenoreceptorilor muschilui circular al irisului - midriaza
d. Excitarea alfa-adrenoreceptorilor muschilui radial al irisului - midriaza
e. Excitarea colinoreceptorilor muschilui circular al irisului - mioza
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Selectati remediul alfa2-adrenomimetic cu actiune periferica:

a. Fenilefrina

b. Clonidina

C. Xilometazolina

d. Alfa-metildopa

e. Levodopa

Selectati efectul nedorit al epinefrinei asupra miocardului:

a. Cresterea fortei contractiilor cardiace

b. Diminuarea FCC

C. Cresterea consumului de oxigen al miocardului

d. Cresterea volumului sistolic

e. Cresterea minut-volumului

Epinefrina, administrata pe fondal de sotalol, va determina:

a. Cresterea presiunii arteriale medii (PAM)

b. Micsorarea PAM

c. Tahicarhie

d. Hiperglicemie

e. Bronhodilatare

Numiti mecanismul intracelular de actiune la stimularea alfa2-adrenoreceptorilor:
a. Stimuleaza proteina Gi - determina cresterea concentratiei intracelulare de AMPc
b. Stimuleaza proteina Gq - determina cresterea concentratiei intracelulare de DAG si IP3
c. Stimuleaza proteina Gi - determina micsorarea concentratiei intracelulare de AMPc
d. Stimuleaza proteina Gs - activeaza adenilatciclaza

e. Stimuleaza proteina Gq - activeaza fosfolipaza A2

Numiti mecanismul de actiune a efedrinei:

a. inhibitia eliberarii acetilcolinei

b. stimularea eliberarii acetilcolinei

C. stimularea eliberarii norepinefrinei

d. inhibitia eliberarii norepinefrinei

e. nu are efect de eliberare a neurotransmitatorilor

Indicati proprietatea salbutamolului

a. beta-adrenomimetic neselectiv

b. actiune electiva pe receptorii beta2-adrenergici

c. efecte cardiace marcate

d. efecte inotrop, cronotrop, dromotrop si batmotrop pozitive marcate
e. creste tonusul bronhiilor si uterului

De ce e determinata actiunea bronholitica a izoprenalinei?

a. de blocarea M-colinoreceptorilor muschilor netezi ai bronhiilor

b. de influenta directa asupra muschilor netezi ai bronhiilor

c. de excitarea beta-adrenoreceptorilor muschilor netezi ai bronhiilor
d. de deprimarea activitatii fosfodiesterazei

e. de stimularea N-colinoreceptorilor zonei sinocarotidiene

Indicati mecanismul actiunii bronholitice a epinefrinei?

a. excitd alfa-adrenoreceptorii mugchilor netezi ai bronhiilor

b. blocheaza alfa-adrenoreceptorii muschilor netezi ai bronhiilor

C. excita beta-adrenoreceptorii muschilor netezi ai bronhiilor

d. blocheaza M-colinoreceptorii muschilor netezi ai bronhiilor

e. actiune directd asupra musgchilor netezi ai bronhiilor

Indicati preparatul cardiostimulator:

a. trimetafan
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b. neostigmina

C. carbacolind

d. efedrina

e. salbutamol

Indicati mecanismul principal de actiune al efedrinei:
a. inhibitia monoaminoxidazei

b. excitarea directa a adrenoreceptorilor

C. excitarea directa a M-colinoreceptorilor

d. blocarea alfa-adrenoreceptorilor

e. intensificarea eliminarii noradrenalinei din terminatiile fibrelor adrenergice
Care simpatomimetic stimuleazi selectiv receptorii beta;-adrenergici?
a. salbutamol

b. dobutamina

C. izoprenalina

d. clonidina

e. fenilefrina

Indicati mecanismul actiunii fenilefrinei:

a. excitarea alfa -adrenoreceptorilor

b. blocarea alfa -adrenoreceptorilor

C. excitarea predominanta a beta,- adrenoreceptorilor

d. excitarea beta;,beta,- adrenoreceptorilor

e. blocarea beta;, beta, - adrenoreceptorilor

Numiti adrenomimeticul ce are cea mai lunga durata de actiune:
a. norepinefrina

b. dopamina

C. izoprenalina

d. midodrina

e. epinefrina

Numiti indicatia epinefrinei:

a. atonia intestinala

b. hipertensiune arteriala

C. socul anafilactic

d. endarterita obliteranta

e. tahiaritmii cardiace

Indicati preparatul utilizat in rinita acuta:

a. clonidina

b. oximetazolina

c. salbutamol

d. izoprenalina

e. dopamina

Care preparat este de electie In socul anafilactic?

a. clonidina

b. izoprenalina

C. epinefrina

d. fenilefrina

e. terbutalina

Care este mecanismul actiunii hiperglicemice a epinefrinei?
a. blocarea M-colinoreceptorilor

b. influenta directa asupra muschilor netezi

c. excitarea beta-adrenoreceptorilor muschilor netezi
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d. deprimarea activitatii fosfodiesterazei

e. stimularea o, B-receptorilor ficatului

Epinefrina este indicata in:

a. tahiaritmii

b. status astmaticus

C. soc cardiogen

d. coma hiperglicemica

e. coma cetoacidozica

Indicati mecanismul cresterii continutului de AMPc in celulele muschilor netezi ai bronhiilor
sub actiunea adrenomimeticelor?

a. stimuleaza activitatea adenilatciclazei

b. inhiba activitatea fosfodiesterazei

C. stimuleaza M-colinoreceptorii muschilor netezi ai bronhiilor

d. deprima activitatea adenozindezaminazei

e. stimuleaza activitatea fosfodiesterazei

Indicati proprietatea salbutamolului?

a. beta-adrenomimetic neselectiv

b. bronhodilatator

c. efecte cardiace marcate

d. efecte inotrop, cronotrop, dromotrop si batmotrop pozitive marcate
e. creste tonusul bronhiilor si uterului

Numiti preparatul beta-adrenoblocant selectiv ce induce sinteza NO:
a. Metoprolol

b. Acebutolol

c. Nebivolol

d. Atenolol

e. Practolol

Numiti particularitatile farmacologice ale atenololului:

a. Este un beta-adrenoblocant neselectiv fara ASI

b. Este un alfa, beta-adrenoblocant

C. Se livreaza sub forma de sol 0,5%-2 ml in fiole

d. T, este mai mare decat la metoprolol

e. Stimuleaza sinteza de NO

Selectati preparatul ce blocheaza neselectiv adrenoreceptorii:

a. Talinolol

b. Practolol

c. Labetalol

d. Acebutolol

e. Tocoferol

Numiti particularitatile labetololului:

a. Este un beta-adrenoblocant neselectiv fara ASI

b. Blocheaza beta-adrenoreceptorii mai pronuntat decat propranololul
C. Se utilizeza preponderent in tratamentul tahiaritmiilor supraventriculare
d. Se indica in tratamentul hipertensiunii arteriale

e. Creste rezistenta vasculara periferica

Numiti preparatul care blocheaza alfa-adreno-, H;-histamino- si D,-dopaminoreceptorii:
a. Cloropiramina

b. Levomepromazina

C. Clonidina

d. Clopidogrel
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e. Clorfeniramina

Beta - adrenoblocantele neselective sunt contraindicate in:

a. migrena

b. tahiaritmii supraventriculare

C. sarcind

d. angina pectorala

e. anxietate

Care medicament este contraindicat in feocromocitom daca se administreaza in monoterapie?
a. tolazolina

b. fentolamina

C. dihidroergotoxina

d. prazosina

e. nadolol

Indicati mecanismul actiunii prazosinei:

a. blocheaza N-colinoreceptorii

b. blocheazi alfa si beta-adrenoreceptorii

C. blocheaza alfa;,alfay-adrenoreceptorii

d. blocheaza predominant al alfa,- adrenoreceptorii

e. blocheaza predominant al alfa;- adrenoreceptorii

Indicati mecanismul actiunii propranololului:

a. stimularea beta;-adrenoreceptorilor

b. blocheaza predominant beta,-adrenoreceptorii

C. blocheaza predominant betaj-adrenoreceptorii

d. blocheaza alfa, beta-adrenoreceptorii

e. blocheaza beta;, betay-adrenoreceptorii

Care substanti medicamentoasia adrenergica produce bronhoconstrictie?
a. timolol

b. atenolol

c. metoprolol

d. acebutolol

e. practolol

Care adrenolitic are actiune neurosimpatolitica prin impiedicarea directa a eliberarii de
noradrenalina din terminatiunile simpatice?

a. dihidroergotoxina

b. guanetidina

c. efedrina

d. prazosina

e. metoprolol

Indicati mecanismul de actiune al simpatoliticelor:

a. blocheaza adrenoreceptorii

b. stimuleaza adrenoreceptorii

c. blocheaza N-colinoreceptorii

d. blocheaza transmisia excitatiei la nivelul terminatiilor presinaptice ale fibrelor adrenergice
e. blocheaza acetilcolinesteraza

Care antagonist adrenergic blocheaza selectiv receptorii betal?
a. propranolol

b. nadolol

c. sotalol

d. betaxolol

e. pindolol
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Numiti indicatia principala pentru folosirea simpatoliticelor:

a. hipertensiunea arteriala

b. blocadele cardiace

C. gastrita hiperacidica

d. diaree

e. hipotensiunea ortostatica

Indicati mecanismul actiunii metoprololului:

a. excitarea predominanta a beta;- adrenoreceptorilor

b. excitarea predominanta a beta,- adrenoreceptorilor

C. blocarea predominanta a beta;- adrenoreceptorilor

d. blocarea alfa,beta- adrenoreceptorilor

e. blocarea beta;, beta,- adrenoreceptorilor

Care simpatolitic are actiune neurosimpatoliticd prin impiedicarea eliberirii de noradrenalina
din terminatiile simpatice?

a. dihidroergotoxina

b. rezerpina

c. metildopa

d. tolazolina

e. metoprolol

Indicati mecanismul actiunii fentolaminei:

a. blocada alfa;, alfa,-adrenoreceptorilor

b. blocada dopaminoreceptorilor

c. blocada alfa-beta-adrenoreceptorilor

d. blocada predominant al alfa,-adrenoreceptorilor

e. blocada predominant al beta;-adenoreceptorilor

Numiti particularitatea de actiune a propranololului:

a. este un beta-blocant cardio-selectiv cu actiune simpatomimetica directd (agonist partial) si fara
actiune de tip chinidinic

b. este un beta-blocant cardio-selectiv fara actiune simpatomimetica directa si cu actiune de tip
chinidinic

C. este un beta-blocant neselectiv fara actiune simpatomimetica directa si cu actiune de tip chinidinic
d. este un beta-blocant cardio-neselectiv fara actiune simpatomimetica directa si fara actiune de tip
chinidinic

e. este un beta-blocant cardio-neselectiv cu actiune simpatomimetica directa si cu actiune de tip
chinidinic

Care modificare a potentialului transmembranar al celulelor miocardice este responsabila de
inlaturarea efectelor catecolaminelor de citre beta - adrenoblocante?

a. cresterea perioadei refractare absolute

b. micsorarea vitezei depolarizarii sistolice (faza 0)

C. scaderea pantei depolarizarii lente diastolice (faza IV)

d. cresterea perioadei refractare relative

e. cresterea depolarizarii lente (faza I1I)

Care din urmitoarele medicamente este indicat pentru diagnosticul feocromocitomului?

a. epinefrina

b. fentolamina

C. norepinefrina

d. metoprolol

e. propranolol

Numiti indicatia pentru ipratropiu bromura:

a. astm bronsic
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b. miastenie

c. hipotonie

d. colica renala

e. hipertensiune

Numiti preparatele utilizate in tratamentul astmului bronsic:

a. salbutamol

b. propranolol

C. pentoxiverina

d. pronilid

e. prenoxidiazina

Numiti remediul antialergic, utilizat in tratamentul astmului bronsic:

a. prometazina

b. zafirlucast

c. montelucast

d. platifilina

e. fenoterol

Ce conditioneaza actiunea terapeutica a ganglioblocantelor in edemul pulmonar:
a. actiunea deshidratanta

b. actiunea diuretica

C. actiunea despumefianta

d. scaderea tensiunii in circuitul mic

€. marirea tensiunii in circuitul mic

Care este mecanismul actiunii expectorante a preparatelor de termopsis?
a. intensifica secretia glandelor bronsice in mod reflex, excitind receptorii stomacului
b. dilueaza sputa, depolimerizind proteinele

C. potenteaza activitatea epiteliului vibratil al bronhiilor n mod reflex, excitind receptorii stomacului
d. influentiaza direct asupra glandelor bronsice intensificand secretia

e. stimuleaza M-colinoreceptorilor din muschii netezi ai bronhiilor

Ce conditioneaza actiunea terapeutica a manitolului in edem pulmonar?
a. actiune deshidratanta

b. actiune despumefianta

C. scaderea tensiunii in circuitul mic

d. marirea tensiunii in circuitul mic

e. actiune rehidratanta

Ce conditioneaza actiunea bronholitica a izoprenalinei?

a. blocarea M-colinoreceptorilor din muschii netezi ai bronhiilor

b. excitarea beta2-adrenoreceptorilor din muschii netezi ai bronhiilor

c. influenta directa asupra muschilor netezi ai bronhiilor

d. activarea sistemului serotoninergic

e. activarea sistemului dopaminergic

Care este mecanismul de actiune al aminofilinei?

a. blocheaza M-colinoreceptorii din muschii netezi ai bronhiilor

b. excita beta2-adrenoreceptorii din muschii netezi ai bronhiilor

C. exercita actiune directd asupra musgchilor netezi ai bronhiilor

d. activarea sistemului dopaminergic

e. activarea sistemului serotoninergic

Numiti indicatia pentru preparatul alveofact:

a. edem pulmonar

b. curativ, la nou-nascuti prematuri cu sindrom de detresa respiratorie

C. pneumotorax
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d. astm bronsic

e. intoxicatie cu barbiturice

Numiti indicatia niketamidei:

a. colaps de origine centrala

b. astm bronsic

C. pneumotorax

d. edem pulmonar

e. hipertensiune arteriala

Indicati reactia adversa a aminofilinei:

a. majorarea presiunii arteriale

b. bronhospasm

c. deprimarea hematopoiezei

d. hipotensiune acuta

e. colici intestinale

Care este mecanismul actiunii mucolitice a tripsinei?
a. actiune directa asupra glandelor bronsice

b. fluidifica sputa, depolimerizand proteinele

C. stimuleaza muschii bronhiolari si epiteliul ciliat

d. creste secretia si fluidifica sputa

e. intensifica secretia glandelor bronsice in mod reflex
Numiti actiunea aminofilinei la nivelul sistemului respirator:
a. inhiba centrul respirator bulbar

b. deprima motilitatea biliara

C. relaxeaza bronhiile

d. micsoreaza lucrul inimii

e. mareste degranularea mastocitelor

Indicati medicamentul expectorant:

a. clorura de potasiu

b. sulfat de magneziu

c. sulfat de sodiu

d. iodura de sodiu

e. carbonat de calciu

Care medicament antiastmatic poate agrava ulcerul gastric?
a. epinefrina

b. fluticazona

c. salbutamol

d. izoprenalina

e. cromoglicatul disodic

Care este mecanismul ipotetic al cresterii continutului de AMPc in celulele muschilor netezi ai
bronhiilor sub actiunea adrenomimeticelor?

a. mareste activitatea adenilatciclazei

b. deprima activitatea fosfodiesterazei

c. stimuleaza M-colinoreceptorii muschilor netezi ai bronhiilor
d. deprima activitatea adenilatciclazei

e. stimuleaza activitatea fosfodiesterazei

Numiti mecanismul de actiune al aminofilinei:

a. stimularea fosfodiesterazei

b. scadrea AMPc intracelular

C. cresterea degranularii mastocitelor

d. inhibarea receptorilor adenozinici
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e. inhibarea hialuronidazei

Indicati modalitatea prin care poate fi obtinut efectul antitusiv:
a. activarea aparatului ciliar al bronhiilor

b. iritarea mucoasei stomacale

C. protejarea mucoasei faringelui prin ceaiuri ce contin mucilagii
d. stimularea secretiei bronsice

e. inibarea centrului respirator

Numiti efectul cromoglicatului disodic:

a. beta-adrenomimetic

b. stabilizarea membranei mastocitelor

c. antihistaminic

d. spasmolitic miotrop

e. antiinflamator

Numiti mecanismul actiunii bronholitice a atropinei:

a. blocheaza M-colinoreceptorii muschilor netezi ai bronhiilor

b. excita beta2-adrenoreceptorii muschilor netezi ai bronhiilor

C. stimuleaza adenilatciclaza

d. exercita o actiune directda asupra muschilor netezi ai bronhiilor

e. excitd M-colinoreceptorii muschilor netezi ai bronhiilor

Care medicamente antiasmatice poate provoca sindromul de lipsa:
a. epinefrina

b. triamcinolona

c. salbutamol

d. izoprenalina

e. cromoglicat disodic

Care actiune determina efectul terapeutic al alcoolului etilic in edemul pulmonar?
a. actiune anestezica

b. actiune deshidratanta

C. actiune antispumanta

d. scaderea tensiunii in circuitul mic

e. stimularea centrului respirator

Indicati actiunea mucolitica a acetilcisteinei:

a. stimularii reflexe a secretiei bronsice

b. stimularii directe a secretiei bronsice

C. desfacerii unor punti disulfidice ale agregatului mucos

d. activarii enzimelor lizozomale la suprafata mucoasei bronsice

e. dilatarii bronhiilor

Indicati mecanismul de actiune a medicamentelor expectorante:
a. iritarea mucoasei nazale

b. inhibarea directa a glandelor mucoasei bronsice

C. desfacerea unor legaturi responsabile de agregarea macromoleculelor componente ale mucusului
d. blocarea enzimelor lizozomale

e. stimularea centrului respirator

Care actiune conditioneaza efectul terapeutic al ganglioblocantelor in edemul
pulmonar?

a. actiunea deshidratanta

b. actiunea diuretica

C. actiunea despumifianta

d. scaderea presiunii arteriale in circuitul mic

€. actiunea sedativa
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Numiti preparatul ce se foloseste in astmul bronsic

a. propranolol

b. nafazolina

C. dobutamina

d. salmeterol

€. norepinefrina

Care medicament este recomandat in bronsita obstructiva cronica
a. edrofoniu

b. oxitropiu

c. ambenoniu

d. propantelina

e. homatropina

Care preparat adrenergic poate produce bronhoconstrictie?
a. suxametoniu

b. sotalol

c. atropina

d. prazosina

e. ipratropiu bromid

Indicati antiaritmicul blocant ale canalelor de potasiu (clasa 3):
a. esmolol

b. ibutilida

c. verapamil

d. lidocaina

e. chinidina

Indicati medicamentul antiaritmic din clasa 1A:

a. mexiletina

b. metoprolol

c. verapamil

d. procainamida

e. amiodarona

Indicati mecanismul de actiune al antiaritmicelor clasei 1:
a. blocheaza canalele de calciu

b. blocheaza canalele de potasiu

C. toate activeaza canalele potasiu

d. sunt blocante ale canalelor de sodiu

e. nu au efect aritmogen

Care antiaritmic nu se utilizeaza si ca antihipertensiv:

a. verapamil

b. atenolol

c. diltiazem

d. tocainida

e. propranolol

Indicati antiaritmicul cu mecanism de actiune caracteristic claselor de antiaritmice I, I, III si
1V:

a. disopiramida

b. lidocaina

C. chinidina

d. procainamida

e. amiodarona

Indicati efectul advers al amiodaronei:

78



a. poate produce hipo- sau hipertiroidism

b. pancitopenie

c. hipertensiune

d. hipertrofie ventriculara

e. insuficienta renala

Indicati antiartmicul de tip lidocaina (clasa IB):

a. flecainida

b. propafenona

C. moracizina

d. etacizina

e. fenitoina

Indicati particularitatea farmacologica a verapamilului:
a. este blocant al canalelor de sodiu

b. are actiune deprimanta cardiaca importanta

C. nu se absoarbe per 0s

d. se administreaza intravenos, in doze mai mari decat per os
e. este recomandata asocierea cu betablocante si chinidina
Care antiaritmic poate favoriza dezvoltarea unui sindrom lupoid reversibil?
a. amlodipina

b. diltiazemul

c. felodipina

d. procainamida

e. lidocaina

Care medicament antiaritmic apartine clasei I B:

a. flecainida

b. encainida

c. propafenona

d. amiodarona

e. tocainida

Care medicament antiaritmic apartine clasei I C?

a. procainamida

b. disopiramida

C. flecainida

d. amiodarona

e. lidocaina

Care medicament blocant al canalelor de calciu potenteaza efectele deprimante cardiace ale
chinidinei:

a. verapamil

b. nifedipina

c¢. amlodipina

d. lacidipina

e. isradipina

Indicati antiaritmicul din clasa IA:

a. chinidina

b. propafenona

c. mexiletina

d. lidocaina

e. tocainida

Indicati particularitatea farmacologica a verapamilului:
a. nu se absoarbe dupa administrarea perorala
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b. semnificativ este metabolzat la primul pasaj hepatic

c. nu are efect antiaritmic

d. nu are efect antianginos

e. nu are efect antihipertensiv

Care preparat antiaritmic este blocant ale canalelor de calciu?
a. chinidina

b. amiodarona

c. lidocaina

d. esmololul

e. diltiazem

Indicati medicamentul antiaritmic blocant ale canalelor de Cl:
a. alinidina

b. lidocaina

C. ajmalina

d. diltiazem

e. disopiramida

Indicati proprietatea farmacodinamica a verapamilului:

a. scade necesitatea miocardului in oxigen

b. poseda efect cardiotonic

C. provoaca tahiaritmii

d. este un antiagregant plachetar

e. poseda efect antihipotensiv

Indicati antiaritmicul blocant ale canalelor de potasiu:

a. esmolol

b. verapamil

c. metoprolol

d. amiodarona

e. propranolol

Indicati efectul advers al lidocainei la administrarea intravenoasa:
a. majorarea brusca a presiunii arteriale

b. tahicardie pronuntata

C. deprimarea marcatd a nodulului sinusal

d. hipotensiune brusca cu colaps

e. extrasistolii ventriculare

Cand lidocaina se administreaza intravenos ca antiaritmic:

a. fibrilatia atriala

b. extrasistolie si tahicardie ventriculara

C. extrasistolie atriala

d. bloc atrio-ventricular

e. sindrom WPW

Care preparat antiaritmic este de electie pentru tratarea aritmiilor
ventriculare in infarctul miocardic?

a. chinidina

b. lidocaina

C. amiodarona

d. propranolol

e. nifedipina

Care antiaritmic este absolut contraindicat in astmul bronsic?
a. timolol

b. lidocaina
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c. verapamil

d. chinidina

e. atenolol

Care antiaritmic este contraindicat absolut in sindromul Raynoud?
a. timolol

b. lidocaina

c. verapamil

d. chinidina

e. atenolol

Prin ce se explica actiunea antiaritmica a propranololului?

a. blocarea beta;- adrenoreceptorilor

b. blocarea beta,- adrenoreceptorilor

c. blocarea alfa;- adrenoreceptorilor

d. blocarea M-colinoreceptorilor

e. blocarea canalelor lente de calciu

Indicati efectul comun al tuturor antiaritmicelor utilizate in doze uzuale:
a. cresterea vitezei de conducere atrio-ventriculara

b. blocarea influxului de sodiu

c. deprimarea automatismului ectopic

d. blocarea efluxului de potasiu

e. blocarea canalelor de calciu

Indicati mecanismul de actiune corect al antiaritmicelor:

a. amiodarona inhibi canalele de K *

b. lidocaina deschide canalele de Na

c. chinidina blocheaza canalele de Ca

d. verapamilul deschide canalele de Ca™*

e. procainamida deschide canalele de CI’

Indicati ganglioblocantul, utilizat in tratamentul hipertensiunii arteriale severe:
a. hexametoniu

b. prazosina

c. metoprolol

d. fentolamina

e. talinolol

Indicati preparatul din grupul activatorilor canalelor de potasiu:

a. diltiazem

b. nitroprusiat de sodiu

c. nicorandil

d. hidrolazina

e. bendazol

Indicati diureticul utilizat in tratamentul complex al bolii hipertonice:
a. hidrolazina

b. metildopa

c. telmisartan

d. clopamida

e. saralazina

Numiti donatori ai oxidului de azot cu actiune vasodilatatoare periferica:
a. metoprolol

b. fentolamina

c. diltiazem

d. hidrolazina
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e. nitroprusiat de sodiu

Explicati mecanismul actiunii antihipertensive al clonidinei:

a. blocarea alfa-2 adrenoreceptorilor din bulbul rahidian

b. stimularea alfa-2 adrenoreceptorilor presinaptici si receptorilor imidazolinici I-1 din bulbul
rahidian

C. prin actiune spasmolitica directd miotropa, asupra miocitelor din vasele periferice

d. blocare beta-1 adrenoreceptorilor cordului

€. blocarea sintezei de renina

Explicati mecanismul actiunii antihipertensive al sulfatului de magneziu:

a. actiunii miotrope directe asupra musculaturii netede a vaselor

b. blocarii ganglionilor vegetativi

C. inhibitiei tonusului centrilor vasomotori

d. blocarii sintezei de renina

e. blocarii beta-1 adrenoreceptorilor cordului

Explicati efectul hipotensiv al diureticelor in boala hipertonica:

a. micsorarii tonusului centrilor vasomotori

b. blocarii transmisiei impulsurilor nervoase in ganglionii vegetativi

C. micsorarii volumului sangelui circulant si scaderea continutului ionilor de natriu din endoteliul
vaselor

d. scaderii activitatii sistemului renin-angiotensin-aldosteron

e. blocarii beta-1 adrenoreceptorilor cordului

Explicati mecanismul dilatarii vaselor periferice a activatorii canalelor de potasiu (minoxidil si
diazoxid):

a. deschiderea canalelor de potasiu, iesirea potasiului din celuld, hiperpolarizarea si micsorarea
penetrarii calciului, necesar pentru mentinerea tonusului, in celula

b. deschiderea canalelor de potasiu, ce duce la dereglarea reabsorbtiei potasiului in glomerulul renal
c. legarea surplusului de potasiu din interiorul celulei

d. majorarea producerii de oxid de azot

€. marirea excretiei din organism al acidului uric

Indicati mecanismul actiunii vasopresoare a angiotensinamidei:

a. activeaza adrenoreceptorii

b. activeaza colinoreceptorii

C. activeaza receptorii dopaminergici

d. activeaza receptorii angiotensinergici

€. activeaza receptorii serotoninergici

Indicati grupa de preparate recomandate in stiri de hipotensiune cu hipovolemie:

a. cardiotonice

b. vasodilatatoare periferice

C. substituenti plasmatici

d. diuretice

e. analeptice si tonizante generale

Indicati mecanismul aparitiei efectului antihipertensiv al preparatelor medicamentoase:
a. excitarea terminatiilor simpatice periferice

b. blocarea receptorilor M- colinergici

c. stimularea electiva a receptorilor alfa;-adrenergici

d. blocarea selectiva a alfaj-adrenoreceptorilor presinaptici centrali

e. stimularea ganglionilor vegetativi simpatici

Numiti grupa de preparate cu proprietati antihipertensive:

a. alfa, beta- adrenomimetice

b. alfal - adrenomimetice
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c. beta2 - adrenomimetice

d. alfa-2-adrenomimetice centrale

e. simpatomimetice

Indicati preparatul antihipertensiv din grupul a;-adrenoblocantelor:
a. hidralazina

b. propranolol

C. hidroclorotiazida

d. nifedipina

e. alfuzosina

Indicati preparatul cu cea mai scurta durata de actiune hipotensiva:
a. rezerpind

b. guanetidina

c. trepiriu iodid

d. tropodifen

e. propranolol

Explicati mecanismul hipotensiunii ortostatice produse de unele medicamente
antihipertensive:

a. deprimarea inimii

b. dilatarea arteriolelor

C. cresterea diurezei

d. dilatarea venelor

e. deprimarea hipotalamusului

Indicati preparatul cu actiune antihipotensiva cea mai prelungita:

a. epinefrina

b. fenilefrina

c. dopamina

d. norepinefrina

e. izoturon

Indicati preparatul hipotensiv din grupa beta-adrenoblocantelor:

a. hidroclortiazida

b. metildopa

C. clonidina

d. hidralazina

e. atenolol

Numiti remediul hipotensiv cu actiunea asupra sistemului renin-angiotensina:
a. propranolol

b. spironolactona

c. bendazol

d. ramipril

e. hidroclortiazida

Numiti remediul hipotensiv cu actiune predominanta musculotropa:
a. hidroclortiazida

b. saralazina

C. spironolactona

d. hidralazina

e. clonidina

Indicati preparatul hipotensiv din grupa beta;-adrenoblocantelor:
a. clonidina

b. metildopa

c. metoprolol
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d. propranolol

€. hidralazina

Indicati preparatul utilizat in criza hipertensiva:

a. trepiriu

b. guanetidina

c. propranolol

d. hidroclortiazida

e. manitol

Indicati preparatul utilizat pentru cresterea presiunii arteriale?

a. propranolol

b. salbutamol

C. guanetidina

d. clonidina

e. efedrina

Numiti remediul hipotensiv cu actiunea asupra receptorilor angiotensinici:
a. valsartan

b. spironolactona

c. bendazol

d. captopril

e. hidroclortiazida

Indicati preparatul care poate fi asociat la nitroglicerina in caz de angina pectorali ce se
asociaza cu risc de insuficienta cardiaca sau bloc atrio-ventricular (bloc A-V):
a. propranolol

b. verapamil

c. diltiazem

d. nifedipina

e. atenolol

Indicati un coronarodilatator ce inhiba recaptarea adenozinei in celule miocardice:
a. nitroglicerind

b. diltiazem

C. molsidomina

d. dipiridamol

€. amiodarona

Numiti efectul antianginoaselor din grupul nitritilor si nitratilor:

a. majorarea debitului cardiac

b. venodilatatie periferica

C. majorarea puterii de contratie a miocardului cu prelungirea diastolei

d. hipertensiune arteriala

e. bradicardie reflexa

Numiti efectul caracteristic nitroglicerinei:

a. majoreaza presiunea arteriala

b. provoaca bradicardie reflectorie

C. micsoreaza pre- §i postsarcina, dilata vasele coronariene

d. produce venoconstrictie mai intensa decit arterioconstrictie

e. mareste consumul de oxigen al miocardului

Numiti proprietatea caracteristici molsidominei:

a. prin biotransformare, nu elibereaza NO (cu efect de EDRF)

b. are profilul farmacodinamic similar cu nitratii organici

C. inhiba guanilatciclaza, scade GMPc si creste concentratia de Ca*+ intracelular
d. dezvolta toleranta tiol-dependenta
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e. calea de administrare este sublinguala

Numiti preparatul antianginos ce actioneaza predominant prin venodilatatie, cu sciderea
presarcinii inimii:

a. papaverina

b. dipiridamolul

c. verapamilul

d. izosorbid dinitrat

e. propranololul

Indicati calea si locul de administrare ale produsului nitroderm TTS:
a. per os

b. sublingual

c. perfuzie iv

d. per cutan, la nivelul toracelui

€. per cutan, la nivelul antebratului

Indicati vasodilatatorul periferic si cerebral, beta-2 adrenomimetic:
a. dihidroergotoxina

b. nicergolina

c. tolazolina

d. alprostadil

e. bufenina

Numiti vasodilatatorul periferic si cerebral, antagonist a receptorilor serotoninergici 5-HT2B:
a. dihidroergotoxina

b. nicergolina

C. metisergida

d. vincamina

€. cinarizina

Numiti vasodilatatorul periferic cu actiune miotropa blocant al canalelor de calciu:
a. nimodipina

b. misoprostol

c. dinoprost

d. benciclan

e. nicergolina

Care este medicamentul antianginos ce dilata arteriolele?

a. nitroglicerina

b. propranolol

c. nifedipina

d. izosorbid dimitrat

e. atenolol

De ce nitroglicerina se administreaza sublingual:

a. este Tn mare parte inactivata la primul pasaj hepatic

b. nu se absoarbe prin mucoasa gastro-intestinala

C. este inactivata de o serie de enzime intestinale

d. iritd mucoasa gastrica

e. este inactivata de pH-ul acid al sucului gastric

Indicati mecanismul actiunii vasodilatatoare a nitroglicerinei:

a. acumularii AMPc

b. cresterea cantitativa de NO

c. diminuarea sintezei NO

d. micsorarii AMPc¢

e. inhibarii fosfodiesterazei
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Explicati mecanismul actiunii antianginoase a beta-adrenoblocantelor:

a. actiune coronarodilatatoare musculotropa

b. actiune coronarodilatatoare reflexa

C. reducerea necesitatii miocardului in oxigen

d. dilatarea vaselor periferice

e. actiune inhibitoare centrala

Numiti mecanismul actiunii antianginoase a validolului:

a. actiune coronarodilatatoare si vasodilatatie periferica

b. actiune coronarodilatatoare reflexa

C. scade necesitatea miocardului in O,

d. diminuarea excesiva a puterii contractiilor cardiace

e. constrictia vaselor periferice cu redistribuirea sangvina catre organele vital importante
in ce consti prioritatea metoprololului ca remediu antianginos fati de propranolol?
a. nu scade tensiunea arteriala

b. mai rar provoaca bronhospasm

c. nu deregleaza conductibilitatea atrio-ventriculara

d. nu modifica contractilitatea miocardului

e. nu modifica frecventa contractiilor cardiace

Indicati mecanismul actiunii antiischemice cerebrale a derivatilor xantinici:

a. inhiba fosfodiesteraza

b. stimuleaza adenilatciclaza

c. inhiba fosfolipaza A, necesara pentru sinteza acidului arahidonic

d. creste degranularea mastocitelor

e. deprima lucrul inimii

Numiti efectul preparatelor digitalice:

a. creste forta de contractie a miocardului

c. scade automatismului ectopic

d. scade forta de contractie si necesitatea miocardului in O2

e. diminuiaza influentele vagale

Numiti glicozidul cardiac care cumuleaza cel mai mult:

a. digoxind

b. digitoxina

C. strofantina

d. corglicon

e. lanatozida

Indicati modificarea electrocardiografica ce caracterizeaza actiunea digitalicelor:
a. scade intervalului R-R

b. majorarea segmentului S-T

C. cresterea amplituda undei R

d. scade intervalului P-Q

e. majorarea undei T

Indicati cauza intensificarii actiunii cardiotoxice a glicozidelor cardiace sub influenta
salureticelor:

a. intensificarea eliminari ionilor de CI’

b. intensificarea eliminirii ionilor de Na*

C. intensificarea eliminirii ionilor de K*

d. intensificarea eliminarii ionilor de Ca?*

e. intensificarea eliminarii ionilor de HCO3

Numiti preparatul din grupul glicozidelor cardiotonice cu actiunea cea mai durabila:
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a. digitoxind

b. digoxina

c. corglicon

d. celanida

e. strofantina

Numiti indicatia tonicardiacelor:

a. blocuri de ramura

b. extrasistolii ventriculare

c. blocuri atrio-ventriculare

d. fibrilatii supraventriculare

e. extrasistolii atriale

Numiti antiaritmicul de electie in tratamentul tahiaritmiilor
provocate de intoxicatia digitalica:

a. procainamida

b. propranolol

C. chinidina

d. lidocaina

e. nifedipina

Numiti afectiunea in care sunt contraindicate tonicardiacele:

a. cardiopatia hipertrofica obstructiva

b. edemul pulmonar acut

c. fluterul atrial

d. fibrilatia arteriala

e. insuficienta cardiaca dreapta

Indicati particularitatea farmacologica a medicamentelor de sinteza cu efect stimulant
cardiac:

a. se administreaza oral pe termen lung

b. nu se pot administra intracardiac sau in perfuzii

C. nu sunt eficiente in soc cardiogen

d. sunt beta-1 adrenergici

e. pot actiona prin blocarea receptorilor beta-1 cardiaci

Indicati particularitatea farmacologica caracteristica glicozidelor cardiotonice:
a. nu pot fi administrate pe cale iv

b. cel mai utilizat compus este digitoxina

C. sunt indicate in insuficientd cardiaca si tahiaritmii supraventriculare
d. nu sunt indicate in tahicardie paroxistica

e. nu sunt indicate in insuficienta cardiaca cronica cu ritm sinusal
Indicati particularitatea farmacodinamica a glicozidelor cardiotonice:
a. au efect inotrop pozitiv si cronotrop negativ

b. au efect dromotrop pozitiv

c. efectul tonotrop este negativ

d. au efect batmotrop negativ

e. nu au efecte extracardiace

Indicati particularitatea farmacologica a digoxinei:

a. se utilizeaza numai cand alte glicozide cardiotonice nu sunt eficiente
b. este cardiotonic cu latenta si duratd medie de actiune

c. dozele se mentin constante de la inceput si pe tot parcursul tratamentului
d. nu interactioneaza cu alte medicamente

e. se administreaza numai sub forma de comprimate

Care este digitalicul cu tendinta cea mai mare de cumulare:
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a. digoxina

b. deslanozid

c. digitoxina

d. strofantina G

e. lanatozid

Care cardiotonic se administreaza exclusiv intravenos?
a. digitoxina

b. corglicon

c. digoxind

d. digitoxina

e. lanatozid

Indicati preparatul cu actiune deprimanta asupra activitatii cardiace:
a. verapamilul

b. amrinona

c. digoxina

d. dobutamina

e. teofilina

Indicati parametrul farmacodinamic caracteristic glicozidelor cardiotonice:
a. efect batmotrop pozitiv

b. efect cronotrop pozitiv

c. efect inotrop negativ

d. efect dromotrop pozitiv

e. efect tonotrop negativ

Numiti indicatia glicozidelor cardiotonice:

a. bloc A-V

b. bradicardia sinusala

c. tahiaritmii supraventriculare

d. tahicardia ventriculara

e. sindromul WPW

Notati particularitatea farmacologica a digitoxinei:

a. nu se absoarbe bine per os

b. are T 1/2 foarte lung (6 - 7 zille)

C. nu este biotransformata hepatic

d. nu se leaga de proteinele plasmatice

€. nu prezintd tendintd de cumulare

Notati particularitatea farmacocinetica a digoxina:

a. are liposolubilitate mai mare decat digitoxina

b. se acumuleaza in insuficienta renala

C. se acumuleaza in insuficienta hepatica

d. are T 1/2 scurt (cateva ore)

e.are T 1/2 foarte lung (6 -7 zile)

Notati particularitatea farmacocinetica a strofantinei:
a. absorbtie digestiva mare

b. latenta si durata de actiune scurte

C. eliminare lenta din organism

d. tendinte de acumulare in organism

e. administrare exclusiv per 0s

Care substante medicamentoase sunt inotrop pozitive?
a. dobutamina

b. furosemidul
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c. trimetazidina

d. nifedipina

e. nicergolina

Indicati particularitatea farmacologica caracteristica pentru preparatele ce cresc
contractilitatea miocardului:

a. dobutamina nu se administreaza in insuficienta cardiaca acuta

b. inhibitorii fosfodiesterazei se pot utiliza i/v in insuficienta cardiaca congestiva acuta, refractara la
alte tratamente

c. amrinona si milrinona sunt utilizate frecvent in insuficienta cardiaca cronica
d. teofilina si aminofilina inhiba selectiv fosfodiesteraza miocardica

e. medicamentele beta 1 adrenomimetice scad forta de contractie a miocardului
Numiti preparatul ce deprima activitatea cardiaca:

a. dobutamina

b. teofilina

c. digoxina

d. verapamilul

e. strofantina

Indicati particularitatea farmacologica a amrinonei:

a. efect inotrop negativ, la doze mari

b. nu influenteaza frecventa cardiaca

C. produce vasoconstrictie arteriolara, chiar la doze mici

d. este indicata in aritmiile supraventriculare

e. se administreaza peroral si iv

Indicati particularitatea de utilizare corecta a glicozidelor cardiotonice:

a. nu se administreaza in ICC cu ritm sinusal

b. nu se administreaza in tahicardia paroxistica supraventriculara

C. nu se administreaza pe cale intravenoasa

d. sunt indicate in tahiaritmiile supraventriculare

e. compusul cel mai frecvent utilizat este strofantina

Notati mecanismul actiunii antiagregante al acidului acetilsalicilic:

a. inhiba ireversibil ciclooxigenaza plachetara

b. stimuleaza biosinteza plachetara de TxA;

C. inhiba biosinteza de prostaciclina Pgl,

d. inhiba biosinteza de Pgl;

e. inhiba biosinteza de Pgl,

Indicati efectul protaminei sulfat:

a. antifibrinolitic

b. antidot al heparinei

c. trombolitic

d. hemostatic local

e. hemostatic nespecific

Notati mecanismul de actiune al anticoagulantele cumarinice:

a. sunt active in vivo si in vitro

b. blocheaza sinteza factorilor II, VII, IX, X

C. sunt antimetaboliti ai vitaminei C

d. frecvent pot produce tromboze

e. se administreaza eclusiv intramuscular

Care preparat antiagregant actioneaza prin inhibarea receptorilor pentru TxA;:
a. dipiridamol

b. acid acetilsalicilic
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c. dextran 70

d. indobufen

e. prostaciclina

Care etape ale trombozei arteriale este inhibata de catre acidul acetilsalicilic:
a. aderarea (adeziune plachetelor de colagenul denudat)

b. eliberarea de acid arahidonic

c. formarea de tromboxan A;

d. actionarea receptorilor tromboxanului A,

e. inhibarea sistemului adenilatciclaza-AMPc

Indicati antitromboticul care actioneaza fibrinolitic:

a. streptokinaza

b. sulfinpirazona

c. warfarina

d. heparina

e. dipiridamolul

Care antitrombotic inactiveaza unele proteine procoagulante active:
a. streptokinaza

b. sulfinpirazona

c. warfarina

d. heparina

e. acid acetilsalicilic

Indicati antidotul utilizat in supradozarea anticoagulantelor cumarinice:
a. etamsilat

b. carbazocrom

c. aprotinina

d. vitamina K i/v si transfuzii de singe

e. fibrinogen

Numiti cauza duratei lungi a actiunii antiagregante plachetare a acidului acetilsalicilic:
a. impiedica eliberarea de acid arahidonic din membranele trombocitelor
b. are timp de injumatatire mare

C. Se concentreaza in trombocite

d. inactiveaza ireversibil ciclooxigenazele trombocitelor

e. lizeaza cheagului de fibrina

Care medicament este de preferat pentru profilaxia de lunga durata a trombozelor venoase?
a. acenocumarol

b. heparina administrata intravenos

C. streptokinaza

d. acid acetisalicilic

e. dipiridamol

Care medicamente modifica timpul de coagulare?

a. sulfinpirazona

b. warfarina

C. acid acetilsaliclic (in doze mici)

d. carbazocroma

e. dipiridamol

Numiti coagulantul ce nu poate fi folosite ca hemostatic local:

a. epinefrina

b. tromboplastina

C. trombind

d. fibrina
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e. menadiona

Indicati antagonistul heparinei :

a. trombina

b. acenocumarol

. menadiona

d. protamina sulfat

e. fibrinogen

Indicati mecanismul actiunii anticoagulantelor indirecte:

a. inhiba activitatea tromboplastinei

b. leaga ionii de calciu in sange

c. inhiba gama-carboxilarea protrombinei §i proconvertinei in ficat

d. activeaza antitrombina III

e. activeaza factorii IX, X, XI,XII si calicreina

Numiti caracteristica farmacologica aplicabila a preparatelor de fier administrate i/v:
a. pot creste sideremia mai putin decat preparatele orale

b. fierul din aceste preparate este captat initial de sistemul reticulo-endotelial
c. refac depozitele mai slab decat preparatele orale

d. au nevoie de un mediu acid

e. reactiile adverse sunt mai rare si mai slabe decat la preparatele orale
Indicati remediul topic pentru oprirea hemoragiei din vasele mici:

a. fitomenadiona

b. clorura de calciu

c. acid acetilsalicilic

d. trombina

e. fibrinogen

Indicati particularitatea farmacologica a preparatelor fierului:

a. se absoarbe 1n cea mai mare parte la nivelul stomacului

b. necesarul zilnic pentru un adult sanatos este de circa Img la barbati si 1,4 mg la femei
c. alimentele si antiacidele gastrice majoreaza biodisponibilitatea pentru absorbtie
d. absorbtia nu este mai mare la bolnavii cu anemie feripriva decat la persoanele sandtoase, deoarece
este transportat stabil de proteinele specifice

e. dupa absorbtie fierul este transportat de eritrocitele plasmatice

Indicati antagonistul anticoagulantelor cu actiune indirecta:

a. vitamina K

b. clorura de calciu

c. protamina sulfat

d. aprotinina

e. epinefrina

Care este mecanismul actiunii citratului de sodiu?

a. leaga ionii de calciu

b. inhiba activitatea trombinei

C. deprima sinteza tromboplastinei

d. inhiba sinteza (activarea protrombinei si proconvertinei in ficat)

e. favorizeazd agregarea trombocitelor

Indicati caracteristica farmacologica a heparinei:

a. heparina este izolatd din tesuturi umane

b. heparina rau se absoarbe din tubul digestiv

c. viteza de eliminare a heparinei nu este dependenta de doza

d. efectul heparinei poate fi antagonizat de nadroparina

e. heparina nu trece in laptele matern

91



Care din antiagregante inhiba sinteza prostaglandinelor?

a. dextran 40

b. dipiridamol

C. prostaciclind

d. indometacina

e. ticlopidina

in care situatii clinice vitamina K nu este eficientii ca hemostatic?

a. sangerari in urma unor tratamente Indelungate cu tetraciclind sau sulfamide administrate oral
b. sangerari la pacienti Cu icter mecanic

C. sangerari la pacientii cu rezectie intestinala imensa

d. sangerari in interventii chirurgicale pe pulmoni, pancreas

e. sangerari prin supradozarea de anticoagulante cumarinice

Indicati substanta cu influenti directia predominanta asupra factorului Xa:
a. acenocumarol

b. heparina

c. citrat de sodiu

d. dalteparina

e. varfarind

Indicati preparatul din grupul coagulantelor locale:

a. trombina

b. menadiona

c. menadiol

d. fibrinogen

e. fitomenadiona

Indicati mecanismul actiunii antiagregante a acidului acetilsalicilic:

a. inhiba activitatea tromboplastinei si deregleaza trecerea protrombinei in trombind
b. leaga ionii de calciu in sange

C. inhiba sinteza tromboxanului

d. activeaza antitrombina III

e. activeaza factorii IX, X, XI,XII si calicreina

Peste cat timp se dezvolta actiunea furosemidului la administrarea intravenoasa:
a. peste 25 minute si dureaza 4 ore

b. peste 3-4 minute i dureaza 1-2 ore

C. peste 10 minute si dureaza 6 ore

d. peste 60 minute si dureaza 24 ore

e. peste 25 minute si dureaza 4-8 ore

Care este cea mai caracteristica reactie adversa a sulfinpirazonei?

a. ototoxicitate

b. socul anafilactic

C. iritatia gastrica

d. anemia hemolitica

e. hepatotoxicitate

Indicati forma de livrare a dextranului 70:

a. sirop 200 ml

b. tinctura 30 ml

c. flacoane 100 ml

d. flacoane 0, 08

e. fiole 4%-40 ml

Indicati diureticul care actioneaza la nivelul portiunii terminale a tubilor renali distali si
tubilor colectori:

92



a. aminofilina

b. furosemid

c. triamteren

d. manitol

e. indapamida

Care este metabolitul activ al spironolactonei?

a. N-acetilbenzocinoniminab. canrenona

C. ticlopidina

d. metisergida

e. probenecid

Care este principala reactie adversa a triamterenului:

a. hipokaliemie

b. hiperglicemie

c. hiperkaliemie

d. hiperuricemie

e. hipocalciemie

Indicati cum actioneaza spironolactona asupra echilibrului acido-bazic:
a. deregleaza starea acido-bazica spre aciditate

b. deregleaza starea acido-bazica cu alkalinizare

c. nu deregleaza starea acido-bazica

d. este eficienta in alcaloza

e. este eficienta in acidoza

Indicati nivelul actiunii in nefron a clortalidonului:

a. tubilor proximali

b. portiunii initiale a tubilor renali distali

c. tubii colectori

d. pe parcursul tuturor segmentelor tubilor renali

e. portiunii terminale a tubilor renali distali si tubilor colectori

Care este diureticul utilizat preponderent in tratamentul de durata al glaucomului:
a. furosemid

b. acetazolamida

C. carbamida

d. amilorid

e. hidroclortiazida

Numiti mecanismul de actiune al antagonistilor necompetitivi ai aldosteronului:
a. inhiba carboanhidraza ce catalizeaza reactia de hidratare a acidului carbonic
b. blocheaza canalele selective pentru sodiu, deregland transportul pasiv al ionilor prin membrana
apicala

C. se cupleaza cu receptorii pentru aldosteron, inhibandu-i

d. cresc presiunea osmotica in sange cu atragerea lichidului in patul vascular
e. deregleaza procesele de producere si utilizare a energiei

Care preparat se utilizeaza preponderent in diabetul insipid?

a. manitol

b. acidul etacrinic

C. acetazolamida

d. ciclopentiazida

€. spironolactona

Care este contraindicatia majora pentru diureticele de ansa?

a. insuficienta renala cronica

b. intoxicatii acute cu toxine dializabile
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C. glomerulonefrita acuta

d. insuficienta cardiaca acuta sau cronica

e. edemul pulmonar si cerebral

Numiti preparatul care majoreaza riscul de dezvoltare a intoxicatiei in administrarea asociata
cu furosemid:

a. indometacina

b. digoxina

C. clorura de amoniu

d. rezerpina

e. bendazol

Care diuretic este contraindicat in insuficienta cardiaca?
a. furosemid

b. ureea

C. spironolactona

d. acetazolamida

e. hidroclorotiazida

Care grupa de diuretice poate produce acidoza?

a. tiazidele

b. diureticele de ansa

c. inhibitorii carboanhidrazei

d. antialdosteronicele

e. diureticele osmotice

Care diuretic poate fi cauza de surditate in conditii de supradozare?
a. hidroclorotiazida

b. furosemid

C. acetazolamida

d. spironolactona

e. triamteren

Care grupa de diuretice actioneaza la nivelul tubului distal si colector?
a. tiazidele

b. diureticele de ansa

c. inhibitorii anhidrazei carbonice

d. antialdosteronicele

e. diureticele netiazidice

Numiti diureticul din grupul inhibitorilor carboanhidrazei:
a. hidroclortiazida

b. spironolactona

c. furosemid

d. triamteren

e. sultiam

Care diuretic este antagonist concurent al aldosteronului?
a. spironolactona

b. triamteren

c. acetazolamida

d. furosemid

e. hidroclortiazida

Prin ce mecanism furosemidul administrat in doze mari potenteaza efectul tonicardiacelor
asupra automatismului ectopic:

a. hipocalcemie

b. hipocloremie
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c. hipokaliemie

d. hiponatriemie

e. eliminarea excesiva de apa

Care diuretic este activ chiar in conditii de insuficienta renala avansata (clearence-ul
creatininei sub 15 ml/min)?

a. furosemid

b. hidroclortiazida

C. acetazolamida

d. spironolactona

e. aminofilina

Numiti mecanismul de actiune al acetazolamidei?

a. mareste tensiunea intraoculara

b. diminueaza activitatea carboanhidrazei

c. scade activitatea aldosteronului

d. mareste filtrarea glomerulara

e. diminuiaza activitatea succinat-dehidrogenazei

Care diuretic produce in mod specific alcalinizarea urinei?
a. furosemid

b. hidroclortiazida

c. sultiam

d. clopamida

e. acid etacrinic

Numiti antagonistul neconcurent al aldosteronului:

a. hidroclortiazida

b. acetazolamida

c. acidul etacrinic

d. amilorid

e. furosemid

Indicati care ioni nu se pierd in tratamentul cu diureticele de ansa:
a. pierdere de fosfor

b. pierdere de potasiu

c. pierdere de sodiu

d. pierdere de clor

e. pierdere de calciu

Care actiune determina in principal efectul terapeutic al manitolului in edemul
pulmonar?

a. actiunea deshidratanta

b. actiunea analgezica

C. actiunea despumifianta

d. scaderea tensiunii arteriale

e. stimularea centrului respirator

Indicati modificarea ce determina cresterea diurezei:
a. inhibarea procesului de reabsorbtie

b. stimularea actiunii mineralocorticoizilor

c. diminuarea fluxului plasmatic renal

d. diminuarea osmolaritatii urinei

e. cresterea pH-ului mediului intern

Care este mecanismul de actiune al spironolactonei?

a. inlatura influenta aldosteronului asupra tubilor renali

b. potenteaza influenta aldosteronului asupra tubilor renali
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C. intensifica sinteza aldosteronului

d. deprima sinteza aldosteronului

€. are 0 actiune mixta atat asupra sintezei, cat si asupra influentei aldosteronului
Indicati localizarea principala a actiunii furosemidului si acidului etacrinic:
a. tubii colectori

b. glomerulii renali

c. segmentul ascendent al ansei Henle

d. segmentul descendent al ansei Henle

e. tubii distali ai nefronului

Care diuretic determina cea mai mare concentratie de sodiu in urina finala?
a. hidroclortiazida

b. manitol

c. torasemid

d. spironolactona

e. triamteren

Numiti mecanismul de actiune corect al diureticelor?

a. hidroclortiazida - inhibi rezorbtia de Na® in tubii distali

b. spironolactona - inhiba carboanhidraza

c. furosemidul - inhiba reabsorbtia electrolitilor in segmentul descendent al ansei Henle
d. manitol - inhiba concurent actiunea aldosteronului

e. triamterenul - inhiba reabsorbta electrolitilor in tubii proximali

Care diuretic este mai eficient in tratamentul epilepsiei?

a. acetazolamida

b. hidroclorotiazida

c. acidul etacrinic

d. furosemid

e. triamteren

Ce actiune manifesta acidul dehidrocolic:

a. colecistochinetica

b. antiflatulenta

C. astringenta

d. antidiareica

e. coleretica

Prin ce se manifesti efectul omeprazolului la nivelul celulelor parietale:
a. inhibitie competitiva a efectului gastrinei

b. inhibitie competitiva a histaminei la nivelul H,-receptorilor

c. inhibitie ireversibild a ATP-azei H'/K"

d. inhibitie ireversibila a adenilatciclazei

e. blocarea receptorilor prostaglandinei

Indicati medicamentul folosit pentru combaterea flatulentei:

a. simeticona

b. pancreatina

C. esentiale

d. hepaliv

e. loperamid

La ce grupa farmacologica se refera arginina:

a. colecistochinetice

b. coleretice

c. astringente

d. hepatoprotectoare
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e. antiflatulente

Indicati preparatul hepatoprotector:

a. papaverina

b. ulei de masline

C. esentiale

d. saruri de calciu

e. apomorfind

Care preparat se foloseste in tratamentul ulcerului gastric?
a. clorochina fosfat

b. tinidazol

c. chiniofon

d. pirimetamina

e. solusurmina

Care din preparatele laxative si purgative actioneaza exclusiv la nivelul intestinului subtire?
a. purgative antrachinonice

b. ulei de ricin

c. fenolftaleina

d. sulfat de magneziu

e. ulei de parafina

Prin ce mecanism pot actiona laxativele si purgativele:

a. diminuarea motilitatii prin mecanism iritativ

b. inhibarea directa a receptorilor colinergici

c. diminuarea difuziunii §i secretiei active a apei si electrolitilor in intestine
d. absorbtia apei din intestin

e. inmuierea directa a scaunului

Care medicament actioneaza ca antiacid alcalinizant?

a. hidroxid de aluminiu

b. hidroxid de magneziu

c. trisilicat de magneziu

d. oxid de magneziu

e. hidrocarbonat de sodiu

Care din medicamentele antivomitive grabeste evacuarea stomacului?
a. scopolamina

b. proclorpezarina

c. ondansteron

d. domperidon

€. prometazind

Care grupa de preparate se refera la substantele antiulceroase:
a. antiemetice

b. H2-histaminoblocantele

c. laxative

d. coleretice

e. M-colinomimeticele

Numiti remediul antiacid capabil sa provoace constipatie:
a. oxid de magneziu

b. trisilicat de magneziu

c. hidrocarbonat de sodiu

d. fosfat de aluminiu

e. carbonat de calciu

Indicati mecanismul actiunii vomitive a apomorfinei:
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a. influenteaza ca stimulant direct asupra centrului vomei

b. excitarea reflexa a centrului vomei determinata de activarea receptorilor mucoasei stomacale
C. excitarea aparatului vestibular

d. excitarea interoreceptorilor din diferite zone

e. activarea chemoreceptorilor zonei declansatoare a centrului vomei in bulbul rahidian
Care dintre preparatele utilizate in tratamentul bolii ulceroase este gastroprotector:
a. famotidina

b. pirenzepina

c. omeprazol

d. proglumid

e. enprostil

Indicati preparatul cu proprietati antiflatulente:

a. bisacodil

b. fenolftaleina

c. medicas E

d. ulei de parafina

e. sulfat de cupru

Care antiacid are actiune mai rapida:

a. hidroxid de aluminiu

b. hidroxid de magneziu

c. fosfat de aluminiu

d. trisilicat de magneziu

e. hidrocarbonat de sodiu

Care remediu antiemetic este folosit in tratarea "raului de miscare':
a. dimedrol

b. apomorfina

c. ondansetron

d. benzocaina

€. papaverina

Care preparat are efect protector direct la nivelul leziunilor ulceroase:
a. hidrocarbonat de sodiu

b. subcitrat coloidal de bismut

C. atropina

d. omeprazol

e. cimetidind

Care medicament determina sciaderea secretiei de acid clorhidric?

a. compusi de magneziu

b. sucralfat

C. carbenoxolona

d. lansoprazol

e. compusi de bismut

Numiti preparatul cu proprietati vomitive:

a. oxid de magneziu

b. tietilperazina

C. apomorfind

d. difenhidramina

e. clorpromazina

Indicati mecanismul de actiune corespunzator al preparatelor antiulceroase:
a. ranitidina: blocheaza receptorii muscarinici Mj

b. pirenzipina: blocheaza receptorii Hy
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c. omeprazolul: blocheazia ATP+aza H'/K"

d. antacide cu continut de Mg: intensifica peristaltismul si provoaca constipatie
e. antacide cu continut de Al: intensifica peristaltismul provoaca diaree
Indicati grupa de preparate cu proprietati antidiareice:

a. opioidele

b. Hi-antihistaminicele

C. preparatele osmotice

d. anticolinesterazicele

€. antagonisti ai dopaminei

Numiti proprietatea farmacologica caracteristica pentru hidroxidul de aluminiu:
a. este solubil in acid si insolubil in apa

b. se absoarbe usor din tractul digestiv

C. este solubil in apa

d. nu reactioneaza cu acidul clorhidric din sucul gastric

e. nu se elimind prin scaun

Ce alta proprietate decat cea antisecretorie contribuie la efectul antiulceros al M -
colinoblocantelor in ulcerul duodenal?

a. efectul gastroprotector

b. inhibarea pompei protonice

c. spasmul pilorusului

d. blocarea receptorilor histaminergici H,

e. inhibarea anhidrazei carbonice

Care din grupele de medicamente poate inhiba secretia gastrica in tratamentul bolii ulceroase:
a. colinomimeticele

b. adrenoblocantele

C. gastroprotectoarele

d. substantele antigastrinice

e. adrenomimeticele

Numiti remediul antiacid capabil sa provoace hipersecretie secundara a sucului gastric:
a. oxid de magneziu

b. trisilicat de magneziu

c. hidrocarbonat de sodiu

d. hidroxid de aluminiu

e. fosfat de aluminiu

Numiti grupa de medicamente care inhiba mai puternic secretia gastrica:
a. blocante colinergice

b. blocante H,-histaminergice

c. inhibitoare ale pompei protonice

d. substante antigastrinice

e. blocante adrenergice

Indicati al carui medicament antisecretor sulfenamida este metabolit:

a. pirenzepina

b. omeprazol

C. cimetidina

d. famotidina

e. retinol

Indicati medicamentul antisecretor inactiv in mediul hipoacid:

a. ranitidina

b. pirenzepina

c. omeprazol
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d. atropina sulfat

e. retinol

Ce se subintelege prin ,, medicament antiacid"':

a. medicament, ce inhiba secretia de HCI de catre celulele parietale ale stomacului
b. baze, ce intra in reactie cu HCl si il neutralizeaza

c. medicament, ce exercitd actiune de protectic mecanica a mucoasei stomacale
d. medicament, ce intensifica formarea de mucus stomacal

e. medicament, ce contribuie la eliminarea bilei

Ce medicament antiacid poate provoca diaree:

a. trisilicat de magneziu

b. hidroxid de aluminiu

c. carbonat de calciu

d. hidrocarbonat de natriu

e. citrat de aluminiu

Care medicament antiacid poate provoca constipatie:

a. oxid de magneziu

b. fosfat de aluminiu

c. carbonat de calciu

d. hidrocarbonat de natriu

e. citrat de magneziu

Care medicament antiacid poate provoca alcaloza sistemica:
a. oxid de magneziu

b. hidroxid de aluminiu

c. carbonat de calciu

d. hidrocarbonat de natriu

e. citrat de magneziu

Care este cea mai optima combinatie a medicamentelor antiacide:
a. oxid de magneziu si hidrocarbonat de natriu

b. hidroxid de aluminiu si oxid de magneziu

C. carbonat de calciu si hidrocarbonat de natriu

d. hidrocarbonat de natriu si hidroxid de aluminiu

e. carbonat de calciu si hidroxid de aluminiu

Care din medicamente creste formarea de mucus stomacal:
a. almagel

b. rioprostil

c. acid acetilsalicilic

d. subcitrat de bismut

e. hidroxid de magneziu

Indicati medicamentul gastroprotector:

a. famotidina

b. omeprazol

C. regesan

d. pirenzepina

e. festal

Care medicament gastroprotector formeaza o pelicula pe suprafata ulceroasa:
a. subcitratul de bismut

b. somatostatina

c. trisilicatul de magneziu

d. mizoprostol

e. carbenoxolona
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Care medicament inhiba H. pylori in boala ulceroasa:

a. almagel

b. mizoprostol

c. oxid de magneziu

d. subcitrat de bismut

e. pentagastrina

Care preparat antienzimatic este activ in pancreatita acuta:
a. aprotinina

b. neostigmina

c. festal

d. pancreatina

€. pentogastrina

Care medicament poate fi folosit in pancreatiti cronica:
a. pangrol

b. aprotinina

C. atropind

d. neostigmina

e. mizoprostol

Numiti indicatia metoclopramidei:

a. cinetoze

b. gestoza gravidelor

C. chimioterapie si boala actinica

d. intoxicatii acute

€. pancreatita acuta

Numiti indicatia scopolaminei:

a. cinetoze

b. gestoza gravidelor

C. chimioterapie si boala actinica

d. intoxicatii acute

€. pancreatita acuta

Care purgativ face parte din grupa substantelor neorganice:
a. ondansetron

b. ulei de ricin

c. hidroxid de Mg

d. fenolftaleina

e. clorura de natriu

Care purgativ face parte din grupa substantelor sintetice?
a. ulei de ricin

b. sulfat de natriu

c. sulfat de magneziu

d. fenolftaleina

e. ondansetron

Care purgativ contine antraglicozid?

a. senadexin

b. oxifenisatina

c. fenolftaleina

d. ulei de ricin

e. ondansetron

Care purgativ se indica in tratamentul constipatiilor acute?
a. sulfat de natriu
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b. extract de revent

c. oxifenisatina

d. ulei de ricin

e. sulfat de magneziu

Care este mecanismul de actiune al purgativelor saline:

a. stimularea ganglionilor simpatici, ce duce la marirea peristaltismului intestinal

b. stimularea ganglionilor parasimpatici, ce duce la marirea peristaltismului intestinal

C. antraglicozidele eliberate excita receptorii intestinali

d. cresc presiunea osmotica in lumenul intestinal, ce duce la retinerea absorbtiei apei, marirea in
volum a continutului intestinal si excitarea mecanoreceptorilor intestinali

e. produc formarea de acid recinolic, care iritd receptorii intestinali

Care este mecanismul de actiune al medicamentelor ce contin sena:

a. stimularea ganglionilor simpatici, ce duce la marirea peristaltismului intestinal

b. stimularea ganglionilor parasimpatici, ce duce la marirea peristaltismului intestinal

c. antraglicozidele eliberate excita receptorii intestinali

d. cresc presiunea osmotica in lumenul intestinal, ce duce la retinerea absorbtiei apei, marirea in
volum a continutului intestinal si excitarea mecanoreceptorilor intestinali

e. produc formare de acid recinolic, care irita receptorii intestinali

Care este mecanismul de actiune al uleiului de ricin:

a. stimularea ganglionilor simpatici, ce duce la marirea peristaltismului intestinal

b. stimularea ganglionilor parasimpatici, ce duce la marirea peristaltismului intestinal

C. antraglicozidele eliberate excita receptorii intestinali

d. creste presiunea osmotica in lumenul intestinal, ce duce la retinerea absorbtiei apei, marirea in
volum a continutului intestinal si excitarea mecanoreceptorilor intestinali

e. produce formarea de acid recinolic, care irita receptorii intestinali

Care medicament purgativ actioneaza asupra intregului intestin?

a. sulfat de magneziu

b. fenolftaleina

c. oxifenisatina

d. infuzie de frunze de sena

e. sulfat de magneziu

Care este mecanismul de actiune al laminaridului:

a. stimularea ganglionilor simpatici, ce duce la marirea peristaltismului intestinal

b. stimularea ganglionilor parasimpatici, ce duce la marirea peristaltismului intestinal

C. antraglicozidele eliberate excita receptorii intestinali

d. creste presiunea osmotica in lumenul intestinal, ce duce la retinerea absorbtiei apei, marirea in
volum a continutului intestinal si excitarea mecanoreceptorilor intestinali

e. produce formarea de acid recinolic, care iritd receptorii intestinali

Care preparat stimuleaza formarea de bila:

a. famotidind

b. omeprazol

C. pancreatind

d. ciclovalon

e. ondansetron

Care medicament din grupul derivatiilor de fenilpiperidina, se indica in diaree acuta si
cronica:

a. drotaverina

b. fenolftaleina

c. loperamid

d. neostigmina
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e. ondansetron

Notati preparatul antihistaminic H1 fara efect sedativ:
a. famotidina

b. prometazina

C. metisergida

d. loratadina

e. ciproheptadina

Indicati mecanismul de actiune al antiinflamatoarelor nesteroidiene:
a. inhiba fosfolipaza A;

b. inhiba ciclooxigenaza

C. creste producerea prostaglandinelor

d. stimuleaza fosfodiesteraza

e. blocheaza receptorii beta-adrenergici

Care preparat inhiba sinteza prostaglandinelor?

a. clemastina

b. ibuprofen

c. astemizol

d. difenhidramina

e. cloropiramina

Numiti reactia adversa a prednisonului:

a. hipotensiune arteriala

b. ulcer gastro-duodenal

c. intensificarea diurezei

d. hiperpotasemie

e. somnolenta

Indicati mecanismul de actiune al antiinflamatoarelor steroidiene:
a. deprima lucrul inimii

b. creste degranularea mastocitelor

C. inhiba fosfodiesteraza

d. stimuleaza adenilatciclaza

€. inhiba fosfolipaza A, necesara pentru sinteza acidului arahidonic
Numiti indicatia diclofenacului sodic:

a. reumatism extraarticular

b. ulcer gastroduodenal

c. diateze hemoragice

d. colita ulceroasa nespecifica

€. astm bronsic

Indicati apartenenta de grupa a fenilbutazonei:

a. pirazolonei

b. salicilatilor

c. oxicamilor

d. acidului antranilic

e. acidului indolacetic

Numiti contraindicatia de utilizare a glucocorticoizilor:
a. keratitd herpetica

b. status astmaticus

c. limfom malign

d. artrita reumatoida

€. hepatitd cronica

Numiti contraindicatia de utilizare a prednisolonului:
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a. crize de astm bronsic

b. ulcer duodenal

c. colagenoze

d. rinita alergica

e. status astmaticus

Care este contraindicatia glucocorticoizilor:

a. hepatita activa severa

b. colita ulceroasa nespecifica

C. artritd reumatoida

d. acutizarea infectiilor bacteriene cronice

e. soc anafilactic

Care medicament inhiba sinteza prostaglandinelor?

a. meprobamat

b. ketoprofen

c. levodopa

d. ciclobarbital

e. petidina

Care preparat glucocorticoid folosit ca antiasmatic este utilizat inhalator?
a. budesonida

b. hidrocortizon hemisuccinat

c. prednison

d. triamcinolona acetonid

e. dexametazona

Indicati proprietatea caracteristica pentru prednisolon:
a. rau se absoarbe dupa administrarea orala

b. nu inhiba secretia endogena corticoliberina la utilizarea indelungata
C. inhiba sinteza de prostaglandine si leucotriene

d. scade nivelul glucozei in sange

e. in cazul administrarii unei singure doze crescute, conduce la atrofia glandelor corticosuprarenale
Indicati preparatul ce inhiba selectiv COX - 2:

a. indometacind

b. piroxicam

C. nimesulida

d. fenilbutazona

e. diclofenac

Care receptori blocheaza difenhidramina clorhidrat?

a. alfa-adrenoreceptorii

b. Hy-receptorii

c. dopaminoreceptorii

d. receptorii purinergici

e. receptorii serotoninergici

Numiti contraindicatia antihistaminicelor H;:

a. dermatite de contact

b. vome postoperatorii

C. conducatorilor auto

d. sindrom Parkinson

€. astm bronsic

Indicati proprietatea farmacologica caracteristica pentru blocantii receptorilor histaminici
H,?

a. nu sunt utilizati pentru calmarea pruritului
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b. nu reduc simptoamele rinitei alergice

C. influenteaza secretia gastrica acida declansata de histamina

d. unii antagonisti H; sunt utilizati ca sedative

e. sunt medicamente de electie utilizate in socul anafilactic

Indicati proprietatea farmacologica caracteristica pentru azatioprin:
a. este o treapta anterioarda metabolica a unui analog purinic

b. nu determina o inhibitie a sintezei acizilor nucleici

C. nu determina o inhibitie a proliferarii limfocitelor

d. nu determina o inhibitie a reactiilor de respingere dupa un transplant
e. este mai rapid inactivat in cazul administrarii simultane cu alopurinol
Numiti efectul terapeutic al AINS:

a. efect hemostatic

b. efect antipiretic

c. efect antialergic

d. efect ocitotic

e. efect antisoc

Care este contraindicatia pentru antiinflamatoare nesteroidiene?

a. ulcer gastric 1n evolutie

b. reumatism, inclusiv si nearticular

C. osteoartroza deformanta

d. lumbago

e. osteoartrita

Numiti inhibitorul selectivi ai ciclooxigenazei-2:

a. indometacina

b. diclofenac

c. meloxicam

d. fenilbutazona

e. ketoprofen

Indicati proprietatea farmacologica caracteristica pentru prostaglandine:
a. nimic din toate acestea

b. impiedica inchiderea canalului arterial la nou-nascut

c. au drept precursor acidul arahidonic

d. sunt fosfolipide

e. se formeaza sub influenta lipooxigenazei

Indicati proprietatea farmacologica caracteristica pentru dexametazona:
a. nici una din ele

b. deprima comparativ slab functiile corticosuprarenalelor

c. are efect de lungd durata

d. are structura de tip 11-cetosteroida

e. produce retinere hidrosalind mai mare decit cortizonul

Indicati efectul aparut in cazul tratamentului cronic cu doze mari de prednisolon:
a. casexie

b. hipotensiune

c. hipoglicemie

e. cresterea secretiei endogene de corticotropina

Care glucocorticosteroid poseda actiune de durata scurta:

a. triamcinolona

b. dexametasona

c. cortizon
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d. toate dintre cele enumerate

e. prednisolon

Indicati mecanismele efectului antiinflamator al glucocorticoizilor:
a. inhibarea fosfolipazei A2 cu reducerea sintezei de prostaglandine si leukotriene
b. reducerea migrarii macrofagelor in focarul inflamator

C. micsorarea permeabilitatii capilare

d. influenta asupra macrofagilor cu blocarea formarii radicalilor liberi
e. toate dintre cele enumerate

Care combinatii de efecte este caracteristica pentru antiinflamatoarele nesteroidiene:
a. antihistaminica, antipiretica, analgezica

b. imunodepresiva, antiinflamatoare, analgezica

C. antipiretica, analgezica, antiinflamatoare

d. antiinflamatoare, imunodepresiva, antihistaminica

e. analgezica, antihistaminica, imunodepresiva

Care preparat medicamentos face parte din derivatii indolacetici?
a. ibuprofen

b. etodolac

c. acidul meclofenamic

d. diclofenac

e. piroxicam

Care preparat face parte din oxicami?

a. paracetamol

b. lornoxicam

c. indometacina

d. acid mefenamic

e. diclofenac

Care antiinflamator nesteroidian este selectiv COX-2?

a. rofecoxib

b. diclofenac

c. ibuprofen

d. indometacina

e. piroxicam

Care antiinflamator nesteroidian este inhibitor COX neselectiv?
a. rofecoxib

b. diclofenac

c. celecoxib

d. meloxicam

e. parecoxib

Numiti mecanismul de actiune al acidului acetilsalicilic:

a. inhiba selectiv COX; ireversibil

b. inhiba selectiv COX, reversibil

C. inhiba fosfolipaza A;

d. inhiba COX; Si COXs

e. stimuleaza sinteza tromboxanului A,

Care medicament este un inhibitor al 5-lipooxigenazei (5-LOX)?
a. ibuprofen

b. zileuton

c. metamizol

d. diclofenac

e. celecoxib
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Care medicament este un antagonist al receptorilor leucotrienici D4 (LTD4)?

a. ibuprofen

b. zileuton

c. montelucast

d. diclofenac

e. acidul acetilsalicilic

Indicati localizarea H; histaminoreceptorilor:

a. sfinctere, sistemul juxtaglomerular si SNC

b. ganglionii vegetativi

c. presinaptic in SNC, plexul mezenteric si alti neuroni

d. mucoasa gastrica, muschiul cardiac, mastocite, creier

e. musculatura neteda, endotelium vascular si creier

Care grup de H; antihistaminice nu posedi efect sedativ:

a. etanolamine (difenhidramind)

b. piperidinele (loratadind)

C. etilendiamine (suprastind)

d. fenotiazine (prometazind)

e. alchilamine (clorfeniramina)

Numiti indicatia pentru administrarea antihistaminelor blocatoare ale H1 receptorilor:
a. profilaxia sau tratamentul simptoamelor alergice (rinite, urticarie)

b. tratamentul starilor convulsive

c. colagenoze

d. tratamentul bolii ulceroase

e. gastrite

Indicati proprietatea farmacologica caracteristica pentru inhibitorii degranularii
mastocitelor:

a. destabilizeaza mastocitele, majorand degranularea lor

b. impiedica eliberarea de histamina din mastocite si formarea excesiva de leucotriene de catre
mastocite, leucocite si epiteliul traheal

c. inhiba unele actiuni ale factorului de agregare a plachetelor - cum ar fi acumularea eozinofilelor in
plamani, hiperreactivitatea cdilor respiratorii $si bronhospasmul

d. nu provoaca blocarea receptorilor histaminergici de tip H1 e. inhiba eliberarea interleikinei-2 si
actiunea acesteia de stimulare a limfocitelor-T activate si posibil a limfocitelor citotoxice
Indicati preparatele imunomodulatoare ce fac parte din interleuchine recombinate:
a. chipferon, reaferon

b. amixin, arbidol

c. timogen, imunofan

d. pirogenal, prodighiozan

e. roncoleuchin, betaleuchin

Care este indicatia principala pentru administrarea interferonului alfa:

a. astm bronsic ectopic

b. hepatita virala C

c. transplantul de organe

d. artrita reumatoida

e. maladii autoimune

Numiti preparatele imunodepresive minore:

a. ciclofosfamida, clorambucilb. mercaptopurina, azatioprina

c. ciclosporina, tacrolimus

d. tacrolimus, actinomicina

e. clorochina, hidroxiclorochina
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Numiti grupa de preparate hormonale care poseda proprietati antiinflamatoare:
a. preparatele hormonilor glandei tiroide

b. gestagenele

c. preparatele hormonilor glandei paratiroide

d. glucocorticoizii

e. preparatele hormonilor lobului posterior al hipofizei
Indicati mecanismul de actiune al tiamazolului:

a. inhiba sinteza hormonului tireotrop al hipofizei

b. inhiba sinteza hormonilor tiroidieni la nivelul glandei tiroide
c. distruge celulele foliculilor glandei tiroide

d. intensifica procesele de sinteza a hormonilor tiroidieni
e. intensifica captarea iodului de catre glanda tiroida
Numiti preparatul utilizat pentru inldturarea galactoreei:
a. desmopresina

b. somatotropina

c. octreotid

d. lizurid

€. oxitocina

Indicati mecanismul de actiune al preparatelor contracepive combinate:
a. stimuleaza ovulatia

b. inhiba ovulatia

C. stimuleaza producerea hormonului foliculostimulant
d. stimuleaza producerea hormonului luteinizant

e. stimuleaza producerea gonadoliberinei

Numiti preparatul antiestrogenic:

a. tamoxifen

b. mifepriston

c. flutamid

d. ciproteron

e. finasterid

Indicati mecanismul de actiune al bromocriptinei:

a. inhiba dopamin-decarboxilaza periferica

b. inhiba MAO - B

C. stimuleaza direct receptorii dopaminici

d. inhiba receptorii dopaminici

e. intensifca secretia de prolactind si somatotropind
Care preparat hormonal se utilizeaza in osteoporoza:
a. calcitonina

b. paratireoidina

c. octreotid

d. bromocriptina

e. danazol

Indicati grupa farmacologica a metforminei:

a. derivat de sulfoniluree

b. derivat al biguanidelor

c. inhibitor al alfa-glucozidazei

d. derivat al tiazolidindionelor

e. derivat al meglitinidelor

Indicati preparatul din grupul mineralocorticoizilor:
a. triamcinolon
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b. prednisolon

C. metirapon

d. fludrocortizonul

e. spironolacton

Numiti afirmatia corecta referitoare la glucocorticoizi:

a. dexametazona prevaleaza hidrocortizonul dupa efectul antiinflamator
b. flumetazona bine se absoarbe in cazul administrarii pe piele

C. prednisolonul prevaleaza dupa activitate betametazona

d. fluticazona este un preparat pentru utilizarea intravenoasa

e. hidrocortizonul este un glucocorticoid de sinteza

Care preparat induce dezvoltarea foliculilor 1a femei si spermatogeneza la barbati:
a. gonadorelina

b. danazol

c. clomifen

d. gonadotropina menopauzala

e. gonadotropina corionica

Care preparat provoaca ovularea si stimuleza elibererea hormonilor sexuali:
a. mifepriston

b. gonadotropina menopauzala

C. gonadoropina corionica

d. danazol

e. clomifen

Numiti preparatul pentru utilizarea intravenoasa in coma hiperglicemica:
a. glibenclamid

b. insulind zinc cristalina umana suspensie

C. insulina zinc suspensie

d. insulina

e. metformina

Numiti grupa de preparate hormonale cu efect antiinflamator:

a. preparatele hormonilor tiroidieni

b. preparatele gestagenice

c. glucocorticoizii

d. preparatele hormonilor paratiroidieni

e. preparatele neurohipofizei

Indicati grupa de preparate ce nu sunt utilizate in diabet zaharat tip II:
a. tiazidele

b. meglitinidele

c. derivatii tiazolidindionelor

d. derivatii biguanidelor

e. derivatii sulfonilureei

Indicati preparatul utilizat in hipofunctia corticosuprarenalelor:

a. octreotid

b. bromocriptina

C. corticotropind

d. oxitocina

€. somatotropina

Indicati preparatul utilizat in hiperfunctia glandei tiroide:

a. propiltiouracil

b. calcitonina

C. tireoidina
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d. liotironina

€. levotiroxind

Indicati preparatul utilizat pentru inhibarea galactoreei:

a. somatotropina

b. octreotid

C. bromocriptina

d. desmopresina

e. oxitocina

Indicati preparatul utilizat pentru stoparea hemoragiilor din varicele esofagiene:
a. somatotropina

b. lanreotida

C. bromocriptina

d. buserelina

e. danazol

Numiti preparatul utilizat in hiperactivitatea contractila a uterului gravid in iminenta nasterii
premature:

a. pituitrind

b. dinoprost

c. dinoproston

d. fenoterol

e. oxitocina

Indicati efectul glucocorticoizilor:

a. stimuleaza producerea interleukinelor

b. inhiba fosfolipaza A,

c. stimuleaza proliferarea si diferentierea T-limfocitelor

d. scad concentratia glucozei in sdnge

e. intensifica sinteza proteinelor

Cum se schimba sensibilitatea miometrului la oxitocina cu cresterea termenul sarcinii?
a. nu se schimba

b. scade neesential

C. se mareste neesential

d. se mareste esential

e. scade

Numiti indicatia caracteristica anabolizantelor steroidiene:

a. retentia formarii calusului osos

b. obezitate

C. hipertensiune arteriala

d. hiperglicemie

e. mixedem

Care medicament poate fi util pentru declansarea si sustinerea travaliului la termen?
a. ergometrina

b. oxitocina

c. dinoprostul

d. metilergometrina

e. chinina

Indicati proprietatea farmacologica caracteristica pentru dexametazona?
a. produce retentie hidrosalind mai mare decat cortizonul

b. poseda un efect de scurtd durata

C. are efect de lunga durata

d. deprima comparativ slab functiile corticosuprarenalelor
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e. poseda un efect antiinflamator mai slab ca cortizonul

Care medicament este contraindicat pe parcursul sarcinii, deoarece poate declansa travaliul?
a. alcoolul etilic

b. salbutamol

C. indometacina

d. furosemid

e. ergometrina

Care preparat are actiunea cea mai intensa de retinere a sarii si apei?
a. aldosteron

b. progesteron

c. estradiol

d. corticosteron

e. testosteron

Care medicament poate fi util in diabetul insipid?

a. ergometrina

b. oxitocina

C. vasopresina

d. metilergometrina

e. chinina

Indicati efectul aparut in cazul tratamentului cronic cu doze mari de prednisolon:
a. creste secretia endogena de corticotropina

b. scade susceptibilitatea la infectii

c. hipoglicemie

d. hipotensiune

e. osteoporoza

Indicati mecanismul de contraceptie a preparatelor ce contin estrogeni si gestageni:
a. actiune spermatocida

b. anihilarea activitatii spermatozoizilor

C. inhibarea dezvoltarii foliculului si dereglarea implantarii ovulului fecundat
d. lichefierea glerei cervicale

e. contribuie la proliferarea mucoasei uterine

Indicati substanta ce creste predominant tonusul miometrului:

a. dinoprostul

b. oxitocina

C. atropina

d. pituitrina

e. metilergometrina

Numiti indicatia pentru preparatele antitireoidiene:

a. cretinism

b. diabet zaharat

C. impotenta

d. tireotoxicoza

e. mixedem

Numiti indicatia paratireoidinei:

a. spasmofilie

b. graviditate

C. insuficienta renala acuta

d. hiperglicemie

e. boala Addison

Numiti indicatia preparatelor hormonilor androgeni:
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a. tratamentul algodismenoreei la femei

b. cancerul de sin hormon dependent inoperabil la femei

C. sporirea lactatiei

d. hipergonadismul

e. hemoragii uterine

Indicati influienta ergocalciferolului asupra proceselor metabolice:
a. stimuleaza sinteza acizilor nucleici

b. deprima sinteza acizilor nucleici

C. mareste permeabilitatea epiteliului intestinal pentru calciu si fosfor
d. stimuleaza decarboxilarea alfa-cetoacizilor

e. inhiba decarboxilarea alfa-cetoacizilor

Indicati actiunea calcitoninei asupra reglirii metabolismului ionilor de calciu (Ca*):
a. provoaca hipocalciemie

b. diminueaza eliberarea calciului din tesutul osos

C. mareste reabsorbtia calciului la nivelul tubilor contorti renali

d. mareste reabsorbtia fosforului la nivelul tubilor contorti renali

€. provoaca osteoporoza

Indicati actiunea oxitocinei asupra tonusului uterului:

a. micsoreaza tonusul uterului

b. mareste contractilitatea uterului

C. micsoreaza contractilitatea uterina

d. provoaca atonie uterina in perioada de lauzie

e. dilata vasele sanguine ale uterului

Numit indicatia caracteristica pentru progesteron:

a. sarcind

b. cancer al endometrului

C. insuficientd hepatica

d. hemoragii postpartum

e. insuficienta contractila a uterului

Indicati efectul produs de dozele mari ale preparatelor hormonilor tiroidieni:
a. agravarea anginei pectorale

b. depresie

C. stimularea secretiei de STH

d. somnolenta

e. exoftalmie

Indicati preparatul hormonal utilizat in diabetul insipid:

a. oxitocina

b. prednisolon

C. hidroclortiazida

d. adiurecrina

e. testosteron

Indicati proprietatea farmacologica adevarata pentru progesteron?
a. contribuie la transformarea endometriului din faza proliferativa in cea secretorie
b. intensifica travaliul

C. contribuie la aparitia avortului spontan

d. poseda si actiune estrogenica

e. intensifica cresterea foliculilor si ovulatia

Indicati preparatul hormonal derivat al aminoacizilor:

a. calcitonina

b. pituitrina
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C. estrona

d. tireoidina

€. pregnind

Indicati preparatul hormonal cu structura polipeptidica:

a. liotironina

b. tireoidina

c. prednisolon

d. aldosteron

€. vasopresina

Care efect este determinat de actiunea preparatelor antitiroidiene?
a. tahicardia

b. bradicardia

C. cresterca metabolismului bazal

d. exoftalmul

€. cresterea temperaturii corpului

Indicati efectul advers al anticonceptionalelor orale:

a. tromboflebita

b. dislipidemie

c. hipotensiune arteriala

d. diminuarea in greutate

e. prevenirea sarcinii

Care remediu face parte din antiandrogeni?

a. medrotestosteron propionat

b. fosfestrol

c. flutamida

d. tamoxifen

e. estrona

Indicati efectul farmacologic al preparatelor de iod in tireotoxicoza:
a. reducerea cantitatii de hormoni tiroidieni in circulatie

b. cresterea vascularizarii glandei tiroide

C. cresterea rapida a metabolismului bazal

d. stimularea secretiei de TSH

e. mareste volumul glandei tiroide

Indicati efectul farmacologic al preparatele hormonilor estrogeni?
a. scad debitul cardiac si fluxul arterial

b. scad concentratia factorilor II, VII, IX si X, fibrinogenului

C. maresc nivelul antitrombinei I11

d. mentin activitatea corpului galben

e. stimuleaza proliferarea i dezvoltarea uterului, vaginului i glandelor mamare
Care preparat face parte din grupa preparatelor estrogene nesteroidiene?
a. etinilestradiol

b. megestrol

c. estradiol

d. hexestrol

e. clomifen citrat

Indicati preparatul hormonal al hipotalamusului:

a. insulina

b. glucagon

c. hidrocortizon

d. buserelina
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e. levotiroxina

Numiti contraindicatia utilizarii mineralocorticoizilor:

a. boala Addison

b. artrita reumatoida

C. hipertensiunea arteriala

d. edem pulmonar

e. lupusul eritematos

Indicati proprietatea farmacologica caracteristica pentru glucocorticoizi:

a. nu inflenteaza metabolismul lipidic

b. pot sa conduca la o hipopotasemie

C. contribuie la retentia sodiului si apei in organism

d. diminueaza concetratia plasmatica a glucozei

e. intensifica anabolismul celular

Indicati proprietatea farmacologica caracteristica pentru hormonii steroizi:
a. actioneaza la nivelul membranei celulare

b. nu penectreaza membrana celulara

c. nu formeaza complex cu receptorul citoplasmatic

d. actioneaza la nivelul nucleului

e. nu modifica sinteza acizilor nucleici

Numiti preparatul care inhiba formarea hormonului de celulele epiteliale ale foliculilor
glandei tiroide:

a. diiodtirozina

b. doze mici de iod

c. carbimazol

d. prednisolon

e. aldosteron

Pe ce se bazeaza efectul de durata a unei insuline retard, fata de insulina normala?
a. pe o parte insemnata de proinsulina

b. pe un amestec de substante inhibitoare a activatorilor din insulina

C. pe absorbtie lentd de la locul injectdrii prin adaus de substante vasoconstrictoare
d. pe o eliberare lenta a insulinei din preparat

e. pe addugare de substante care reduc legarea de anticorpi activati de insulina
Care este efectul caracteristic pentru anabolicele steroide (derivate de testosteron)?
a. favorizarea catabolismului proteic

b. diminueaza calcifierea oaselor

C. pot sa determine aparitia unei schimbari ireversibile a vocii la femei

d. sunt indicate in cancer de prostata

e. conduc la un bilan{ azotat negativ

Care medicament are o actiune dopaminomimetica centrala?

a. nitrazepam

b. cafeina

C. bromocriptind

d. clorzoxazona

e. amobarbital

Numiti preparatul utilizat in hiperactivitatea contractili a uterului gravid, iminenta nasterii
premature:

a. oxitocina

b. pituitrina

c. dinoprost

d. sulfat de magneziu
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e. dinoproston

Numiti preparatul care inhiba celulele lobului anterior al hipofizei, produciatoare de hormon
tireotrop:

a. ditodtirozina

b. propranolol

c. tiamazol

d. perclorat de potasiu

e. triptofan

Care medicament este contraindicat pe parcursul sarcinii, deoarece poate declansa travaliul?
a. alcoolul etilic

b. salbutamol

C. indometacina

d. furosemid

e. enprostil

Numiti cel mai activ preparat hormonal al glandei tiroide:

a. novotiral

b. levotiroxina

C. liotironina

d. tireoidina

e. tireocomb

Indicati preparatul anticonceptional ce contine numai gestagen:

a. tricvilar

b. triziston

c. continuin

d. postinor

e. regevidon

Determinati preparatul estrogenelor:

a. pregnina

b. benzestrol

c. DOXA

d. metiltestosteron

e. prednisolon

Numiti vitaminele,ce maresc rezistenta organismului la infectii:

a. acid folic, vitamina U

b. retinol, acid ascorbic, vitaminele grupei B

C. acid nicotinic, colina, vitamina K

d. Ergocalciferol, acid pantogamic

e. fitomenadiona, tocoferol acetat

Ce reprezinta Vitamina B1:

a. coferment al transaminazelor si in caz de insuficientd In primul rind se deregleaza schimbul
lipidic

b. coferment al decarboxilazelor si in caz de insuficienta se dezvolta polinevrite

c. coferment al transaminazelor si in insuficienta de tiamina in primul rind, se mareste porozitatea
capilarelor

d. coferment al decarboxilazelor si in hipovitaminoza principald devine manifestarea dermica
e. coferment, ce participa in reactiile de oxido-reducere

Deficitul cirei vitamine produce boala Beri-beri:

a. riboflavinei

b. acidului nicotinic

c. acidului ascorbic
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d. tiaminei

e. tocoferolului acetat

Indicati cofermentul vitaminei B1:

a. biotind

b. ribonucleaza

C. cocarboxilaza

d. cobamid

e. acid folic

Prin ce se manifesta deficitul de riboflavina:

a. cresterea acuitatii vizuale la intuneric

b. hipocaliemie

C. stomatita, glosita, cheratita vasculara

d. nevrite periferice si atrofii musculare

€. anemie pernicioasa

Indicati cofermentul vitaminei B2:

a. acid pantotenic

b. piridoxalfosfat

c. flavinat

d. inozina

€. biotind

Indicati cofermentul vitaminei B6:

a. riboflavina

b. cocarboxilaza

C. citocromul C

d. piridoxalfosfat

€. biotind

Ce reprezinta piridoxalfosfatul:

a. coferment al decarboxilazelor si transaminazelor aminoacide, ce regleaza schimbul de proteine
b. coferment al decarboxilazelor, ce participa la decarboxilarea oxidativa a cetoacizilor
c. coferment, ce participd la oxidarea si biosinteza acizilor grasi
d. coferment, ce participa la reactiile de oxido-reducere

e. donator de grupari metilice

Prin ce se manifesta deficitul vitaminei B6:

a. porozitate si fragilitate vasculara

b. alopecie

c. afectarea pielii din jurul gurii, nevrita periferica

d. osteoporoza

e. eritremie

Ce se dezvolta in caz de insuficienta a ciancobolaminei:
a. anemie pernicioasa

b. anemie hipoplastica

c. hipertrofia mucoasei gastrice

d. anemie hipocroma

e. alopecie

Indicati preparatul vitaminoid cu actiune antiulceroasa:
a. prednisolon

b. acid nicotinic

c. vitamina U

d. vitamina F

e. fitomenadiona
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Indicati metabolitul activ al vitaminei D:

a. calciferol

b. secacalciferol

c. calcitriol

d. cvercerutina

e. riboflavina

Indicati preparatul vitaminic liposolubil, ce poseda activitate antioxidativa:
a. ergocalciferol

b. acid ascorbic

c. retinol

d. tocoferol acetat

e. fitomenadiona

Indicati efectul farmacologic al lidazei:

a. stopeaza dezvoltarea adenovirusilor

b. inmoaie cicatricea, favorizeaza reabsorbtia hematoamelor
c. favorizeaza indeparterea mai usoara a secretului dens

d. inactiveaza penicilina

e. poseda activitate catabolica

Indicati preparatul - inhibitor al fermentilor proteolitici:
a. aprotinina

b. festal

c. acidul acetilsalicilic

d. tripsina

e. terilitina

Numiti indicatia preparatelor vitaminei K:

a. cheratita

b. artritd reumatoida

C. angina pectorala

d. hemoragie parenchimatoasa

e. dureri musculare

Care vitaminoid face parte din citoprotectoarele mucoasei gastrice?
a. colind

b. acid orotic

c. acid pangamic

d. polifenoli

e. S-metilmetionina (sulfoniu clorid)

in ce situatii clinice vitamina K nu este eficientii ca hemostatic?

a. sangerdri in urma unor tratamente indelungate cu tetraciclina sau sulfamide administrate oral
b. sangerari la pacienti cu icter mecanic

C. sangerari la pacientii cu rezectie intestinala imensa

d. sangerari prin hiperfibrinoliza

e. sangerari prin supradozarea de anticoagulante cumarinice

Indicati preparatul vitaminic cu actiune antioxidanta:

a. riboflavina

b. tocoferol acetat

C. menadiona

d. acid folic

€. tlamina

Indicati proprietatea farmacologica caracteristica pentru acidul folic:
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a. inhiba sistemul nervos central

b. actioneaza asupra coagularii sangelui

c. intervine 1n formarea nucleotidelor purinice si pirimidinice

d. stimuleaza sistemul nervos central

e. actioneaza direct asupra plasminogenului

Care preparat vitaminic este utilizat in scorbut?

a. tiamina

b. cianocobalamina

C. piridoxina

d. acid ascorbic

e. biotind

Care este indicatia chimotripsinei?

a. graviditate

b. procese purulente si necrotice

C. enterobioza

d. ulcer duodenal

e. stenocardite (angina pectorald)

Numiti enzima cu proprietiti antimicrobiene:

a. hialuronidaza

b. asparaginaza

c. bactisubtil

d. panzinorm

e. urochinaza

Indicati proprietatea farmacologica caracteristica pentru acidul folic:
a. intensifica sinteza aminoacizilor

b. forma activa serveste drept acceptor de grupari de carbon

C. se depoziteaza in cantitati mari in mucoasa intestinala

d. este esential pentru sinteza lipidelor

€. se absoarbe in forma neschimbata

Numiti indicatia acidului nicotinic:

a. lipom malign

b. pelagra

C. distrofie adipoasa a ficatului

d. anemie feripriva

e. rahitism

Indicati preparatul vitaminic, antagonist al anticoagulantelor cu actiune indirecta:
a. tocoferol

b. tiamina

c. fitomenadiona

d. riboflavina

€. cianocobalamina

Indicati proprietatea farmacologica caracteristica pentru vitamina B, (cianocobalamina.:
a. se absoarbe in cea mai mare parte la nivelul stomacului

b. in doze mari activeaza sistemul de coagulare §i activitatea protrombinei
C. se administreaza impreuna cu vitaminele B1 si B6

d. poate fi utilizata in tromboembolii acute

e. inhiba activitatea factorilor de coagulare

Care sunt particularititile de utilizare a vitaminei B;,?

a. calea de administrare a vitaminei B, este prepondernt perorala

b. absorbtia vitaminei By, se amelioreza prin administrare de acid folic
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c. utilizarea vitaminei B12 necesitd asocierea vitaminelor B1 si B6 intr-o seringa
d. in perioada tratamentului nu necesita efectuarea analizelor de sange

e. in perioada tratamentului nu necesita efectuarea timpului de coagulare

Numiti mecanismul de actiune al streptochinazei:

a. este inhibata de aprotinina

b. produce fibrinoliza numai in trombi

C. poate sa descompuna fibrina direct

d. mediaza activarea plasminogenului

€. interactioneaza cu antitrombina III

Numiti particularitatea farmacologica caracteristici pentru ADH (vasopresina)?
a. ADH dilata vasele

b. ADH-ul creste permeabilitatea pentru apa a tubilor colectori renali

c. ADH-ul este sintetizat in lobul posterior al hipofizei

d. ADH-ul micsoreaza activitatea contractila a miometrului

e. ADH-ul relaxeaza musculatura neteda a intestinului

Prin care mecanisme actioneaza lovastatina in cazul tulburarilor de metabolism?
a. scaderea concentratiei acizilor grasi liberi din ser

b. inhibarea reabsorbtiei de colesterol

C. scaderea concentratiei VLDL circulante

d. inhibarea reabsorbtiei acizilor biliari

e. inhibarea HGM-CoA-reductazei

Care preparat vitaminoic este de electie in nevrite?

a. piridoxina

b. colina

c. acid orotic

d. polifenoli

e. S-metilmetionina (sulfoniu clorid)

Numiti indicatia acidului lipoic:

a. lipom malign

b. pelagra

C. distrofie adipoasa a ficatului

d. anemie feripriva

e. rahitism

Numiti antibioticul de electie in tratamentul tifosulul abdominal:

a. benzatinbenzilpenicilina

b. benzilpenicilina potasica

C. tetraciclina

d. cloramfenicol

e. kanamicina

Care proprietate farmacocinetica este caracteristica pentru benzilpenicilina?
a. este rezistenta la actiunea sucului gastric

b. timpul de Injumatatire prin eliminare este de circa 5-6 ore

C. patrunderea slaba in lichidul cefalo-rahidian, in cazul unui meninge afectat

d. se administreaza peroral

e. nu este sensibila la beta-lactamaze

Care este cel mai frecvent efect advers la administrarea preparatelor benzilpenicilinei?
a. agranulocitoza

b. anemie

C. afectiuni renale

d. reactii alergice
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e. disbacterioza

Indicati proprietatea farmacologica cu privire la aminoglicozide:

a. se absorb bine dupa administrarea orala

b. impiedica sinteza proteinelor bacteriene

C. toti membrii grupului nu sunt potential toxice

d. se excreta pe cale intestinald fara o reabsorbtie semnificativa

e. se leagd mult de proteinele plasmatice si se distribuie larg in organism
Indicati efectul advers al eritromicinei:

a. agranulocitoza

b. tulburari vestibulare

C. actiune hepatotoxica

d. apnee prin bloc neuromuscular

e. polineurita

Indicati nivelul de actiune al benzilpenicilinei:

a. membrana citoplasmatica

b. perete bacterian

c. ribozomii celulei bacteriene

d. nucleul celulei bacteriene

e. citoplasma celulei bacteriene

Indicati mecanismul actiunii antibacteriene a benzilpenicilinei:

a. dereglarea sintezei unor componenti ai peretelui microbian

b. modificarea permeabilitatii membranei citoplasmatice a microorganismelor
C. antagonism competitiv cu acidul folic in celula bacteriana

d. impiedica migrarea aminoacizilor catre ribozomi

e. inhiba activitatea coenzimei A

Care antibiotice penetreaza cel mai usor in lichidul cefalo-rahidian?
a. benzatin-benzilpenicilina

b. streptomicina

c. cloramfenicol

d. tetraciclina

€. eritromicina

Indicati antibioticul cu cel mai larg spectru de actiune antibacteriana:
a. benzatin-benzilpenicilina

b. oxacilina

c. polimixina M

d. cloramfenicol

€. eritromicina

Numiti indicatia de electie a benzatin-benzilpenicilinei:

a. meningita meningococica

b. febra tifoida

c. endocarditd subacuta

d. lues

e. tuberculoza

Indicati mecanismul de actiune a cefalosporinelor:

a. fixarea pe subunitatile ribozomale 30 S

b. inhibarea dihidrofolatreductazei

C. impiedicarea migrarii aminoacizilor catre ribozomi

d. inhibarea transpeptidazei peretelui celular

e. inhibarea acetilarii coenzimei A

Indicati preparatul din grupul penicilinelor ce poseda actiunea cea mai indelungata:

120



a. benzilpenicilina sodica

b. procainbenzilpenicilina

c. benzatin-benzilpenicilina

d. ampicilina

e. oxacilina

Care antibiotic poate colora lacrimile in rosu-oranj?

a. cloramfenicol

b. rifampicina

C. tetraciclina

d. carbenicilind

€. neomicina

Indicati grupa de antibiotice care provoaca cel mai frecvent reactii alergice:
a. peniciline

b. cefalosporine

c. macrolide

d. tetracicline

e. aminoglicozide

Care din peniciline va fi efectiv in infectie cu stafilococi care produc beta-lactamaze?
a. flucloxacilina

b. fenoximetilpenicilina

C. ampicilind

d. amoxicilina

e. benzilpenicilina

Indicati caracteristica acidului clavulanic:

a. nu este absorbit in tractul gastro-intensinal

b. are un spectru de actiune indentic cu penicilina G

c. are un efect inhibant asupra transpeptidazei din peretele celular bacterian
d. poseda o activitate antibacteriana puternica

e. inhiba beta-lactamazele bacteriene

Numiti antibioticul de electie in tratamentul tifosului abdominal:

a. benzatin-benzilpenicilina

b. benzilpenicilina potasica

C. tetraciclina

d. cloramfenicol

e. kanamicina

Care este preparatul de electie in infectia anaeroba cu Bac fragilis:

a. oxacilina

b. tetraciclina

C. benzilpenicilina

d. cloramfenicol

e. amoxicilina

Cum se modifica actiunea ototoxica a streptomicinei si canamicinei sub influenta
furosemidului si acidului etacrinic?

a. scade

b. nu se modifica

C. creste

d. scade brusc

e. creste brusc

Care remediu antibacterian se elimina prin bila in concentratii active:
a. ampicilind

121



b. kanamicina

C. grizeofulvina

d. sulfizoxazol

e. acid nalidixic

La ce nivel actioneaza penicilina?

a. membranei citoplasmatice

b. peretelui celular

c. ribosomilor celulei bacteriene

d. nucleului celulei bacteriene

e. citoplasmei celulei bacteriene

Numiti una dintre indicatiile majore ale aminoglicozidelor:

a. tifos exantematic

b. angina streptococica

C. memingitd meningococica

d. febra tifoida

e. pielonefrita colibacilara

Care este efectul advers specific eritromicinei:

a. agranulocitoza

b. tulburari acustico-vestibulare

C. greatd si voma

d. apnee prin bloc neuromuscular

e. polinevrita

Numiti indicatia principala pentru benzilpenicilina:

a. meningita meningococica

b. febra tifoida

c. endocardita subacuta

d. luesul

e. tuberculoza

Care remediu antimicrobian se elimina prin bila in concentratii active?

a. ampicilina

b. kanamicina

c. griseofulvina

d. sulfizoxazolul

e. acidul nalidixic

Ce contine definitia de "antibiotice"?

a. substante non-organice sau sintetice care selectiv inhiba cresterea altor microorganisme
b. substance produse de unele microorganisme sau analogii lor sintetici care selectiv omoara sau
inhiba cresterea altor microorganisme

C. substante produse de unele microorganisme sau analogii lor sintetici care inhiba cresterea
celulelor organismului

d. analogi sintetici ai substancelor naturale care omoara protozoarele si helmintii
e. substance produse de unele microorganisme sau analogii lor sintetici care neselectiv omoara sau
inhiba cresterea altor microorganisme

Care este durata minima de tratament antibacterian?

a. nu mai putin de 3 zi

b. nu mai putin de 7 zile

C. nu mai putin de 10-14 zile

d. nu mai putin 3 saptamani

€. nu mai putin de 28 zile

Indicati antibioticul din grupul aminoglicozidelor:
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a. streptomicind

b. penicilina

c. co-trimoxazol

d. cloramfenicol

e. claritromicina

Care grup de antibiotice poseda efect puternic bactericid?
a. tetracicline

b. macrolide

c. peniciline

d. cloramfenicolii

e. aminoglicozide

Numiti preparatul din grupa macrolidelor?

a. neomicina

b. doxiciclina

C. josamicina

d. cefotaxim

e. imipenem

Numiti preparatul din grupa carbapenemelor:

a. aztreonam

b. amoxacilina

C. biapenem

d. claritromicina

e. doxiciclina

Numiti preparatul din grupa tetraciclinelor?

a. minociclina

b. streptomicina

C. claritromicina

d. amoxacilina

€. penicilind

Inidicati preparatul dn grupa lincosamidelor:

a. gentamicina

b. streptomicina

C. lincomicina

d. neomicina

€. canamicina

Numiti antibioticul care inhiba sinteza de ARN:

a. rifampicina

b. eritromicina

c. cloramfenicol

d. imipinem

€. azitromicina

Numiti spectrul de actiune pentru penicilinele biosintetice:
a. coci gram-positive si gram-negative, Corynebacterium diphtheria, spirokete, Clostridium
gangrene

b. Corynebacterium diphtheria, micobacteriile

C. coci gram positive, virusii

d. coci gram negative, Rickettsia, infectii micotice

€. micobacteriile, virusii, Corynebacterium diphtheria
Numiti mecanismul de actiune al penicilinelor:

a. inhibarea transpeptidarii in celulele peretelui bacterian
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b. inhibarea beta-lactamazelor in peretele bacterian

c. activarea proteazelor endogene, care distruge peretele celular
d. activarea fosfolipazelor endogene, cu alterarea ulterioara a permeabilitatii membranare
e. inhibarea sintezei de acizi nucleici

Care este indicatia de electie a cefalosporinelor:

a. microorganismelor gram-pozitive

b. microorganismelor gram-negative

. microorganismelor gram-negative si gram-pozitive , daca penicilinele nu au efect
d. numai infectii bacteroide

e. numai 1n infectii provocate de protozoare

Care este spectrul de actiune al carbapenemelor:

a. microorganisme gram-pozitive

b. microorganisme gram-negative

¢. numai infectii bacteroide

d. spectru larg de actiune

€. numai in infectii provocate de micobacterii

Indicati antibioticul din grupa lincozamidelor:

a. eritromicina

b. claritromicina

C. lincomicina

d. roxitromicina

e. fluritromicina

Numiti antibioticul din grupa aminoglicozidelor:

a. eritromicina

b. amicacina

C. vancomicina

d. polimixina

e. lincomicina

Indicati spectru de actiune al aminoglicozidelor:

a. microorganisme gram pozitive, anaerobi, spirokete

b. spectrul larg de actiune cu exeptia Pseudomonas aeruginosa
C. microorganisme gram negative, anaerobi

d. spectrul larg de actiune cu exeptia anaerobilor si virusii

€. coci gram negative, Rickettsia, infectii micotice

Numiti efectul advers al aminoglicozidelor:

a. hepatotoxicitate

b. pancitopenie

c. ototoxicitate, nefrotoxicitate

d. iritarea mucoasei gatrointestinale

e. agranulocitoza

Care proprietate este caracteristica pentru lincozamide?

a. spectru larg de actiune cu efect bactericid

b. influenteaza predominant anaerobii, cocii gram negativ

C. spectru larg de actiune cu efect bacteriostatic

d. influenteaza predominant anaerobii, cocii gram pozitivi

€. cocii gram negativi, cocii gram pozitivi si bacilii gram negativi
Care este reactia adversa caracteristica pentru lincozamide?
a. nefrotoxicitate

b. cancerogenitate

c. colita pseudomembranoasa
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d. iritarea organelor respiratorii

e. ototoxicitate si neurotoxicitate

Care antibiotic patrunde cu cea mai mare usurinta in LCR:

a. benzilpenicilina

b. streptomicina

c. cloramfenicolul

d. tetraciclina

e. eritromicina

Numiti reactia adversa a sulfamidelor:

a. colestaza

b. cristalurie

C. colita pseudomembranoasa

d. bloc neuromuscular

e. tulburari de echilibru

Numiti sulfamida care actioneaza numai in lumenul intestinal:

a. sulfacarbamida

b. sulfaguanidina

C. sulfacetamida

d. sulfaetidol

e. sulfadimidind

Prin ce se explica utilizarea ftalilsulfatiazolului in tratarea infectiilor intestinale (dizenteriei
bactereine, enterocolitelor)?

a. depaseste alte sulfamide in ce priveste actiunea asupra agentului patogen al bolilor indicate
b. practic nu se absoarbe in sange si formeaza concentratii inalte in tractul digestiv
C. poseda activitate antibacteriand de diapazon larg

d. poseda o activitate de lunga durata

e. poseda actiune antibacteriana de scurta durata

Numiti sulfamida folosita in tratamentul conjunctivitelor

a. sulfaetidol

b. sulfacarbamida

C. sulfadimidina

d. ftalilsulfatiazol

e. sulfadiazina argentica

Prin ce masura se poate preveni cristaluria provocata de sulfamide?

a. lichide alcaline din abundenta

b. lichide acide din abundenta

C. utilizarea inainte de masa

d. utilizarea inainte de somn

e. utilizarea dupa masa

Prin ce se explica efectul de scurta durata al benzilpenicilinei pentru bacteriile sensibile:
a. metabolizare la nivelul ficatului

b. legarea ireversibila de proteinele tisulare

c. inactivare prin enzimele bacteriene

d. eliminare rapida prin filtrare glomerulara si secretie tubulara

e. captarea in sistemul reticulo-histiocitar

Indicati caracteristica farmacologica referitoare la aminosalicilati?

a. salazosulfapiridina va fi disociata in colon in sulfapiridina si acid 5-aminosalicilic
b. efectul antiinflamator se exercitd de catre sulfapiridina

. mesalazina contine o sulfonamida

d. salazosulfapiridina nu produce anemie hemolitica la pacientii cu deficit de G-6-PD (glucozo-6-
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fosfat-dehidrogenaza)

e. aminosalicilatii nu se folosesc pentru terapia colitei ulceroase

Numiti indicatia sulfasalazinei:

a. reumatism extraarticular

b. ulcer gastroduodenal

c. diateze hemoragice

d. colita ulceroasa nespecifica

e. astm bronsic

Numiti sulfamida cu cea mai lunga durata de actiune:

a. sulfetidol

b. sulfacarbamida

C. sulfadimidina

d. ftalilsulfatiazol

e. sulfalen

Indicati caracteristica farmacologca referitoare la trimetoprim:

a. Tn mod frecvent se asociaza cu sulfametoxazol

b. se foloseste in tratamente prelungite la copii

C. stimuleaza dihidrofolatreductaza bacteriana

d. inhiba selectiv dihidropteroatsintetaza bacteriana

e. asocierea cu sulfametoxazol este contraindicata

Notati afirmatia corecta referitoare la sulfamide:

a. sulfamidele antimicrobiene diminua efectele anticoagulantelor orale

b. sulfamidele antimicrobiene diminueaza efectele fenitoinei si tiopentalului
c. antiinflamatoarele nesteroidiene potenteaza efectele sulfamidelor antimicrobiene
d. sulfamidele antimicrobiene nu produc cristalurie

€. nu este necesar controlul hematologic in tratamentul prelungit cu sulfamide antimicrobiene
Numiti sulfamida cu actiune topica:

a. sulfametoxazol

b. sulfapiridina

c. salazosulfapiridina

d. ftalilsulfatiazol

e. sulfacetamida

Numiti sulfamida de durata scurta de actiune:

a. sulfanilamida

b. sulfametoxazol

c. co-trimoxazol

d. sulfametoxipiridazina

e. sulfadoxina

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la sulfametoxazol:
a. este o sulfamida cu durata scurta de actiune

b. este 0 componenta a co-trimoxazolului

C. nu cauzeaza cristalurie

d. asocierea cu trimetoprim determina scaderea efectului antibacterian al sulfametoxazolului
e. se administreaza in doza unica (o data la 7 zile)

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la co-trimoxazol:
a. prezintd incompatibilitate fata de preparatele de calciu

b. este indicat in profilaxia infectiilor streptococice

C. asociaza doua chimioterapice antibacteriene

d. poate produce cresterea uricemiei

e. trebuie evitat la bolnavii cu mononucleoza infectioasa
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Care preparat face parte din grupul sulfamidelor utilizate pentru aplicatii locale:
a. sulfametizol

b. sulfafenazol

c. sulfafurazol

d. mafenid

€. sulfametoxidiazina

Numiti proprietatea farmacologica corecta referitoare la sulfamidele sistemice retard:
a. absorbtie slaba si lenta din tubul digestiv

b. transport in sange legata de proteine in proportii mari (98%)

C. eliminare renala rapida

d. eliminare predominant pe cale rectala

e. T 1/2 mic

Indicati sulfamidul cu durata lunga de actiune:

a. sulfafurazol

b. sulfadiazina

c. sulfametizol

d. sulfamonometoxina

e. sulfatiazol

Numiti proprietatea farmacologica corecti referitoare la salazosulfapiridina:
a. este o sulfamida cu actiune la nivel intestinal

b. se indica in infectii respiratorii i urinare cu germeni sensibili

c. se absoarbe bine digestiv

d. se foloseste si sub forma de crema 1%, fiind activa in prezenta puroiului
e. este combinata cu trimetoprimul in preparatul co-trimoxazol

Indicati mecanismul de actiune al sulfamidelor antibacteriene:

a. sunt antagonisti competitivi ai acidului folic

b. interfera sinteza bacteriana de piridoxina

C. inhiba dihidrofolat reductaza bacteriana

d. inhiba ARN-polimeraza bacteriana

e. inhiba sinteza peretelui rigid al celulei bacteriene

Numiti indicatia nerationala a ftalilsulfatiazolului:

a. dizenteria bacilara

b. infectii digestive acute

C. pielonefrita acuta

d. purtatori cronici de bacili dizenterici

e. pregdtirea tubului digestiv pentru interventii chirurgicale

Numiti preparatul ce intra in combinatie cu trimetoprim:

a. amoxicilina

b. sulfametoxazol

c. ofloxacina

d. rosoxacina

e. ciprofloxacina

Numiti caracteristica farmacologica corecta referitoare la sulfamide:
a. actiunea antibacteriana a sulfamidelor nu este diminuata de puroi

b. sulfamidele au efect bactericid

c. sulfamidele actioneaza ca antagonisti competitivi ai APAB (acid paraaminobenzoic)
d. rezistenta la sulfamide se instaleaza rapid

e. rezistenta la sulfamide este reversibila si foarte rapida

Numiti sulfamida antimicrobiana cu actiune de scurta lunga:

a. sulfamerazina
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b. sulfametizol

c. sulfapiridina

d. sulfadimetoxina

e. sulfadiazina

Numiti caracteristica farmacologica corecta referitoare la sulfamide:
a. tratamentul cu sulfamide antimicrobiene nu determina tulburari de coagulare prin hipovitaminoza
K

b. aparatul excretor nu este afectat in cazul administrarii sulfamidelor antimicrobiene retard
c. sulfamidele sistemice nu se folosesc pentru tratamentul infectiilor urinare
d. in nocardioza sulfamidele antimicrobiene sunt medicatia de electie
e. local, In conjunctivite se foloseste sulfacetamida sodica

Numiti sulfamida de durata lunga de actiune:

a. sulfadimidina

b. sulfametoxazol

c. co-trimoxazol

d. sulfamonometoxina

e. sulfadoxina

Numiti sulfamida de durata ultralunga de actiune:

a. sulfadimidina

b. sulfametoxazol

c. co-trimoxazol

d. sulfametoxipiridazina

e. sulfalen

Numiti preparatul combinat al sulfamidelor antibacteriene:

a. sulfadimidina

b. sulfametoxazol

c. trimazina

d. sulfametoxipiridazina

e. sulfadoxina

Indicati mecanismul de actiune al sulfamidelor antibacteriene:

a. inhiba topoizomeraza IV

b. inhiba dihidropteroatsintetaza

C. inhiba dihidrofolatreductaza

d. inhiba activitatea subunitatii ribosomale 30S

e. inhiba sinteza proteinelor

Numiti efectul hematologic al sulfamidelor antibacteriene:

a. edem angioneurotic

b. anemie hemolitica

c. policitemie

d. eritem exudativ

e. bulimie

Numiti mecanismul de actiune a sulfamidelor antibacteriene:

a. inhiba sinteza proteinelor

b. inhiba sinteza acidului dihidrofolic

c. inhiba sinteza peretelui celular

d. deregleaza permeabilitatea membranei citoplasmatice

e. deregleaza spiralizarea catenei de ADN

Indicati mecanismul de actiune a trimetoprimului:

a. inhiba topoizomeraza IV

b. inhiba dihidropteroatsintetaza

128



C. inhiba dihidrofolatreductaza

d. inhiba activitatea subunitatii ribosomale 30S

e. inhiba sinteza proteinelor

Ce tip de reactie adversa este anemia hemolitica ce se dezvolta in urma administrarii
sulfamidelor antibacteriene:

a. hipersensibilitate de tip imediat

b. hipersensibilitate de tip intarziat

c. idiosincratic

d. sindrom rebound

e. cauzata de interactiuni medicamentoase

Numiti indicatia izoniazidei:

a. meningitd meningococica

b. febra tifoida

c. endocarditd subacuta

d. lues

€. tuberculoza

Care din penicilinele reprezinti un mijloc terapeutic de prima alegere in terapia unor infectii
cu flora gram-negativa?

a. oxacilina

b. fenoximetilpenicilina

c. azlocilina

d. amoxicilina

e. mezlocilind

in ce constii mecanismul de actiune al antituberculoaselor:

a. inhibitia sintezei acidului micolic

b. stimularea sintezei proteice

c. stimularea sintezei peretelui bacterian

d. stimularea ADN girazei bacteriene

e. favorizarea sintezei acidului folic prin antagonism competitiv cu acidul p-aminobenzoic
Care este mecanismul de actiune antituberculos al izoniasidei:

a. inhibitia sintezei acizilor grasi

b. inhibitia sintezei proteice

C. inhibitia sintezei peretelui bacterian

d. inhibitia ADN girazei bacteriene

€. impiedicarea sintezei acidului folic

Care este mecanismul de actiune antituberculos al rifampicinei:

a. inhibitia sintezei acizilor grasi

b. inhibitia sintezei proteice prin completarea ARN polimerazei, cu scaderea formarii de ARN
C. inhibitia sintezei proteice prin fixarea pe subunitatea ribozomald 30 S

d. inhibitia sintezei peretelui bacterian

€. inhibitia ADN girazei bacteriene

Pentru care preparat este specific mecanismul de actiune antituberculos prin inhibitia ADN
girazei bacteriene:

a. ciprofloxacina

b. acid aminosalicilic

C. cicloserina

d. canamicina

e. rifampicind

Pentru care medicament antituberculos este specific mecanismul de actiune prin impiedicarea
sintezei acidului folic (antagonism competitiv cu acidul p-aminobenzoic):
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a. ciprofloxacina

b. cicloserina

C. streptomicind

d. izoniazida

e. acid aminosalicilic

Pentru care medicament antituberculos este specific mecanismul de actiune prin inhibitia
sintezei peretelui bacterian:

a. ciprofloxacina

b. streptomicina

C. izoniazida

d. cicloserina

e. rifampicina

Pentru care medicament antituberculos este specific mecanismul de actiune prin inhibitia
sintezei proteice ribosomale prin fixarea de subunitatea 30S:

a. izoniazida

b. rifampicina

c. kanamicina

d. cicloserina

e. ofloxacina

Pentru care medicament antituberculos este specific mecanismul de actiune prin inhibitia
sintezei proteice prin complexarea cu ARN polimeraza:

a. acid aminosalicilic

b. rifaximina

C. ciprofloxacina

d. ofloxacina

e. izoniazida

Pentru care medicament antituberculos este specific mecanismul de actiune prin inhibitia
sintezei acizilor grasi:

a. rifampicina

b. metazida

c. acid aminosalicilic

d. ciprofloxacina

e. ofloxacind

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la rifampicina:
a. nu se absoarbe in cazul administrarii perorale

b. rau se absoarbe la administrare orala

C. realizeaza concentratii mari in plamin, ficat

d. realizeaza concentratii mici in bila, urina

€. nu trece In cazeumul tuberculos

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la rifampicina:
a. este un antituberculos de rezerva

b. este un antituberculos de electie

C. absorbtie orala aproape completa

d. nu se metabolizeaza hepatic

e. nu coloreaza lichidele umane

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la etambutol:
a. este un antituberculos major

b. slab se absoarbe dupa administrare orala

C. nu trece bariera hematoencefalica

d. mecanismul de actiune este bactericid
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e. este putin activ pe M tuberculosis

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la etambutol:
a. este un antituberculos minor

b. este un antilepros

C. rezistenta se instaleaza lent 1n casul utilizarii ca medicatie unica

d. nu trece bariera placentara

€. poate produce nevrita optica

Indicati caracteristica farmacologica corecti referitoare la etambutol:
a. mecanismul de actiune antituberculos este bactericid

b. tratamentul se face sub control oftalmologic

c. este un antituberculos minor

d. nu trece bariera hematoencefalica

e. poseda si actiune antileproasa

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la streptomicina:
a. este un antituberculos minor

b. este un antituberculos sintetic

C. nu penetreaza bariera placentara

d. mecanismul de actiune este bactericid

e. mecanism de actiune este bacteriostatic

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la etionamid:
a. este un antituberculos major

b. este un aminoglicozid

c. este un medicament din grupul fluochinolonelor

d. actioneaza asupra Mtuberculosis prin inhibitia sintezei peretelui bacterian
€. actioneaza asupra Mtuberculosis prin inhibitia sintezei proteice pe germenii extracelulari
Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la etionamid:
a. este un antituberculos major

b. absorbtia orala este completa

C. nu penetreaza in lichidul cefalorahidian

d. actioneaza prin inhibitia peretelui bacterian

e. poate induce tulburari neurologice si psihice

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la cicloserina:
a. este un antituberculos major

b. este un preparat sintetic

. manifestd efect bacteriostatica

d. produce fevent reactii toxice neuropsihotice

e. nu penetreaza in lichidul cefalorahidian

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la capreomicina:
a. este un antituberculos major

b. este un preparat sintetic

C. se administreaza intern

d. poate produce tulburari vestibulare

€. nu se indicd in tratamentul tuberculozei

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la dapsona:

a. nu este activa pe M tuberculosis

b. este activa pe M leprae

c. nu induce methemoglobinemie

d. nu provoaca tulburari psihice, insomnie

€. se administreaza intravenos

Numiti medicamentul mai putin eficace in tratamentul tuberculozei:
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a. acid aminosalicilic

b. rifampicina

c. etambutol

d. izoniazida

€. streptomicind

Numiti medicamentul utilizat in tratamentul leprei:
a. acid aminosalicilic

b. amicacina

c. solasulfon

d. streptomicina

e. nitroxolina

Numiti medicamentul antituberculos de eficacitate inalta, folosit si in profilaxia tuberculozei:
a. ftivazida

b. tiocetazona

C. izoniazida

d. etambutol

e. acid aminosalicilic

Care este medicamentul de prima alegere in tratamentul tuberculozei:
a. ftivazida

b. metazida

c. etambutol

d. rifampicina

e. kanamicina

Care este medicamentul de rezervi in tratamentul tuberculozei:
a. rifampicina

b. izoniazida

c. ftivazida

d. streptomicina

e. rifater

Indicati preparatul antituberculos de baza:

a. rifampicina

b. etambutol

C. izoniazida

d. pirazinamida

e. etionamida

Care antimicotic este derivat bis-triazolic:

a. ketoconazol

b. econazol

c. clotrimazol

d. miconazol

e. intraconazol

Care antimicotic este inductor enzimatic:

a. ketoconazol

b. nistatina

c. buclosamid

d. griseofulvina

e. amfotericina

Pentru care antimicotic este adevarata afirmatia ca absorbtia orala este scizuta cand
aciditatea gastrica este redusa:

a. clotrimazol
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b. ketoconazol

c. miconazol

d. griseofulvina

e. nistatin

Pentru care antimicotic este adevarata afirmatia ca absorbtia orala nu este influentata de
alimente:

a. acid salicilic

b. tolnaftat

c. fluconazol

d. clotrimazol

e. iod

Indicati care antimicotic se utilizeaza exclusiv local:

a. ciclopirox

b. ketoconazol

c. amfotericina

d. fluconazol

e. griseofulvina

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la clotrimazol:
a. este principiul activ din Cotrimazine

b. este asocierea dintre trimetoprin si sulfadiazina

c. este principiul activ din Canesten

d. reprezinta antimicotic exclusiv sistemic

e. este deosebit de activ pe Mycobacterium tuberculosis

Indicati caracteristica farmacologica a preparatelor antimicotice din grupul detergentilor
cationici:

a. au spectru de actiune limitat

b. au spectru de actiune larg, extins pe fungi, bacterii, virusuri, Mycobacterium tuberculosis,
spirochete

C. sunt activi fata de Candida albicans si1 Epidermophyton

d. sunt deosebit de caustici pentru mucoasa orofaringiana

e. se utilizeaza exclusiv sub forma de aerosoli

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la griseofulvina:
a. reprezinta un chimioterapic antifungic de sinteza activ in tricofitie

b. reprezinta antibiotic antimicotic activ in tricofitie, epidermofitii, onicomicoze
C. nu este influentatd de consumul de alcool

d. se administreaza exclusiv parenteral

e. este considerata practic lipsita de toxicitate

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la nistatina:

a. este chimioterapic antimicotic polienic

b. este antibiotic antimicotic nepolienic

c. este principiul activ din Stamicin

d. este principiul activ din Nizoral

€. Nu se va asocia cu antibiotice cu spectru larg (tetracicline, cloramfenicol)
Numiti antimicoticul cu proprietati inductoare enzimatice:

a. nistatina

b. amfotericina B

c. miconazol

d. griseofulvina

e. flucitozina

Numiti antimicoticul care se administreaza exclusiv local:
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a. amfotericina B

b. ketokonazol

c. tolnaftat

d. flucitozina

e. griseofulvina

Numiti antimicoticul care se indica in candidozele sistemice:
a. miconazol

b. nistatin

c. clotrimazol

d. buclosamida

e. natamicina

Numiti antimicoticul din grupa antimetabolitilor:

a. clotrimazol

b. miconazol

c. flucitozina

d. griseofulvina

e. natamicina

Indicati calea si doza de administrare a nistatinei:

a. oral 125 000 Ul de 3 ori pe zi

b. oral, la adulti, 500 000 Ul - 1 milion Ul de 3 - 6 ori pe zi

c. intravaginal 10 comprimate pe zi

d. aplicatie pe tegument de unguent cu 1 milion ui/g

e. exclusiv oral

Indicati caracteristica farmacologica corecta referitoare la nistatina:
a. este sinonim cu Griseofulvina

b. se absoarbe foarte bine din tubul digestiv

C. se absoarbe foarte bine dupa aplicarea pe piele sau mucoase
d. nu este activ fatd de Candida albicans

e. nu este activ in micozele profunde (viscerale)

Numiti mecanismul de actiune al griseofulvinei:

a. altereaza permeabilitatea membranei celulare a fungilor

b. inhiba sinteza acizilor nucleici

c. inhiba ARN-polimeraza

d. inhiba sinteza proteica la nivelul subunitatii ribozomale 30S
e. intensifica fosforilarea oxidativa

Indicati reactia adversa a ketoconazolului:

a. nevrita optica retrobulbara

b. cresterea transaminazelor, necroza hepatica acuta

c. ototoxicitate

d. disbioza

e. hipokaliemie

Care antimicotic este inductor enzimatic?

a. ketoconazol

b. nistatina

c. buclosamid

d. griseofulvina

e. fluconazol

Pentru care antimicotic este adevarata afirmatia ca absorbta orala nu este influentata de
alimente?

a. clotrimazol
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b. iod

c. fluconazol

d. tolnaftat

e. acid salicilic

Care preparat cu actiune antimicotica este din grupul antimetabolitilor?
a. flucitozina

b. griseofulvina

C. nistatina

d. natamicina

e. buclosamida

Care preparat cu actiune antimicotica actioneaza numai fungistatic?

a. ketoconazol

b. griseofulvina

c. clotrimazol

d. nistatina

e. flucitozina

Indicati efectul advers al cloramfenicolului:

a. bloc neuro-muscular

b. sindrom cenusiu

C. agranulocitoza

d. ototoxicitate

e. disbacterioza

Numiti preparatul de electie in cestodozele intestinale si trematodoze exraintestinale:
a. pirantel

b. prazicvantel

c. albendazol

d. levamizol

e. dietilcarbamazina

Numiti preparatul cu actiune antiprotozoica si efectiv fata de bacteriile anaerobe:
a. meflochina

b. chiniofon

c. metronidazol

d. solusurmina

e. clorochina

Numiti preparatul antiprotozoic utilizat in schemele de tratament complex al bolii ulceroase:
a. tetraciclina

b. furazolidon

C. monomicind

d. tinidazol

e. meflochina

Numiti preparatul antimalaric utilizat in formele malariei tropicale polirezistente:
a. clirochina

b. fansidar

c. artesunat

d. doxiciclina

€. primachina

Indicati preparatul utilizat in tratamentul tripanosomiazei:

a. metronidazol

b. tinidazol

C. suramind
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d. solusurmina

e. stibogluconat de sodiu

Selectati preparatul utilizat in tratamentul leismaniozei:
a. meglumina

b. tetraciclina

c. chiniofon

d. sulfadimidina

€. pirimetamina

Indicati preparatul utilizat in tratamentul toxoplasmozei:
a. pirimetamina

b. furazolidon

c. metronidazol

d. meflochina

e. clorochina

Numiti preparatul utilizat in tratamentul ascaridozei:

a. pirantel

b. metronidazol

c. prazicvantel

d. ivermectina

e. niclosamid

Numiti preparatul antihelmintic efectiv in toate fomele de teniazi cu exceptia Tenia solium,
deoarece poate surveni cisticercoza:

a. albendazol

b. prazicvantel

C. ivermectina

d. niclosamid

e. mebendazol

Numiti preparatul amebicid efectiv in orice localizare a procesului patologic:
a. metronidazol

b. emetina

c. tetraciclina

d. doxiciclina

e. chiniofon

Care chimioterapic poate produce reactii de tip disulfiram?
a. cloramfenicol

b. gentamicina

c. metronidazol

d. clotrimazol

e. ofloxacina

Care preparat antimalaric are actiune antiinflamatoare?
a. clorochina

b. chinina

C. pirimetamina

d. primachina

e. emetind

Indicati preparatul antiprotozoic folosit in tratarea leismaniozei:
a. chiniofon

b. emetina

C. solusurmina

d. clorochina
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€. pirimetamina

Care preparat se foloseste pentru profilaxia recidivelor malariei tertiare si cuaternare?
a. clorochina fosfat

b. pirimetamina

C. chinina

d. primachina

e. emetind

Indicati preparatul cu cel mai larg spectru de actiune antiprotozoica:
a. clorochina fosfat

b. chinina

c. tinidazol

d. emetina clorhidrat

e. pirimetamind

Care preparat este eficient impotriva formelor paraeritrocitare ale plasmodiului malariei?
a. chinina

b. primachina

C. pirimetamind

d. tetraciclina

€. canamicina

Indicati macanismul de actiune al pirantelului:

a. blocheaza transmisia excitatiei neuro-musculare la viermi

b. stimuleaza colinesteraza

c. este mai ales activ asupra cestodozelor

d. inhiba fosforilarea oxidativa in mitocondrii

e. conduce la deschiderea canalelor de CI’

Numiti antiestrogenul utilizat in tumorile glandelor mamare estrogen dependente la femeile
aflate in menopauza:

a. tamoxifen citrat

b. flutamid

c. letrozol

d. goserelina

e. aminoglutetimid

Numiti inhibitorul tirozinkinazelor:

a. imatinib

b. rituximab

C. proleucind

d. letrozol

e. topotecan

Numiti preparatul enzimatic cu proprietiti antitumorale:

a. tripsind

b. chimotripsina

C. asparaginaza

d. fibrinolizina

e. interleuchina

Care remediu antitumoral este un antagonist al androgenilor?
a. flutamid

b. procarbasin

C. ciclofosfamida

d. oxitocina

e. adriamicina
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Pe ce se bazeaza efectul primar citostatic al ciclofosfamidei:
a. inhibarea sintezei ADN

b. inhibarea functiei microtubulilor

c. inhibarea biosintezei purinelor

d. alchilarea ADN-ului

e. inhibarea sintezei ARN

Numiti enzimele cu proprietati antitumorale:

a. hialuronidaza

b. asparaginaza

c. bactisubtil

d. panzinorm

e. urochinaza

Care antidot actioneaza prin inactivarea chimica a toxicului respectiv?
a. atropina in intoxicatia cu pilocarpina

b. naloxona in intoxicatia acutda cu morfina

C. protamina sulfat in intoxicatia cu heparina

d. fitomenadiona in intoxicatia cu acenocumarol

€. obidoxima 1n intoxicatia cu compusi organofosforici
Indicati antagonistul ionilor de fier:

a. fitomenadiona

b. menadiona

C. protamina sulfat

d. deferoxamina

e. clorura de calciu

Prin ce termen se exprima actiunea medicamentelor care provoaca malformatii
congenitale in timpul sarcinii?

a. actiune mutagena

b. actiune embriotoxica

C. actiune cancerigena

d. actiune teratogena

e. actiune fetotoxica

Numiti antidotul utilizat in intoxicatia cu paracetamol:

a. fitomenadiona

b. atropina sulfat

C. acetilcisteina

d. etanol

€. protamind sulfat

Numiti antidotul utilizat in intoxicatia cu heparina:

a. atropina sulfat

b. fitomenadiona

C. acetilcisteina

d. etanol

€. protamind sulfat

Numiti antidotul utilizat in intoxicatia cu benzodiazepine:
a. flumazenil

b. bemegrid

C. galantamina

d. unitiol

e. naloxon

Numiti antidotul utilizat in intoxicatia cu sarurile metalelor grele (plumb, mercur, cupru etc.):
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a. flumazenil

b. bemegrid

C. galantamind

d. unitiol

e. naloxon

Numiti antidotul utilizat in intoxicatia cu metanol:

a. atropina sulfat

b. fitomenadiona

C. acetilcisteina

d. etanol

e. protamind sulfat

Numiti antidotul utilizat in intoxicatia cu preparate antituberculoase de tipul izoniazidei:
a. deferoxamina

b. nitrit de sodiu

c. amilnitrit

d. piridoxina sulfat

e. tiamina bromid

Numiti antidotul utilizat in intoxicatia cu ciuperci otravitoare (muscarinice):
a. neostigmind

b. bemegrid

c. flumazenil

d. atropina sulfat

e. protamind sulfat

Numiti preparatul utilizat pentru prevenirea cristalizarii sulfamidelor in tubii renali:
a. hidrocarbonat de sodiu

b. clorura de amoniu

c. sulfatul de magneziu

d. nitrit de sodiu

e. nitroprusiat de sodiu

Numiti reactivatorul colinesterazelor utilizat in intoxicatia cu compusi organofosforici:
a. 1zonitrozina

b. acetilcisteina

C. atropina sulfat

d. neostigmina

€. metionind

Indicati grupa de preparate care poate provoca fenomenul de lipsa:

a. beta-adrenoblocante

b. m-colinoblocantele

c. aminoglicozidele

d. antiinflamatoarele nesterodiene

e. anticolinesterazicele

Indicati grupa de preparate care pot provoca neuropatia optica edematoasa:
a. glucocorticosteroizii

b. m-colinomimeticele

c. anticolinesterazicele

d. beta-adrenoblocantele

e. alfa adrenomimeticele centrale

Indicati grupa de preparate care pot provoca neuropatia optica edematoasa:
a. glucocorticosteroizii

b. m-colinomimeticele
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c. anticolinesterazicele

d. beta-adrenoblocantele

e. alfa adrenomimeticele centrale

Indicati preparatul cu potential mare de provocare a dereglarilor hematopoietice in special
anemia aplastica:

a. cloramfenicol

b. vincristina

c. metamizol

d. acid acetilsalicilic

e. cafeina

Indicati preparatul cu potential mare de provocare a dereglarilor hematopoietice si anume a
agranulocitozei:

a. cloramfenicol

b. vincristina

c. metamizol

d. acid acetilsalicilic

e. cafeina

Indicati preparatul cu risc majorat de provocare a eritemei exudative maligne (sindrom
Stevens - Johnson):

a. sulfametoxazol

b. tiamina bromid

. morfina

d. cafeind benzoat de sodiu

e. tetraciclina

Indicati grupa de preparate ce provoaca ca reactie adversa sindromul parkinsonian
medicamentos:

a. antipsihotice

b. antiepileptice

c. antidepresive

d. nootrope

e. tranchilizante

Indicati grupa de preparate care pot provoca osteoporoza ca un efect advers negativ:
a. glucocorticoizii

b. sarurile de calciu

c. anabolizantele steroidiene

d. androgenii

e. beta-lactamicele

Indicati grupa de preparate cu efect negativ marcat asupra sistemului hematopoietic
(pancitopenie):

a. antitumorale citostatice

b. glucocorticoizii

c. peniciline

d. aminoglicozide

e. analgezice opioide

Indicati grupa de preparate cu efect inhibitor marcat asupra respiratiei:

a. miorelaxante

b. metilxantine

c. salicilatii

d. antidepresive

e. analeptice respiratorii
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Indicati combinatia de grupe de medicamente cu potential periculos:

a. alfa-beta adrenomimetice + anestezice generale

b. diuretice + beta-adrenoblocante

c. inhibitorii enzimei de conversie + beta adrenoblocante

d. inhibitorii enzimei de conversie + diuretice

e. beta-adrenoblocante + nitroglicerina

Indicati combinatia rationala dintre preparatele antianginoase:

a. nitroglicerina + beta-adrenoblocante

b. beta-adrenoblocante + verapamil

C. nitroglicerind + nifedipina

d. diltiazem + verapamil

e. nitroglicerina + nitroprusiat de sodiu

Indicati combinatia rationala dintre preparatele antihipertensive:

a. diuretice + inhibitorii enzimei de conversie

b. inhibitorii enzimei de conversie + diuretice economisitoare de potasiu

c. beta-adrenoblocante + verapamil

d. alfa-adrenoblocante + nifedipina

e. inhibitorii enzimei de conversie + acid acetilsalicilic

Cum se va modifica efectul miorelaxantelor antidepolarizante in utilizarea asociata cu
neostigmina:

a. efectul nu se va modifica deoarece sunt preparate cu mecanisme diferite de actiune
b. efectul va creste din cauza majorarii cantitatii de mediator in fanta sinaptica

c. efectul va scadea din cauza majorarii cantitatii de mediator in fanta sinaptica

d. neostigmina va potentia efectul miorelaxantelor

e. miorelaxantele vor potentia efectul neostigmnei

Care este pericolul de efect advers in cazul utilizarii asociate a furosemidului si
aminoglicozidelor:

a. ototoxicitatea

b. anemia aplastica

C. ulceratiile gastrice

d. hepatotoxicitate

e. bronhospazm

Care este pericolul de efect advers in cazul utilizarii asociate a acidului acetilsalicilic si
anticoagulantelor indirecte:

a. hemoragia

b. coagulopatia

C. anemia hemolitica

d. hipotermia

e. paresteziile periferice

Indicati domeniile de studiu ale farmacocineticii?

a. absorbtia substantelor medicamentoase

b. tipurile de actiunii ale medicamentelor

C. distributia substantelor medicamentoase in organism

d. biotransformarea medicamentelor

e. efectele farmacologice ale substantelor medicamentoase

Indicati afirmatiile corecte referitoare la definitia farmacologiei:

a. studiaza metodele de preparare, standardizare si apreciere a calitatii medicamentelor
b. studiaza metodele de depozitare si distribuire pe piata farmaceutica a medicamentelor
C. studiaza interactiunea substantelor medicamentoase cu celulele organismelor vii

d. studiaza aspectele eficacitatii si inofensivitatii substantelor medicamentoase
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e. studiaza metodele de tratament medicamentos a patologiilor organismelor vii
Indicati compartimentele de baza a farmacologiei fundamentale:

a. farmacocinetica

b. farmacodinamia

c. farmacografia

d. farmacoeconomia

e. farmacoepidemiologia

Indicati compartimentele de baza ale farmacologiei clinice:

a. farmacogenetica

b. farmacoeconomia

c. farmacoepidemiologia

d. farmacografia

e. farmacoterapia

Indicati afirmatiile corecte referitoare la definitia medicamentului:

a. orice substantd sau amestec de substante utilizate cu scop profilactic

b. orice substanta sau amestec de substante utilizate cu scop dianostic

C. orice substanta sau amestec de substante utilizate cu scop curativ

d. orice substanta sau amestec de substante utilizate cu scop deratizant

e. orice substanta sau amestec de substante utilizate cu scop insecticid
Indicati afirmatiile corecte referitoare la originea medicamentelor:

a. unele preparate dupa sursele de obtinere sunt produse galenice

b. unele medicamente sunt obtinute prin macerare si perclorare

C. unele medicamente sunt obtinute din tesuturile animalelor si/sau omului
d. NaCl se obtine prin metodele biotehnologiilor contemporane

e. antibioticele biosintetice sunt obtinute din animalele imunizate

Indicati afirmatiile corecte referitoare la etapele de elaborare a medicamentelor:
a. laboratorul farmacologic este prima etapa de elaborare

b. comitetul farmacologic este ultima etapa a schemei de elaborare

C. sinteza substantelor chimice se efectueaza numai prin metoda argumentata (orientata)

d. screeningul este o varietate a sintezei empirice a medicamentelor

€. ,,placebo" este o substanta indiferentd, identica dupa forma, miros §i gust cu substanta activa
testata

Indicati afirmatiile corecte referitoare la etapele testarii clinice a medicamentelor:

a. faza Il-a este preconizata pentru aprecierea eficacitatii si inofensivitatii substantei active la
bolnavii de profil

b. sunt III faze de testari clinice

c. faza Ill-a a studiilor clinice sunt cercetarile postmarketing

d. prima faza a testarilor clinice se efectuiaza pe un lot de 100 pacienti cu afectiune de profil, in care
este preconizata ulitizarea substantei testate

e. prima faza a testarii clinice a medicamentelor se efectuiaza pe un lot mic de voluntari sanatosi
Indicati afirmatiile corecte referitoare la structura medicamentelor:

a. excipientele sunt substante utilizate pentru redarea formei medicamentoase

b. adjuvantele sunt substante utilizate pentru a proteja si ameliora actiunea substantei de baza

c. adjuvantele sunt substante ce vor ajuta la alunecarea si dizolvarea substantei de baza in tubul
digestiv

d. corectivele sunt substante utilizate pentru a reduce gustul sau mirosul nefavorabil a substantei de
baza

e. corectivele sunt subatante utilizate pentru a corecta si majora actiunea substantei de baza
Indicati afirmatiile corecte referitoare la denumirea medicamentelor:
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a. denumirile comerciale a medicamentelor sunt denimiri conferite substantei active de catre firmele
farmaceutice producatoare

b. denumirea comerciald a medicamentelor reflectd continutul substantei active

C. denumirea comuna internationald a medicamentelor este cea mai corectd denumire

d. denumirea comuna internationala este denumirea obligatorie care se prescrie pe ambalajul
medicamentului

e. denumirea chimicd a medicamentelor se indicad in farmacopeea de stat

Indicati afirmatiile corecte referitoare la pastrarea medicamentelor:

a. preparatele medicamentoase sunt clasate si pastrate in listele medicamentelor in dependenta de
puterea de actiune si toxicitatea lor

b. preparatele medicamentoase sunt clasate si pastrate in listele medicamentelor in dependenta de
efectele specifice a lor

C. in lista A ,,venena" sunt incluse preparatele cu toxicitate Tnalta

d. in lista A sunt incluse preparatele slab active

e. in lista B ,,heroica" sunt incluse preparatele Tnalt active

Indicati afirmatiile corecte referitoare la notiunea de doza:

a. este cantitatea de medicament necesara pentru o priza

b. este cantitatea terapeutica medie de medicament ce provoaca un efect mediu

C. este cantitatea maxima de medicament exprimata in unitati de volum

d. este cantitatea de medicament necesara pentru anularea totala a unui efect

e. este cantitatea de medicament necesara pentru o perioada de timp

Enumerati formele medicamentoase solide:

a. drajeuri

b. pomada

c. emplastru

d. specii

e. pelicule

Enumerati formele medicamentoase semisolide (moi):

a. supozitoare

b. pomada

c. emplastru

d. specii

e. pelicule

Enumerati formele medicamentoase lichide:

a. decoct

b. pomada

c. balsam

d. specii

e. emulsie

Indicati scopurile de baza ale farmacologiei:

a. cercetarea medicamentelor noi

b. elaborarea medicamentelor noi

C. determinarea argumentata a tratamentelor rationale a maladiilor

d. studiul metodelor de apreciere a calitatii medicamentelor

e. studiul de standartizare a medicamentelor

Indicati afirmatiile corecte referitoare la Nomenclatorul de Stat:

a. este o culegere de standarde si regulamente de stat care descriu normativele de calitate a
substantelor medicamentoase, materiei prime $i preparatelor

b. este lista medicamentelor autorizate in tara respectiva

c. contine informatia despre tara producatoare a medicamentului

143



d. contine informatia despre firma farmaceutica producatoare

e. este un document legislativ cu functii juridice

Indicati afirmatiile corecte referitoare la formularul de reteta:

a. este un document livrat pentru pacient

b. este un document prin care medicul se adreseaza catre farmacist

C. este un document pentru prescrierea si livrarea medicamentelor

d. este un document in care se indica tratamentul bolnavului

e. este un document utilizat numai pentru livrarea stupefiantelor

Indicati afirmatiile corecte referitoare la compartimentele formularului de reteta:

a. instructia este destinata pentru pacient si contine informatia despre calea de administrare si
regimul de utilizare a medicamentului

b. inscriptia contine informatia despre forma medicamentului, denumirea lui, uneori doza si
cantitatea de doze livrate

C. subscriptia contine informatia despre termenul de valabilitate a medicamentelor

d. superscriptia contine informatia despre institutia medico-sanitara, medic si pacient

e. toate formularele de retetd se semneaza suplementar de cétre vicedirectorul pe probleme curative
Indicati afirmatiile corecte referitoare la compartimentele formularului de reteta nr2:
a. se numeste document de evidenta stricta

b. este preconizat pentru prescrierea si livrarea medicamentelor gratis sau cu jumatate de pret
C. contine suplimentar numar si serie

d. este preconizat pentru prescrierea preparatelor psihotrope si stupefiante

e. termenul de valabilitate este de 10 zile sau 2 luni

Indicati afirmatiile corecte referitoare la regulile de prescriere a medicamentelor:

a. pe un formular nu se admite prescrierea mai mult de 2 denumiri de medicamente

b. in cazul unui tratament complex se admite prescrierea pe un formular a 3 si mai multe
medicamente

c. semnatura medicului tot timpul se confirma cu parafa personala

d. este obligatorie indeplinirea tuturor datelor prevazute in formular

e. formularul nr.1 de retete se afla la evidenta cantitativa

Indicati afirmatiile corecte referitoare la produsele galenice si neogalenice:

a. sunt preparate obtinute prin extragerea principiilor activi din substantele balaste

b. catre preparate galenice se refera infuziile si decocturile vegetale

C. catre preparate galenice se refera tincturile si extractele

d. sunt preparate contemporane obtinute prin metodele ingineriei genetice

€. sunt preparate obtinute prin metodele de sintezd chimica

Indicati afirmatiile corecte referitoare la laboratorul chimic ca etapa de elaborare a
medicamentelor:

a. include etapele de sinteza argumentata a medicamentelor

b. include etapele de sintezd empirica a substantelor medicamentoase

c. screningul este o varietate a caii de sinteza empirica a medicamentelor

d. ,,placebo" este o varietate a caii de sinteza empirica a medicamentului

e. include etapele de determinare a inofensivitatii substantelor active

Indicati afirmatiile corecte referitoare la laboratorul farmacologic ca etapa de elaborare a
medicamentelor:

a. la acest nivel sunt determinate mecanismul de actiune si efectele substantelor

b. este studiata inofensivitatea (toxicititate) substantelor medicamentoase

C. sunt studiate proprietatile teratogene, mutagene si cancerigene a substantelor

d. la acest nivel este elaborata forma medicamentoasa preconizata utilizarii

e. este elaboratd monografia farmacopeica si regulamentul tehnologic de condifionare a preparatelor
Indicati afirmatiile corecte referitoare la promedicamente:
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a. sunt predecesori metabolici inactivi care dupd metabolizare formeaza metaboliti activi

b. promedicamente pot fi substantele conjugate cu substraturi transportoare temporare

C. sunt substante active care dupa metabolizare isi pastreaza activitatea

d. levodopa este predecesorul dopaminei

e. sunt substante care modifica proprietatile farmacodinamice ale substantei de baza din componenta
preparatelor medicamentoase

Indicati afirmatiile corecte referitoare la varietatile de doze utilizate:

a. doza de saturatie este preconizata pentru obtinerea concentratiilor mari de preparat in plasma
sangvina

b. doza de saturatic este necesara pentru asigurarea concentratie necesare de preparat la nivelul unui
organ oarecare

c. doza de saturatie este preconizatd pentru mentinerea efectului specific al preparatului

d. dozele curative pot fi de atac, de saturatie si de mentinere

e. dozele toxice pot fi minime, medii $1 maxime

Pe ce cii de administrare medicamentul nu sufera efectul primului pasaj:

a. rectala

b. intravenoasa

C. sublingvala

d. intraarteriala

€. orala

Indicati particularititile referitoare la biodisponibilitatea unui medicament:

a. este strict dozo-dependenta

b. depinde de calea de administrare a medicamentului

C. este diminuata prin efectul de prim pasaj

d. este maxima dupa administrarea perorala

e. nu poate fi modificatd prin schimbarea excipientului din componenta medicamentului
Indicati particularitatile referitoare la calea de administrare rectala a medicamentelor:
a. permite o absorbtie rapida si completa a medicamentelor

b. evitd in totalitate efectul primului pasaj hepatic

c. se utilizeaza numai pentru obtinerea unor efecte terapeutice locale

d. se recomanda la bolnavii cu voma, leziuni ale cavitatii bucale, in pediatrie

€. permite evitarea degradarii principiului activ de catre sucurile gastrice

Care substante medicamentoase produc inductie enzimatica:

a. izoniazida

b. eritromicina

c. rifampicina

d. etanolul

e. fenitoina

Indicatii afirmatiile corecte privind legarea medicamentului de proteinele plasmatice:
a. doar forma libera a medicamentului este difuzabila si activa

b. legarea se face numai de albuminele plasmei

c. legarea este un proces ireversibil

d. medicamentul slab legat de proteinele plasmatice are un profil farmacocinetic retard

e. forma legata influenteaza latenta si durata actiunii medicamentului

Precizati factorii de care depinde clerance-ul hepatic al unui medicament:

a. fractia de medicament legata de proteinele tisulare

b. concentratia substantei medicamentoase din compartimentele hidrice ale organismului
C. starea functionald a enzimelor hepatice

d. debitul sanguin hepatic

e. fractia de medicament libera in sange
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Ce se ia in consideratie in cazul calculului volumul aparent de distributie al unui medicament:
a. doza administrata

b. gradul de acumulare in anumite tesuturi

C. ritmul epurarii

d. concentratia plasmatica

e. proportia legarii de albuminele plasmatice

La ce tip de bolnavi este utilizata calea intraarteriala de administrare a medicamenteor:
a. cu tumori maligne pentru administrarea unor citostatice

b. cu hemoragii acute

c. cu edem pulmonar acut

d. cu tulburari circulatorii periferice grave

e. cu infarct miocardic acut

Ce tipuri de reactii au loc in stadiul II al biotransformarii medicamentelor:

a. hidroliza

b. sulfoconjugarea

C. oxidarea

d. glucuronoconjugarea

e. acetilarea

Care sunt factorii care influenteaza absorbtia si biodisponibilitatea medicamentelor
administrate pe cale perorala:

a. motilitatea gastrica si intestinala

b. primul pasaj hepatic

c. starea enzimelor digestive

d. timpul utilizarii alimentelor

e. flora intestinala

Pentru care din mecanismele de transport al medicamentului sunt necesare proteinele
transportoare:

a. filtrare

b. difuzie facilitata

c. difuzie pasiva

d. transport activ

€. pinocitoza

Poate oare biodisponibilitatea substantei sa fie de 5% in cazul absorbtiei intestinale al ei de
100%:

a. da

b. nu

C. nici untr-un caz

d. nu este posibil

€. este un proces posibil datoritd primului pasaj hepatic

Cum se va modifica gradul de disociere al unei substante medicamentoase bazice administrate
indata dupa alimentare:

a. se va diminua

b. va creste procesul de disociere

c. nu sa va modifica

d. va fi slab disociata

e. va fi supusa disocierii intensive

Cum se va modifica distributia unui medicament lipofil cu afinitate fata de proteinele
plasmatice in cazul insuficientei proteinelor sau blocirii lor cu alte preparate:

a. va scadea

b. nu va influienta asupra distributiei
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C. va creste considerabil

d. va fi limitata

e. madicamentul lipofil va disocia mai rapid si mai usor la locul de actiune

Care sunt procesele legate de distributia medicamentului:

a. transportul partial al medicamentelor cétre organele de metabolizare fara a ajunge la locul de
actiune

b. transportul partial al medicamentelor catre organele de excretie fara a ajunge la locul de actiune
C. transportul initial al substantei medicamentoase la locul de actiune si apoi catre organele de
metabolizare si excretie

d. transportul initial catre tesuturile periferice muschi, tesutul lipidic, piele

e. transportul initial al substantelor catre tesuturile cu un volum de circulatie mai mare si mai intens
Ce este caracteristic pentru biotransformarea medicamentelor:

a. etapele de biotransformare sunt procese consecutive obligatorii

b. biotrabsformare tot timpul asigura procesul de inactivare a medicamentelor

C. biotransformarea metabolica este asigurata de reactiile de oxidare, reducere si hidroliza
d. biotransformarea este asigurata numai de enzimele hepatice

e. biotransformarea sintetica este asiguratd de procesele de conjugare, acetilare si metilare
Care sunt factorii ce influenteaza procesele de biotransformare:

a. starea functionala a organelor de metabolizare

b. varsta pacientului

C. caracterul alimentarii

d. factorilor genetici

e. calea de excretie a medicamentelor

Care sunt particularitatile biodisponibilitatii absolute a medicamentelor:

a. se asigurd dupd administrarea unei doze pe cale i/v

b. 100% din doza administrata ajunge in circulatia sistemica

C. se studiaza in cercetarea clinica a unui nou medicament

d. ofera informatii despre farmacocinetica substantei medicamentoase

e. este 0 biodisponibilitate comparativa

Numiti afirmatiile care definesc biodisponibilitatea medicamentului:

a. exprima fractiunea din doza administratd care este hidrosolubila

b. exprima fractiunea din doza administrata care ajunge in sange

C. exprima fractiunea din doza administrata care se dizolva la locul absorbtiei

d. exprima fractiunea din doza administrata care este disponibila pentru actiune

e. exprima fractiunea din doza administrata care este liposolubild

Care factori pot limita biodisponibilitatea dupa administrarea perorala?

a. modificari patologice ale mucoasei digestive

b. legarea in proportie mare de proteinele plasmatice

C. bioinactivarea in intestin sau la primul pasaj hepatic

d. forma farmaceutica necorespunzatoare

e. tranzitul intestinal lent

Indicati caile biotransformarii metabolice ale substantelor medicamentoase:

a. oxidarea

b. glucuronoconjugarea

c. reducerea

d. hidroliza

e. sulfatarea

Care proprietati pot favoriza absorbtia prin difuziunea pasiva?

a. structura macromoleculara

b. proportia mare a formei neionizate in cazul electrolitilor
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C. structura peptidica in cazul administrarii orale

d. lipofilitatea mare

e. lipofilitatea mica

Prin ce se caracterizeaza administrarea perorala a substantelor medicamentoase?

a. efectul apare rapid

b. face posibila administrarea diverselor forme medicamentoase

c. efect relativ Incet

d. dependenta absorbtiei substantelor medicamentoase in sange de pH-ul mediului, de caracterul
continutului si gradul mobilitatii tractului gastrointestinal

€. necesita dozarea stricta a preparatelor

Care afirmatii sunt corecte pentru filtrare (trecerea prin canalele membranare. ca una din
modalitatile de penetrare a membranelor?

a. are loc numai pentru moleculele mici hidrosolubile

b. necesita consum de energie

C. Necesitd prezenta unui sistem transportor specializat

d. are loc numai pentru electroliti

e. presupune un flux al apei

De ce parametri este dependenta difuziunea pasiva a medicamentelor prin lipidele
membranare:

a. gradul de ionizare mic

b. pKa-ul substanteli

c. pH-ul mediului

d. prezenta unui sistem transportor specializat

e. utilizarea energiei

Ce este caracteristic pentru penetrarea membranelor celulare prin transport specializat:
a. are loc la nivelul canalelor membranare

b. necesita consum de energie

C. este posibila numai pentru moleculele hidrosolubile

d. poate fi influentata prin competiie moleculara

e. are loc numai in sensul gradientului de concentratie sau al potentialului electrochimic

Ce este caracteristic pentru administrarea rectala a substantelor medicamentoase?

a. este evitat ficatul

b. se asigura numai efect local

c. face posibila absorbtia apei, sarurilor, glucozei si a peptidelor micromoleculare

d. absorbtia se realizeaza prin difuziunea simpla

€. este posibild absorbtia substantelor medicamentoase proteice, lipidice si a polizaharidelor
Care sunt avantajele pentru administrarea sublinguala a medicamentelor:

a. absorbtie rapida

b. asigura absorbtia moleculelor puternic ionizate

c. face posibila administrarea de substante iritante

d. este conditionata de hidrosolubilitate

€. evitd inactivarea la primul pasaj hepatic

Indicati directiile predominante ale modificarilor substantelor medicamentoase sub
actiunea enzimelor microzomiale ale ficatului:

a. marirea polaritatii

b. micsorarea polaritatii

C. cresterea activitatii farmacologice

d. micsorarea hidrosolubilitatii

e. marirea hidrosolubilitatii

Care afirmatiii sunt corecte pentru transportul activ ca una din modalitatile de penetrare a
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membranelor?

a. se face cu consum de energie

b. este indreptata contra gradientului de concentratie

C. necesitd un sistem de transport

d. are loc numai pentru molecule mici si hidrosolubile

e. are loc numai pentru molecule liposolubile

Care cai de administrare asigura pitrunderea substantelor medicamentoase in sange, ocolind
ficatul?

a. perorala

b. duodenala

C. sublinguala

d. rectala

€. prin sonda intragastral

Ce este caracteristic pentru selectivitatea unei substante medicamentoase:

a. este capacitatea unui medicament de a avea activitate biologica cu un anumit efect maxim posibil
b. poate fi consecinta existentei de subtipuri de receptori specifici, in anumite tesuturi

C. apare ca urmare a realizdrii unei concentratii mai mari de medicament intr-un anumit tesut,
secundar unei permeabilitati crescute a membranelor acelui fesut

d. este proprietatea unui medicament de a influenta un teritoriu cat mai limitat din organism

e. se exprima prin dozele eficace

Care sunt particularitatile privind latenta actiunii farmacodinamice a unui medicament:
a. medicamentele din aceeasi grupa farmacodinamica au o latentd identica

b. formele farmaceutice retard au o latenta mai mare decat formele cu eliberare rapida

C. substantele medicamentoase care actioneaza prin metabolitul activ au o latenta scurta

d. medicamentele cu legare slaba de proteinele plasmatice au o latenta mai mare

e. in urgentele medicale se utilizeaza medicamente cu perioada de latentd scurta si foarte scurta
Ce este caracteristic pentru sinergismul prin potentare:

a. apare cand substantele medicamentoase asociate actioneaza pe receptori diferifi

b. este uneori nedorit si evitat in terapeutica

c. efectul asocierii este mai mare decat suma efectelor separate

d. se intalneste cand substantele medicamentoase asociate actioneaza pe acelasi tip de receptori
€. uneori asocierile cu sinergism de potentare trebuie facute cu precautii de reducere a dozelor
Ce este caracteristic pentru medicamentele - antagonisti competitivi:

a. diminuad pana la anulare efectul maxim al agonistului specific

b. au afinitate si sunt capabili sa se lege de receptori la nivelul situsurilor de legare ale agonistilor
specifici

C. se leaga de receptorii pe un situs diferit de situsul de legare al agonistului specific si schimba
conformatia receptorului, impiedicand legarea agonistului

d. diminua potenta agonistilor specifici prin competitia pentru receptori

€. nu au activitate intrinsca si nu sunt capabili s declanseze un efect la nivelul receptorilor, pe care
doar ei i1 blocheaza

Ce influenteaza ritmul administrarii unui medicament:

a. durata efectului farmacodinamic

b. intensitatea actiunii farmacodinamice

C. latenta efectului farmacodinamic

d. timpul efectului maxim al substantei medicamentoase

e. procentul de legare al medicamentului de proteinele plasmatice si tisulare

Cum se modifica secretia de corticosteroizi, in functie de ritmurile circadiene:

a. este maxima intre orele 10.00- 12.00

b. este maxima intre orele 6.00- 8.00
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c. este minima intre orele 20.00- 24.00

d. este maxima intre orele 14.00 — 16.00

e. este minima intre orele 6.00 — 8.00

in ce consti toleranta cronica la medicamente (obisnuinta):

a. ansamblul efectelor farmacodinamice ale medicamentelor

b. necesitatea cresterii dozei de medicament pentru obtinerea aceluiasi efect farmacologic

c. reducerea efectului farmacodinamic al medicamentului ca urmare a administrarii repetate in doza
constanta

d. ansamblul efectelor nedorite ale unui medicament

e. totalitatea semnelor de sevraj observate dupa oprirea administrarii medicamentului

Indicati caracteristicele tahifilaxiei:

a. apare intre medicamentele care actioneaza pe acelasi substrat reactiv

b. se instaleaza cu intensitati variate pentru diferitele efecte ale unui medicament

C. este reversibild

d. poate merge pana la disparitia efectului farmacologic

e. se instaleaza pentru un medicament si se reflecta asupra unui alt medicament

Ce este caracteristic pentru farmacodependenta fizica:

a. impune necesitatea continuarii administrarii medicamentului pentru a evita aparitia tulburarilor
specifice sindromului de abstinenta

b. consta in aparitia unor modificari comportamentale care reclama imperios administrarea
medicamentului

C. se evidentiaza numai la intreruperea administrarii medicamentului sau la reducerea importanta a
dozelor sale

d. survine ca urmare a saturarii unor receptori

e. consta in diminuarea progresiva a intensitatii efectului farmacologic prin administrari repetate la
intervale scurte de timp

Indicati parametrii actiunii farmacodinamice:

a. durata actiunii

b. selectivitatea

C. potenta

d. volumul de distributie

€. concentratia plasmatica

Ce trebuie sa posede medicamentul ca sa-si realizeze efectul prin intermediul receptorilor:
a. sd posede structurd spatiald reflectata in oglinda

b. sd se uneasca cu ajutorul anumitor tipuri de legaturi

C. sd actioneze numaidecat asupra zonelor alosterice

d. sa modifice structura receptorilor

€. sd actioneze numai asupra centrelor esterazice a receptorilor

La ce nivel este realizata actiunea indirecta a medicamentelor:

. receptorilor specifici

. la nivelul sintezei mediatorilor

. la nivelul depozitarii mediatorilor

. la nivelul secretiei mediatorilor in fanta sinaptica

. la nivelul canalelor ionice

In ce caz poate surveni cumularea medicamentoasa:

a. utilizarii imperioase a medicamentelor pentru obtinerea efectului euforic

b. tropismului medicamentelor fata de anumite tesuturi si depozitarii lor in ele

C. dereglarilor functionale cu instalarea unui grad de insuficientd hepatica

d. dereglarilor functionale cu instalare unui grad de insuficienta renala

e. scaderii gradului de exprimare a efectului in cazul administrarii repetate a medicamentelor in

o o
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aceiasi doza

Ce include termenul de farmacodinamia?

a. locul actiunii substantelor medicamentoase

b. efectele farmacologice

c. mecanismele de actiune

d. depozitarea substantelor medicamentoase

e. excretia substantelor medicamentoase din organism

Care medicamente pot provoaca fenomenul rebound la sistarea brusca a tratamentului
indelungat?

a. clonidina

b. captopril

c. furosemid

d. prazosina

e. propranolol

Prin ce se caracterizeaza dependenta medicamentoasa fizica?

a. abstinenta

b. tulburari somatice cu dereglarea functieie organelor

C. este mai grava ca cea psihica

d. provoaca doar discomfort emotional

e. tendinta imperativa de utilizare a substantei pentru obtinerea euforiei

in care din situatii nu este necesari monitorizarea concentratiei plasmatice?
a. In cazul administrarii de medicamente cu indice terapeutic mic

b. cand forma farmaceutica impune probleme de biodisponibilitate

C. cand este favorizata acumularea prin deficit de epurare

d. diapazon terapeutic mare

e. diapazon terapeutic mic

Care este regimul de dozare al midazolamului in premedicatie:

a. i/m 10-15 mg pentru maturi cu 20-30 min inainte de anestezie

b. la batrini doza se majoreaza de doua ori

c. i/v 2,5-5 mg cu 5-10 min inainte de operatie

d. la batrini doza se micsoreaza de doua ori

e. midazolamul nu se foloseste in premedicatie

Indicati mecanismele de actiune ale anestezicelor generale la nivel molecular:
a. favorizarea unor mecanisme GABA-ergice inhibitoare

b. interactioneaza cu receptorii dopaminergici

C. elibereaza substante endogene de tipul opioidelor

d. induce modificari biochimice in SNC (inhibarea proceselor de oxidare, formare a fosfatilor
macroergici) de ordin fizico-chimic

e. favorizeaza efectele acidului glutamic

Numiti indicatiile principale ale anestezicelor inhalatorii:

a. anestezia generala la bolnavi cardiaci

b. anestezia generala la bolnavi cu astm bronsic

C. neurochirurgie

d. pentru inductie cand intubarea este dificila si anestezicele i/v sunt contraindicate
€. soc

Numiti indicatiile anestezicelor generale intravenoase:

a. inductia anesteziei

b. interventii chirurgicale de scurta durata

C. interventii chirurgicale pe cord

d. interventii chirurgicale la pacientii bolnavi de epilepsie si boli psihice
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e. interventii chirurgicale la SNC

Indicati reactiile adverse ale anestezicelor generale intravenoase:

a. inhibitia respiratiei

b. bronhospazm

C. tromboza

d. reactii psihomotorii

e. cresterea libidoului

Determinati mecanismul de actiune ale anestezicelor locale:

a. stabilizeazd membrana fibrei nervoase

b. mareste permiabilitatea membranara pentru ionii de Na+

C. micsoreaza permiabilitatea membranara pentru ionii de sodiu

d. micsoreaza pragul excitabilitatii si mareste procesul de depolarizare

e. creste pragul excitabilitatii si micsoreaza procesul de depolarizare
Care anestezice locale poseda cea mai inalta toxicitate:

a. lidocaina

b. cincocaina

c. tetracaina

d. procaina

e. bupivacaina

Indicati anestezicele locale efective in toate tipurile de anestezii:

a. procaina

b. trimecaina

c. lidocaina

d. articaina

e. benzocaina

Numiti indicatiile anestezicelor locale:

a. tahiaritmii ventriculare

b. epigastralgii

C. migrene si cefalee

d. anestezia de conducere

€. meningita

Care sunt cerintele fata de anestezicele locale:

a. spectru larg de actiune si toxicitate joasa

b. solubile in apa si patrundere rapida in tesuturil nervoase

C. sa nu produca excitatie si sd aiba efect vasoconstrictor

d. sa se absoarba lent si efectul local sa dispara cat mai lent

€. nu sunt hidrolizate rapid de butirilcolinesteraza sanguina si esterazele ficatului
Care sunt proprietatile farmacologice ale preparatelor astringente organice:
a. mareste permiabilitatea membranara pentru ionii de Na+

b. aplicate pe tesuturi lezate sau mucoase formeaza o peliculd protectoare
C. penetreaza in spatiile intracelulare cu diminuarea permiabilitatii membranelor celulare
d. micsoreaza debitul cardiac si provoaca bradicardie

e. inhiba enzimele care mentin procesul inflamator

Care sunt efectele farmacologice ale astringentelor neorganice:

a. astringent

b. protector si antiinflamator local

C. cauterizant (la concentratii mari)

d. tranchilizant

e. antiseptic

Numiti mecanismele de actiune ale preparatelor adsorbante (enterosorbentilor ):
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a. fixeaza endotoxinele si xenobioticele pe suprafata sorbentilor

b. formeaza o peliculd protectoare pe suprafata tesuturilor si mucoaselor
C. transportarea enzimelor pe particulele sorbentului cu activarea si prelungirea actiunii lor
d. acelerarea transportului endotoxinelor din sdnge in intestin in prezenta sorbentului
e. contribuie la regenerarea portiunilor afectate

Numiti remediile folosite ca anestezice inhalatorii:

a. ciclopropan

b. tiopental de sodiu

c. enfluran

d. metoxifluran

e. ketamina

Care preparate se folosesc in anestezia neinhalatorie?

a. metohexital

b. etomidat

c. tiopental de Na

d. halotan

e. protoxid de azot

Numiti anestezicele generale inhalatorii:

a. propanidid

b. isofluran

C. ketamina

d. tiopental de sodiu

e. eter dietilic

Care preparate sunt utilizate in anestezia de suprafata?

a. procaina

b. trimecaina

c. lidocaina

d. trimecaina

€. articaina

Prin ce se caracterizeaza somnul anestezic profund produs de anestezicele generale:
a. tahipnee

b. relaxare musculara abdominala

C. voma

d. disparitia reflexelor spinale

€. pupild midriatica

Numiti anesteticele generale intravenoase:

a. halotan

b. propofol

c. hexobarbital de Na

d. ciclopropan

e. hidroxidiona succinat

Numiti principalele mecanisme de actiune ale anestezicelor generale:
a. blocheaza receptorii opioizi

b. stimuleaza adrenoreceptorii

C. inhiba procesele de depolarizarea a neuronilor

d. intensifica propagarea impulsurilor

e. modifica proprietatile fosfolipidelor membranare ale neuronilor

Care caracteristici pot fi atribuite preparatelor astringente?

a. formeaza pelicule protectoare

b. blocheaza nociceptorii
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C. poseda efect antiinflamator

d. inhiba transmisia impulsului nervos

€. micsoreaza permiabilitatea vasculara

Numiti particularitatile anesteziei cu tiopental de sodiu:

a. anestezia se instaleaza peste 1-2 min dupa injectarea intravenoasa

b. anestezia se instaleaza fara faza de excitatie

C. analgezie suficientd in faza chirurgicala a anesteziei

d. analgezie insuficienta in faza chirurgicala a anesteziei

e. durata anesteziei dupa administrarea unimomentana este de 1,5-2 ore
Indicati particularitatile de actiune a ketaminei:

a. efectul survine peste 1-2 min dupa injectarea intravenoasa

b. provoaca o anestezie generala chirurgicala de durata

C. provoaca analgezie generala cu efect hipnotic usor

d. mareste tensiunea arteriala si frecventa cardiaca

e. scade tensiunea arteriala si debitul cardiac in timpul anesteziei
Care anestezice generale fac parte din lichide volatile?

a. eter dietilic

b. halotan

c. protoxid de azot

d. ciclopropan

e. enfluran

Care sunt astringentele organice:

a. tanind

b. acetat de plumb

c. sulfat de cupru

d. preparatele din plante

e. nitrat de argint

Care anestezice generale sunt pentru administrarea intravenoasa?
a. eter dietilic

b. metohexital

c. halotan

d. protoxid de azot

e. diazepam

Numiti analgezicele care sunt agonisti puternici ai receptorilor (p si K):
a. morfind

b. butorfanol

. metadond

d. levorfanol

e. tilidina

Indicati proprietatile farmacocinetice ale morfinei:

a. biodisponibilitate per os redusa

b. coeficient de epurare hepatica mare

C. clearance hepatic dependent de debitul sanguin hepatic functia cardiaca tensiunea arteriala
d. T1/2 mediu si durata de actiune analgezica medie

e. coeficient de epurare hepatica redusa

Care preparate sunt utilizate ca antidoti in intoxicatia acuta cu opioide:
a. morfina

b. naltrexon

c. naloxon

d. pentazocina
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e. buprenorfina

Care sunt efectele farmacodinamice in functie de substanta ale analgezicelor
morfinomimetice:

a. analgezica

b. antivomitiva

C. antitusiva

d. bronhodilatatoare

e. laxativ-purgativa

Care sunt efectele adverse ale morfinei:

a. greturi, varsaturi

b. urticarie

C. deprimarea respiratiei

d. sindrom diareic si mictiuni frecvente

e. hipertensiune arterialda (HTA)

Care sunt efectele adverse ale analgezicelor opioide:

a. toxicomanie

b. toleranta dobindita la actiunea analgezica

c. farmacodependenta psihica si fizica

d. midriaza cu fotofobie

e. hipertensiune arteriala

Care sunt simptomele supradozarii si intoxicatiei acute cu analgezice opioide:
a. respiratie Cheyne -Stokes

b. midriaza (exceptie petidina)

C. hipotensiune arteriala cu stare de soc

d. incontinenta urinara

e. scaune frecvente

Care sunt contraindicatiile morfinei:

a. astm bronsic

b. abdomen acut

c. dureri postoperatorii intense

d. depresie respiratorie

e. copii sub 2 ani

Care teste de laborator sunt influentate de administrarea morfinei:
a. creste PCO2

b. influenteaza testele hepatice

c. scade metabolismul bazal

d. creste metabolismul bazal

e. produce alcaloza

Indicati caracteristicele farmacologice ale tramadolului:
a. agonist opioid (1 k 0)

b. mecanism monoaminergic spinal

c. induce greata, voma

d. efect analgezic puternic

e. risc de farmacodependenta mare

Numiti efectele in cazul activarii receptorilor opiozi kappa (x):
a. analgezie supraspinala

b. analgezie spinala

c. depresie respiratorie

d. disforie

e. dependenta psihica
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Numiti efectele in cazul activarii receptorilor opiozi miu:

a. analgezie supraspinala

b. deprimarea centrului respirator

c. euforie

d. hipotensiune arteriala

e. dependenta psihica

Indicati mecanismele pe care se bazeaza actiunea analgezica si antipiretica a preparatelor
AINS:

a. mecanism central la nivel cortical

b. mecanism periferic antinociceptiv

c. inhibarea biosintezei de prostoglandine (PGE1) implicate an nociceptie
d. inhibarea biosintezei de PGE2 cu efect pirogen la nivel hipotalamic
e. stimularea mecanismelor de termoliza

Indicati efectele farmacodinamice ale acidul acetilsalicilic:

a. analgezica antipiretica

b. antiinflamatoare

C. antiagreganta plachetara

d. hiperuricemica

e. hipercolesterolemianta

Numiti mecanismele actiunii antiagregant plachetare a acidului acetilsalicilic:
a. inhibarea ireversibila a ciclooxigenazei COX 2

b. acetilarea ciclooxigenazei COX 1 din trombocite

c. acetilarea ciclooxigenazei COX 1 din endoteliu vascular

d. inhibarea biosinezei plachetare de TXA2

e. inhibarea biosintezei de PGI2

Indicati efectele adverse ale metamizolului:

a. leucopenie si agranulocitoza

b. cancer gastric

C. reactii alergice

d. methemoglobinemie

e. cardiotoxicitate

Indicati efectele adverse ale paracetamolului:

a. citoliza

b. icter

c. methemoglobinemie

d. eruptii cutanate

€. astm bronsic

Numiti contraindicatiile paracetamolului:

a. insuficientd hepatica

b. hipersensibilitate

c. deficit de NADH- methemoglobin -reductaza

d. leucopenie

e. diateza hemoragica

Precizati cauzele ce explica actiunea antiagreganta plachetara a acidului acetilsalicilic la doze
mici:

a. dozele mici inhiba biogeneza PI2 din endoteliul vascular

b. dozele mici inhiba biogeneza TXA2 din trombocite

C. dozele mici inhiba fosfolipaza A2

d. ciclooxigenaza din trombocite este mai sensibila

e. ciclooxigenaza din endoteliul vascular este mai sensibila
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Precizati cauzele pentru care acidul acetilsalicilic trebuie evitat la bolnavii sub tratament cu
heparina:

a. inhiba sinteza vitaminei K

b. interferd cu metabolismul heparinei

c. este fibrinolitic

d. inhiba agregarea plachetara

e. este hipoprotrombinizant

Indicati formele si dozele de livrare ale morfinei clorhidrat:
a. solutie in fiole 1%- ml

b. solutie in fiole 10 mg/ml

c. comprimate 50 mg

d. supozitoare vaginale 0,5 mg

e. sirop 100 mg/100ml

Care sunt dozele echianalgezice ale pentazocinei clorhidrat:
a. 10%-1 ml solutie in fiole

b. 30- 60 mg pentru uz parenteral

c. 180 mg per os

d. pulbere parenterala 100 mg

e. solutie buvabila 10 % -1ml

Indicati formele si dozele de livrare ale pentazocinei lactat:
a. solutie in fiole de 10%-1 ml

b. comprimate 50 mg

C. supozitoare rectale 50 mg

d. unguent 10%-100 g

e. solutie buvabila 10 % -1ml

Indicati durata efectului analgezic al tramadolul:

a. 3-5 ore administrat parenteral

b. 10 ore indiferent de calea de administrare

c. 4-7 ore administrat per 0s

d. 20-30 minute

e. 30 -60 minute

Indicati dozele efective atipiretice ale paracetamolul:

a. solutie in fiole de 1 %-1 ml

b. comprimate 500 mg pentru maturi

C. supozitoare vaginale 5,0

d. comprimate 200 mg pentru copii

e. solutie buvabila 10 % -1ml

in ce dozi baralgina poate diminua durerile de intensitate medie:
a. solutie in fiole de 50%-1 ml

b. comprimate 50 mg

C. supozitoare rectale ,,baralgina"

d. gel pentru uz topic 10 g

e. solutie in fiole Sml

Indicati formele medicamentoase si in ce doze se prescrie metamizolul sodic:
a. solutie in fiole de 25%-1 ml

b. comprimate 0,500

C. supozitorii rectale 0,05

d. pulbere parenterala 100 mg

e. solutie in fiole 50 % -2 ml

Indicati cum influenteaza morfina asupra SNC?
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a. inhiba centrul tusei

b. excita centrul nervului vag

c. stimuleaza centrul respirator

d. stimuleaza centrul termoreglator

€. provoacd somn superficial

Indicati agonistii-antagonistii receptorilor opioizi:

a. naloxona

b. nalbufina

c. metamizol sodic

d. butorfanol

e. acid acetilsalicilic

Care analgezice actioneazi prin influenta asupra aprecierii subiectiv-emotive a durerii:
a. acidul acetilsalicilic

b. oximorfina

C. indometacina

d. trimeperidina

e. paracetamol

Numiti particularititile caracteristice pentru fentanil?

a. este un analgezic mai puternic decat morfina

b. cedeaza morfinei dupa activitatea analgezica

C. are o duratd mai mica de actiune ca morfina

d. manifesta actiune inhibitoare mai pronuntata asupra centrelor respiratori
e. are o durata de actiune mai mare decat morfina

Care medicamente sunt antagonisti ai analgezicilor opioide?

a. naltrexond

b. efedrina

C. amfetamina

d. naloxona

€. neostigmina

Care medicamente sunt analgezice neopioide cu actiune centrala?
a. fenacetina

b. pentazocina

C. fenitoina

d. fenilbutazona

€. amitriptilind

Care este mecanismul aparitiei constipatiei provocate de morfina?
a. excitarea receptorilor opioizi din tubul digestiv

b. excitarea directa a neuronilor centrului vomei

C. excitarea hemoreceptorilor "zonei declansatoare" a centrului vomei
d. cresterea tonusului sfincterelor

€. cresterea secretiel

in ce consti mecanismul de actiune al morfinei:

a. blocada receptorilor opioizi

b. inhiba nociceptori

C. stimuleaza receptorii opioizi

d. stimuleaza eliberarea mediatorilor

e. blocheaza eliberarea mediatorilor

Care centre la nivelul SNC sunt stimulate de morfina:

a. tusei

b. respirator

158



c. nervul vag

d. termoreglator

e. nervului optic

Care medicamente sunt analgezice opioide agonisti-antagonisti?

a. fentanil

b. nalbufina

C. buprenorfina

d. codeina

e. trimeperidina

Indicati caracteristicele farmacologice corecte referitoare la fenobarbital:
a. produce somnolentd dupa trezire si sedare reziduala marcata

b. la doze mari provoaca convulsii

C. nu genereaza interactiuni cu alte medicamente

d. este indicat in epilepsie

e. puternic inductor enzimatic

Indicati caracteristicele farmacologice corecte referitoare la nitrazepam:
a. are un T1/2 scurt (4-6 ore)

b. produce un somn apropiat de somnul fiziologic, pe o durata de 6-8 ore
C. nu necesitd prudenta in administrarea de ambulator

d. are un efect de prim pasaj hepatic ridicat

e. se leagd 1n proportie mare de proteinele plasmatice

Indicati barbituricele cu durata scurta de actiune:

a. tiopental

b. metohexital

c. fenobarbital

d. amobarbital

e. tiopental de Na

Indicati efectele produse de diazepam:

a. suprimarea starilor convulsive de diferite cauze

b. atenuarea delirului si halucinatiilor

C. contractia musculaturii striate scheletale

d. inlatura anxietatea

e. schimbarea dispozitiei depresive

Indicati efectele produse de tratamentul prelungit cu benzodiazepine:
a. agranulocitoza

b. tulburéri de tip extrapiramidal

C. tulburari de memorie

d. insomnie in cursul sevrajului

e. farmacodependenta

Indicati caracteristicele farmacologice corecte referitoare la meprobamat:
a. poate induce dependentd medicamentoasa

b. are efect miorelaxant intens

C. prezintd efect anticolinergic

d. poate fi administrat pe cale orala si parenterala

e. la doze mari produce HTA severa

Care afectiuni sunt ameliorate prin administrarea diazepamului:

a. depresia endogena

b. sindromul anxios

C. starile spastice ale musculaturii striate

d. nevralgia de trigemen
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e. epilepsia

Indicati caracteristicele farmacologice corecte referitoare la zopiclon:
a. are T1/2 lung (10 ore)

b. are actiune hipnotica

c. produce convulsii

d. poate produce iritabilitate

e. provoacd somnolentd diurna

Indicati caracteristicele farmacologice corecte referitoare la zolpidem :
a. are o biodisponibilitate de 50%

b. T1/2 este scurt

C. are o actiune hipnotic-sedativa

d. este miorelaxant

e. nu dezvolta farmacodependenta

Indicati caracteristicele farmacologice corecte referitoare la alprazolam:
a. se absoarbe incomplet per os

b. are efect sedativ-hipnotic

C. este indicat in depresia anxioasa

d. la intreruperea brusca a unei administrari prelungite produce sindrom de sevraj sever
e. se utilizeaza in atacul de panica

Care sunt indicatiile carbamazepinei:

a. miastenie

b. nevralgia de trigemen

C. stare de rau epileptic

d. epilepsia psihomotorie

e. parkinsonism medicamentos

Care sunt medicamente anticonvulsivante:

a. selegilina

b. pimozidul

c. carbamazepina

d. acidul valproic

e. fenitoina

Care sunt principiile de tratament in epilepsie:

a. se Incepe cu doze mari ce se scad progresiv

b. este necesara individualizarea antiepilepticului si a dozelor

C. este necesara monitorizarea concentratiei plasmatice a antiepilepticului
d. durata tratamentului este de 3-6 luni

e. Intreruperea tratamentului se face prin reducerea treptata a dozelor

Care sunt indicatiile fenitoinei:

a. miastenie

b. nevralgia de trigemen

c. epilepsia psihomotorie

d. aritmii cardiace

e. stare de rau epileptic

Indicati caracteristicele farmacologice corecte referitoare la levodopa:
a. este metabolizata hepatic, prin decarboxilare in dopamina

b. creste secretia de hormon somatotrop

c. produce ca efect advers hiperplazia ganglionilor limfatici

d. este contraindicata in adenomul de prostata

e. da obisnuinta dupa aproximativ 4-5 ani

Numiti mecanismele care stau la baza actiunii medicatiei antiparkinsoniene:
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a. stimularea enzimei MAO-B ce metabolizeaza dopamina

b. stimularea eliberarii dopaminei

C. cresc biosinteza dopaminei

d. stabilizarea membranei neuronale

€. inhiba anhidraza carbonica cerebrala

Indicati caracteristicele farmacologice corecte referitoare la selegilina:

a. are o legare de proteinele plasmatice de 30%

b. are o legare de proteinele plasmatice de 95% si fixare pe eritrocite

c. este un inhibitor selectiv al MAO-B

d. administrata precoce intarzie cu 6-9 luni necesitatea tratamentului cu levodopa
e. are un Ty, scurt

Indicati caracteristicele farmacologice corecte referitoare la tratamentul antiparkinsonian:
a. tratamentul cu levodopa poate prezenta fluctuatii mari ale starii bolnavului pe parcursul zilei
b. preparatul Madopar este o asociere de levodopa+carbidopa

c. levodopa stimuleaza secretia hipofizara de prolactina

d. preparatul Sinemet este o asociere de levodopa+carbidopa

e. asocierea selegilind+levodopa amelioreaza unele efecte nedorite ale tratamentului cu levodopa
(fenomen ,,on-off", obisnuinta)

Care preparate sunt antiparkinsoniene anticolinergice:

a. trinexifenidil

b. amantadina

c. levodopa

d. biperiden

e. benactizina

Care preparate se recomanda in formele incipiente de boala Parkinson:

a. levodopa

b. trihexifenidil

c. amantadina

d. carbamazepina

e. mianserina

Care preparate sunt antiparkinsoniene agonisti dopaminergici D2:

a. bromocriptina

b. carbidopa

c. levodopa

d. tolcapon

e. lisurid

Ce efecte pot apirea la intreruperea brusca a tratamentului cu antiparkinsoniene:
a. halucinatii

b. transpiratii profunde

C. akinezie majora

d. tulburari auditive

e. fotosensibilizare

Mentionati indicatiile benzodiazepinelor:

a. epilepsie

b. parkinsonism

C. neuroze

d. depresie

e. convulsii de geneza necunoscuta

Care medicamente se utilizeaza in tratamentul epilepsiei?

a. fenobarbital
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b. clorpromazina

c. lamotrigin

d. valproat de sodiu

e. ciclobarbital

Care substante apartin grupei benzodiazepinelor?

a. nitrazepam

b. clordiazepoxid

c. diazepam

d. clorpromazina

e. meprobamat

Care sunt avantajele hipnoticelor benzodiazepinice in comparatie cu cele barbiturice?
a. poseda o limita de siguranfd mai mare

b. nu cumuleaza

C. influenteaza mai putin structura somnului

d. sunt mai periculoase din punct de vedere al aparitiei dependentei medicamentoase
€. NU interactioneaza cu alte substante ce au actiune deprimanta asupra SNC
Ce efecte pot aparea in utilizarea indelungata a barbituricelor?

a. toleranta

b. dereglari extrapiramidale

C. dependenta medicamentoasa

d. idiosincrazie

e. tahifilaxie

Care caracteristici farmacocinetice sunt corecte referitor la barbiturice?
a. absorbtie redusa la administrare interna

b. circuld in sange legate cu proteinele

C. se elimina lent din organism

d. creste activitatea enzimelor hepatice

€. micsoreaza activitatea enzimelor hepatice

Ce urmairi pot fi in cazul actiunii inductoare enzimatice ale fenobarbitalului:
a. poate diminua eficacitatea unor medicamente

b. poate creste eficacitatea altor medicamente

C. se metabolizeaza mai intens fenobarbitalul

d. se metabolizeaza mai lent fenobarbitalul

e. se reduce efectul propriu

Care efecte sunt cauzate de fenitoina?

a. antianginos

b. antihipertensiv

c. antiaritmic

d. antiepileptic

e. antipsihotic

Care preparate pot fi utilizate ca antiepileptice?

a. paracetamol

b. diazepam

C. morfina

d. carbamazepina

e. fenitoina

Care medicamente sunt utilizate in status epileptic:

a. etosuximida

b. clorpromazina

c. diazepam
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d. barbital sodic

e. fenitoina sodica

Care medicamente sunt efective in crizele minore de epilepsie?
a. fenobarbital

b. diazepam

C. etosuximida

d. trimetadiona

e. fenitoina

Numiti efectele adverse posibile in terapia cu tranchilizante:
a. marirea tonusului musculaturii striate

b. dereglarea coordonarii miscarilor

C. somnolenta

d. dependenta medicamentoasa

e. tulburari extrapiramidale

Mentionati indicatiile tranchilizantelor:

a. dereglari psihotice insotite de halucinatii

b. stari nevrotice

C. dereglari psihotice insotite de delir

d. insomnie

e. depresii, somnolenta

Mentionati efectele caracteristice pentru tranchilizantele din grupul benzodiazepinelor:
a. anxiolitic

b. hipnotic

c. anticonvulsivant

d. antipsihotic

€. antagonizeaza actiunea anestezicelor, hipnoticelor si analgezicelor opioide
Numiti tranchilizantele:

a. fenazepam

b. haloperidol

c. diazepam

d. clorpromazina

e. droperidol

Mentionati indicatiile neurolepticelor:

a. psihoze

b. parkinsonism

C. neuroleptanalgezie

d. voma de origine centrala

e. epilepsie

Numiti efectele caracteristice pentru neuroleptice?

a. antipsihotic

b. antivomitiv

c. sedativ

d. hiperactivitate motorie

€. antagonizeaza actiunea anestezicelor, hipnoticelor si analgezicelor opioide
Indicati efectele adverse produse de neuroleptice:

a. tulburari extrapiramidale

b. euforie

C. potentarea actiunii bauturilor alcoolice

d. tulburari sexuale

€. voma
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Mentionati preparatele neuroleptice:

a. clorpromazina

b. fenelzina

c. haloperidol

d. trifluoperazina

€. imipramina

Indicati efectele neurolepticelor:

a. antidepresiv

b. sedativ

c. antiagregant

d. antipsihotic

e. antihipertensiv

Indicati efectele adverse produse de clorpromazina:
a. hipofunctie sexuala

b. hipertermie

C. tulburari extrapiramidale

d. hipotensiune arteriala

€. voma

Notati barbituricele cu durata ultrascurta de actiune:
a. hexobarbital

b. amobarbital

c. tiopental

d. ciclobarbital

e. pentobarbital

Notati barbituricele cu durata scurta de actiune:

a. hexobarbital

b. ciclobarbital

c. amobarbital

d. pentobarbital

e. tiopental

Notati mecanismele de actiune ale barbituricelor hipno-sedative:
a. deprimarea formatiei reticulate ascendente activatoare
b. potentarea actiunii GABA

. marirea timpului de deschidere a canalelor de clor

d. blocarea receptorilor dopaminergici

e. inhibarea enzimei MAO

Indicati efectele farmacodinamice ale medicamentelor tranchilizante:
a. anxiolitica

b. miorelaxanta

C. anticonvulsivanta

d. psihostimulanta

e. inductoare ale anesteziei generale

Indicati caracteristicele farmacologice referitoare la diazepam:
a. absortie per os inalta

b. biotransformare in procent mare

C. variabilitate interindividuala mare

d. metaboliti inactivi

e. semiviata eliminarii scurta

Indicati efectele adverse ale benzodiazepinelor:

a. insomnie
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b. tulburari de coordonare motorie

C. obisnuinta

d. dependenta fizica si sindrom de abstinenta redus

e. efecte teratogene cu fisuri labio-palatine

Precizati benzodiazepinele utilizate in terapeutica in calitate de hipnoinductoare:
a. clonazepam

b. nitrazepam

c. midazolam

d. flunitrazepam

e. zopiclona

Precizati benzodiazepinele utilizate in terapeutica in calitate de inductoare in anestezie si
preanestezie:

a. clordiazepoxid

b. medazepam

c. diazepam

d. midazolam

e. tiopental

Indicati efectele farmacodinamice ale buspironei:

a. anxiolitica

b. miorelaxanta

C. tranchilizanta

d. anticonvulsivanta

e. hipnotica

Precizati tranchilizantele utilizate in terapeutica in calitate de miorelaxante:
a. meprobamat

b. midazolam

c. clonazepam

d. diazepam

e. nitrazepam

Precizati diazepinele utilizate in terapeutica in calitate de anxiolitice:
a. diazepam

b. clordiazepoxid

c. medazepam

d. clonazepam

e. midazolam

Indicati efectele farmacodinamice ale tranchilizantelor:

a. miorelaxanta

b. anxiolitica

C. anticonvulsivanta

d. inductoare a anesteziei generale

€. hipnocoercitiva

Notati mecanismele de actiune ale benzodiazepinelor:

a. potentarea neurotransmiterii GABA-ergice

b. cresc frecventa deschiderii canalelor de clor

C. inhiba recaptarea adenozinei

d. inhiba recaptarea serotoninei

€. inhiba recaptarea noradrenalinei

Notati efectele ce diferentiaza tranchilizantele de neuroleptice:
a. efectul tranchilizant este minor

b. nu au actiune antipsihotica
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c. nu au efecte extrapiramidale

d. produc stare cataleptica

€. nu au actiune antiamfetaminica

Numiti indicatiile tranchilizantelor:

a. sindrom nevrotic

b. hiposomnii psihotice

C. stari de contracturd a muschilor striati

d. stare de rau epileptic

e. inductia anesteziei generale

Indicati efectele alprazolamului:

a. anxiolitic

b. antidepresiv

C. indicat in depresie anxioasa

d. durata de actiune lunga

e. sindrom de abstinenta sever

Mentionati caracteristicele neurolepticelor sedative:
a. induc somolenta

b. actiune antihalucinantd mai slaba

C. indicatie in agitatie psihomotorie acuta

d. actiune antihalucinanta intensa

e. efecte secundare neurologice intense
Notati neuroleptice cu efecte secundare vegetative de tip alfa - 1 adrenoblocant:
a. levomepromazina

b. droperidol

c. haloperidol

d. pimozid

e. fluspirilen

Numiti neuroleptice cu efecte secundare vegetative de tip anticolinergic:
a. clorpromazina

b. fluspirilen

C. pimozid

d. haloperidol

e. reserpina

Indicati efectele adverse ale haloperidolul:
a. sindrom parkinsonian intens

b. dislepsii

C. hipotensiune arteriala

d. tahicardie

e. constipatie, dificultati in mictiune

Numiti indicatiile levomepromazinei:

a. psihoze cu agitatie psihomotorie acuta

b. ca tranchilizant, in doze mici

C. anestezie potentata

d. neuroleptanalgezie

e. hiperprolactinemie

Numiti efectele adverse ale clorpromazinei:
a. somnolenta

b. efecte toxice hepatice

C. reactii alergice

d. tulburari extrapiramidale intense
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e. reactivarea crizelor epileptice

Numiti efectele adverse ale neurolepticelor:

a. miastenie

b. tulburiri ale functiilor sexuale

c. sindrom de tip parkinsonian

d. acatizie

e. diskinezii

Indicati caracteristicele farmacologice clasice ale neurolepticelor:

a. efect antipsihotic

b. efecte adverse neurologice

c. efecte secundare vegetative

d. agonisti ai receptorilor muscarinici

e. actiune antiamfetaminica

Notati afirmatiile corecte referitoare la neurolepticele clasice predominant antagonisti D,:
a. obisnuinta apare numai pentru efectul sedativ - hipnogen

b. sindromul de abstinenta se caracterizeaza prin diskinezii coreiforme si insomnie
C. intensitatea sindromului neurologic creste cu actiunea sedativa

d. intensitatea sindromului neurologic creste cu actiunea antipsihotica

e. sindromul neuroleptic malign se manifesta la supradozare

Indicati antidepresivele cu componenta psihomotorie activatoare:

a. doxepina

b. imipramina

c. amitriptilina

d. fluoxetina

e. imipramina

Indicati antidepresivele cu componenta psihomotorie sedativa:

a. trimipramina

b. alprazolam

C. amoxapina

d. desipramina

e. imipramina

Indicati antidepresivele inhibitoare neselective al recaptarii noradrenalinei si serotoninei:
a. amitriptilind

b. pipofezina

C. butriptilina

d. fluvoxamin

e. sertralin

Indicati antidepresive inhibitoare selective ale recaptarii serotoninei:
a. trazadond

b. fluvoxamina

c. ifoxetina

d. maprotilina

e. desipramina

Indicati efectele farmacologice ale amitriptilinei:

a. antidepresiv

b. sedativ

c. anxiolitic

d. anticolinergic

€. provoaca agitatie psihomotorie si voma

Indicati proprietitile farmacologice ale antidepresivelor amine triciclice si tetraciclice:
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a. potenteaza efectele noradrenalinei si serotoninei

b. efectul timoanaleptic este in raport invers cu efectul sedativ

c. potenteaza efectele stimulatoare SNC ale amfetaminei

d. potenteaza efectele reserpinei

e. efect colinergic central

Indicati efectele adverse ale antidepresivelor amine triciclice:

a. anxietate

b. psihoza deliranta, maniacala

C. insomnie sau somnolenta

d. efecte secundare anticolinergice

€. mioza

Efectele caror preparate sunt potentate de catre antidepresivele triciclice si tetraciclice?
a. psihostimulantelor amfetaminice

b. hipertensive ale simpatomimeticelor

c. anticolinergice ale atropinei, trihexifenidilului si levomepromazinei

d. antiepilepticelor

e. antihipertensivelor

Notati particularitatile farmacologice specifice antidepresivelor amine triciclice si tetraciclice:
a. latenta scurta ( 1-5 zile)

b. eficienta la minimum 4 saptamani de tratament

C. asocierea cu antidepresive IMAO este indicata

d. intre tratamentul cu triciclice si IMAO este obligatorie o pauza de 2 saptamani
e. antagonizeaza efectul anticolinergicelor

Indicati efectele caracteristice moclobemidei:

a. inhibitor de MAO

b. inhibitor selectiv si reversibil al MAO-A

c. antidepresiv

d. neuroleptic

e. efectul brinzei (cheese effect) absent

Indicati particularitatile farmacologice ale nortriptilinei:

a. antidepresiv

b. inhibitor predominant al recaptarii noradrenalinei

c. containdicatie in depresiile agitate

d. componenta psihomotorie sedativa

€. amina triciclica

Notati principiile farmacoterapiei depresiilor:

a. formele usoare nu necesita antidepresive

b. antidepresivele sunt indicate in depresiile endogene

C. in depresia agitata, cu hiposomnie, sunt indicate antidepresive IMAO
d. in depresia endogena schizofrenica sunt indicate levomepromazina sau tioridazina
e. la virstnici, aminele triciclice se prescriu in doze mai mari, fata de adult
Indicati preparatele cu efecte psihostimulante corticale:

a. cafeina

b. amfetamina

c. amfepramona

d. dexfenfluramina

e. lobelina

Numiti contraindicatiile cafeinei:

a. epilepsie

b. cardiopatie ischemica
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c. ulcer gastro- duodenal

d. astm bronsic

e. cefalee pulsatila

Indicati proprietatile farmacologice ale stricninei:

a. produce hiperreflectivitate medulara

b. per os, este stimulant al poftei de mincare

C. creste tonusul muschilor striati

d. stimuleaza celula Renshaw

e. este agonist al receptorilor glicinergici

Indicati proprietatile farmacologice ale cafeinei:

a. cafeina este 1, 3, 7- trimetilxantina

b. antagonist al adenozinei

C. agonist pe receptorii purinergici P1

d. inhibitor al fosfodiesterazei, la doze mari

e. scade concentratia AMPc

Care sunt etapele de biotransformare ale antidepresivelor ciclice:
a. conjugarea metabolitilor intermediari cu acidul glucuronic
b. demetilarea (CYP IIIA3 si IIIA4 ) lantului lateral cu formarea de metaboliti monometilati activi
C. hidroxilarea (CYP A2, CYP IID6) inelului cu pierderea , intr-o anumitd masura, a activitagii
farmacologice

d. peroxidarea metabolitilor activi

e. distribuirea in sectoare hidrice

Ce preparate fac parte din grupul stimulatoarelor bulbare?
a. camfor

b. bemegrid

C. niketamida

d. droperidol

e. mezocarb

Numiti preparatele antidepresive:

a. fluoxetind

b. maprotilina

C. nortriptilind

d. haloperidol

e. clorprotixen

Numiti preparatele din grupa excitantelor SNC:

a. amfetamina

b. piracetam

c. piridrol

d. etimizol

€. imipramind

Indicati efectele farmacologice ale nootropelor:

a. sedativ

b. antidepresiv

c. intensifica procesele metabolice

d. actioneaza pe receptori specifici

e. amelioreaza functiile asociative ale SNC

Numiti predecesorii acetilcolinei:

a. acetil-CoA

b. DOPA

C. colind
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d. tirozina

e. radicalul acetat

Indicati proprietatile farmacologice referitoare la acetilcolinesteraza:
a. hidrolizeaza Acetil-CoA

b. hidrolizeaza acetilcolina

C. sunt cunoscute 2 tipuri de acetilcolinesteraza

d. se localizeaza in mitocondrii

e. se localizeaza in citoplasma celulelor postsinaptice

Indicati proprietatile farmacologice referitoare la acetilcolinesteraza:
a. acetilcolinesteraza specifica se localizeaza in plasma sanguina

b. scindeaza catecolaminele

C. pseudocolinesteraza scindeaza atat acetilcolina, cat si alti esteri

d. pseudocolinesteraza scindeaza suxametoniul

€. hidrolizeaza acetilcolina

Numiti particularitatile sistemului nervos vegetativ parasimpatic:

a. 1si are originea 1n unele nuclee ale unor nervi cranieni

b. fibrele preganglionare sunt scurte

c. fibrele preganglionare sunt lungi

d. neuronii postganglionari sunt colinergici

€. 1si are originea in coarnele laterale ale maduvei spinarii

Indicati particularitatile sistemului nervos vegetativ parasimpatic:

a. fibrele postganglionare sunt scurte

b. isi are originea in regiunea sacrala a maduvei spinarii

C. inerveaza toate vasele sanguine

d. inerveaza cordul

e. inerveaza muschiul radial al irisului

Indicati particularitatile sistemului nervos vegetativ simpatic:

a. 1s1 are originea in unele nuclee ale unor nervi cranieni

b. fibrele preganglionare sunt scurte

c. fibrele preganglionare sunt lungi

d. neuronii postganglionari care inerveaza glandele sudoripare sunt colinergici
e. i1 are originea 1n coarnele laterale ale maduvei spinarii

Indicati particularitatile sistemului nervos vegetativ simpatic:

a. neuronii postganglionari sunt adrenergici, cu unele exceptii

b. ganglionii vegetativi simpatici sunt localizati la distanta de organele inervate
C. inerveaza muschii netezi ai bronhiilor

d. mediatorul sintetizat in neuronii adrenergici este adrenalina

e. predecesorul noradrenalinei este dopamina

Indicati particularitatile sistemului nervos vegetativ simpatic:

a. neuronii preganglionari sunt adrenergici

b. medulosuprarenala este inervata de fibre preganglionare

c. medulosuprarenala, ontogenetic, reprezinta neuroni postanglionari

d. mediatorul sintetizat in medulosuprarenala este preponderent noradrenalina
e. mediatorul sintetizat in medulosuprarenald este preponderent adrenalina
Indicati substantele la care sunt sensibili N-colinoreceptorii:

a. carbacol

b. muscarina

c. fizostigmina

d. nicotina

e. lobelina
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Indicati substantele la care sunt sensibili M-colinoreceptorii:
a. neostigmina

b. betanecol

C. nicotind

d. aceclidina

e. cisaprid

Indicati localizarea N-colinoreceptorilor:

a. in medulosuprarenale

b. pe celulele Renshaw

C. pe membrana postsinaptica In ganglionii vegetativi simpatici
d. pe membrana postsinapticd in ganglionii vegetativi parasimpatici
€. pe membrana postsinaptica a glandelor exocrine

Indicati localizarea N-colinoreceptorilor:

a. In corticosuprareanala

b. pe celulele Kupffer

C. In neurohipofiza

d. in glomus caroticum

e. la nivelul placii terminale motorii

Indicati localizarea M-colinoreceptorilor:

a. muschiul ciliar

b. vezica biliara

¢. muschiul dilatator al pupilei

d. cord

e. adenohipofiza

Indicati particularititile specifice a M,-colinoreceptorilor:
a. sunt situati la nivelul canalelor de clor

b. sunt cuplati cu proteina Gq

C. activarea lor micsoreaza concentratia intracelulara de AMP,
d. sunt situati in cord

€. activarea lor determina efect inotrop pozitiv

Indicati particularititile specifice a M,-colinoreceptorilor:
a. sunt situati la nivelul canalelor de sodiu

b. sunt cuplati cu proteina Gi

C. activarea lor creste concentratia intracelulara de AMP,

d. blocarea lor determina efect cronotrop pozitiv

€. activarea lor creste conductanta pentru ionii de sodiu
Indicati particularititile specifice a M3-colinoreceptorilor:
a. activarea lor creste concentratia intracelulara de DAG

b. activarea lor creste concentratia intracelulara de IP3

C. sunt cuplati cu proteina Gs

d. sunt cuplati cu proteina Gi

e. activarea lor creste concentratia intracelulara de AMP,
Indicati particularititile specifice a M3-colinoreceptorilor:
a. activarea lor produce bronhospasm

b. activarea lor creste secretia glandelor exocrine

C. blocarea lor creste tonusul sfincterelor TGI

d. blocarea lor micsoreaza tonusul sfincterelor TGI

e. activarealor lor creste tonusul sfincterelor TGI

Indicati efectele farmacologice a M-colinomimeticelor:

a. vasodilatare mediata de NO
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b. constipatii

C. cresterea presiunii intraoculare

d. spasmul acomodarii

e. tahicardie

Indicati efectele farmacologice a M-colinomimeticelor:
a. retentie urinara

b. scaderea presiunii intraoculare

C. mioza

d. cresterea consumului de oxigen a miocardului

e. cresterea presiunii arteriale

Indicati efectele farmacologice a M-colinomimeticelor:
a. diaree

b. hiposalivare

C. midriaza

d. diaforeza

e. bradicardie

Numiti indicatiile remediilor M-colinomimetice:

a. glaucom cu unghi inchis

b. astm bronsic

c. glaucom cu unghi deschis

d. stop cardiac

€. atonie intestinala

Numiti indicatiile remediilor M-colinomimetice:

a. Xerostomie

b. xeroftalmie

c. colici intestinale

d. ulcer gastric

e. atonia vezicii urinare

Indicati localizarea M-colinoreceptorilor:

a. celulele organelor efectoare din regiunea terminatiilor fibrelor colinergice
b. neuronii ganglionilor simpatici

c. neuronii ganglionilor parasimpatici

d. celulele muschilor scheletici

e. neuronii sistemului nervos central

Indicati preparatele folosite in intoxicatia acuta cu compusi organofosforici:
a. atropina

b. obidoxima

c. diazepam

d. pilocarpina

e. cafeind

Numiti preparatele M-colinomimetice:

a. aceclidina

b. galantamina

C. pilocarpind

d. cisaprid

e. suxametoniu

Care sunt indicatiile pentru utilizarea M-colinomimeticelor?
a. glaucom

b. colica renala

C. miastenie
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d. astm bronsic

e. atonie intestinala si a vezicii urinare

Indicati localizarea N-colinoreceptorilor asupra carora actioneaza N-colinomimeticele:
a. unele sinapse in SNC

b. ganglioni vegetativi

c. placa terminala motorie

d. structurile nervoase efectoare inervate de parasimpatic

e. structurile neuro-efectoare inervate de sistemul simpatic

Numiti remediile anticolinesterazice:

a. carbacolina

b. galantamina

C. pilocarpina

d. paraoxon

e. acetilcolina

Care sunt particularitatile farmacologice referitoare la neostigmina?

a. are actiuni muscarinice $i nicotinice

b. actioneaza prin stimularea receptorilor colinergici

C. este indicatd in hipotoniile sau atoniile postoperatorii gastrointestinale si ale vezicii urinare
d. este contraindicata la astmatici, in boala parkinson, in insuficienta cardiaca

e. are o buna biodisponibilitate dupa administrarea orala

Indicati efectele preparatelor anticolinesterazice:

a. stimuleaza sinteza acetilcolinei

b. stimuleaza direct receptorii colinergici

C. creste tonusul muschilor netezi ai tractului gastrointestinal

d. inhiba hidroliza acetilcolinei

e. inhiba sinteza acetilcolinei

Ce efecte apar la folosirea preparatelor anticolinesterazice in doze terapeutice?
a. mioza si scaderea tensiunii intraoculare

b. cresterea tonusului muschilor netezi ai organelor interne

C. intensificarea secretiei glandelor bronsice si a celor digestive

d. tahicardie si cresterea tensiunii arteriale

e. suprimarea transmisiei neuromusculare

Indicati mecanismul actiunii bronhodilatatoare a ipratropiului:

a. indirect favorizeaza controlul adrenergic bronhodilatator

b. impiedica cresterea cantitatii de GMPc la nivelul musculaturii bronsice netede
c. blocheaza receptorii muscarinici

d. stimuleaza adenilatciclaza

e. impiedicd formarea de leucotriene

Numiti proprietatile farmacologice a pirenzepinei:

a. nu influenteaza semnificativ asupra cordului, ochiului

b. actiune antihistaminica

c. stimularea M-colinoreceptorilor

d. efecte adverse frecvente de tip atropinic

e. blocarea selectiva a M-colinoreceptorilor

Indicati preparatele utilizate in calitate de antagonisti in intoxicatia cu atropina:
a. platifilina

b. fizostigmina

c. trimetafan

d. galantamina

€. neostigmind
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Indicati localizarea receptorilor colinergici muscarinici de tip M; asupra carora actioneazi
preparatele colinergice:

a. neuronii din ganglionii plexurilor intramurale

b. structurilor efectoare inervate de parasimpatic

c¢. medulosuprarenalei

d. placii terminale motorii

e. unor formatiuni nervoase centrale

Ce efecte adverse ale trihexifenidilului sunt determinate de actiunea lui asupra
colinoreceptorilor periferici?

a. uscaciunea gurii (xerostomie)

b. marirea presiunii intraoculare

c. tahicardia

d. excitatia motorie

e. halucinatiile

Care caracteristici farmacocinetice pot fi atribuite atropinei?
a. se metabolizeaza in cantitati mari la nivelul ficatului

b. proportia eliminarii renale creste la administrarea i/v

C. penetreaza bine prin membrane si bariere

d. slab penetreaza prin membrane si bariere

e. se metabolizeaza preponderent prin hidroxilare

Care antibiotice potenteaza blocul neuromuscular produs de eter sau tubocurarina?
a. neomicina

b. lincomicina

C. streptomicina

d. benzilpenicilina

e. cloramfenicol

Numiti efectele adverse ale tubocurarinei:

a. creste tensiunea arteriala

b. scade tensiunea arteriala

C. dureri musculare in perioada postoperatorie

d. spasm bronsic

€. provoaca aritmii cardiace

Indicati proprietitile farmacologice referitoare la suxametoniu?
a. se administreaza intern

b. se injecteaza intravenos

C. durata actiunii este de 8 ore

d. durata actiunii este de 10-15 min

€. provoaca dureri musculare postoperatorii

Indicati efectele farmacologice ale ganglioblocantelor?

a. cresterea tensiunii arteriale

b. micsorarea secretiei glandelor digestive

c. intensificarea motilitatii tractului gastrointestinal

d. scaderea tensiunii arteriale

€. mioza

Indicati preparatele N-colinoblocante?

a. pancuroniu

b. izoprenalina

c. efedrina

d. norepinefrina

e. azametoniu
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Care medicamente, ce actioneaza in domeniul vegetativ, pot realiza tahicardie?
a. ganglioplegicele

b. parasimpatomimeticele

c. blocantele beta-adrenergice

d. neurosimpatoliticele

e. stimulantele beta,- adrenergice

Care sunt efectele M-colinoblocantelor din partea tubului digestiv?
a. relaxarea muschilor netezi

b. spasmul muschilor netezi

c. relaxarea sfincterelor

d. spasmul sfincterelor

e. hipersecretia glandelor

La ce nivele se realizeaza preponderent efectele muscarinice ale pilocarpinei:
a. ochi

b. rinichi

c. glande exocrine

d. vase

e. tub digestiv

Care pot fi efectele secundare ale pilocarpinei, dupa administrare in sacul conjunctival:
a. hipersalivatie

b. arsuri epigastrice

C. hipersudoratie

d. constipatie

e. diaree

Numiti preparatele utilizate in intoxicatia cu derivati organofosforici:
a. neostigmina

b. atropina

c. fisostigmina

d. izonitrozina

e. pilocarpina

Numiti preparatele utilizate in tratamentul intoxicatiei cu atropina:
a. cafeind

b. fizostigmina

c. tranchilizante

d. obidoxima

€. scopolamina

Numiti indicatiile atropinei:

a. astm bronsic

b. spasme si colici gastro-intestinale

C. midriaza

d. examenul fundului de ochi

e. bradicardie sinusala

Numiti indicatiile scopolaminei:

a. rau de miscare

b. preanestezie

c. boala Parkinson

d. ileus paralitic

e. adenom de prostata

Indicati mecanismele de actiune ale anticolinesterazicelor:

a. formeaza cu acetilcolinesteraza un complex
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b. blocheaza receptorii colinergici

C. realizeaza concentratii mari de acetilcolina

d. impiedica sinteza acetilcolinei

e. actioneaza antagonist acetilcolinic

Numiti indicatiile terapeutice ale neostigminei, bazate pe efectele de tip muscarinic:
a. atonia intestinala postoperatorie

b. antidot anticurarizant

C. retentia urinara postoperatorie

d. miastenia gravis

e. diagnosticul miasteniei

Notati indicatiile terapeutice ale neostigminei bazate pe actiunea la nivelul placii motorii:
a. antidot in curarizarea cu tubocurarina

b. miastenia gravis

c. diagnosticul miasteniei

d. atonia intestinala postoperatorie

e. retentia urinara

Notati efectele farmacodinamice ale anticolinesterazicelor:
a. scaderea presiunii intraoculare

b. cresterea tonusului muschilor intestinali

C. cresterea tonusului muschilor vezicii urinare

d. relaxarea muschilor striati

e. stimularea SNC

Notati efectele de tip muscarinic semnalate in intoxicatia cu derivati organofosforici:
a. bronhoconstrictie cu dispnee

b. colici abdominale si scaune diareice involuntare

C. mioza si tulburarea acomodarii vederii

d. paralizia muschilor respiratori

e. convulsii

Indicati contraindicatiile parasimpatomimeticelor cu mecanism direct:
a. ulcer gastro-duodenal

b. astm bronsic

C. hipotensiune arteriala

d. glaucom

e. tahicardie

Numiti contraindicatiile anticolinesterazicelor:

a. astm bronsic

b. ileus mecanic

c. miotonie

d. ileus paraliticus

e. miastenia gravis

Numiti efectele parasimpatoliticelor la nivelul ochiului:

a. midriaza pasiva

b. cresterea tensiunii intraoculare

c. cicloplegie

d. midriaza activa

€. actiune antiglaucomatoasa

Indicati simptomele intoxicatiei cu atropina:

a. midriaza activa

b. tulburarea vederii pentru aproape

C. retentie urinara
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d. hipertermie

e. delir

Indicati efectele farmacologice ale pilocarpinei:
a. hipersalivatie

b. hipersudoratie

C. hiposecretie gastrica

d. hipomotilitate digestiva

€. mioza activa

Numiti indicatiile pilocarpinei:

a. glaucom

b. examenul fundului de ochi

c. hipersialie

d. intoxicatia cu derivati organofosforici

€. intoxicatia cu atropina

Indicati contraindicatiile parasimpatoliticelor:
a. glaucom

b. retentie urinara

. adenom de prostata

d. colici renoureterale

e. ileus mecanic

Notati medicamentele care potenteaza efectele parasimpatoliticelor:
a. antiparkinsoniene anticolinergice

b. antidepresive triciclice

c. anticolinesterazice

d. fenotiazine neuroleptice

e. fenotiazine antihistaminice

Indicati efectele adverse ale atropinei:

a. uscaciunea gurii si disfagie

b. bronhospasm cu dispnee

C. constipatie atona

d. retentie urinara

e. tulburarea vederii pentru departe

Indicati efectele adverse ale parasimpatomimeticelor:
a. dispnee si crize de astm bronsic la astmatici

b. constipatie

C. retentie urinara

d. bradicardie

e. colici abdominale

Indicati preparatele anticolinesterazice:

a. neostigmina

b. edrofoniu

c. fluostigmina

d. pilocarpina

e. carbacol

Indicati efectele farmacologice ale atropinei la nivelul aparatului digestiv:
a. cresterea tonusului si peristaltismului

b. hiposecretie salivara

C. antispastic intens

d. micsorarea secretiei gastrice

e. cresterea tranzitului intestinal
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Indicati parasimpatolitice cu efect antispastic digestiv intens:

a. platifilina

b. piperazina

c. ipratropiu

d. adifenina

e. neostigmina

Notati preparatele din grupul mirelaxantelor curarizante:

a. tubocurarina

b. eumidrina

c. pilocarpina

d. vecuroniu

e. suxametoniu

Determinati localizarea preponderenta a alfa-adrenoreceptorilor:

a. muschiul radial al irisului

b. vasele muschilor scheletici

c. cardiomiocite

d. ficat

e. vasele organelor interne

Determinati localizarea si efectele la stimularea alfa2-adrenoreceptorilor:
a. membrana presinaptica - sporesc excitabilitatea miocardului

b. membrana presinaptica - micsoreaza eliberarea noradrenalinei

€. membrana presinaptica - sporesc eliberarea noradrenalinei

d. membrana postsinaptica - relaxeaza muschii netezi vasculari

e. membrana postsinaptica - contractd muschii netezi vasculari
Determinati localizarea betal-adrenoreceptorilor:

a. miocard

b. celulele organelor efectoare la nivelul terminatiunilor fibrelor colinergice
c. aparatul juxtaglomerular

d. zona sino-carotidiana

e. SNC

Determinati localizarea preponderenta a beta2-adrenoreceptorilor:

a. muschii bronsici

b. muschii scheletici

C. uter

d. miocard

e. aparatul juxtaglomerular

Determinati localizarea si efectele la stimularea beta2-adrenoreceptorilor:
a. membrana presinaptica - Sporesc excitabilitatea miocardului

b. membrana presinaptica - micsoreaza eliberarea noradrenalinei

c. membrana presinaptica - sporesc eliberarea noradrenalinei

d. membrana postsinaptica - relaxeaza muschii netezi vasculari

€. membrana postsinaptica - contractd muschii netezi vasculari
Determinati localizarea si efectele la stimularea beta3-adrenoreceptorilor:
a. vasele sanguine hepatice

b. vasoconstrictie

c. vasodilatare

d. adipocitele tesutului adipos

e. Intensificarea lipolizei

Indicati efectele determinate de excitarea receptorilor alfa-adrenergici postsinaptici:
a. dilatarea vaselor sanguine
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b. constrictia vaselor sanguine

C. reducerea secretiei de insulina

d. diminuarea agregarii plachetare

e. intensificarea secretiei de insulina

Indicati efectele determinate de excitarea receptorilor alfa-adrenergici postsinaptici:
a. midriaza

b. mioza

C. contractia capsulei splinei

d. cresterea agregarii plachetare

e. activarea lipolizei

Indicati efectele epinefrinei:

a. vasoconstrictie in doze mici

b. vasodilatare in doze mici

C. cresterea esentiald a presiunii arteriale diastolice

d. mioza

€. actiune bifazica asupra presiunii arteriale

Indicati efectele determinate de excitarea receptorilor betal-adrenergici:
a. intensificarea contractilitatii si automatismului cardiac

b. actiune inotrop negativa

C. actiune cronotropd negativa

d. mioza

€. majorarea secretiei de renind

Indicati efectele determinate de excitarea receptorilor beta2-adrenergici:

a. relaxarea miometrului

b. activarea glicogenolizei hepatice

c. inhibarea glicogenolizei

d. mioza

€. contractia capsulei splinei

Indicati efectele determinate de excitarea receptorilor beta2-adrenergici:
a. cresterea tonusului uterului

b. cresterea glicemiei

c. dilatarea bronhiilor

d. cresterea agregarii trombocitelor

e. spasmul vaselor periferice

Indicati efectele determinate de excitarea receptorilor beta2-adrenergici:
a. dilatarea vaselor muschilor scheletici

b. activarea glicogenogenezei

c. dilatarea bronhiilor

d. diminuarea agregarii trombocitelor

e. diminuarea secretiei de insulina

Indicati efectele determinate de excitarea receptorilor beta2-adrenergici:
a. bronhospasm

b. intensificarea secretiei de insulina

C. intensificarea eliberarii noradrenalinei

d. diminuarea eliberarii noradrenalinei

e. diminuarea frecventei contractiilor cardiace

Indicati adrenomimeticele neselective cu actiune directa:

a. fenilefrina

b. dopamina
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C. epinefrina

d. efedrina

€. norepinefrina

Indicati adrenomimeticele neselective cu actiune indirecta:
a. fenilefrina

b. tiramina

C. epinefrina

d. efedrina

€. norepinefrina

Indicati preparatele alfal-adrenomimetice:
a. hexoprenalina

b. prazosin

C. fenilefrina

d. metaraminol

e. fentolamina

Indicati preparatele alfa2-adrenomimetice:
a. fenilefrina

b. guanfacina

C. oximetazolina

d. guanabenz

e. levodopa

Indicati preparatele betal-adrenomimetice:
a. dopamina (doze mari)

b. dopamina (doze medii)

c. dobesilat de calciu

d. dobutamina

€. izoprenalina

Indicati preparatele betal,2-adrenomimetice:
a. 1izoprenalind

b. hexoprenalina

C. terbutalina

d. orciprenalind

€. epinefrina

Indicati preparatele beta2-adrenomimetice:
a. terfenadina

b. fenoterol

C. izoprenalind

d. salmeterol

e. ritodrina

Indicati preparatele adrenergice cu actiune bronhodilatatoare:
a. salbutamol

b. dopamina

C. norepinefrind

d. epinefrina

€. orciprenalina

Indicati preparatele care cresc rezistenta vasculara periferica:
a. etilefrina

b. doxazosina

C. dopaminad (doze mici)

d. metoxamina
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e. epinefrina

Indicati particularitatile farmacologice ale dopaminei:
a. in doze mici stimuleaza alfa-adrenoreceptorii

b. in doze mari stimuleaza alfa-adrenoreceptorii

C. in doze medii stimuleaza beta2-adrenoreceptorii

d. in doze mici stimuleaza betal-adrenoreceptorii

€. in doze mici stimuleaza dopaminoreceptorii

Indicati preparatele cu actiune cronotropa pozitiva:
a. izoprenalina

b. fenilefrina

C. dobutamina

d. efedrina

e. hexoprenalina

Indicati proprietatile adrenalinei:

a. este sintetizata din fenilalanina

b. este sintetizata din tirozina

C. este sintetizata din colind

d. predecesorul este dopamina

e. predecesorul este noradrenalina

Indicati proprietatile adrenalinei:

a. este sintetizatd in neuronii adrenergici

b. este sintetizatd in medulosuprarenale

C. este sintetizatd In neuronii dopaminergici

d. dupa recaptare este catabolizata de COMT

e. dupa recaptare este catabolizata de MAO

Indicati particularitatile farmacologice ale epinefrinei:
a. este un adrenomimetic neselectiv cu actiune directa
b. este un adrenomimetic neselectiv cu actiune indirecta
c. este un adrenomimetic selectiv cu actiune directa

d. stimuleaza receptorii alfal,2 si betal,2,3

e. este o catecolamina

Indicati efectele farmacologice ale epinefrinei:

a. tahicardie

b. hipoglicemie

c. hiperlactacidemie

d. hipoglicemie

e. alcaloza metabolica

Indicati efectele farmacologice ale epinefrinei:

a. actiune bifazica asupra PA

b. brohospasm

c. bronhodilatare

d. acidoza metabolica

e. alcaloza metabolica

Care sunt scopurile asocierii epinefrinei cu solutiile de anestezice locale:
a. reducerea duratei anesteziei

b. cresterea duratei anesteziei

c. reducerea hemoragiei

d. diminuarea actiunilor resorbtive a anestezicelor

€. diminuarea actiunii aritmogene a epinefrinei

Care sunt scopurile asocierii epinefrinei cu solutiile de anestezice locale:
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a. reducerea duratei anesteziei

b. posibilitatea reducerii concentratiei anestezicului in solutie

C. posibilitatea administrarii intravenoase a anestezicului

d. micsorarea costului anesteziei locale

e. diminuarea efectelor adverse ale anestezicului

Ce modificari vor fi in cazul administrarii epinefrinei pe fondal de fenoxibenzamina:
a. diminuarea concentratiei plasmatice a fenoxibenzaminei

b. bradicardie

c. tahicardie

d. normalizarea nivelului presiunii arteriale

e. intensificarea hipotensiunii arteriale

Numiti indicatiile pentru administrarea epinefrinei:

a. soc anafilactic

b. soc cardiogen

c. coma hipoglicemica

d. coma diabetica hiperosmolara

e. conjunctivite

Numiti indicatiile pentru administrarea epinefrinei:

a. rinite

b. soc cardiogen

. coma hiperglicemica

d. stop cardiac

e. acidoza metabolica

Indicati particularitatile farmacologice referitoare la epinefrina:
a. este un simpatomimetic neselectiv

b. se livreaza sub forma de sol a sarii hidrotartrat 0,1%-1 ml in fiole
C. se livreaza sub forma de sol a sarii clorhidrat 0,1%-1 ml in fiole
d. se administreaza enteral si parenteral

e. se administreaza topic si parenteral

Indicati particularitatile farmacologice referitoare la norepinefrina:
a. se administreaza subcutan

b. se administreaza intravenos in perfuzie

C. se livreaza sub forma de sol 0,1%-1 ml 1n fiole

d. se livreaza sub forma de sol 0,2%-1 ml in fiole

€. se administreaza enteral si parenteral

Indicati preparatele utilizate in tratamentul socului cardiogen:
a. epinefrina

b. dopamina

C. dobutamina

d. fenilefrina

e. nitroprusiat de sodiu

Indicati preparatele utilizate in tratamentul socului anafilactic:
a. epinefrina

b. difenhidramina

c. propranolol

d. salbutamol

e. fentolamina

Indicati preparatele utilizate in tratamentul comei hipoglicemice:
a. epinefrina

b. norepinefrina
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c. glucagon

d. glucoza

e. insulina

Indicati efectele adverse ale epinefrinei:

a. hiperkaliemie

b. hipokaliemie

C. acidoza metabolica

d. alcaloza metabolica

e. hipoglicemie

Indicati efectele adverse ale epinefrinei:

a. bradicardie

b. tahicardie

c. hipoxie si necroza tisulara

d. anxietate, tremor

e. bronhospasm

Indicati deosebirile farmacodinamice ale norepinefrinei fata de epinefrina:
a. lipsa actiunii agoniste fata de alfa2-adrenoreceptori

b. actiune bronholitica mai pronuntata

c. lipsa actiunii agoniste fata de beta2-adrenoreceptori

d. lipsa actiunii vasodilatatoare

e. bradicardie reflectorie pronuntata

Indicati deosebirile farmacologice ale efedrinei fata de epinefrina:

a. durata de actiune mai prelungita

b. durata de actiune mai scurta

C. este posibila administrarea interna

d. este o catecolamina de origine animala

e. este de origine vegetala

Indicati deosebirile farmacologice ale izoprenalinei fata de salbutamol:
a. poate fi utilizatd in cuparea acceselor de astm bronsic

b. poseda agonism fata de receptorii beta2-adrenergici

C. poseda agonism fata de receptorii betal-adrenergici

d. poate fi utilizata in tratamentul socului cardiogen

e. scade consumul de oxigen al miocardului

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru dobutamina:
a. poseda agonism fata de receptorii alfal-adrenergici

b. poate fi utilizata in tratamentul socului cardiogen

C. poate fi utilizata in tratamentul insuficientei cardiace acute

d. creste consumul de oxigen al miocardului

€. actiunea cronotrop pozitiva este mai putin exprimata decat la dopamina
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru clonidina:
a. manifesta actiune antihipertensiva

b. manifesta actiune antihipotensiva

C. poseda actiune analgezica

d. poseda actiune sedativa

€. creste presiunea intraoculara

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru clonidina:
a. este un alfa2-adrenomimetic

b. este un alfal-adrenomimetic

C. actionand direct asupra vaselor - le constricta

d. actonand direct asupra vaselor - le dilata
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e. micsoreaza eferentele vegetative simpatice la nivelul SNC

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru efedrina:

a. este un alfal-adrenomimetic

b. este un adrenomimetic neselectiv

C. la administrarea repetata se dezvolta tahifilaxia

d. la administrarea repetata intensitatea efectului hipertensiv creste

e. se indica in tratamentul astmului bronsic

Numiti indicatiile remediilor beta2-adrenomimetice:

a. iminentd de nastere prematura

b. profilaxia acceselor de astm bronsic

c. boli vasculare periferice

d. insuficienta cardiaca acuta

e. soc anafilactic

Numiti indicatiile remediilor beta2-adrenomimetice:

a. hipotensiune arteriala

b. hipertensiune arteriala

C. iminentd de avort spontan

d. cuparea acceselor de astm bronsic

e. edem pulmonar acut

Indicati mecanismele intracelulare de actiune aparute in rezultatul stimularii receptorilor
alfal-adrenergici:

a. sunt cuplati cu proteina Gq - determind cresterea concentratiei intracelulare de AMPc
b. sunt cuplati cu proteina Gq - determina cresterea concentratiei intracelulare de DAG si IP3
C. sunt cuplati cu proteina Gs - determina cresterea concentratiei intracelulare de GMPc¢
d. sunt cuplati cu proteina Gq - activeaza fosfolipaza C

e. sunt cuplati cu proteina Gq - activeaza fosfolipaza A2

Indicati eectele specifice legate de receptorii alfal-adrenergici:

a. sunt cuplati cu proteina Gi

b. determina relaxarea capsulei splinei

C. determina cresterea concentratiei intracelulare a Ca*

d. determina contractia muschilor netezi vasculari

e. determina micsorarea concentratiei intracelulare a Ca*

Indicati efectele specifice pentru receptorii beta-adrenergici:

a. sunt cuplati cu proteina Gs - determina cresterea concentratiei intracelulare de AMPc
b. sunt cuplati cu proteina Gq - determina cresterea concentratiei intracelulare de DAG si IP3
c. sporesc fosforilarea canalelor de sodiu, calciu si potasiu in miocard

d. sporesc influxul calciului in cardiomiocite

e. sporesc influxul calciului in miocitele bronhiilor

Indicati efectele specifice pentru receptorii beta-adrenergici:

a. la stimularea lor creste activitatea adenilatciclazei

b. la stimularea lor in miocitele netede se activeaza proteinkinaza C

C. la stimularea lor in cardiomiocite se activeaza proteinkinaza C

d. la stimularea lor se impiedica interactiunea dintre actina si miozina in celulele musculare netede
e. la stimularea lor creste activitatea glucozo-6-fosfatazei

Care substante excita predominant alfa- adrenoreceptorii?

a. epinefrina

b. metoxamina

C. izoprenalind

d. midodrina

e. salbutamol
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Care sunt efectele beta-adrenomimeticelor?

a. micsoreaza tensiuneca arteriala

b. maresc tensiunea arteriala

C. dilata vasele pulmonare

d. reduc microcirculatia

e. intensifica microcirculatia

Numiti efectele determinate de utilizarea beta,- adrenormimeticelor:
a. intensificarea contractiilor inimii

b. dilatarea vaselor musculaturii striate

C. spasmul bronsic

d. relaxarea muschilor bronhiilor

Numiti indicatiile beta-2-adrenomimeticelor:

a. iminenta de avort spontan

b. tahicardia paroxistica supraventriculara

C. extrasistolia ventriculara

d. angina pectorala

e. astm bronsic

Numiti indicatiile pentru utilizarea dopaminei:

a. soc cardiogen

b. fibrilatie atriala

C. hipotensiune arteriald acuta

d. hipotensiune arteriald cronica

e. insuficienta cardiaca acuta

Care sunt efectele la utilizarea beta;- adrenomimeticelor?

a. intensificarea contractiilor inimii

b. tahicardie

C. cresterea automatismului inimii

d. relaxarea muschilor bronhiilor

e. spasmul bronsic

Indicati mecanismul actiunii bronhodilatatoare a beta-2-adrenomimeticelor:
a. stimuleaza adenilatciclaza

b. creste controlul vagal

C. antagonizeaza competitiv actiunea bronhoconstrictoare a histaminei
d. impiedica formarea de leucotriene

e. inhiba degranularea mastocitelor

Numiti indicatiile pentru folosirea beta,-adrenomimeticelor:
a. metroragii

b. insuficienta travaliului

C. eminenta de avort spontan

d. accelerarea nasterii

e. astm bronsic

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru norepinefrina?
a. este un simpatomimetic cu spectru larg de actiune

b. principalul efect este vasoconstrictia alfa-adrenergica

C. este utild in cazuri selective de colaps

d. se administreaza in perfuzie intravenoasa lent

e. are molecula stabila

Ce efecte genereazi administrarea alfa-adrenomimeticelor?
a. reducerea microcirculatiei
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b. ameliorarea microcirculatiei

c. tahicardie

d. constrictia vaselor sanguine

e. dilatarea vaselor sanguine

Indicati efectele adverse ale epinefrinei:

a. colaps ortostatic

b. tahicardie

C. micsorarea diurezei

d. hiperglicemie

e. bradicardie

Numiti beta2-adrenomimeticele?

a. salmeterol

b. epinefrina

c. efedrina

d. izoprenalina

e. formoterol

Numiti preparatele cu actune asupra sistemului adrenergic?

a. epinefrina

b. nifedipina

c. salbutamol

d. dobutamina

e. verapamil

Indicati localizarea adrenoreceptorilor asupra carora influenteaza norepinefrina:
a. celulele organelor efectoare din regiunea terminatiilor fibrelor adrenergice
b. celulele muschilor scheletici

c. neuronii ganglionilor simpatici

d. neuronii ganglionilor parasimpatici

e. neuronii sistemului nervos central

Indicati cauzele eficacitatii de utilizare a epinefrinei in astmul bronsic:
a. dilata bronhiile

b. inhiba degranularea mastocitelor

c. decongestioneaza mucoasa traheo-brongsica

d. stimuleaza inima impiedicand staza pulmonara

e. fluidifica secretiile brongice

Care preparate simpatomimetice bronhodilatatoare au efecte stimulante alfa si beta-
adrenergice?

a. salbutamol

b. epinefrina

c. efedrina

d. izoprenalina

e. fenoterol

Indicati efectele farmacologice specifice pentru preparatele ce stimuleaza receptorii alfa;-
adrenergici:

a. vasoconstrictie

b. ameliorarea microcirculatiei

C. vasodilatatie

d. micsorarea microcirculatiei

€. micsorarea presiunii arteriale

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru clonidina?
a. stimuleaza receptorii betay-adrenergici
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b. stimuleaza receptorii alfay-adrenergici

C. provoaca bradicardie

d. poate produce sedare si somnolenta

e. provoaca tahicardie

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru izoprenalina?
a. excita predominant beta-2-adrenoreceptorii

b. excita in masura egala beta-1 si beta-2 adrenoreceptorii

c. influenteaza slab activitatea cardiaca

d. dupa eficacitate in astmul bronsic depaseste salbutamolul

e. provoaca tahicardie si aritmii cardiace

Indicati preparatele cu actiune asupra alfa si beta-receptorilor:

a. epinefrina

b. efedrina

c. izoproterenol

d. norepinefrina

e. salbutamol

Indicati adrenomimeticele stimulatoare ale receptorilor alfa-adrenergici?
a. etilefrina

b. dobutamina

C. izoprenalina

d. clonidina

e. fenilefrina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru efedrina:
a. alfa,beta-adrenomimetic cu actiune directa

b. actiune electiva pe receptorii beta2-adrenergici

c. contribuie la eliberarea noradrenalinei

d. efecte inotrop, cronotrop, dromotrop si batmotrop pozitive

e. creste tonusul bronhiilor si uterului

Indicati mecanismele de actiune al adrenoblocantelor:

a. interactioneaza cu catecolaminele, inactivandu-le

b. interactioneaza cu imidazolinele, inactivandu-le

C. blocheaza adrenoreceptorii, determinand efect invers (agonism invers)
d. se leaga de adrenoreceptori si impiedica interactiunea dintre ei si catecolaminele endogene
e. se leagd de adrenoreceptori si impiedica interactiunea dintre ei si medicamentele adrenomimetice
Indicati mecanismele de actiune al simpatoliticelor:

a. blocheaza receptorii postsinaptici

b. micsoreaza cantitatea de mediator in terminatiunea presinaptica

c. blocheaza transmiterea impulsurilor prin ganglionii vegetativi simpatici
d. majoreaza cantitatea de mediator in terminatiunea presinaptica

e. deregleaza depozitarea mediatorului in vezicule

Indicati beta-adrenoblocantele neselective fara ASI:

a. propranolol

b. acebutolol

c. timolol

d. pindolol

e. nadolol

Explicati notiunea de ,,activitate simpatomimetica intrinseca'’:

a. se refera la unele preparate alfa-adrenoblocante

b. se refera la unele preparate beta-adrenoblocante

C. este un sinonim al notiunii ,,agonism partial"
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d. este un sinonim al notiunii ,,agonism invers"

e. efectul produs de catre adrenoblocantele cu ASI este mai pronuntat decat la adrenoblocantele fara
ASI

Numiti indicatiile specifice pentru beta-adrenoblocantelor cu ASI, spre deosebire de cele fara
ASI:

a. tratamentul hipertensiunii arteriale la pacientii cu ritm normal

b. tratamentul hipertensiunii arteriale la pacientii cu tahicardie

C. tratamentul anginei pectorale la pacientii cu bradicardie ugoara

d. tratamentul blocului atrio-ventricular

e. tratamentul astmului bronsic

Numiti indicatiile specifice pentru beta-adrenoblocantele selective, spre deosebire de cele
neselective:

a. tratamentul hipertensiunii arteriale la pacientii cu astm bronsic

b. tratamentul socului anafilactic

c. tratamentul insuficientei cardiace acute

d. tratamentul hipertensiunii arteriale la pacientii cu bradicardie pronuntata

e. tratamentul anginei pectorale la pacientii cu boald Raynaud

Indicati efectele preparatelor beta-adrenoblocante:

a. antihipertensiv

b. antiaritmic

C. antianginos

d. antipsihotic

e. anxiolitic

Din ce considerente preparatele beta-adrenoblocante sunt utilizate in tratamentul
hipertensiunii arteriale:

a. poseda actiune cronotropa negativa

b. poseda actiune inotropa pozitiva

C. micsoreaza secretia de renina

d. cele neselective - micsoreaza eliberarea noradrenalinei din terminatiunile presinaptice
e. cele neselective - produc vasodilatare prin blocarea receptorilor beta2 vasculari

Care este mecanismul si nivelul actiunii preparatelor beta-adrenoblocante utilizate in
tratamentul hipertensiunii arteriale:

a. blocheaza betal-adrenoreceptorii la nivelul cordului

b. blocheaza betal-adrenoreceptorii la nivelul aparatului juxtaglomerular

C. blocheaza betal-adrenoreceptorii la nivelul SNC

d. blocheaza beta2-adrenoreceptorii la nivelul vaselor sanguine

e. blocheaza beta2-adrenoreceptorii la nivelul membranei presinaptice

Numiti indicatiile preparatelor beta-adrenoblocante:

a. angina pectorala

b. insuficienta cardiaca acuta

c. schizofrenie

d. fibrilatie ventriculara

e. bradicardie sinusala

Numiti indicatiile preparatelor beta-adrenoblocante:

a. iminenta de nastere prematura

b. infarct acut de miocard

C. migrena

d. bloc atrio-ventricular

€. hipertensiune arteriala

Numiti indicatiile preparatelor beta-adrenoblocante:
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a. hipertrofie benignd a prostatei

b. neuroze

C. soc cardiogen

d. glaucom

e. flutter atrial

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru propranolol:
a. este un beta-adrenoblocant selectiv cu ASI

b. este un beta-adrenoblocant neselectiv fara ASI

C. penetreaza bariera hemato-encefalica

d. nu penetreaza bariera hemato-encefalica

e. este un beta-adrenomimetic neselectiv

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru propranolol:
a. se indica in tratamentul hipertensiunii arteriale

b. se indica in tratamentul migrenei

C. poseda activitate psiho-sedativa

d. poseda activitate psihostimulanta

e. se administreaza topic in tratamentul glaucomului

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru propranolol:
a. se livreaza sub forma de sol 0,1% in fiole

b. se livreaza sub forma de sol 0,01% in fiole

C. este contraindicat in bloc atrio-ventricular de gradul Il

d. este contraindicat in insuficienta hepatica

e. se administreaza doar parenteral

Indicati efectele adverse ale beta-adrenoblocantelor neselective:

a. agravarea anginei pectorale

b. agravarea insuficientei cardiace

C. acutizarea astmului bronsic

d. bloc atrio-ventricular

e. coma hipoglicemica

Indicati efectele adverse ale beta-adrenoblocantelor selective:

a. bloc atrio-ventricular

b. agravarea anginei pectorale

C. agravarea insuficientei cardiace

d. acutizarea astmului bronsic

e. spasm al vaselor periferice

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru atenolol:
a. este un beta-adrenoblocant selectiv fara ASI

b. se administreza intern

C. se administreaza intern si parenteral

d. se livreaza sub forma de sol 0,1% in fiole

€. se livreaza in comprimate de 0,25 decigrame

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru nebivolol:
a. este un beta-adrenoblocant supraselectiv

b. produce bronhospasm

C. produce modificdri minore in metabolismul lipidic

d. stimuleaza sinteza de NO

€. se administreaza cate 10 miligrame de 3 ori pe zi

Indicati efectele adverse ale beta-adrenoblocantelor:

a. fenomenul Rebound

b. cresterea presiunii intraoculare
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C. anxietate

d. cresterea VLDL si actiune aterogena

e. diminuarea necesitatii miocardului in oxigen

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru labetolol:
a. este un beta-adrenoblocant selectiv cu ASI

b. blocheaza alfa adrenoreceptorii

C. poate produce tahicardie moderata

d. produce bradicardie exprimata

€. se administreaza topic in tratamentul glaucomului cu unghi inchis
Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru alfa-adrenoblocante?
a. produc vasodilatatie

b. bradicardie

C. reduc microcirculatia

d. tahicardie

e. amelioreaza microcirculatia

Numiti contraindicatiile propranololului:

a. aritmiile supraventriculare

b. bloc atrio-ventricular

C. astm bronsic

d. angina pectorala

e. boala Raynaud

Indicati beta-adrenoblocantele cardioselective:

a. propanolol

b. talinolol

c. timolol

d. atenolol

e. metoprolol

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru blocantele beta-adrenergice?
a. cresc capacitatea de efort la omul sanatos

b. micsoreaza frecventa contractiilor cardiace cu scaderea consumului de oxigen
c. produc relaxarea uterului

d. sunt de prima alegere in angina pectorala stabila

e. sunt de prima alegere in angina vasospastica

Numiti efectele adverse ale rezerpinei:

a. tahicardie

b. bradicardie

c. excitarea SNC

d. depresie

Care actiuni intervin in efectul antianginos al beta adrenoblocantelor?
a. deprimarea inimii

b. vasodilatatia coronariana

C. protejarea fata de efectele cardiostimulatorii adrenergice

d. scaderea consumului de oxigen al miocardului

e. blocarea receptorilor beta,-adrenergici

Indicati efectele propranololului:

a. bronhodilatatie

b. tahicardie

c. bloc-atrioventricular

d. insuficienta cardiaca
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€. micsorarea microcirculatiei

Numiti indicatiile alfa- adrenoblocantelor:

a. feocromocitom

b. hipertensiune arteriala

C. hipotensiune arteriala

d. aritmii ventriculare

e. boala Raynoud

Indicati preparatele alfa-adrenoblocante neselective?

a. propranolol

b. fentolamina

C. prazosina

d. proroxan

e. fenoxibenzamina

Numiti antitusivele opioide:

a. levopropoxifen

b. glaucina

C. noscapina

d. pronilid

e. folcodina

Indicati preparatele utilizate in tratamentul astmului bronsic:

a. fenoterol

b. salbutamol

C. pentoxiverina

d. pronilid

e. prenoxdiazina

Indicati preparatele antialergice, utilizate in tratamentul astmului bronsic:
a. terfenadina

b. loratadina

c. astemizol

d. platifilina

e. fenoterol

Indicati preparatele efective in astmului bronsic:

a. izoprenalina

b. ipratropiu

C. teofilina

d. propranolol

e. strofantina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru isoprenalina:
a. este o catecolamina sintetica cu actiune beta 1 si beta 2 adrenergica
b. este o catecolamina sintetica cu actiune beta 1 selectiva

C. produce tahicardie, palpitatii, tremor

d. este contraindicata in astm bronsic

e. poate fi folosita sub forma de aerosoli in criza de astm bronsic
Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru epinefrina:
a. este indicata 1n situatii de urgenta, in criza de astm bronsic

b. este contraindicata in astm bronsic

C. se poate administra pe cale injectabild sau inhalatoare

d. se administreaza intern

e. este o catecolamina sintetica cu actiuni betal

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru teofilina:
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a. este un alcaloid derivat de metilxantina

b. este un alcaloid derivat de ergot

C. are actiune bronhodilatatoare, stimuleaza cordul si SNC

d. este contraindicata in astm bronsic

e. este o catecolamina sintetica cu actiuni beta 1 si beta 2 adrenergice
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru codeina:
a. se prepara prin sinteza din morfina

b. inhiba centrul tusei din bulb

c. inhiba centrul nervului vag

d. poseda actiune analgezica

e. poseda actiune antipiretica

Numiti indicatiile preparatelor antitusive cu actiune centrala neopioide si celor periferice:
a. brongita acuta si cronica

b. bronhopneumonii

c. emfizem

d. astm bronsic

e. asfixia nou-nascutului

Indicati particularititile farmacologice caracteristice codeinei:

a. exercita actiune analgezica usoara

b. reduce excitabilitatea centrului de tuse

C. deprima reflexul de tuse

d. provoaca toleranta si dependentd medicamentoasa

e. este un alcaloid derivat de metilxantina

Indicati principiile farmacoterapiei edemului pulmonar:

a. micsorarea presiunii 1n circuitul mic

b. combaterea hipoxiei

C. deshidratarea tesuturilor

d. administrarea antispumantelor

e. administrarea vasoconstrictoarelor

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru salbutamol:
a. excita predominant betay-adrenoreceptorii

b. dupa eficacitate in astmul bronsic depaseste izoprenalina

c. poate fi administrat intern

d. este un alcaloid derivat de metilxantina

e. excita beta; o-adrenoreceptorii

Numiti indicatiile niketamidei:

a. atsm bronsic

b. asfixia nou-nascutului

C. colaps de origine centrala

d. intoxicatie cu barbiturice

e. edem pulmonar

Numiti indicatiile alveofactului:

a. profilactic, la nou-nascuti prematuri

b. edem pulmonar

C. curativ, la nou-nascuti prematuri cu sindrom de detresa respiratorie
d. pneumotorax

€. atsm bronsic

in ce stiiri patologice, insotite de tusea productivi, este inutili administrarea medicamentelor
expectorante?

a. fracturi de coaste
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b. bronsita cronica

C. pneumotorax deschis

d. tumoare pulmonara

e. pneumonie

Indicati preparatele expectorante:

a. licorina clorhidrat

b. acetilcisteina

c. tripsina

d. codeina

€. morfina

Indicati grupele de medicamente utilizate in edemul pulmonar:
a. diuretice de ansa

b. glicozide cardiace

c. glucocorticoizi

d. expectorante

e. hipnotice

Numiti medicamentele antitusive:

a. butamirat

b. tripsina

c. glaucina

d. dextrometorfan

e. lobelina

Numiti efectele care pot explica eficacitatea glucocorticoizilor in astmul bronsic:
a. favorizarea actiunii simpatomimeticelor

b. decongestionarea mucoasei bronsice si inlaturarea edemului
C. inhibarea formarii de prostaglandine si leucotriene

d. stimularea degranularii mastocitelor

e. stimularea respiratiei

Numiti medicamentele cu efect bronhodilatator?

a. efedrina

b. norepinefrina

C. teofilina

d. orciprenalinad

e. propranolol

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru prenoxidiazina?
a. inhiba centrul tusei

b. deprima reflexul de tuse, actionand periferic

C. dupa efectul antitusiv echivaleaza cu codeina

d. dupa efectul antitusiv cedeaza codeinei

€. provoaca toleranta si dependentd medicamentoasa

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru codeinei:
a. inhiba centrul tusei

b. mai rar provoaca toleranta si dependenta medicamentoasa
C. poate inhiba respiratia

d. frecvent provoaca toleranta si dependenta medicamentoasa
€. exercita actiune analgezica moderata

Numiti preparatele antitusive:

a. oxeladina

b. etilmorfina

C. butamirat
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d. efedrina

e. salbutamol

Numiti preparatele care pot fi eficace in starea de rau astmatic?

a. cromoglicat disodic

b. aminofilina

C. beclometazona dipropionat

d. prednisolon hemisuccinat

e. fenoterolul in aerosoli

Indicati proprietitile farmacodinamice ale cromoglicatului disodic:

a. inhiba degranularea mastocitelor

b. blocheaza M-colinoreceptorii

C. inhiba influxul calciului in celula

d. inhiba fosfodiesteraza

e. stimuleaza beta-2-adrenoreceptorii

Indicati proprietatile farmacodinamice ale expectorantelor reflectorii:
a. contin grupele SH

b. irita receptorii mucoasei gastrice

C. desfac puntile proteice

d. maresc secretia glandelor brongice

€. se absorb 1n tubul digestiv si se elimind prin glandele bronsice

Indicati efectele farmacologice ale aminofilinei:

a. antiaritmic

b. cardiostimulator

c. hipertensiv

d. diuretic

e. bronhodilatator

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru antiaritmice:
a. se folosesc numai ca terapie de urgenta

b. multe dintre ele sunt si aritmogene

C. unele au si proprietati anestezice locale

d. pot avea efecte convulsivante

€. unele prezinta si efecte antianginoase bune

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru antiaritmice:
a. pot fi substante naturale sau de sinteza

b. pot declansa aritmii cardiace

C. cele mai multe au si alte efecte farmacologice

d. sunt lipsite total de reactii adverse

€. actioneaza prin mecanisme diferite

Indicati medicamentele care pot fi utilizate in diferite tipuri de aritmii:
a. flecainida

b. enalapril

c. propranolol

d. mexiletina

e. amiodarona

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru antiaritmice:
a. verapamilul poate fi administrat injectabil 1n tahiaritmii

b. verapamilul are proprietati antiagregante marcate

. amiodarona se asociaza frecvent cu metoprololul in tratamentul antiaritmic
d. chinidina se administreaza peroral si intravenos

e. amiodarona nu modifica functia tiroidei
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Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru lidocaina:

a. poseda tropism fata de anumite tesuturi

b. blocheaza canalele de calciu

C. blocheaza canalele de sodiu

d. poate provoca reactii adverse neuropsihice (in doze mari)

e. biodisponibilitatea peros este redusa, si ca urmare se administreaza intravenos
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru amiodarona:
a. este un antiaritmic eficace in aritmiile ventriculare din intoxicatia digitalica
b. are proprietati antiaritmice

C. are proprietati antianginoase

d. poate fi responsabila de aparitia unor complicatii pulmonare

e. produs hepatotoxic

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru antiaritmice:
a. chinidina are ca efect advers cinconismul

b. procainamida produce un sindrom lupoid ireversibil

C. lidocaina este indicata ca antiaritmic la pacientii cu epilepsie

d. cimetidina diminua biotransformarea fenitoinei

e. amiodarona nu produce toxicitate pulmonara

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru chinidina:

a. are o biodisponibilitate orala scazuta

b. circuld in sange legata de proteinele plasmatice intr-o proportie mare ( > 80%)
c. are efecte cronotrop, batmotrop si inotrop negative

d. este lipsita de efecte secundare digestive

€. nu se acumuleaza in organism

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru lidocaina:

a. este de electie in aritmiile ventriculare

b. incetineste mult depolarizarea sistolica

c. sufera intens efectul primului pasaj hepatic

d. blocheaza canalele lente de calciu

€. scurteaza repolarizarea

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru verapamil:
a. biodisponibilitate perorala foarte mica (< 25%)

b. are actiune deprimanta asupra miocardului

c. eficienta terapeuticd sporita in insuficienta cardiaca

d. actioneaza prin blocarea canalelor de potasiu

€. sub tratamentul cu cimetidind este necesard reducerea dozelor

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru amiodarona:
a. blocheaza canalele membranare de clor

b. blocheaza canalele membranare de potasiu

c. efect antiaritmic si antianginos

d. deregleaza functia tiroidiana

€. se asociaza frecvent cu beta-blocante si verapamil

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru antiaritmicele clasei 1:
a. blocheaza canalele de potasiu

b. prezinta trei subclase

c. diminua viteza de depolarizare diastolica

d. scad pragul de depolarizare sistolica rapida

e. au efecte aritmogene

Numiti preparatele antiaritmice din clasa I (blocante ale canalelor de sodiu):
a. procainamida
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b. amiodarona

C. fenitoina

d. propafenona

e. verapamilul

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru fenitoina:
a. are indice terapeutic mic

b. este utilizata in aritmiile induse de supradozarea digitalicelor

C. este utila asocierea cu acidul acetilsalicilic

d. este utilizata in tratamentul epilepsiei

e. administratd intravenos rapid, favorizeaza aritmiile ventriculare

Indicati mecanismele efectului antiaritmic al chinidinei:

a. cresterea influxului de kaliu

b. micsorarea vitezei depolarizarii sistolice (faza 0)

C. scaderea pantei depolarizarii lente diastolice (faza IV)

d. cresterea influxul de sodiu

e. blocarea influxul de sodiu

Indicati antiaritmicele din grupa preparatelor cu actiune asupra inervatiei cordului:
a. procainamida

b. metoprolol

c. chinidina

d. fenitoina

e. sotalol

Numiti factorii de care depinde tensiunea arteriala:

a. lucrul inimii

b. tonusul vaselor periferice

C. volumul singelui circulant

d. hiperactivitatea transmisiei dopaminergice

e. hiperactivitatea transmisiei serotoninergice

Numiti factorii implcati in reglarea tensiunii arteriale:

a. SNV simpatic si parasimpatic

b. centrii hipotalamici anterior parasimpatic vasodilatator si posterior simpatic vasoconstrictor
c. reflexele baroreceptoare

d. centrii bulbari: vasomotori si vagal

e. fascicolul Goll si Burdach

Numiti preparatele ce micsoreaza tonusul centrului vasomotor (cu actiune centrala):
a. guanfacin

b. clonidina

C. guanabenz

d. tropodifen (tropafen)

e. doxazosina

Numiti preparatele antihipertensive cu actiune asupra canalelor ionice sunt:
a. amlodipind

b. minoxidil

C. nicardipina

d. captopril

e. saralazina

Numiti antihipertensivele cu mecanism direct de inhibare a reninei:

a. saralazina

b. telmisartan

C. eprosartan
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d. enalkiren

e. remikiren

Numiti antihipertensivele neurotrope cu actiune centrala:

a. rezerpina

b. guanetidina

c. moxonidin

d. metildopa

e. guanfacin

Indicati preparatele din grupul simpatoliticelor:

a. rezerpina

b. guanadrel

c. moxonidin

d. metildopa

e. guanfacin

Indicati preparatele activatoare ale canalelor de potasiu:

a. nitroprusiat de sodiu

b. diltiazem

c. pinacidil

d. hidrolazina

e. nicorandil

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru aliskiren:
a. se livreaza in comprimate 150 si 300 mg

b. TO,5 constituie 34-41 ore

c. T0,5 constituie 2-8 ore

d. ihibitor selectiv non-peptidic, interactioneaza cu centrul activ al reninei
e. blocheaza receptorii de tip AT-1 ai angiotensinei 1l

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru preparatele antihipotensive cu
mecanism complex de actiune (fludrocortizon):

a. manifesta activitate glucocorticoida si mineralocorticoida

b. blocheaza receptorii de tip AT-1 ai angiotensinei 11

C. se indica in hipotensiunea arteriald esentiald sau sindrom ortostatic

d. ihibitor selectiv non-peptidic, interactionand cu centrul activ al reninei
e. este contraindicat 1n insuficienta cardiaca

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru izoturon:
a. se administreaza intern

b. inhiba nitricoxidsintetaza

C. creste rapid TA prin arterio- §i venoconstrictie

d. se livreaza in comprimate 150 si 300 mg

e. manifesta actiune hipertensiva pe fondal de blocare a alfa-adrenoreceptorilor
Numiti indicatiile reserpinei:

a. HTA usoara si moderata

b. depresie

c. ulcer gastro-duodenal

d. sindrom diareic

e. psihoze alcoolice

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru raviten:
a. derivat izotioureic

b. efect hipertensiv prin actiune directa asupra peretelui vascular

C. micsoreazad temperatura corpului si consumul de oxigen in organism

d. excita alfal-adrenoreceptorii
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e. ihibitor selectiv non-peptidic, interactionand cu centrul activ al reninei
Numiti preparatele antihipertensive cu actiune centrala:

a. guanabenz

b. nitroprusiat de sodiu

C. guanetidina

d. pempidina

e. guanfacina

Numiti grupele de medicamente vasoconstrictoare sistemice:

a. alfa-adrenomimeticele

b. beta-adrenomimeticele

c. alfa,beta-adrenoblocantele

d. derivatii izotioureici

e. alfa,beta-adrenomimeticele

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru inhibitorii enzimei de conversie?
a. maresc tensiunea arteriala

b. actioneaza asupra receptorilor angiotensinici

C. scad tensiunea arteriala

d. micsoreaza nivelul angiotensinei I1

e. reduc pre- si postsarcina

Indicati preparatele ce se folosesc in criza hipertensiva?

a. trepiriu

b. nifedipina

C. rezerpind

d. captopril

e. propranolol

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru clonidina:
a. efectul hipotensiv este determinat de actiunea alfa-adrenomimetica la nivel central
b. efectul hipotensiv este determinat de actiunea beta-adrenomimetica la nivel central
C. actioneaza 6-12 ore

d. deprima SNC

e. stimuleaza SNC

Numiti remediile hipotensive din grupa simpatoliticelor:

a. guanetidind

b. propranolol

c. sulfat de magneziu

d. fentolamina

e. rezerpina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru izoturon:
a. micsoreaza tensiunea arteriala

b. mareste tensiunea arteriala

. modifica contractilitatea inimii

d. durata lunga de actiune

e. durata scurta de actiune

La utilizarea ciror grupe de preparate hipotensive mai frecvent se poate dezvolta
hipotensiunea ortostatica?

a. beta-adrenoblocantelor

b. alfa-adrenoblocantelor

c. diureticelor

d. alfa-adrenomimeticelor

e. ganglioplegicelor
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Indicati preparatele hipotensive din grupa alfa;-adrenoblocantelor:

a. clonidina

b. doxazosina

C. alfuzosina

d. propranolol

e. hidralazina

Indicati preparatele antihipertensive care pot produce hipotensiune ortostatica:
a. azametoniu

b. proroxan

c. enalapril

d. talinolol

e. hidroclortiazida

Numiti mecanismele implicate in dilatarea vaselor coronariene in angina pectorala:
a. cresterea concentratiei de AMPc

b. reducerea concentratiei mioplasmatice de calciu

c. aport de oxid de azot (NO)

d. stimularea fosfodiesterazei

e. blocarea recaptarii adenozinei in celulele miocardice

Indicati mecanismele actiunii preparatelor antianginoase:

a. diminuarea travaliului cardiac

b. micsorarea pre si postsarcinii cardiace

c. diminuarea calciului citoplasmatic

d. cresterea tonusului simpatic

e. coronarodilatatie

Indicati mecanismele implicate in efectul coronarodilatator:

a. blocarea canalelor de calciu

b. scaderea concentratiei de GMPc¢

C. cresterea concentratiei de AMPc

d. activarea fosfodiesterazei

€. stimularea recaptarii adenozinei in celulele miocardice

Numiti mecanismele actiunii preparatelor antianginoase:

a. coronarodilatatie

b. scaderea tonusului simpatic

c. diminuarea travaliului cardiac

d. cresterea postsarcinii si scaderea presarcinii cardiace

e. cresterea calciului citoplasmatic

Indicati mecanismele actiunii antianginoase a nitritilor si nitratilor organici:
a. venoconstrictie si arterioconstrictie

b. scaderea presarcinii si postsarcinii inimii

C. scaderea travaliului cardiac si consumului de oxigen

d. coronarodilatatie

e. cresterea aportului de singe oxigenat

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru nitroglicerina:
a. gliceriltrinitrat

b. lichid volatil, exploziv

c. efectiv in jugularea acceselor de angind pectorala

d. comprimatele usor sunt diluate in acidul gastric si efectul este mai sporit

e. de evitat utilizarea sublinguala

Indicati mecanismele diminuarii activitatii cardiace de citre preparatele antianginoase:
a. scaderea tonusului simpatic
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b. diminuarea calciului disponibil pentru contractie

C. micsorarea pre §i postsarcinii

d. cresterea AMPc-ului

e. blocarea recaptarii adenozinei in celulele miocardice

Indicati mecanismele moleculare ale actiunii antianginoase a nitratilor:
a. elibereaza oxid nitros, prin biotransformare

b. activeaza receptorul pentru oxidul nitric

C. cresc concentratia de GMPc

d. inhiba guanilatciclaza

e. scad concentratia de AMPc

Numiti particularitatile farmacodinamice ale blocantelor canalelor de calciu:
a. vasodilatatie coronariana

b. efect inotrop si cronotrop negativ

C. scaderea travaliului cardiac

d. cresterea debitului sanguin coronarian

e. cresterea rezistentei periferice si postsarcinii

Numiti preparatele cu mecanism nitrovasodilatator:

a. izosorbid dinitrat

b. molsidomin

C. nitroprusiat de sodiu

d. nitrazepam

e. nitrofurantoina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru molsidomina:
a. coronarodilatator

b. biotransformare la un metabolit activ nitrozaminic

c. biotransformare la NO fiziologic activ

d. dezvolta tahifilaxie tiol-dependenta

e. foarte eficient in tratamentul crizelor anginoase

Indicati medicamentele antiagregante plachetare si antianginoase:

a. dipiridamol

b. amiodarona

c. acid acetil salicilic

d. clopidogrel

€. nitroglicerina

Indicati nitratii si nitritii organici in formele farmaceutice de durata lunga de actiune:
a. nitroglicerina unguent 2 %

b. nitroglicerina TTS

c. pentaeritril tetranitrat, oral

d. nitroglicerina, aerosoli

€. nitroglicerind, comprimate sublinguale

Indicati mecanismele efectului coronarodilatator a medicatiei antianginoase:
a. aport de oxid de azot (NO)

b. inhibarea fosfodiesterazei

C. blocarea recaptarii adenozinei in celule miocardice

d. micsorarea presarcinii

€. micsorarea postsarcinii

Indicati efectele nitratilor organici:

a. coronarodilatatie

b. arteriodilatatie

c. reducerea postsarcinii
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d. venoconstrictie

e. reducerea presarcinii

Numiti mecanismele moleculare ale actiunii antianginoase a nitritilor si nitratilor:
a. stimuleaza guanilatciclaza

b. scad concentratia de GMPc

C. cresc concentratia de GMPc

d. blocheaza receptorii pentru oxidul nitros

e. fixeaza in molecula oxidul nitros endogen

Indicati efectele blocantelor canalelor lente de calciu ca medicatie antianginoasa:
a. coronarodilatatie

b. diminuarea rezistentei periferice

c. reducerea presarcinii

d. efect inotrop si cronotrop negativ

e. diminuarea travaliului cardiac

Numiti medicamentele care sunt contraindicate in angina pectorala asociata cu astm bronsic:
a. dipiridamol

b. amiodarona

c. nifedipin

d. timolol

e. pindolol

Indicati efectele adverse ale nitroglicerinei:

a. cefalee cu caracter pulsatil

b. congestie cutanata in jumatatea inferioara a corpului

c. lipotimie

d. tahifilaxie tiol-independenta

e. sindrom de hipersensibilizare la nitriti

Indicati nivelul biodisponibilitatii nitratilor si nitritilor organici in functie de compus si de
calea de administrare:

a. nitroglicerina per os, Bb ~30%

b. nitroglicerina sublingual, Bb ~40%

c. nitroglicerina transdermic, Bb ~72%

d. isosorbid dinitrat per 0s, Bb ~22%

e. isosorbit mononitrat per os, Bb ~93%

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru dipiridamol:

a. stimuleaza recaptarea adenozinei in celulele miocardice

b. coronarodilatator

c. antiagregant plachetar

d. favorizeaza sinteza de ATP in miocard

e. vasoconstrictor periferic

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru extractul de Ginkgo biloba:
a. este indicat 1n tulburari circulatorii cerebrale, retiniene, vestibulare si periferice

b. mareste circulatia arteriald in creier si membre

C. previne agregarea plachetara

d. scade rezistenta capilara si tonusul venos

e. diminua metabolismul energetic neuronal

Indicati preparatele vasodilatatoare cerebrale si periferice, alfa-adrenoblocante:
a. pentoxifilina

b. isoxsuprina

C. ergotamina

d. tolazolina
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e. dihidroergotoxina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru xantinol nicotinat:
a. derivat de acid nicotinic si teofilina

b. produce arteriodilatatie mai intensa in teritoriul cerebral

C. previne agregarea plachetara si hiperlipemia

d. diminua metabolismul neuronal

e. este indicat in tulburari ischemice periferice, vestibulare, retiniene si cerebrale
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru pentoxifilina:
a. derivat xantinic

b. produce vasoconstrictie periferica intensa, la nivelul arteriolar si capilar

c. favorizeaza agregarea plachetara si eritrocitara

d. provoaca dureri epigastrale

e. este indicata in insuficienta circulatorie periferica, retiniana si cerebrala
Indicati vasodilatatoare periferice si cerebrale ce imbunitatesc proprietatile reologice ale
sangelui:

a. vincamina

b. vinpocetina

c. cinarizina

d. aminofilina

e. naftidrofuril

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru nitroglicerina:
a. relaxeaza preponderent venele

b. creste cantitatea de NO

C. micsoreaza necesitatea miocardului in oxigen

d. reduce cantitatea de NO

€. provoaca venoconstrictie

Indicati efectele farmacologice ale nitratilor organici:

a. reduce necesitatea miocardului in oxigen

b. creste necesitatea miocardului in oxigen

c. reduce presarcina

d. mareste presarcina

e. reduce continutul glicogenului in ficat si muschi

Numiti vasodilatatoare cerebrale:

a. dihidroergotamina

b. nitroglicerina

c. nimodipina

d. vincamina

e. niketamida

Indicati efectele farmacodinamice ale nitroglicerinei:

a. se absoarbe prin mucoasa bucala

b. provoaca tahicardie

C. relaxeaza venele

d. relaxeaza vasele coronariene

e. creste necesitatea miocardului in oxigen

Indicati ciile de administrare a preparatelor nitroglicerinei:

a. perorala

b. intravenoasa

C. sublinguald

d. rectala

e. intramusculara
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Indicati preparatele care pot fi utilizate pentru jugularea acceselor de angina:
a. nitrong

b. propranolol

C. nitroglicerind

d. verapamil

e. validol

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru amrinona:
a. amelioreaza deficitul de pompa cardiaca

b. produce vasoconstrictie arteriolara

C. creste fluxul sanguin renal si filtrarea glomerulara

d. este lipsita de efecte adverse

e. este indicata 1n insuficienta cardiaca congestiva acuta

Indicati efecte caracteristice pentru glicozidele cardiotonice:

a. inotrop negativ

b. dromotrop negativ

C. cronotrop negativ

d. dromotrop pozitiv

e. inotrop pozitiv

Indicati efectele ce caracterizeaza actiunea glicozidelor cardiace in doze terapeutice asupra
inimii:

a. intensificarea fortei contractiilor inimii

b. bradicardia

C. incetinirea transmisiei impulsurilor prin sistemul conductor al inimii

d. tahicardie

e. diminuarea automatismului inimii

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru strofantina:
a. efect rapid

b. cumuleaza intensiv

C. cumuleaza slab

d. cupleaza intens cu proteinele plasmatice

e. efect lent

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru digoxina:
a. se poate administra intravenos si intern

b. are actiune inotrop pozitiva mai indelungata decat celelalte tonicardiace
C. riscul cumularii este mai mic decét pentru digitoxina

d. epurarea se face predominant prin eliminare renald sub forma neschimbata
e. efectul se instaleaza comparativ mai repede ca la digitoxina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru digitoxina:
a. cumularea in organism

b. absorbtia maxima din tubul digestiv

C. biotransformarea lenta

d. eliminarea rapida

e. legarea minima cu proteinele plasmatice

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru digitoxina:
a. se absoarbe bine din intestin

b. se leaga intr-o proportie mare de proteinele plasmatice

C. se elimina in principal prin metabolizare hepatica

d. nu cumuleaza in organism

€. epurarea se face preponderent sub forma neschimbata

Indicati preparate ce pot fi utilizate in insuficienta cardiaca:
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a. medicamente care scad forta de contractie a miocardului

b. vasodilatatoare

c. diuretice

d. medicamente beta-2 adrenomimetice

e. inhibitorii enzimei de conversie

Indicati efectele farmacologice caracteristice pentru digitalice

a. indice terapeutic mic

b. efecte cronotrop si dromotrop negative

c. efecte inotrop si tonotrop pozitive

d. efecte cronotrop si dromotrop pozitive

e. efecte inotrop, batmotrop, tonotrop negativ

Numiti indicatiile glicozidelor cardiotonice:

a. insuficienta cardiaca primara

b. tahiaritmii supraventriculare

c. bradicardie

d. angina pectorala

e. edem pulmonar acut

Numiti inhibitori selectivi ai fosfodiesterazei I11:

a. amrinona

b. teofilina

c. loprinona

d. aminofilina

e. milrinona

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru digitalice:
a. digitalicele sunt medicamente cu indice terapeutic mare

b. parametrii monitorizati in terapia cu digitalice sunt: pulsul, kaliemia, concentratia plasmatica,
functia hepatica, functia renala

C. este recomandata asocierea digitalicelor cu saluretice

d. glicozizii cardiotonici au efect cronotrop negativ

e. glicozizii cardiotonici sunt contraindicati in cardiomiopatia hipertrofica
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru digitalice:
a. digitoxina este digitalicul cel mai intens bradicardizant si cu tendinta cea mai mare de cumulare
b. zona terapeuticd a concentratiei plasmatice a digoxinei este 05-2 ng/ml
c. timpul de injumatatire a digoxinei este de 6-7 zile

d. inhibitoarele enzimatice scad toxicitatea digitoxinei

e. digitoxina se prezintd sub forma de comprimat de 0,25 mg

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru digoxina:
a. are ca mecanism de actiune inhibarea pompei membranare de Na+/K+ ATP-aza
b. are efect proaritmic

c. are efect dromotrop pozitiv

d. este indicata in blocul atrioventricular

e. se utilizeaza in tratamentul insuficientei cardiace

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru glicozizii cardiotonici grupa
digoxinei:

a. absorbtie digestiva medie

b. nu se leaga de proteinele plasmatice

C. epurare predominanta prin eliminare renala

d. latenta si durata de actiune lunga

e. reprezentanti: digoxina, lanatozid C

Numiti indicatiile glicozizilor cardiotonici:
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a. tahicardia ventriculara

b. tahiaritmii supraventriculare

C. insuficienta cardiaca acuta si cronica

d. miocardite acute

e. sindromul Wolf-Parkinson-White

in ce consti tratamentul supradozajului digitalic:

a. reducerea dozei de digitalic

b. hipokaliemia mai mica de 4 mEq/] necesita administrare de KC1

C. in aritmiile ventriculare aparute se administreaza lidocaina

d. in intoxicatiile grave se administreaza i/v ca antidot anticorpi specifici antidigitalici (antidigoxina,
antidigitoxind ) cu actiune de neutralizare rapida

e. 1n tahicardia accentuata: se administreaza atropina

in ce situatii utilizarea glicozizilor cardiotonici necesiti prudenti:

a. la nou-nascuti si prematuri, miocardul este mai sensibil si timpul de injumatatire este mai mare,
fiind necesara reducerea dozelor corespunzator varstei

b. insuficienta hepatica diminua epurare digitoxinei

C. hipernatremia favorizeaza instalarea blocului atrio-ventricular

d. hipokalemia si hipomagneziemia pot favoriza aritmiile, chiar la doze mici de digitalice
e. insuficienta renald diminud epurarea digitoxinei

Numiti indicatiile glicozidelor cardiotonice:

a. tahicardie ventriculara

b. bloc A-V

c. tahiaritmii supraventriculare

d. insuficienta cardiaca

e. miocardite acute

Numiti inhibitori selectivi ai fosfodiesterazei miocardice de tip II1:

a. teofilina

b. dobutamina

c. aminofilina

d. enoximona

e. sulmazol

Indicati efectele produse de catre glicozizii cardiotonici la nivelul miocardului:
a. inhibarea efluxului de sodiu

b. inhibarea influxului de potasiu

C. cresterea influxului de calciu

d. cresterea influxului de clor

e. cresterea influxului de magneziu

Indicati efectele adverse ce apar la administrarea glicozidelor cardiotonice:

a. bloc A-V

b. dureri abdominale si diaree

c. glaucom

d. tulburari de vedere

e. anemie hemolitica

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru digitalice?

a. sunt medicamente cu indice terapeutic mic

b. la bolnavii cu risc se monitorizeaza concentratia plasmatica

c. digitalicele de tip digitoxina favorizeaza acumularea n organism

d. sunt medicamente cu indice terapeutic foarte bun

e. au timp de injumatatire scurt si eliminare rapida si necesita administrare de 4 ori pe zi
Indicati efecte adverse caracteristice digitalicelor?
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a. bradicardie

b. anorexie, greatd, voma

c. cefalee, confuzie

d. midriaza si hiposalivatie

e. tulburari de vedere

Numiti modificarile care apar in cazul insuficientei cardiace:
a. deficit de contractie

b. tahicardie compensatorie

C. presarcind crescuta

d. postsarcina crescuta

e. bradicardie compensatorie

in ce cazuri toxicitatea digitalicelor poate fi accentuati:

a. hipercalcemie

b. asociere cu simpatomimetice

c. hipokaliemie

d. asocire cu antiacide

e. supradozare

Indicati stimulante cardiace inhibitori selectivi ai fosfodiesterazei miocardice de tip 111:
a. milrinona

b. sulmazolul

c. teofilina

d. enoximona

e. aminofilina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru digitalicele cardiotonice:
a. deprima conducerea atrio ventriculara

b. poseda efect tahicardizant

C. stimuleza Na/K - ATPaza sarcolemica

d. cresc concentratia calciului in sarcoplasma

e. au efect proaritmogen la doze mari

Indicati paramatrii supusi monitorizarii in cazul terapiei cu digoxina:
a. puls, EKG

b. functia hepatica

c. functia renald

d. kaliemia

€. concentratia plasmatica a digoxinei

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru cardiotonicele digitalice:
a. deprima conducerea atrioventriculara

b. efect tahicardizant

c. efect proaritmogen, la doze mari

d. stimuleaza Na+ / K+ - ATPaza sarcolemica

€. cresc concentratia Ca2+ in sarcoplasma

Notati mecanismele de actiune cardiotonica ale digitalicelor:
a. inhibarea Na+/K+ ATP-azei

b. stimularea Na+/K+ ATP-azei

C. cresterea Ca2+ citoplasmatic in fibra cardiaca

d. inhibarea eliberarii Ca2+ din reticulul sarcoplasmic

e. stimularea pacemaker-ului

in ce cazuri este favorizati cresterea toxicitatii digitalicelor:
a. supradozare

b. hipercalcemie
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c. hipokaliemie

d. asociere cu simpatomimetice

e. asocierea cu antiacide

Indicati efectele pozitive a cardiotonicelor digitalice asupra functiilor cardiace:
a. inotropa

b. batmotropa

C. tonotropa

d. cronotropa

e. dromotropa

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru glicozidele cardiotonice:
a. stimuleaza Na+K+ ATP-aza

b. tendinta de cumulare creste cu liposolubilitatea

C. stimuleaza toate functiile miocardului

d. se administreaza exclusiv oral

e. se indica in tahiaritmii supraventriculare

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru digoxina:

a. se leaga in procent redus de proteinele plasmatice

b. are o durata foarte scurta de actiune

c. are o latenta medie

d. se indica in tratamentul insuficientei cardiace

e. blocheaza Na/K-ATP-aza

Indicati efectele cardiace ale glicozidelor cardiotonice:

a. cresc forta de contractie

b. produc bradicardie

C. prelungesc perioada refractara scazand viteza de conducere A-V

d. cresc tonicitatea ventriculara

e. produc hipotensiune

Numiti indicatiile terapiei cu glicozide cardiotonice:

a. insuficienta cardiaca

b. insuficienta circulatorie periferica

C. astm bronsic

d. angina pectorala

e. tahiaritmii supraventriculare

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru digitalice?

a. beta-adrenomimeticele asociate cu glicozidele cardiotonice favorizeaza aparitia aritmiilor severe
b. glicozidele cardiotonice sunt indicate in tahiaritmii supraventriculare

c. dintre glicozidele cardiotonice de prima alegere este digitoxina

d. salureticele datorita hipokaliemiei potenteaza actiunea si toxicitatea glicozidelor cardiotonic
e. sarurile de calciu se administreaza i/v la digitalizati

Indicati particularitatile farmacocinetice caracteristice pentru digitoxina:
a. absorbtie p/0 aproape totala

b. timpul de injumatatire este foarte lung

C. eliminarea renala si digestiva

d. posologie care nu trebuie redusa la varstnici si 1n insuficienta hepatica

e. administrare exclusiv oral

Indicati particularitatile farmacocinetice caracteristice pentru digoxina:
a. latenta si durata medie

b. absorbtie p/o de 60-70%

C. epurarea majoritar pe cale renala

d. posologie redusa la varstnici
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e. administrare exclusiv orala

Indicati proprietatile farmacocinetice ale glicozidelor cardiotonice:
a. durata actiunii este direct proportionala cu latenta

b. digitoxina are latenta scurta

c. strofantina se absoarbe bine per os

d. digitoxina se elimina lent

e. digoxina se leaga slab de proteinele plasmatice

Indicati proprietatile farmacodinamice ale digitalicelor:

a. actioneaza numai pe miocardul insuficient

b. cresc forta de contractie

c. au efect inotrop negativ

d. scad debitul cardiac

e. cresc diureza

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru nadroparina:
a. profilaxia bolii tromboembolice

b. actiunile antitrombotica si anticoagulanta, egale

C. heparina cu masa molecularda mica

d. heparind cu masa moleculara mare

e. administrare per os §i injectabil

Indicati efectele farmacodinamice ale heparinei:

a. impiedica reactia trombinei cu fibrinogenul

b. impiedica transformarea protrombinei in trombina

c. impiedica formarea tromboplastinei

d. favorizeaza aglutinarea plachetelor

e. are actiune aterosclerotica

Numiti indicatiile terapeutice ale heparinei:

a. tromboflebite

b. tromboze si embolii arteriale

c. infarct miocardic

d. chirurgie cardiaca si vasculara

e. anemii

Numitii efectele farmacodinamice ale anticoagulantelor cumarinice:
a. scad sinteza hepatica a factorilor: II, VII, IX, X

b. au actiune antifibrinolitica

c. sunt antimetaboliti ai vitaminei K

d. scad agregarea plachetara

e. au actiune lipidoconversanta

Numiti preparatele si grupele de medicamente ce pot diminua efectul anticoagulantelor
perorale:

a. barbiturice

b. colestiramina

c. glutetimida

d. anabolizante

e. androgeni

Indicati mecanisml aparitiei efectului antiagregant plachetar al dipiridamolului:
a. inhiba sinteza TXA?2 prin acetilarea ciclooxigenazei

b. blocheaza recaptarea adenozinei

c. efect antagonist serotoninei

d. inhiba fosfodiesteraza si creste AMPc

e. inhiba sinteza TXA2 prin blocarea tromboxan sintetazei
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Indicati preparatele utilizate in tromboza venoasa profunda:
a. acid acetilsalicilic

b. streptokinaza

c. dipiridamolul

d. urokinaza

e. dextranul 40

Indicati in asociere cu care medicamente, anticoagulantele perorale pot determina accidente
hemoragice sau risc de tromboza:

a. amiodarona

b. sucralfat

c. biscumacetatul de etil

d. fenobarbital

e. grizeofulvina

Numiti contraindicatiile administrarii fitomenadionei:

a. tromboembolie

b. tromboflebita

c. hipercoagulabilitate sanguina

d. supradozare de anticoagulante cumarinice

e. hipovitaminoza K

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru fitomenadiona:
a. intervine 1n sinteza protrombinei §i proconvertinei

b. efect intens in caz de lezari ale celulei hapatice

C. inactiva in hemoragiile din hemofilie

d. activa in hemoragii din anemie aplastica

e. inactiva in supradozari ale salicilatilor

Indicati preparatele din grupa antifibrinoliticelor:

a. carbazocrom

b. acid aminocaproic

c. batroxobina

d. aprotinina

e. etamsilat

Indicati cauzele pentru care acidul acetilsalicilic trebuie evitat la bolnavii sub tratament cu
heparina:

a. inhiba sinteza vitaminei K

b. interfera cu metabolismul heparinei

c. este fibrinolitic

d. inhiba agregarea plachetara

e. este hipoprotrombinizant

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru warfarina:
a. inhiba sinteza factorilor II, VII, IX, X

b. legare in procent mare de proteinele plasmatice

c. absorbtie digestiva incompleta, redusa

d. indicat in tratamentul tromboemboliilor

e. este contraindicata asocierea cu salicilati

Numiti indicatiile terapeutice ale heparinei:

a. tromboflebite

b. tromboze si embolii arteriale

C. purpura

d. anevrism cerebral

e. infarct miocardic
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Indicati preparatele din grupa heparinelor cu masa moleculara mica:

a. clopidogrel

b. dalteparina

C. reviparina

d. tinzaparina

e. nadroparina

Indicati efectele sulodexidului:

a. antitrombotic

b. hipoglicemiant

c. fibrinolitic

d. hipolipemiant

e. hipofibrinogenemiant

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru clopidogrel:

a. legare de proteine plasmatice redusa

b. biotransformare in compusi inactivi

C. inhiba selectiv si ireversibil receptorii plachetari ai ADP si scade agregarea plachetara
d. este indicat pentru reducerea evenimentelor aterosclerotice

e. poate produce purpura, echimoza, hematom, epistaxis

Indicati preparatele din grupa antiagregantelor plachetare:

a. lamifibam

b. tradafiban

c. ridogrel

d. clopidogrel

e. acenocumarol

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru streptokinaza:
a. are actiune fibrinolitica

b. este indicata in tromboflebite

c. are efect antiagregant plachetar

d. inhiba sinteza protrombinei in ficat

e. este contraindicatd administrarea ei in perioada postoperatorie

Indicati categoriile de maladii si pacienti la care anticoagulantele administrate in doze
terapeutice pot duce la accidente hemoragice:

a. deficit al hemostazei

b. insuficienta hepatica

C. insuficienta renala

d. varsta inaintata

e. imobilizare prelungita

Prin ce se deosebesc heparinele cu masa moleculara mica de heparina standard:
a. administrarea orala

b. inhibarea marcata a factorului Xa

C. inhibarea marcata a trombinei

d. T %2 mai lung

€. nu produc osteoporoza

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru anticoagulantele
cumarinice(orale):

a. actiune rapida si de scurta durata

b. inactiveaza enzimele procoagulante: trombina si factorii Xa, XIla, XIa, IXa
C. sunt active atat ,,in vitro" cat si ,,in vivo"

d. in caz de accidente hemoragice antidotul specific este fitomenadiona

€. trec prin bariera placentard si in lapte
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Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru streptokinaza:

a. se extrage din filtratul culturilor de Streptomices venezuelae

b. actioneaza trombolitic prin activarea plasminogenului in plasmina (enzima fibrinolitica)
C. timpul de Tnjumatatire mare permite administrarea orala

d. poate fi utilad in infarctul acut de miocard, embolia pulmonara, tromboza venoasa profunda,
ocluzia arteriala periferica

e. nu au fost descrise reactii adverse grave

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru acidul acetilsalicilic, ca
antiagregant plachetar:

a. are actiune de lunga durata

b. este util (printre alte indicatii) la bolnavii cu angina instabila, la suspectii de infarct miocardic si la
cei cu infarct diagnosticat

C. se administreaza in doze mari

d. actioneaza prin inhibarea ciclooxigenazei

e. principalele contraindicatii sunt -sensibilizarea alergica, sangerari gastro-intestinale, ulcerul
evolutiv

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru fitomenadiona:

a. absorbtia se face n prezenta sarurilor biliare

b. intervine in sinteza protrombinei si proconvertinei

C. este medicatie de urgenta in diateza hemoragica

d. se administreaza exclusiv iv

e. este contraindicata in tromboflebite

Numiti indicatiile terapeutice pentru carbazocrom:

a. purpura

b. intoxicatii cu substante capilarotoxice

c. antidot al anticoagulantelor orale

d. hemofilie

e. supradozari de salicilati

Indicati antihemoragice generale cu actiune specifica:

a. aprotinina

b. acidul tranexamic

c. fibracel

d. batroxobin

e. calciu gluconat

Indicati hemostaticele care actioneaza prin mecanism antifibrinolitic:

a. tromboplastina

b. acid tranexamic

c. acid aminometilbenzoic

d. etamsilatul

e. carbazocroma

Indicati remediile coagulante:

a. menadiol sodiu sulfat

b. cianocobalamina

C. burete de fibrind umana

d. acenocumarol

e. fenindiona

Indicati hemostaticele cu actiune sistemica:

a. acenocumarol

b. acid tranexamic

C. trombina
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d. concentratul factorului IX

e. heparina

Indicati hemostaticele cu actiune topica:

a. heparina

b. burete hemostatic

€. menadiona

d. celuloza oxidata

e. policrezulen

Indicati anticoagulantele directe:

a. hirudina

b. acenocumarol

c. fibrinolizina

d. dalteparina

e. argatroban

Indicati anticoagulantele indirecte:

a. omefina

b. heparina

c. fenindiona

d. fepromarona

e. citrat de sodiu

Numiti indicatiile pentru folosirea antifibrinoliticelor:

a. boald actinica

b. tromboflebite

C. pancreatita acuta

d. soc traumatic, hemoragic si septic

e. infarctul miocardic

Numiti indicatiile pentru folosirea fibrinoliticelor:

a. tromboembolia pulmonara

b. infarctul miocardic acut

C. tromboze arteriale si venoase

d. trombocitopenie

€. boala actinica

Numiti indicatiile pentru folosirea coagulantelor indirecte:
a. hemoragie gastrica

b. tromboflebite

c. hemoragii parenchimatoase si capilare

d. in supradozarea anticoagulantelor indirecte

e. tromboze arteriale si venoase

Numiti indicatiile antiagregantelor:

a. profilaxia trombozelor arteriale

b. infarctul miocardic acut

c. cardiopatia ischemica

d. dereglari circulatorii cerebrale

e. hemoragiile parenchimatoase si capilare

Indicati cauzele duratei lungi a efectului antiagregant plachetar al acidului acetilsalicilic?
a. are un timp de injumatatire mare

b. inactiveaza ireversibil ciclooxigenaza trombocitara

c. realizeaza electiv concentratii mari persistente in citoplasma trombocitelor
d. trombocitele nu au sisteme care sa refaca ciclooxigenaza inactivata de acidul acetilsalicilic
e. stabilizeaza membranele trombocitare Tmpiedicand eliberarea de acid arahidonic
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Mentionati indicatiile pentru folosirea remediilor antifibrinolitice:

a. hemoragiile determinate de fibrinoliza marita

b. predispozitie la tromboza

C. ciroza hepatica

d. supradozarea streptokinazei

e. hemoragiile parenchimatoase

Indicati mecanismele de actiune antifibrinolitica a acidului aminocapronic:
a. deprima activitatea plasminei

b. actioneaza direct asupra fibrinei, stabilizand-o0

C. inhiba proactivatorii plasminogenului

d. actioneaza inhibitor asupra diferitelor enzime proteolitice

e. inhiba activatorii transformarii plasminogenului (profibrinolizinei) in plasmina
Indicati mecanismele actiunii antiagregante a dipiridamolului:

a. inhiba ciclooxigenaza si formarea tromboxanului

b. blocheaza fosfodiesteraza trombocitelor

C. stimuleaza adenilatciclaza trombocitelor

d. stimuleaza fosfodiesteraza trombocitelor

e. creste AMPc 1n trombocite

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru anticoagulantele indirecte?
a. se absorb din tubul digestiv

b. se metabolizeaza lent

C. se leaga in proportie mare de proteinele plasmatice

d. se elimina neschimbate prin urina in proportie mare

e. instalarea lenta a efectului se datoreaza unui proces de acumulare

Numiti preparatele ce stimuleaza leucopoieza:

a. cianocobalamina

b. metiluracil

c. sulfat fieros

d. filgrastim

e. coamida

Numiti proprietatile principale ale heparinei:

a. actioneaza in vivo $i in vitro

b. efectul se instaleaza peste 18-24 ore si dureaza cateva ore

C. activeaza antitrombina III

d. efectul se instaleaza practic imediat dupa injectare si dureaza timp de 3-6 ore
e. impiedicd coagularea sangelui numai in vitro

Indicati mecanismele actiunii antifibrinolitice a aprotininei:

a. inhiba activatorii transformarii plasminogenului (profibrinolizinei) in plasmind (fibrinolizind)
b. poseda actiune antiproteolitica si deprima activitatea plasminei

C. actioneaza direct asupra fibrinei, stabilizand-o0

d. inhiba proactivatorii transformarii plasminogenului in plasmina

€. actioneaza direct asupra antitrombinei III

Indicati inhibarea caror enzime stau la baza mecanismelor actiunii antiagregantelor:
a. monoaminoxidazei

b. fosfodiesterazei

c. lipooxigenazei

d. adenilatciclazei

e. ciclooxigenazeli

Numiti medicamentele anticoagulante directe:

a. acenocumarol
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b. heparina

C. reviparina

d. sulodexid

e. streptokinaza

Numiti indicatiile fitomenadionei:

a. supradozarea anticoagulantelor directe

b. artrita reumatoida

C. angina pectorala

d. hemoragie parenchimatoasa

e. supradozarea anticoagulantelor indirecte

Care grupe de preparate pot fi folosite ca hemostatice locale:

a. o, p-adrenomimeticele

b. antifibrinoliticele

c. astringentele

d. antiagregantele

e. preparatele vitaminei K

Obiectul farmacovigilentei este:

a. evaluarea parametrilor farmacocinetici pentru medicamentele noi

b. stabilirea indicelui terapeutic

C. monitorizarea medicamentelor introduse in terapeutica, indeosebi a reactiilor adverse

d. studiul terapeutic intensiv la etapa a Ill-a a evaluarii clinice

€. precizarea interactiunilor medicamentoase

Indicati afirmatia corecta referitoare la farmacologia fundamentala:

a. studiaza legitatile de baza ale interactiunii substantelor medicamentoase cu organismele vii
b. studiaza proprietatile farmacocinetice si farmacodinamice ale preparatelor medicamentoase
asupra organismului bolnav

C. studiaza tratamentul bolnavilor cu preparate medicamentoase

d. studiaza actiunea toxica a substantelor medicamentoase si elaboreaza masurile de prevenire si
prim ajutor

e. studiaza utilizarea si efectele preparatelor pe un lot mare de oameni

Indicati afirmatia corecta referitoare la farmacoterapie:

a. studiaza legitatile de baza ale interactiunii substantelor medicamentoase cu organismele vii
b. studiaza proprietatile farmacocinetice si farmacodinamice ale preparatelor medicamentoase
asupra organismului bolnav

C. studiaza tratamentul bolnavilor cu preparate medicamentoase

d. studiaza actiunea toxica a substantelor medicamentoase si elaboreaza masurile de prevenire si
prim ajutor

e. studiaza utilizarea si efectele preparatelor pe un lot mare de oameni

Indicati afirmatia corecta referitoare la farmacologia clinica:

a. studiaza legitatile de baza ale interactiunii substantelor medicamentoase cu organismele vii
b. studiaza proprietatile farmacocinetice si farmacodinamice ale preparatelor medicamentoase
asupra organismului bolnav

C. studiaza tratamentul bolnavilor cu preparate medicamentoase

d. studiaza actiunea toxica a substantelor medicamentoase si elaboreaza masurile de prevenire si
prim ajutor

e. studiaza utilizarea si efectele preparatelor pe un lot mare de oameni

Indicati afirmatia corecta referitoare la farmacoepidemiologie:

a. studiaza legitatile de baza ale interactiunii substantelor medicamentoase cu organismele vii
b. studiaza proprietatile farmacocinetice si farmacodinamice ale preparatelor medicamentoase
asupra organismului bolnav
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C. studiaza tratamentul bolnavilor cu preparate medicamentoase

d. studiaza actiunea toxica a substantelor medicamentoase si elaboreaza masurile de prevenire si
prim ajutor

e. studiaza utilizarea si efectele preparatelor pe un lot mare de oameni locuitori ai unei regiuni
Indicati afirmatia corecta referitoare la notiunea de ,,placebo':

a. este 0 metoda empirica de testare a medicamentelor

b. este 0 metoda de sinteza argumentata a medicamentelor

c. este o0 varietate de screening al medicamentelor

d. este compararea actiunii unui medicament cu altul

e. este o substanta indiferenta identica dupa gust, miros si forma cu preparatul medicamentos testat
Indicati afirmatia corecta referitoare la excipient:

a. contribuie la ameliorarea actiunii substantei de baza

b. protejeaza substanta activa de actiunea luminii, umiditatii si aerului

c. este utilizat pentru redarea formei medicamentoase a medicamentului

d. este utilizat pentru a reduce gustul, mirosul si aspectul neplacut al substantei active;

e. contribuie la inactivarea substantei de baza

Indicati afirmatia corecta referitoare la adjuvant:

a. contribuie la ameliorarea actiunii substantei de baza, sau inldtura un efect advers

b. protejeaza substanta activa de actiunea luminii, umiditatii si aerului

c. este utilizat pentru redarea formei medicamentoase a medicamentului

d. este utilizat pentru a reduce gustul, mirosul si aspectul neplacut al substantei active

e. contribuie la inactivarea substantei de baza

Indicati afirmatia corecta referitoare la denumirea comunai internationald a medicamentelor:
a. este denumirea care reda continutul substantei active din componenta preparatelor
medicamentoase

b. este denumirea patentatd a medicamentelor de firmele farmaceutice

C. este denumirea ce reda structura chimica a preparatelor medicamentoase

d. este 0 denumire comuna a medicamentului pentru utilizarea in cadrul unei institutii medicale
e. este o denumire ce reda actiunea specifica a medicamentului

Indicati afirmatia corecta referitoare la farmacopeea medicamentelor:

a. este o culegere de standarde si regulamente de stat care descriu normativele de calitate a
substantelor medicamentoase, materiei prime $i preparatelor

b. este lista medicamentelor autorizate in tara respectiva

C. contine informatia despre tara producatoare a medicamentului

d. contine informatia despre firma farmaceutica producatoare

e. este un document legislativ cu functii juridice

Indicati afirmatia corecta referitoare la diapazonul actiunii terapeutice a preparatului:
a. reprezinta raportul dintre doza terapeuticd minima si doza toxica minima

b. reprezinta raportul dintre doza terapeutica minima si doza terapeutica maxima

C. reprezinta raportul dintre doza terapeuticd maxima si doza toxica minima

d. reprezinta raportul dintre doza terapeutica medie si doza toxica medie

€. reprezinta raportul dintre doza terapeutica minima si doza terapeutica medie

Indicati afirmatia corecti referitoare la farmacografie:

a. studiaza procesele farmacocinetice ale medicamentelor

b. studiaza procesele farmacodinamice ale medicamentelor

c. studiaza regulile de prescriere si livrare ale medicamentelor

d. studiaza inofensivitatea preparatelor medicamentoase

e. studiaza reprezentarile grafice ale relatiilor doza - efect

Indicati afirmatia corecta referitoare la cronofarmacologie:

a. este un compartiment care studiazd actiunea toxica a substantelor medicamentoase
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b. este un compartiment care studiaza preparatele utilizate cu scop de inlaturare a cauzei maladiilor
C. este un compartiment care studiaza preparatele utilizate cu scop de inlaturare a mecanismelor de
dezvoltare a maladiilor

d. este un compartiment care studiaza proprietatile farmacologice a preparatelor medicamentoase in
dependenta de ritmurile biologice de utilizare a lor

e. este un compartiment care studiaza durata de actiune a preparatelor medicamentoase

Indicati afirmatia corecta referitoare la faza I de studii clinice:

a. se efectueaza pe un lot mic de voluntari sanatosi (4 - 24 persoane)

b. se indeplineste pe un lot mic (100-200) de pacienti cu maladii in tratamentul carora este prescris
preparatul dat

C. investigatiile se efectueaza pe un numar mare de pacienti (pana la cateva mii)

d. este un studiu post marketing cu colectarea datelor despre efectele adverse si toxicitatea
preparatului studiat

e. este un studiu care determina toxicitatea acuta si cronica a preparatului

Indicati afirmatia corecti referitoare la faza 11 de studii clinice:

a. se efectueaza pe un lot mic de voluntari sanatosi (4 - 24 persoane)

b. se indeplineste pe un lot mic (100-200) de pacienti cu maladii in tratamentul carora este prescris
preparatul dat

C. investigatiile se efectueaza pe un numar mare de pacienti (pana la cateva mii)

d. este un studiu post marketing cu colectarea datelor despre efectele adverse si toxicitatea
preparatului studiat

e. este un studiu care determina toxicitatea acuta si cronica a preparatului

Indicati afirmatia corecta referitoare la faza 111 de studii clinice:

a. se efectueaza pe un lot mic de voluntari sanatosi (4 - 24 persoane)

b. se indeplineste pe un lot mic (100-200) de pacienti cu maladii in tratamentul carora este prescris
preparatul dat

C. investigatiile se efectueaza pe un numar mare de pacienti (pana la cateva mii)

d. este un studiu post marketing cu colectarea datelor despre efectele adverse si toxicitatea
preparatului studiat

€. este un studiu care determind toxicitatea acutd si cronicd a preparatului

Indicati afirmatia corecta referitoare la faza I'V de studii clinice:

a. se efectueaza pe un lot mic de voluntari sanatosi (4 - 24 persoane)

b. se indeplineste pe un lot mic (100-200) de pacienti cu maladii in tratamentul carora este prescris
preparatul dat

C. investigatiile se efectueaza pe un numar mare de pacienti (pana la cateva mii)

d. este un studiu post marketing cu colectarea datelor despre efectele adverse si toxicitatea
preparatului studiat

e. este un studiu care determina toxicitatea acuta si cronica a preparatului

Indicati afirmatia corecta referitoare la metoda de studiu ,,dublu oarba"':

a. administrarea medicamentului si formei ,,placebo" de catre medic in ordine necunoscutd pentru
pacient

b. administrarea medicamentului si formei ,,placebo” de citre o persoana terta stabilita in ordine
necunoscuta pentru pacient si medic

C. este un screening care empiric permite obtinerea preparatelor noi

d. este 0 metoda empirica de studiu a medicamentelor

e. este 0 metoda de studiu preclinic a substantelor medicamentoase

Indicati afirmatiile corecte referitoare la doza terapeutica maxima:

a. este doza maxima care atinge nivelul dozei toxice minime

b. este doza maxima care poate da un efect terapeutic fara a provoca efecte toxice

c. este doza maxima care provoaca efecte toxice minime
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d. este doza care indica toxicitatea minima a preparatului

e. este doza care se utilizeaza pentru calculul indicelui terapeutic

Indicati afirmatiile corecte referitoare la particularititile de dozare a medicamentelor la
persoanele varstnice:

a. se efectueaza n dependenta de activitatea enzimelor hepatice

b. se efectucaza in dependenta de varsta pacientilor

c. se efectueaza in dependenta de masa corporald a pacientilor

d. se efectueaza in dependenta de suprafata corporala a pacientilor

e. se efectueaza in dependenta de clearance-ul creatininei pacientilor

Indicati afirmatia corecta referitoare la farmacogenetica:

a. este compartimentul ce studiaza influenta preparatelor asupra aparatului genetic uman
b. este compartimentul ce studiaza actiunea preparatelor asupra enzimelor umane

C. este compartimentul ce studiaza actiunea medicamentelor si reactivitatea organismului la ele n
prezenta enzimopatiilor

d. studiaza modificarile genetice ale enzimelor umane

e. studiaza actiunea preparatelor asupra acizilor nucleici

Cum se numeste domeniul farmacologiei care studiaza actiunea preparatelor asupra
pacientilor de varsta inaintata?

a. cronofarmacologie

b. farmacologie genetica

c. farmacologie pediatrica

d. farmacologie geriatrica

e. farmacoepidemiologie

Indicati afirmatia corecta referitoare la corectarea dozelor pentru varstnici:

a. majoratd cu 10%

b. majorata cu 50%

C. diminuata cu 10%

d. diminuata cu 50%

e. de obicei nu se modifica

Farmacoterapia orientata pentru inlaturarea cauzelor maladiei se numeste:
a. simptomatica

b. de substitutie

C. patogenetica

d. profilactica

e. etiologica

Farmacoterapia orientati pentru inlaturarea acuzelor in maladii se numeste:
a. simptomatica

b. de substitutie

C. patogenetica

d. profilactica

e. etiologica

Caracterizati efectul primului pasaj hepatic:

a. creste biodisponibilitatea caii orale

b. se manifesta prin biotransformarea substantei active inaintea intrarii in circulatia sistemica
C. este caracteristic cdii intraarteriale

d. nu apare daca substanta medicamentoasa este administrata pe cale rectald

€. este mai mare pentru calea sublinguala decat pentru calea orala

Catre procesele farmacocinetice nu se refera:

a. absorbtia medicamentelor din intestin in circuitul sistemic
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b. interactiunea medicamentelor cu receptorii specifici

c. eliminarea medicamentelor prin glandele sudoripare

d. penetrarea medicamentelor in tesuturi

e. transformarea extrahepatica a medicamentelor

Cum se va modifica distributia preparatului lipofil cu afinitate crescuta fata de proteinele
plasmatice in cazul hipoproteinemiei:

a. se micsoreaza

b. nu se rasfrange asupra distributiei

C. creste considerabil

d. se reduce

e. preparatul raméane in patul vascular

Cum se va modifica clearance-ul renal al fenobarbitalului in cazul administrarii intravenoase
a NaHCOs:

a. nu se va modifica esential

b. va scadea din cauza marii reabsorbtiei fenobarbitalului la nivelul tubilor renali

C. va creste esential din cauza modificarii pH urinei in directie bazica

d. nu se va modifica, deoarece NaHCO3 nu este filtrat renal

e. modificarea pH-lui urinei nu influenteaza viteza de eliminare a substantelor
Enumerati medicamentul ce inhiba enzimele hepatice:

a. nicotina

b. prednison

C. cimetidina

d. penicilina

e. fenobarbital

Numiti calea enterald de administrare a preparatelor:

a. inhalator

b. subcutana

C. rectala

d. intramusculara

e. rahidiana

Care proprietate fizico-chimica a medicamentelor este esentiali pentru filtrare ca modalitate
de trecere prin membranele celulare?

a. solubilitatea in lipide

b. solubilitatea in apa

C. coeficientul de parta;j lipide /apa mare

d. pKa mic

e. afinitatea pentru un sistem transportor

Ce este caracteristic privind legarea medicamentelor de proteinele plasmatice:
a. legarea se face numai de globuline

b. legarea este un proces ireversibil (dinamic)

C. legarea prin covalente reprezinta situatii frecvente

d. medicamentele slab active, prin competitie, se pot deplasa de pe proteine

e. medicamentele legate de proteinele plasmatice pot traversa membranele prin filtrare
Pentru difuziunea facilitata este caractetristic:

a. se face cu consum de energie

b. este indreptata in directia gradientului de concentratie

C. nu necesita un sistem de transport

d. are loc numai pentru acizii slabi

e. are loc numai pentru ioni

Care factor face dificila absorbtia?
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a. substanta medicamentoasa sub forma de solutie apoasa, in cazul injectarii intramusculare
b. substantd medicamentoasa sub forma de suspensie apoasa, injectata intramuscular
C. concentratia mare

d. circulatia bogata la locul absorbtiei

e. suprafata mare de absorbtie

Care substanta produce inductie enzimatica?

a. alopurinol

b. disulfiram

c. fenobarbital

d. imipramina

€. neostigmind

Pentru farmacocinetica este corecta afirmatia:

a. locul principal al absorbtiei dupa administrarea orala este stomacul

b. substantele absorbite sublingual nu evita primul pasaj hepatic

C. particulele aerosolilor cu dimensiunile cuprinse intre 1 si 10 microni ajung si actioneaza la nivelul
bronsiolelor

d. cea mai rapida absorbtie are loc dupa injectarea intravenoasa

e. administrarea intrarectala (supozitoare, clisterurmareste numai efecte locale
Aparitia rapida a efectului la administrarea medicamentelor prin inhalatie este cauzata de:
a. suprafata mare de contact a substantei medicamentoase cu alveolele pulmonare

b. metabolismul intensiv (majorat) in celulele alveolare

C. inhalarea suspensiilor si a emulsiilor

d. suprafata mica de contact a substantei medicamentoase cu alveolele pulmonare

e. dimensiunile mari ale particulelor

Care remediu poate produce inhibitia enzimelor microsomiale?

a. carbamazepina

b. digoxina

C. rifampicina

d. intraconazol

e. teofilina

Este un proces al etapei Il a metabolismului medicamentelor:

a. fenacetina - oxidare - paracetamol

b. acid acetilsalicilic - hidroliza - salicilat

c. norepinefrina - oxidare - normetanefrinad

d. fenilbutazona - oxidare - metabolit I

e. 6-mercaptopurina - conjugare - 6-mercaptopurina ribonucleotid

Numiti calea cea mai simpla si mai efectiva de penetrare a membranelor:

a. cuplarea cu proteine

b. pinocitoza

c. transportul activ

d. difuziunea facilitata

e. difuziunea pasiva

Epurarea medicamentelor se caracterizeaza prin:

a. se face In principal prin biotransformare si/sau excretie

b. medicamente se depoziteaza in tesuturi

c. majoritatea medicamentelor se epureaza prin legarea cu receptorii

d. parametrul farmacocinetic primar al epurarii este biodisponibilitatea

e. medicamentele sunt epurate numai sub forma neschimbata

Numiti mecanismul principal cel mai efectiv de absorbtie al substantelor medicamentoase in
tubul digestiv.
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a. pinocitoza

b. filtrarea

c. difuziunea pasiva

d. transportul activ

e. difuziunea facilitata

Care anestezic se administreaza exclusiv pe cale intravenoasa?

a. ketamina

b. protoxid de azot

c. lidocaina

d. metohexital sodic

e. eter dietilic

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru manitol:
a. este livrat in solutie de 1%

b. este contraindicat la pacienti cu insuficienta cardiaca

C. este metabolizat de catre ficat, Tnainte de excretie

d. scade volumul de sange circulant

e. poate fi administrat pe cale orala pentru a reduce presiunea intraoculara
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru inhibitorii anhidrazei carbonice:
a. inhiba izoenzima Il a anhidrazei carbonice

b. au un efect aditiv atunci cand se utilizeaza concomitent cu beta blocante
C. actioneaza la nivelul ansei Henly

d. locucul lor de actiune este tubul contort proximal

e. provoaca alcalinizarea urinei cu precipitarea sarurilor de calciu

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru manitol:
a. este un analgesic central

b. este slab absorbit din intestin

C. este utilizat in tratamentul edemului cerebral

d. este complet filtrat la nivelul glomerulilor renali si nu se reabsorbe din tubii renali
e. creste excretia urinard de apa, sodiu si clor

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru acetazolamida:
a. 99% de anhidraza carbonica trebuie sa fie inhibata inainte de a exercita un efect asupra presiunii
intraoculare

b. se foloseste in tratamentul cinetozelor

C. inhiba concurent actiunea aldosteronului

d. solutia de acetazolamida are un pH alcalin

e. se excretd nemodificata prin rinichi

Indicati diureticele cu actiune si durata medie:

a. politiazida

b. indapamid

c. manitol

d. acidul etacrinic

e. amilorid

Indicati diureticele cu actiune la nivelul tubilor contorti distali:

a. clopamid

b. torasemid

c. sultiam

d. hidroclorotiazida

e. aminofilina

Indicati formele de livrarea ale furosemidului:

a. fiole 0,25%-2 ml
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b. capsule, drajeuri 0,05

c. comprimate 40 miligrame

d. fiole 1%-2 ml

e. flacoane 400 ml

Numiti preparatele ce alcalinizeaza urina:

a. magurlit

b. blemaren

C. clorura de amoniu

d. hidrocarbonat de sodium

e. soluran

Indicati formele de livrare ale hidroclortiazidei:

a. comprimate 0,1

b. fiole 0,001%-2 mi

c. comprimate 0,025

d. capsule 0,002

e. pulbere 60,0

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru Spironolactona:
a. este un diuretic cu actiune rapida si de scurta durata

b. se livreaza in comprimate cu doza de 25 mg

c. forma de livrare este in fiole 1%-1 ml

d. actioneaza lent, avand o durata lunga de actiune

e. poate fi administrat in perfuzie, lent

Numiti mecanismul de actiune al colchicinei:

a. se leaga de tubulind si inhiba polimerizarea acestei proteine

b. inhiba citocromul P-450 cu formarea unor metaboliti activi

C. limiteaza formarea de acid lactic de catre celulele inflamatorii
d. scade sinteza citokinelor care activeaza resorbtia osoasa

e. inhiba formarea leucotrienei B4

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru diureticele tiazidice:
a. In doze mari inhiba carboanhidraza

b. nu se absorb la administrarea interna

c. deregleaza procesele de producere si utilizare a energiei

d. inhiba reabsorbtia activa de Na si pasiva de Cl

e. antagonizeaza competitiv cu aldosteronul

Numiti efectele antagonistilor competitivi ai aldosteronului:
a. efect dezintoxicant

b. efect virilizant

c. efect anabolizant

d. efect antisecretor gastric

e. efect diuretic slab

Indicati reactiile adverse ale diureticelor osmotice:

a. fenomenul Rebound

b. insuficienta renala acuta

c. flebite, tromboze

d. fosfaturie si hipercalciurie cu formarea de calculi renali

e. manifestarea edemului pulmonar

Indicati mecanismele de actiune ale diureticele de ansa:

a. blocheaza grupele tiolice (SH) ale enzimelor celulelor epiteliale a partii ascendente a ansei Henle
b. inhiba procesele energetice ce diminuie reabsorbtia activa de ioni de Na, Cl si partial K
C. inhiba carboanhidraza, ca mecanism secundar
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d. cresc presiunea osmotica in sange cu atragerea lichidului in patul vascular
€. se cupleaza cu receptorii pentru aldosteron si preintimpina efectele mineralocorticoidului
Numiti cauzele si mecanismul rezistentei la diuretice:

a. nerespectarea regimului de dozare

b. utilizarea necontrolata a sodiului

C. administrarea concomitena a mai multor diuretice cu mecanism diferit de actiune
d. prezenta uremiei

e. administrarea concomitentda a AINS

Numiti solutiile saline utilizate in dereglarile echilibrului hidro-electrolitic:
a. clorura de sodiu 0,9%

b. solutia de glucoza de 5%

C. solutia Ringer

d. disol, trisol

e. solutia de fructoza 10%

Numiti preparatele utilizate in tratamentul alcalozelor:

a. l-arginina clorhidrat

b. solutia NaCl 0,9% si 5,85%

c. bicarbonat de sodiu

d. lactat, acetat si malat de sodiu

e. solutia KCI 4%-20 ml

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru neopolividon:
a. efect de volum

b. efect diuretic marcat

c. efect anticoagulant

d. efect hipertensiv

e. efect antitrombotic

Numiti definitia corecta a diureticelor:

a. substante ce oprima reabsorbtia electrolitilor si apei in tubii renali

b. substante ce sporesc reabsorbtia electrolitilor si apei in tubii renali

C. substante ce maresc viteza si volumul diurezei

d. substante ce maresc viteza dar nu modifica volumul diurezei

e. substante ce inlatura hidratatia tesuturilor si edemelor

Numiti contraindicatiile pentru diureticele osmotice:

a. edemul cerebral

b. anurie, obstructie mecanica urinara

c. edemul laringian

d. insuficienta cardiaca acuta

e. stari de soc in combustii

Care este farmacocinetica antagonistilor competitivi ai aldosteronului?
a. se indica dupa masa

b. se indica inainte de masa

C. se metabolizeaza in ficat, formand cativa metaboliti activi

d. nu se supune metabolizarii

e. absorbtia constituie 5%

Numiti reactiile adverse caracteristice pentru amilorid:

a. parestezii

b. acidoza metabolica

c. colaps

d. hirsutizm la femei

e. dureri musculare
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Numiti cauzele refractericitatii precoce a terapiei diuretice:

a. activitatea brusca a angiotenzinei II

b. reactia de raspuns la hipovolemia marcata cu retentia ,,ricoset a natriului" cu restabilirea
homeostazei

c. hipertrofia celulelor epiteliale ca raspuns la reabsorbtia crescuta a electrolitilor

d. activitatea brusca a aldosteronului si catecolaminelor

e. diminuarea activitatii prostaglandinelor E2

Numiti indicatiile pentru albumina umana:

a. in acidoza metabolica

b. pentru refacerea volumului plasmatic in socuri de diferita geneza

C. in insuficienta cardiaca cronica

d. in prezenta hipoproteinemiei

e. in pierderi acute de sange

Numiti diureticele si indicatiile corespunzatoare lor:

a. intoxicatii acute - manitol, carbamida, furosemidul, acid etacrinic

b. diabet insipid-hidroclortiazida

c. epilepsie-manitol, hidroclortiazida

d. hipertensiune arteriala- urea, manitolul

e. dezechilibrul electrolitilor in hipocalemie-triamteren, spironolactona, amilorid

Numiti preparatele utilizate in tratamentul alcalozelor:

a. amoniu clorid

b. trometamol

C. l-arginina

d. citrat de sodiu

e. acid ascorbic

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru aminofilina ca diuretic:
a. deregleaza reabsorbtia ionilor de sodiu si de clor 1n tubii proximali si distali

b. excretia ionilor de potasiu creste putin

c¢. modifica echilibrul acido-bazic spre aciditate

d. spre deosebire de cafeina actiunea ei vasodilatoatoare este mai pronuntata

€. nu actioneaza asupra filtratiei glomerulare

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru indapamid:

a. din tubul digestiv se absoarbe bine

b. provoaca hiperkaliemie

C. se foloseste in deosebi pentru micsorarea tensiunii arteriale

d. se indica odata in 24 ore

€. principala calea de administrarea este cea intramusculara

Numiti locurile de actiune ale acidului etacrinic:

a. inhiba reabsorbtia activa a ionilor de clor si sodiu de-a lungul segmentului larg al portiunii
ascendente a ansei Henle

b. inhiba reabsorbtia activa a ionilor de clor si sodiu de-a lungul segmentului larg al portiunii
descendente a ansei Henle

C. inhiba reabsorbtia ionilor de sodiu in tubii proximali

d. locul principal de actiune este tubul contort distal

€. actioneaza preponderent asupra portiunii ascendente a tubilor colectori

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru sulfinpirazona:

a. este un derivat de pirazolona

b. in doze mari inhiba reabsorbtia acidului uric in tubii renali proximali si mareste eliminarea lui
prin urind

C. in doze mici inhiba secretia acidului uric, retindndu-1 in organism
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d. nu se absoarbe din tractul intestinal

e. durata de actiune este de 4-6 ore

Indicati efectele adverse ale furosemidului:

a. hiperglicemie

b. hiperkaliemie

c. hiperuricemie

d. hipernatriemie

e. hiponatriemie

Indicati efectele adverse ale spironolactonei:

a. hiperkaliemie

b. hiponatriemie

C. vertij

d. ginecomastie

e. alcaloza

Numiti efectele adverse ale acetazolamidei:

a. hipokaliemie

b. alcaloza urinei

C. acidoza sistemica

d. alcaloza sistemica

e. cresterea tensiunii intraoculare

Indicati diureticele osmotice:

a. furosemid

b. ureea

c. acidul etacrinic

d. manitol

e. spironolactona

Indicati efectele edverse care pot si aparai in cazul tratamentului abuziv cu spironolactona:
a. ginecomastie

b. impotenta sexuala

C. oboseald musculara

d. hipertensiune arteriala

e. hipokaliemie

Indicati preparatele diuretice care nu provoaca hipokaliemie:
a. spironolactona

b. acetazolamida

c. acidul etacrinic

d. manitol

e. amilorid

Indicati prin ce se caracterizeaza efectul diuretic al tiazidelor?
a. de durata medie (8-24 ore)

b. de durata scurta (4-8 ore)

c. elimini 5-10% din Na*

d. diminueazi reabsorbtia ionilor de Na* in portiunea tubilor distali
e. maresc filtrarea glomerulara

Numiti efectele adverse ale diureticelor osmotice:
a. hiponatriemie

b. fenomenul rebound

c. deshidratare

d. acidoza

e. hiperkaliemie
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Numiti particularitatile farmacodinamice ale hidroclorotiazidei:

a. mareste secretia ionilor de K*

b. deprimi reabsorbtia ionilor de Na*, CI', HCO3’

C. scade tensiunea arteriala

d. reduce eliminarea ionilor de K*

e. durata actiunii 4-8 ore

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru furosemid:
a. evoluarea rapida a efectului

b. evoluarea lenta a efectului

C. actiune de scurtd durata (2-4) ore

d. scaderea tensiunii arteriale

e. durata de actiune de 10-12 ore

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru diureticele de ansa:
a. poseda actiune puternica

b. maresc presiunea osmotica in tubi

C. au actiune de scurta durata

d. diminueaza reabsorbtia activa a sodiului

e. au o durata mare de actiune

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru diureticele de ansa?
a. cresc eliminarea urinara de sodiu

b. cresc eliminarea urinara de potasiu

C. cresc eliminarea urinara de calciu

d. cresc eliminarea acidului uric

€. provoaca hipoglicemie

Indicati particularititile farmacologice caracteristice triamterenului:
a. contribuie la eliminarea ionilor de K*

b. retine ionii de K*

C. manifesta actiune diuretica sporita

d. este antagonist neconcurent al aldosteronului

e. retine ionii de Na* in organism

Indicati componentele mecanismului de actiune al furosemidului:

a. inhiba procesele energetice in ansa Henle

b. maresc presiunea osmotica

C. micsoreaza secretia ionilor de K*

d. efect cardiostimulator

e. inhiba glicoliza in nefron

Numiti diureticele economisitoare de ionii de K:

a. spironolactona

b. acidul etacrinic

c. manitul

d. hidroclorotiazida

e. triamteren

Indicati efectele produse de furosemid:

a. surditate

b. hipokaliemie

c. hipocloremie

d. hiperkaliemie

e. ginecomastie

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru manitol:
a. mareste tensiunea osmotica in lumenul tubilor renali
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b. este antagonistul aldosteronului

c. blocheazi sistemele enzimatice implicate in reabsorbtia ionilor de Na*
d. contribuie la eliminarea excesivi a ionilor de Na*

e. se foloseste ca remediu deshidratant - in edemul pulmonar
Numiti contraindicatiile diureticelor osmotice:

a. insuficienta renala cronica

b. insuficienta cardiaca avansata

c. edem pulmonar

d. intoxicatii acute

e. hipertensiune arteriala

Numiti diureticele economisitoare de potasiu?

a. furosemid

b. triamteren

c. amilorid

d. hidroclortiazida

e. acid etacrinic

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru spironolactona?
a. reduce eliminarea de natriu

b. creste tensiunea arteriala

C. creste eliminarea urinara de sodiu

d. micsoreaza eliminare de potasiu

e. creste eliminarea urinara de potasiu

Numiti mecanismele de actiune ale laxativelor de volum:

a. se maresc in volum

b. maresc presiunea osmotica

c. excitda M-colinoreceptorii

d. formeaza antrachinoane

e. stimuleaza indirect ganglionii intramurali

Numiti preparatele antivomitive:

a. metoclopramida

b. domperidon

c. ondansetron

d. almagel

e. cimetidina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru purgativele osmotice:
a. disociaza in anioni §i cationi

b. formeaza antrachinone

C. micsoreaza presiunea osmotica in intestin

d. se maresc in volum

€. cresc presiunea osmotica in intestin

Indicati caracteristicile farmacodinamice ale preparatelor antiflatulente:
a. marirea presiunii osmotice in intestin

b. actiune iritanta la nivelul mucoasei

d. relaxarea sfincterelor

e. constrictia sfincterelor

Indicati proprietitile farmacodinamice ale ciproheptadinei:
a. poseda actiune anticolinergica

b. poseda actiune Hj-antihistaminica

C. poseda actiune antiserotoninica
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d. excita receptorii cavitatii bucale

e. micsoreaza nivelul glucozei in sange

Numiti preparatele hepatoprotectoare:

a. silibor

b. abomina

c. hepaliv

d. fosfolip

e. almagel

Indicati proprietatile farmacodinamice ale cimetidinei:
a. blocheaza Hy-receptorii

b. blocheaza M-colinoreceptorii

C. creste secretia sucului gastric

d. blocheaza Hj-receptorii

€. micsoreaza secretia pepsinei si HCI

Numiti preparatele antidiareice:

d. reasec

b. abomina

c. loperamid

d. morfina

e. ulei de ricin

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru esentiale:
a. stabilizeaza membrana hepatocitelor

b. contine vitamina B

c. contine fosfolipide

d. inhiba secretia gastrica

e. stimuleaza secretia gastrica

Indicati preparatele vomitive:

a. sulfat de cupru

b. clorpromazina

C. pepsind

d. difenhidramina

e. apomorfind

Indicati preparatele cu efect antisecretor gastric:
a. lansoprazol

b. sucralfat

c. famotidina

d. pirenzepina

e. carbenoxolona

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru compusii de aluminiu ca
antiacide:

a. poseda efect adsorbant

b. la interactiunea cu acidul clorhidric formeaza CO,
C. poseda efect astringent

d. poseda efect constipant

€. provoaca alcaloza sistemica

Numiti preparatele de substitutie in hiposecretia pancreasului:
a. aprotinind

b. pangrol

C. abomina

d. mezim forte
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€. creon

Indicati preparatele terapiei de substitutie in hipoaciditatea sucului gastric:
a. pepsidil

b. acidin-pepsina

C. abomina

d. atropina

e. drotaverina

Indicati proprietatile farmacodinamice ale spasmoliticelor miotrope:
a. stimuleaza Hy-receptorii

b. inhiba fosfodiesteraza

c. inhiba Hj receptorii

d. mareste concentratia de AMPc

e. stimuleaza adenilatciclaza

Numiti preparatele din grupul colelitoliticelor:

a. colosas

b. acidul ursodezoxicolic

c. alochol

d. acidul chenodezoxicolic

e. colenzim

Numiti grupele de substante care reduc secretia sucului gastric:

a. M-colinoblocante

b. remedii antiacide

c. antigastrinice

d. blocantele H,-histaminoreceptorilor

e. blocantele H;-histaminoreceptorilor

Numiti preparatele ce maresc pofta de mancare:

a. amfepranona

b. vitaminele

C. dezopimona

d. tinctura amara

e. mazindol

Numiti preparatele antiacide:

a. hidroxid de magneziu

b. atropina

c. carbonat de magneziu

d. fosfat de aluminiu

e. sucralfat

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru hidroxidul de aluminiu:
a. actioneazd momentan

b. provoaca constipatii

. diminueaza secretia glandelor stomacale

d. are actiune astringenta

€. poseda actiune emolienta

Indicati mecanismele de actiune ale substantelor amare:

a. stimuleaza in mod reflex centrul foamei

b. maresc apetitul ca rezultat al actiunii directe asupra centrului foamei
C. stimuleaza functia pancreasului

d. diminueaza eliminarea bilei

e. intensifica secretia sucului gastric ca raspuns la ingerarea hranei (faza reflexa a secretiei
stomacului)
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Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru oxidului de magneziu?
a. In doze mari poseda actiune purgativa

b. provoaca constipatii

C. actioneaza timp indelungat

d. neutralizeaza sucul gastric

e. actioneaza momentan

Indicati purgative ce se utilizeaza in tratamentul intoxicatiilor acute cu medicamente?
a. ulei de ricin

b. sulfat de magneziu

c. fenolftaleina

d. sulfat de sodiu

€. izafenina

Indicati particularititile principale ale atropinei in ulcerul duodenal:
a. stimuleaza secretia glandelor gastrice

b. mareste activitatea pepsinei

C. provoaca pilorospasm

d. relaxeaza pilorusul

e. micsoreaza secretia de acid clorhidric

Numiti preparatele antiulceroase care exercita actiune gastroprotectoare?
a. cimetidind

b. saruri de bismut

C. atropina

d. propantelina

e. sucralfat

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru uleiul de ricin?
a. iritd mucoasa gastrica

b. iritd mucoasa intestinului subtire

C. actioneaza la nivelul intestinului subtire

d. este activat de sucul intestinal

€. inmoaie bolul fecal prin marirea sa in volum

Indicati preparatele ce vor intensifica motilitatea intestinala:

a. domperidon

b. metoclopramida

c. ulei de ricin

d. metionina

e. cimetidind

Indicati preparatele laxative de volum?

a. ulei de parafina

b. docusat sodic

C. preparate din franguld

d. varza de mare

e. metilceluloza

Indicati preparatele din grupa colecistochineticelor?

a. colosas

b. acid dehidrocolic

c. colenzim

d. magneziu sulfat

e. saruri de bismut

Indicati preparatele cu actiune antiflanulenta?

a. hidroxid de aluminiu
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b. codeina

c. festal

d. seminte de chimen

€. dimeticona

Indicati efectele adverse ale cimetidinei:

a. inhibitia enzimelor hepatice

b. hipergastrinemie

c. hiperaciditate

d. tahicardie

e. ginecomastie

Numiti purgativele osmotice:

a. magneziu sulfat

b. uleiul de ricin

c. docusat de sodiu

d. natriu sulfat

e. fenolftaleina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice sucralfatului:
a. slab interactioneaza cu mucoasa intacta

b. intensiv acopera suprafata ulcerului

C. nu se absoarbe si nu exercita efect sistemic
d. inhiba secretia gastrica

€. poseda efect purgativ

Numiti preparatele utilizate in tratamentul pancreatitei cronice si enteritei:
a. panzinorm

b. triferment

c. bisacodil

d. pancreatina

e. cimetidina

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru preparatele M-colinoblocante:
a. inhiba secretia gastrica

b. stimuleaza secretia gastrica

C. relaxeaza pilorusul

d. inhiba secretia de pepsina

€. constricta pilorusul

Numiti preparatele hepatoprotectoare:

a. carbenoxolona

b. silibinina

c. sucralfat

d. liv-52

e. esentiale

Indicati antagonistii serotoninici folositi ca antivomitive?
a. metoclopramida

b. granisetron

c. difenhidramina

d. tropisetron

e. droperidol

Indicati preparatele cu actiune antivomitiva:
a. apomorfind

b. tropisetron

C. tietilperazind
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d. uleiul de parafina

e. domperidon

Indicati spasmoliticele neurotrope:

a. papaverina

b. atropina

C. butilscopolamina

d. neostigmina

e. drotaverina

Indicati mecanismele de actiune ale laxativelor de volum:
a. stimularea motilitatii prin mecanism iritativ

b. absorbtia apei si marirea lor in volum

C. cresterea difuziunii si secretiei active a apei si electrolitilor
d. retinerea apei in intestin prin forte hidrofile sau osmotice
e. Tnmuierea directd a scaunului

Indicati preparatele stimulatoare a formarii bilei:

a. sulfat de magneziu

b. colenzim

c. colosas

d. osalmid

e. acid dehidrocolic

Indicati medicamentele ce contribuie la eliminarea bilei:
a. cicvalon

b. bendazol

c. colenzim

d. colosas

e. colagol

Indicati medicamentele gastroprotectoare:

a. famotidina

b. omeprazol

c. sucralfat

d. pirenzepina

e. venter

Numiti medicamente care inhiba activitatea H Pylori in ulceratia gastrica:
a. almagel

b. mizoprostol

c. oxid de magneziu

d. subcitrat de bismut

€. eritromicina

Numiti indicatiile metoclopramidului:

a. cinetoze

b. toxicoza gravidelor

c. chimioterapie si boala actinica

d. intoxicatii acute

e. obstipatii cronice cu caracter iodiopatic

Numiti indicatiile siliborului:

a. cinetoze

b. hepatite

c. chimioterapie si boala actinica

d. intoxicatii acute

€. ciroza hepatica
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Numiti indicatiile acidul ursoderoxicolic:

a. chimioterapie si boala actinica

b. hepatita alcoolica

c. litiaza biliara

d. intoxicatii acute

e. ciroza hepatica de origine biliara

Numiti contraindicatiile amfetaminei:

a. insomnie

b. patologii hepatice

c. hipotensiune

d. obezitate

e. hipertensiune

Numiti contraindicatiile ciproheptadinei:

a. patologii hepatice

b. migrena

C. sarcina

d. obezitate

e. glaucoma

Numiti contraindicatiile plantaglucidului:

a. gastrita hipoacida

b. gastrita hiperacida

C. boala ulceroasa

d. obezitate

e. anorexie

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru pentogastina:
a. hormon natural al tractului gastrointestinal

b. analog sintetic al hormonului tractului gastrointenstinal

C. se utilizeaza ca stimulator al secretiei gastrice

d. se utilizeaza pentru inhibitia secretiei gastrice

e. este contraindicat in dereglari de ritm cardiac

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru pirenzepina:
a. este un M - colinoblocant

b. este un analog sintetic al hormonului tractului gastrointestinal

C. poseda actiune antisecretorie

d. este un ganglioblocant

e. este contraindicat in sarcina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru mizoprostol:
a. este un M - colinoblocant

b. este un analog sintetic al hormonului tractului gastrointestinal

C. poseda actiune antisecretorie

d. stimuleaza secretia de bicarbonat si mucus

e. inhiba secretia de bicarbonat i mucus

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru ranitidina:
a. este un M; - colinoblocant

b. este un H; - histaminoblocant

C. poseda actiune antisecretorie

d. este un H; - histaminoblocant

e. inhiba secretia de bicarbonat i mucus

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru drotaverina:
a. este un M - colinoblocant
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b. este un H; - histaminoblocant

c. este un spasmolitic miotrop

d. se livreaza in comprimate de 0,04 si 0,08 g

e. se livreaza in fiole de 2% - 4 ml

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru metronidazol:
a. este un Hy - histaminoblocant

b. poseda actiune antiprotozoica

C. poseda actiune spasmoliticd miotropa

d. se indica in ulcer gastroduodenal

e. se livreaza in comprimate de 0,12 g

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru aprotinina:
a. este analog sintetic al hormonului tractului gastroduodenal

b. este inhibitor al fermentilor proteolitici

C. poseda actiune spasmoliticd miotropa

d. se indica in pancreatita acuta

e. se indica in pancreatita cronica

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru metiluracil:
a. normalizeaza schimbul nucleotidic in mucoasa stomacala

b. inhiba schimbul nucleotidic in mucoasa stomacala

C. se indica in hepatite

d. se indica in pancreatite

€. se indica in limfogranulomatoza

Numiti antihistaminice H; cu efect sedativ intens asupra SNC:

a. difenhidramina

b. cloropiramina

c. bamipina

d. clorfeniramina

e. astemizol

Numiti indicatiile terapeutice ale antihistaminicelor Hj:

a. polinoze

b. urticarie

c. edem angioneurotic

d. criza de astm

e. boala serului

Numiti antihistaminice H; cu efecte sedative si anticolinergice reduse:
a. clorfenoxamina

b. dimebon

c. ciclizin

d. astemizol

e. dimetinden

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru rofecoxib:
a. inhibitor selectiv COX-2

b. antiinflamator

C. indicat in osteoartrita acuta si cronica

d. inhibitor selectiv COX -1

€. grupa chimicd oxicami

Indicati antireumaticele cu efect lent:

a. saruri de aur

b. derivati tiolici

C. antimalarice de sinteza
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d. antiinflamatoare steroidiene

e. acizi enolici

Indicati antireumaticele cu efect imediat:

a. antiinflamatoare steroidiene

b. antimalarice de sinteza

c. antiinflamatoare nesteroidiene

d. saruri de aur

e. derivati tiolici

Indicati preparatele in asociere cu care AINS pot produce hipercaliemie:
a. aspartat de potasiu $i magneziu

b. hidroclorotiazida

C. spironolactona

d. furosemid

e. clortalidon

Indicati patologiile in care AINS pot produce insuficienta renald acuta:
a. insuficienta cardiaca congestiva

b. ciroza hepatica cu ascita

C. restrictie sodica

d. depletie volemica prin diuretice

e. sindrom metabolic

Indicati efectele farmacodinamice ale diclofenacului:

a. antiinflamator

b. analgezic

c. antipiretic

d. antiagregant plachetar

e. antispastic

Indicati proprietatile farmacocinetice ale sarurilor de aur folosite ca antireumatice in
poliartrita reumatoida:

a. absorbtie redusa si neregulata din tubul digestiv

b. fixare pe proteinele serice si elementele figurate

C. eliminare lenta prin urina si fecale

d. eliminare exclusiv renala

e. transport in sange liber, nelegate de proteinele serice

Indicati preparatele din grupa inhibitorilor selectivi ai ciclooxigenazei 2 (COX-2):
a. celecoxib

b. diclofenac

c. acid mefenamic

d. meloxicam

e. ketoprofen

Indicati reactiile adverse ale AINS inhibitoare neselective ale ciclooxigenazei:
a. ulcer gastro-duodenal

b. anemie hemolitica la deficienti in G-6-PD

C. bronhoconstrictie

d. hipotensiune arteriala

e. retentie hidrosalina

Indicati complicatiile terapiei cu glucocorticoizi:

a. edeme

b. cresterea TA

C. osteoporoza

d. hiperkaliemie
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€. migrena

Indicati glucocorticoizii cu actiune resorbtiva scazuta:

a. flumetazon pivalat

b. hidrocortizon acetat

C. beclometazona

d. fluocinolon acetonid

e. dexametazona

Numiti indicatiile glucocorticoizilor:

a. boala Adisson

b. boli autoimune

C. reactii alergice de tip imediat si grave

d. ulcer gastric

e. hipertensiune

Indicati efectele caracteristice pentru remediile antiinflamatoare nesteroidiene:
a. antiinflamator

b. antihistaminic

c. adrenergic

d. ganglioblocant

e. analgezic

Numiti remediile antiinflamatoare cu structura nesteroida:

a. fenazona

b. indometacina

C. piroxicam

d. dexametazona

e. prednisolon

Numiti mecanismele posibile ale actiunii antiinflamatoare a remediilor steroidiene:
a. deprimarea sintezei prostaglandinelor prin inhibitia fosfolipazei

b. activarea AMPc

c. deprimarea proteinchinazelor

d. deprimarea sintezei prostaglandinelor prin inhibitia ciclooxigenazei
€. inhibarea sintezei leucotrienilor si peroxizilor

Indicati modificarile hematologice produse de administrarea antiinflamatoarelor steroidiene:
a. maresc numarul limfocitelor si euzinofilelor

b. reduc numarul limfocitelor si eozinofilelor

C. maresc numarul trombocitelor

d. maresc numarul neutrofilelor in sdnge

€. reduc numarul neutrofilelor in sange

Numiti efectele tipice pentru remediile antiinflamatoare steroide:
a. antiinflamator

b. imunostimulator

c. desensibilizant

d. imunodepresiv

e. colinomimetic

Numiti antiinflamatoarele steroidiene cu cel mai marcat efect mineralocorticoid:
a. hidrocortizon

b. prednison

C. dexametazona

d. cortizon

e. beclometazona

Numiti glucocorticoizii preconizati pentru administrarea sistemica:
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a. beclometazona

b. dexametazona

C. betametazona

d. budesonida

e. hidrocortizon hemisuccinat

Numiti indicatiile glucocorticoizilor:

a. keratita herpetica

b. status astmaticus

c. limfom malign

d. artrita reumatoida

e. boala ulceroasa

Indicati glucocorticoizii cu efect antiinflamator cel mai marcat?
a. fluprednisolon

b. prednisolon

c. cortizon

d. triamcinolona

e. hidrocortizon

Indicati mecanismele efectul analgezic al salicilatilor si derivatilor de pirazolona:
a. inhibarea sintezei prostaglandinelor in tesuturile periferice

c. influenta asupra componentului psihic al durerii i evolutiei lui
d. blocada receptorilor opioizi

e. micsorarea edemului si infiltratiei tesuturilor

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru prednison:
a. este mai activ ca dexametazona

b. are efect antiinflamator mai puternic ca cortizonul

c. retentie de sodiu si apa mai marcata ca dexametazona

d. are o duratd mai mare de actiune ca dexametazona

e. are o durata mai mare ca cortizonul

Indicati efectele farmacologice a glucocorticoizilor:

a. antialergic

b. imunostimulator

c. antiinflamator

d. hipertensiv

e. bronhoconstrictor

Indicati efectele farmacologice ale H;-antihistaminice:

a. sedativ

b. antiulceros (antisecretor)

c. vasodilatator

d. bronhodilatator

e. vasoconstrictor

Indicati preparatele folosite in tratamentul socului anafilactic:
a. epinefrina

b. cimetidina

C. difenhidramina

d. prednisolon

e. morfina

Indicati preparatele utilizate in tratamentul reactiilor alergice cutanate:
a. antihistaminicele

b. epinefrina
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c. glucocorticoizii

d. antiinflamatoarele nesteroidiene

e. atropina

Indicati efectele farmacologice a H;-antihistaminicelor:

a. efect antivomitiv

b. efect hipnotic

c. efect antialergic

d. efect antisecretor gastric

e. efect imunostimulator

Indicati efectele farmacologice a H;-antihistaminicelor:

a. constrictia vaselor

b. spasmul bronhiilor

C. intensificarea secretiei gastrice

d. micsorarea secretiei gastrice

e. bronhodilatatie

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru prostaglandine:
a. biosinteza prostaglandinelor porneste de la acidul arahidonic

b. sunt larg raspandite in organism

c. antiinflamatoarele nesteroidiene inhiba sinteza lor

d. prelungesc durata sarcinii

e. sunt sintetizate pe cale lipooxigenazica

Indicati glucocorticoizi activi in administrarea sistemica cat si locala:

a. betametazona

b. prednison

c. prednisolon

d. triamcinolona

e. hemisuccinat de hidrocortizon

Numiti antihistaminele din generatia I-a:

a. feniramina

b. mepiramina

C. loratadina

d. cetirizina

€. prometazind

Numiti efectele farmacologice a Hi-antihistaminicelor (I generatie):

a. antialergic

b. emetic

c. antiparkinsonian

d. hipotermic

e. anorexigen

Numiti contraindicatiile si precautiile H;-antihistaminicelor:

a. hipertrofia prostatei

b. boala Menier

C. hipotensiune arteriala

d. afectiuni hepatice si renale grave

e. edem angioneurotic

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru acidul acetilsalicilic:
a. cresterea temperaturii corpului este, de obicei, un mecanism protector util
b. acidul acetilsalicilic este cel mai bun preparat disponibil pentru reducerea febrei (in lipsa
contraindicatiilor pentru utilizare)

c. acidul acetilsalicilic este mai efectiv in reducerea temperaturii corporale crescute decat a
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temperaturii corporale normale

d. scaderea temperaturii, indusa de acidul acetilsalicilic e cauzata de vasodilatatie
e. acidul acetilsalicilic este un preparat de electie 1n afectiunile virale
Indiati avantajele altor AINS comparativ cu acidul acetilsalicilic:

a. in general sunt mai putin costisitoare

b. cauzeaza mai putin iritare gastrica

C. potential este posibild o compliantd mai buna (eg naproxen, sulindac)

d. permit stabilirea mai usoara a limitelor terapeutice in baza concetratiilor din sange
e. absenta insuficientei renale acute/sindromului nefrotic

Numiti mecanismel de actiune a acidului acetilsalicilic:

a. inhiba fosfolipaza A2

b. inhiba ciclooxigenaza

C. scade productia prostaglandinelor

d. creste productia tromboxanului A2

e. scade leukotrienele

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru derivatii 4-aminochinolinici?
a. nu se modificd manifestarile radiologice ale bolii

b. se dezvolta lent, nu mai devreme de 4-8 saptamani, maxim la 6-12 luni, cu diminuarea
inflamatiei, titrului factorului reumatoid si VSH-ului

C. nu se asociaza cu cel analgezic

d. se dezvolta rapid, si se foloseste in perioada acuta

e. se folosesc pentru a micsora agregarea plachetara

Numiti indicatiile pentru preparatele imunodepresive:

a. artrita reumatoida

b. polinoze

c. insuficienta glucozo-6-fosfatdehidrogenezei

d. transplant de organe

€. maladiile de sistem a tesutului conjunctiv

Numiti contraindicatiile antihistaminicelor Hj:

a. primul trimestru al sarcinii

b. insuficienta hepatica si renala

C. stari deresive

d. rinita spasmodica

e. febra de fin

Indicati efectele farmacodinamice ale antihistaminicelor H;:

a. impiedicad spasmul bronsic

b. impiedica spasmul uterin

C. antagonizeaza total efectele socului anafilactic

d. impiedica spasmul intestinal

e. scad secretia gastrica

Indicati efectele farmacologice ale prometazinei:

a. antiserotoninic

b. neuropleptic

c. antiemetic

d. anticolinergic

e. beta-adrenolitic

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru ketotifen:
a. antiserotoninic

b. blocheaza receptorii H1

c. inhiba PAF
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d. anticolinergic

e. inhiba eliberarea histaminei

Numiti indicatiile terapeutice ale ciproheptadinei:

a. migrena

b. rinite alergice

c. ulcer gastric

d. urticarie

€. anorexie nervoasa

Numiti efectele farmacologice ale piroxicamului:

a. analgezic

b. antispastic

c. antiinflamator

d. antireumatic

e. anticoagulant

Numiti antiinflamatoarele din grupa derivatilor paraaminofenolului:
a. nimesulida

b. fenacetina

C. piroxicam

d. paracetamol

e. ketorolac

Indicati antialergicele lipsite de efectul sedativ:

a. terfenadina

b. difenhidramina

C. Cetirizina

d. prometazina

e. clemastina

Indicati principiile tratamentului antialergic specific:
a. identificarea alergenului

b. evitarea contactului cu alergenul

c. hiposensibilizare specifica

d. administrare de inhibitori ai histaminogenezei

e. administrare de inhibitori ai degranularii mastocitelor
Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru preparatele entomologice
imunomodulatoare:

a. extrase din tesuturile insectelor

b. alcaloizi vegetali

C. contin aminoacizi esentiali si neesentiali

d. sunte preparate ale timusului

e. sunt polipeptide capatate prin ingineria genetica cu participarea E Coli
Indicati contraindicatiile preparatelor din Ginseng:
a. infectii cronice cu evolutie lenta

b. hipertensiunea arteriala

C. stari insotite de imunodeficiente

d. hipertesniunea intracraniana

e. tuberculoza

Numiti indicatiile pentru preparatele entomologice imunomodulatoare:
a. stari cu micgorarea rezistentei organismului

b. astm bronsic

c. hemoragii gastro-intestinale

d. maladii infectioase si inflamatoare
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e. ulcer gastric si duodenal

Numiti imunostimulatoarele de origine micotica:

a. preparate din Ginseng

b. zimozan

c. nucleinat de sodiu

d. mielopid

e. timalina

Indicati preparatele H1 antihistamine cu efect antivomitiv marcat:
a. clemastina

b. ciclizina

c. terfenadina

d. meclozina

e. loratadina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru acarboza:
a. derivat al sulfonilureei

b. stimuleaza incretia insulinei

c. inhibitor al alfa-glucozidazei

d. diminuiaza absorbtia glucidelor la nivelul intestinului

e. provoaca diaree si metiorism

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru anabolicele steroidiene:
a. diminuaza masa corporala

b. intensifica procesele regenerative

c. intensifica procesele de calcificare a oaselor

d. intensifica eliminarea din organism a fosforului, azotului si calciului
e. poseda activitate micd androgenica

Indicati preparatele care blocheaza receptorii estrogenici:

a. toremifen

b. progesteron

c. flutamida

d. tamoxifen

e. ciproteron

Indicati grupele de preparate hipoglicemice pentru uz intern:

a. derivatii sulfonilureei

b. biguanidele

c. preparatele bifazice ale insulinei

d. inhibitorii alfa-glucozidazei

e. insulinele umane

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru glucocorticoizi:
a. provoaca un bilant azotat pozitiv

b. majoreaza concentratia glucozei in sange

C. intensifica catabolismul proteic

d. majoreaza nivelul plasmatic al acizilor grasi

€. intensifica eliminarea sodiului si apei

Indicati efectele ce pot aparea la utilizarea indelungata a estrogenilor:
a. hemoragii uterine

b. tromboembolii

c. diminuarea presiunii arteriale

d. potentarea libidoului

e. edeme

Numiti indicatiile levotiroxinei:
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a. cretinism

b. mixedem

c. diabet insipid

d. hipertiroidism

e. hipofunctia corticosuprarenalelor

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru metformina:

a. este un derivat al biguanidelor

b. este un derivant al sulfonilureicelor

c. diminuiaza absorbtia glucidelor la nivelul intestinului

d. stimuleaza glicoliza anaeroba

e. mareste apetitul si masa corporala

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru paratireoidina:
a. contribuie la absorbtia ionilor de calciu din tubul digestiv

b. diminuiaza reabsorbtia ionilor de calciu la nivelul tubilor renali

C. provoaca decalcifierea oaselor

d. diminuiaza concentratia plasmatica a ionilor de calciu

e. mareste concentratia plasmatica a ionilor de calciu

Indicati prepartele utilizate pentru stoparea hemoragiilor post partum cauzate de atonia
uterina:

a. ergometrina

b. oxitocina

C. pituitrina

d. fenoterol

e. sulfat de magneziu

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru glucocorticoizi:
a. antialergic

b. imunostimulant

C. antisoc

d. antiinflamator

e. anabolic

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru insulina:

a. intensifica trecerea aminoacizilor in glucoza

b. este efectiv numai la administrarea parenterala

C. actioneaza timp de 4 - 6 ore

d. intensifica glicogenoliza la nivelul ficatului si muschilor scheletici

€. micsoreaza glicemia si glucozuria

Numiti proprietatile farmacologice comune pentru dinoprost si dinoproston:
a. stimuleaza contractiile ritmice ale uterului

b. maresc tonusul uterului

C. diminuiaza tonusul colului uterin

d. majoreaza presiunea arteriala

€. majoreaza tonusul muschilor netezi ale bronhiilor

Indicati preparatele utilizate pentru stimularea nasterii:

a. oxitocina

b. derivatii de ergot

c. dinoproston

d. fenoterol

e. dinoprost

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru preparatele tiroidiene:
a. cresc consumul de oxigen si metabolimul energetic
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b. majoreaza debitul cardiac si presiunea arteriala

C. intensifica cresterea si dezvoltarea organismului

d. activeaza eliberarea hormoului tireotrop

e. diminuiaza temperatura corpului

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru tioamidele antitiroidiene:
a. deregleaza sinteza hormonilor tiroidieni

b. provoaca leucopenie si arganulocitoza

C. diminuiaza eliberarea hormonului tireotrop si provoaca ,,efectul de gusa"

d. propiltiouracilui suplementar preintampina trecerea T4 in T3 la periferie

€. tiamazolul formeazd metabolitul activ carbimazolul

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru preparatele antidiabetice derivati
de sulfoniluree:

a. majoreaza secretia insulinei

b. diminuaza absorbtia glucidelor la nivelul intestinelor

C. majoreaza afinitatea si densitatea receptorilor insulinici

d. intensifica gluconeogeneza la nivelul ficatului

e. stimuleaza sinteza transportorilor glucozei

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru antidiabeticele din grupa
biguanidelor:

a. poseda mecanism de actiune pancreatic si extrapancreatic

b. majoreaza sensibilitatea tesuturilor periferice fata de insulina

C. micsoreaza absorbtia glucidelor din intestin

d. poseda actiune anorexigena si contribuie la micsorarea masei corporale

€. intensifica eliminarea insulinei

Numiti efectele adverse ale insulinei:

a. formeaza infiltrate in locul administrarii

b. provoaca sindromul Somogy

C. provoaca lipodistrofie in locul administrarii

d. este posibild coma hiperglicemica la administrarea indelungata

e. hipoglicemia se instaleaza lent timp de cateva saptdmani

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru glucocorticoizi:

a. hidrocortizonul este glucocorticoid natural

b. prednisolonul este glucocorticoid sintetic

c. beclometazona este destinata pentru administrarea inhalatorie

d. cortizonul este un preparat cu durata lunga de actiune

e. dexametazona este un preparat cu duratd scurtd de actiune

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru mineralocorticoizi:
a. intensifica eliminarea apei si sodiului din organism

b. diminuiaza edemele de orice origine

C. creste presiunea arteriala

d. poate dezvolta hipokaliemia si alcaloza hipokaliemica

€. majoreaza tonusul si capacitatea de lucru al muschilor

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru preparatele hormonale ale
estrogenilor:

a. mentin structura normald a vaselor sanguine si regleaza influentele simpatice

b. mentine structura normala a pielii

C. stimuleaza coagulabilitatea sanguina

d. diminuiaza presiunea arteriala si scade edemele

e. contribuie la diminuarea masei corporale

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru progestative:
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a. contribuie la mentinerea sarcinii

b. determina dezvoltarea caracterelor secundare femenine

c. impiedica efectul oxitocinie de stimulare a contractiilor uterine

d. impiedica cresterea foliculilor si ovulatia

e. diminuiaza nivelul bazal al insulinei

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru androgeni:
a. intensifica anabolismul proteic

b. stimuleaza hematopoeza, in deosebi, eritropoeza

C. contribuie la reabsorbtia calciului la nivelul intestinului, previne osteoporoza
d. diminuiaza manifestarile adenomului de prostata

e. majoreaza proliferarea cancerului de san hormono-dependent la femei
Numiti indicatiile anabolizantelor steroidiene:

a. anemii refractare

b. miopatii si miodistrofii progresive

C. cancer de prostata

d. pentru majorarea performantelor fizice la sportivi

e. anorexie cu hiponutritie

Numiti indicatiile antiestrogenilor:

a. sterilitate anovulatorie

b. metroragii disfunctionale

c. cancer endometrial

d. chisturi ovariene

e. stimularea lactatiei

Numiti indicatiile aniprogestativelor:

a. provocarea avortului medicamentos

b. mentinerea sarcinii

c. tratamentul endometriozei

d. sindromul Cusing

e. contribuie la implantarea ovulului si dezvoltarea sarcinii

Indicati efectele adverse ale anticonceptionalele orale:

a. accidente tromboembolice

b. icter prin colestaza

C. hipotensiune arteriala

d. oprimarea ovulatiei

e. crestere ponderald

Numiti contraindicatiile pentru utilizarea contraceptivelor:

a. dismenoree functionala

b. imobilizarea indelungata (de ex: fractura de femur)

C. dereglari circulatorii cerebrale

d. tumori ale glandelor mamare

e. dereglari climacterice

Indicati preparatele utilizate in cazul eminentei de avort spontan:
a. dinoproston

b. oxitocina

c. sulfat de magneziu

d. fenoterol

e. indometacind

Indicati preparatele care vor diminua activitatea contractila a miometrului:
a. metilergometrina

b. sulfat de magneziu
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c. fenoterol

d. indometacina

e. dinoproston

Indicati efectele preparatelor hormonale tiroidiene:

a. crestereca metabolismului bazal

b. tremor

c. tahicardie

d. midriaza

e. bradicardie

Indicati preparatele vitaminice care poseda proprietati antioxidante:

a. retinol

b. tocoferol

c. ergocalciferol

d. acid ascorbic

€. tiamina

Indicati proprietatile farmacologice principale ale dinoprostului:

a. intensifica activitatea contractila a uterului indiferent de termenul sarcinii
b. dilata colul uterin

C. mareste tonusul bronhiilor

d. micsoreaza tonusul bronhiilor

€. micsoreaza tensiunea arteriala

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru preparatele hormonilor
tiroidieni:

a. micsorarea vitezei metabolismului bazal in organism

b. cresterea nivelului de colesterol in sange

C. cresterea frecventei si puterii de contractie a inimii

d. majorarea concentratiei de iod in foliculii glandei tiroide

€. micsorarea temperaturii corporale

Indicati preparate utilizate pentru intensificarea contractiilor ritmice ale miometrului?
a. oxitocina

b. dinoprost

C. pituitrina

d. dinoproston

e. ergometrina

Indicati preparatele hormonale care se utilizeaza in hipofunctia glandei tiroide:
a. levotiroxina

b. paratiroidina

C. adiurecrina

d. tiroglobulina

e. tireoidina

Numiti preparatele utilizate in tratamentul rahitismului:

a. cianocobalamina

b. ergocalciferol

c. tocoferol

d. untura de peste

e. retinol

Indicati glucocorticoizii la care activitatea mineralocorticoida practic lipseste:
a. dexametazona

b. prednisolon

c. triamcinolon
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d. betametazona

e. cortizon

Indicati preparatele utilizate in tratamentul diabetului zaharat:
a. insulina

b. insulina-zinc-protamina

c. glibenclamida

d. vasopresina

€. adiurecrina

Indicati efectele farmacologice ale oxitocinei:

a. mareste tonusul miometrului

b. scade tonusul miometrului

C. micsoreaza continutul de oxigen in tesuturi

d. diminuiaza activitatea contractila a miometrului

€. intensifica activitatea contractila a miometrului
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru oxacilina:
a. rezistenta la actiunea penicilinazei

b. spectru larg de actiune

C. este distrusa de catre penicilinaza

d. se distruge in mediul acid al stomacului

€. nu se distruge In mediul acid al stomacului

Numiti preparatele hormonilor hipotalamici:

a. sermorelina

b. insulina

C. prolactina

d. bromocriptina

e. calcitonina

Numiti indicatiile pentru preparatele insulinei simple:
a. diabet zaharat tip |

b. diabet zaharat tip II forma usoara

c. coma hipoglicemica

d. coma hiperglicemica

e. diabet zaharat cu obezitate

Numiti preparatele hormonilor adenohipofizari si substituentii lor sintetici:
a. melatonina

b. somatrem

C. corticotropind

d. pituitrinad

€. intermedind

Indicati efectele adverse ale insulinei:

a. hiperglicemie

b. hipoglicemie

c. lipodistrofii

d. agranulocitoza

e. ulcere duodenale

Indicati preparatele hormonale ale lobului posterior al hipofizei:
a. desmopresina

b. somatotropina

c. metiloxitocina

d. pituitrinad

e. gonadotropind
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Indicati preparatele care inhiba contractiile uterine?

a. alcoolul etilic

b. propranolol

c. salbutamol

d. indometacina

e. furosemid

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru liotironina:
a. dezvoltarea rapida a efectului

b. intensificarea catabolismului

C. marirea continutului de oxigen in tesuturi

d. micsorarea continutului de oxigen in tesuturi

€. micsorarea temperaturii corpului

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru preparatele hormonilor
tiroidieni:

a. cresc frecventa contractiilor miocardului

b. inhiba secretia de tirotropina hipofizara

C. provoaca bradicardie

d. produc hipotermie

e. produc crestere 1n greutate

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru insulina:
a. favorizeaza sinteza de acizi grasi si trigliceride

b. reduce concentratia de potasiu intracelular

c. favorizeaza transportul glucozei prin membranele celulare
d. inhiba gluconeogeneza din aminoacizi

e. favorizeaza retentia hidrosalina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru tioamidele antitiroidiene:
a. stimuleaza activitatea cardiaca

b. favorizeaza cresterea secretiei de TSH

c. cresc metabolismul bazal

d. pot produce hiperplazia tiroidei

e. produc exoftalmie

Indicati preparatele care provoaca relaxarea miometrului:
a. oxitocina

b. salbutamol

c. fenoferol

d. dinoproston

e. dinoprost

Indicati preparatele utilizate in diabet zaharat tip 11?

a. glipizida

b. buformina

c. glucagon

d. prednisolon

e. glibomed

Numiti preparatele androgenilor:

a. testosteron

b. estradiol

c. dihidrotestosteron

d. cortizon

e. etinilestradiol

Indicati efectele adverse caracteristice pentru tiamazol?
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a. tahicardie, tremor, excitare

b. dureri articulare

c. hipotiroidie la supradozare

d. hipertiroidie

e. agranulocitoza

Numiti efectele adverse caracteristice pentru anticonceptionale orale:
a. sangerari intermenstruale

b. crestere in greutate

c. hipotensiune

d. dislipidemie

e. tromboflebita

Numiti contraindicatiile preparatelor hormonilor glandei tiroide:
a. hipotensiune arteriala

b. hipotiroidie

C. hipertensiune arteriala

d. mixedem

e. aritmii cardiace

Numiti preparatele hormonale din grupa derivatilor steroidieni:
a. progesteron

b. estrona

C. testosteron

d. tiroxina

e. aldosteron

Numiti vitaminele hidrosolubile:

a. tiamina

b. retinol

c. tocoferol

d. ergocalciferol

e. acid folic

Numiti indicatiile cocarboxilazei:

a. anemie pernicioasa

b. diabet zaharat in stare de precoma sau coma diabetica

C. ulcer gastric si duodenal

d. tratamentul conservator al proceselor de cicatrizare si aderentiale
e. alcoolism, ciroza

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru riboflavina mononucleotid:
a. regleaza procesele de oxido-reducere

b. participa la procesele de decarboxilare oxidativa a cetoacidozelor
C. participad la procesele de schimb de azot

d. este donator de grupe metilice

€. participd la procesele de schimbare proteica si lipidica

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru vitamina B3/acid nicotinic, PP:
a. mareste continutul de colesterol si trigliceride in singe

b. inhiba fibrinoliza

c. dilata vasele periferice

d. Imbunatateste schimbul proteic

€. poseda efect antialergic

Numiti indicatiile calciului pantotenat:

a. ulcere trofice

b. nevrite, nevralgii
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C. anemie pernicioasa

d. pancreatita cronica

e. reactii alergice

Numiti indicatiile pentru administrarea piridoxinei hidroclorid:
a. utilizarea indelungata a penicilinei

b. insuficienta vitaminei B1

C. insuficienta vitaminei B2

d. tratament cu izoniazida

e. toxicoza la gravide

Numiti indicatiile pentru administrarea acidului folic/vit Bc:
a. gastroenteritd cronica

b. anemie megaloblastica la copii si gravide

c. leucopenie

d. anemie hipocroma

e. tuberculoza intestinala

Numiti indicatiile pentru administrarea ciancobolaminei:
a. anemii posthemoragice

b. anemie megaloblastica

c. afectiuni hepatice

d. pentru tratamentul plagilor infectate

e. stenocardie

Numiti efectele fermacologice ale acidului ascorbic:

a. imunodepresiv

b. micsoreaza absorbtia ferului din tractul gastrointestinal

c. regleaza procesele de oxido-reducere

d. stimuleaza sinteza de colagen

e. mareste absorbtia ferului din tractul gastrointestinal
Indicati posibilele efectele adverse la administrarea dozelor mari de vitamina C:
a. agranulocitoza

b. actiune teratogena

c. formarea de calculi oxalati in rinichi

d. hemoragii gastro-intestinale

e. insomnie, excitabilitate marita

Indicati preparatele vitaminei P:

a. nicogpan

b. rutozid

c. olendronat

d. fosfaden

€. venoruton

Indicati efectele fermacologice ale carnitinei clorid:

a. mareste permeabilitatea capilara

b. mareste tonusul general si coeficientul de utilizarea a proteinelor
C. poseda activitate catabolica

d. stimuleaza centrul respirator

€. contribue la normalizarea schimbului de baza in hipertirioza
Numiti indicatiile pentru administrarea riboxinei:

a. beri-beri

b. anemie pernicioasa

C. boala ischemica a cordului

d. glaucoma cu unghi deschis
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e. hepatita, ciroza

Numiti vitaminele liposolubile:

a. riboflavina

b. retinol

C. ciancobolamina

d. tocoferol acetat

e. biotind

Numiti indicatiile pentru administrarea preparatelor de retinol:

a. boala Alzheimer

b. hipercheratoza

c. hemeralopie

d. diateza hemoragica

e. dermatoza

Indicati semnele intoxicatiei acute cu vitamina A:

a. oboseala, iritabilitate, cefalee

b. descuamarea pielii

c. tromboze

d. inhibitie respiratorie

e. anorexie, greatd, voma

Indicati complicatiile care pot surveni dupa utilizarea indelungata a vitaminei D:
a. sindrom convulsiv

b. soc anafilactic

C. calcificarea metastatica a tesuturilor moi, arterelor, corneei, muschilor si indeosebi a rinichilor
d. anorexie, greata

e. slabiciune generala, iritabilitate, dereglari ale somnului

Numiti indicatiile pentru administrarea tocoferolului acetat:

a. dereglarea ciclului menstrual

b. risc de intrerupere a sarcinii

c. rahitism

d. beri-beri

e. in tratamentul complex a patologiilor cardio-vasculare

Numiti indicatiile pentru administrarea fitomenadionei:

a. tromboze

b. coma hipoglicemica

c. diateze hemoragice

d. infarct de miocard

€. supradozarea anticoagulantelor cu actiune indirecta

Indicati preparatele combinate, care confin complexe de vitamine si microelemnte:
a. triovit

b. vitrum laif

c. ergocalciferol

d. multitabs

e. biotina

Numiti preparatele enzimatice, ce imbunétatesc procesul de digestie:
a. colagenoza

b. fibrinolizina

C. cocarboxilaza

d. pangrol

e. mezim forte

Numiti preparatele enzimatice, utilizate pentru curitirea plagilor infectate cu tesuturi
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necrozate:

a. penicilinaza

b. aprotinina

C. tripsina

d. lidaza

e. terilitina

Numiti indicatiile pentru administrarea citocromului C:
a. hepatita infectioasa si virala

b. insuficientd cardiaca

c. pentru ameliorarea proceselor digestive

d. procese inflamatoare a cailor respiratorii inferioare

e. patologii alergice

Numiti indicatiile pentru administrarea aprotininei:
a. hemeralopie

b. tratamentul proceselor de cicatrizare si aderentiale

C. pancreatitd acuta

d. anemie pernicioasa

e.parotita postoperatorie

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru cianocobalamina:
a. intervine 1n sinteza nucleoproteidelor

b. activeaza procesul de coagulare a sangelui

C. intervine in transformarea acidului folic in acid folinic
d. intervine in procesul normal de maturare a eritrocitelor
e. blocheaza transformarea acidului folic in acid folinic
Indicati mecanismele de actiune ale vitaminei U:

a. inhiba m-colinoreceptorii

b. stimuleaza formarea mucozitatii la nivelul stomacului
c. blocheaza H;-receptorii

d. contribuie la metilarea histaminei

e. stimuleaza secretia gastrinei

Numiti indicatiile cianocobalaminei:

a. anemie pernicioasa

b. anemie megaloblastica

C. nevrite

d. anemie feripriva

e. infarct miocardic

Numiti indicatiile pentru retinol:

a. hemeralopie

b. pelagra

c. xeroftalmie

d. cheratomalacie

e. rahitism

Numiti preparatele vitaminelor liposolubile:

a. calcitriol

b. tretinoin

€. menadiona

d. piridoxina

e. cianocobalamina

Prin ce se explica micsorarea permeabilititii vasculare la actiunea preparatelor ce contin acid
ascorbic si bioflavinoide?
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a. stimuleaza sinteza colagenului

b. deprima sinteza colagenului

C. stimuleaza sinteza acidului hondroitinsulfuric

d. inhiba hialuronidaza

e. stimuleaza hialuronidaza

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru acidului ascorbic:
a. micsoreaza permeabilitatea vasculara

b. mareste permeabilitatea vasculara

d. reduce in intestin fierul trivalent in bivalent

e. deprima sinteza glucocorticoizilor

Indicati mecanismele de actiune ale streptokinazei:

a. stimuleaza activatorii transformarii plasminogenului in plasmina
b. inhiba proactivatorii transformarii plasminogenului in plasmina
C. stimuleaza activitatea antitrombinei I1I

d. stimuleaza factorul fibrinstabilizator

e. stimuleaza direct plasminogenul, transformandu-1 in plasmina
Numiti indicatiile pentru acidul nicotinic:

a. pelagra

b. ateroscleroza

c. spasmul vaselor sanguine

d. rahitism

e. sterilitate

Indicati modificarile metabolice ce pot aparea la utilizarea tiaminei (tiaminpirofosfatul):
a. stimuleaza decarboxilarea alfa-cetoacizilor

b. inhiba decarboxilarea alfa-cetoacizilor

c. reduce piruvatemia

d. stimuleaza sinteza acetilcolinei

€. mareste piruvatemia

Numiti preparatele vitaminice folosite in anemia pernicioasa:
a. cianocobalamina

b. riboflavina

c. acid nicotinic

d. tocoferol acetat

e. acid folic

Numiti indicatiile de baza ale acidului folic:

a. anemia hipocroma

b. anemia megaloblastica

C. anemia aplastica

d. anemia macrocitara

€. angina pectorala

Numiti preparatele vitaminice cu actiune antioxidanta:

a. riboflavina

b. tocoferol acetat

€. menadiona

d. acid folic

e. acid ascorbic

Indicati antibioticele bacteriostatice:

a. penicilinele

b. tetraciclina
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c. isoniazida

d. roxitromicina

e. co-trimoxazolul

Indicati agenti patogeni ce poseda rezistenta naturala la macrolide:

a. enterobacteriaceae

b. chlamydia

C. pseudomonas

d. acinetobacter

e. toxoplasma gondii

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru gentamicina:
a. este slab solubila in lipide si prin urmare, trebuie sa fie administrata parenteral
b. este bine absorbita prin intestinul subtire

c. inhiba eliberarea de acetilcolina la nivel presinaptic

d. stabilizeaza membrana postsinaptica a jonctiunei neuromusculare

e. inhiba sinteza peretelui celular la bacterii

Numiti efectele adverse ale gentamicinei:

a. este toxica pentru retina

b. provoaca sindromul ,,omului rosu"

C. poate cauza leziuni permanente ale nervilor vestibulari

d. des provoaca reactii alergice te tipul socului anafilactic

e. aplicarea topica poate cauza keratitd punctiforma

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru cefuroxima:
a. inhiba sinteza peretelui celular

b. are sensibilitate incrucisata cu penicilina

C. poseda o buna penetrare prin lichidul cefalorahidian

d. este o cefalosporina de generatia a treia

e. este mai putin toxica pentru epiteliul cornean decat gentamicina

Indicati dozele si formele de livrare ale ampicilinei:

a. capsule 0,25

b. fiole 0,05%+2 ml

C. supozitoare rectale 0,1

d. flacoane de 500 si 250 miligrame

€. comprimate a cite 0,15

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru aztreonam:
a. este un monobactam

b. nu este eficient fiind administrat pe cale oralad

C. este eficient preponderent impotriva bacililor gram pozitiv

d. se administreaza parenteral

e. trece bariera hematoencefalica

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru ,,nucina":
a. este un derivat de 5-hidoxi-1,4-naftochinonei

b. este un detergent cationic

C. poseda actiune antifungica marcata

d. principiul activ este extras din nucile verzi ale nucului grecesc

€. se administreaza numai parenteral

Indicati formele de livrare si dozele benzilpenicilinei sodice:

a. drajee a cite 25 decigrame

b. flacoane de 500 000 UA

c. fiole a cite 1 gram

d. flacoane a cite 1 000 000 UA
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e. crema 5%-15 grame

Numiti cefalosporinele din generatia a 3-a:

a. celalexina, cefadroxil

b. cefixima, ceftriaxona, ceftibuten

c. cefaclor, cefonicid, cefotetan

d. cefepima, cefpiroma

e. cefpodoxima, ceftibuten, cefetamet

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru aminoglicozide:
a. sunt eficiente impotriva streptococilor

b. necesitda mecanisme acrobe de transport pentru a penetra prin peretele bacterian
C. actioneaza la nivelul ARN-ului mesager

d. nu sunt eficiente impotriva infectiei sistemice la administrarea pe cale orala
€. cauzeaza necroza retiniana la injectarea in corpul vitros

Numiti inhibitorii de beta-lactamaze:

a. acid clavulanic

b. acid pipemidic

c. tazobactam

d. sulbactam

e. monobactam

Indicati antibioticele cu actiune bactericida:

a. vancomicind

b. tetraciclinele

C. polimixinele

d. macrolidele

e. ansamicinele

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru detergenti:

a. cu proprietati antiseptice sunt alcatuiti din agenti cationici

b. sunt combinati cu iod pentru a pregati ochii pentru interventii intraoculare

c. sunt mult mai eficiente impotriva microbilor Gram pozitivi decat bacteriilor Gram negative
d. pot provoca leziuni ale endoteliului cornean daca sunt administrati in camera anterioara oculara
e. sunt utilizate preoperator pentru pregatirea conditiilor de lucru

Indicati formele de livrare si modul de utilizare ale cefalexinei:

a. comprimate 100 miligrame de 2 ori pe zi

b. capsule de 250 miligrame de 4 ori pe zi

C. grajee 25 miligrame odata in zi

d. comprimate 300 miligrame de 3 ori pe zi

e. capsule 500 miligrame de 4 ori in zi

Numiti principalele mecanisme de actiune ale antibioticelor:

a. inhiba sinteza peretelui celular

b. inhiba sinteza acidului folic

C. inhiba sinteza acizilor nucleici

d. inhiba sinteza proteica

e. deregleaza permeabilitatea membranei celulare

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru eritromicina:
a. biodisponibilitatea de 30-65%

b. timpul de injumatatire 5,5-8 ore

c. eliminarea cu bila 20-30%

d. eliminarea renala 2-5%

e. legarea cu proteinele plasmatice 10-25%

Indicati formele de livrare si dozele gentamicinei?

253



a. pulbere 250 grame

b. flacoane de 0,08

c. comprimate 0,1

d. unguent 0,1%-10,0

e. fiole 4%-2 ml

Indicati efectele preparatelor de iod:

a. revulsiv

b. deodorant

c. antiinflamator

d. expectorant

e. de curatare

Numiti antibioticele, activitatea cirora nu depind de pH mediului:
a. peniciline

b. cefalosporine

C. vancomicina

d. aminoglicozide

e. cloramfenicol

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru tetraciclina:
a. absorbtia ei este redusa de catre alimente

b. ar trebui sa fie evitata la pacientii cu insuficienta renala

C. este metabolizata in totalitate de catre ficat

d. reduce eficacitatea contraceptivelor orale

e. reduce efectul anticoagulant al warfarinei

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru vancomicina?
a. inhiba sinteza ADN bacterian

b. este eficientd impotriva organismelor gram negative aerobe

C. este bine absorbita din intestin

d. cauzeaza hipotensiune la administrarea prea rapida

e. stimuleaza eliberarea de histamina

Indicati formele de livrare si dozele polimixinei M:

a. comprimate 500 000 Ul

b. unguent 20 000 Ul

c. comprimate 0,001

d. flacoane 500 000 Ul

e. flacoane 10%-20 ml

Indicati antibioticele cu proprietiti bacteriostatice:

a. rifampicina

b. penicilina

c. polimixina

d. eritromicina

e. metaciclina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru cloramfenicol:
a. inhiba sinteza peretelui celular

b. este activ impotriva Haemophilus si Neisseria

C. cauzeaza ototoxicitate

d. cauzeaza anemie aplastica

e. este comtraindicat nou-nascutilor

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru vancomicina:
a. este o glicopeptida

b. este de origine fungica
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. manifestd o actiune bacteriostatica

d. inhiba sinteza proteica prin cuplarea cu proteina specifica (P12) pe subuinitatea 30S a
ribozomului

e. provoaca hipotensiune arteriala la administrarea intravenoasa

Indicati formele de livrare si dozele pentru rifampicina:

a. flacoane 8 miligrame

b. capsule 50 miligrame

c. capsule 300 miligrame

d. capsule 150 miligrame

e. pulbere 100 grame

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru tetraciclina:
a. inhiba sinteza ADN-ului direct in bacterii

b. traverseaza placenta si se acumuleaza in scheletul fatului

C. este utila in administrarea topica pe cornee, deoarece are proprietafi anticolagenoase
d. este absorbita preponderent prin stomac

e. are timpul de injumatatire mai mare decat al doxiciclinei

Indicati antibioticele active in infectii provocate de Proteus mirabilis:

a. cefalexina

b. amicacina

c. azlocilina

d. vancomicina

e. piperacilina

Indicati formele de livrare si dozele lincomicinei?

a. capsule 250 miligrame

b. fiole 30% -1 ml

c. flacoane 64Ul

d. fiole 30% - 2ml

e. suspensie 2,5%-2 ml

Indicati preparatele si grupele de medicamente efectele ciarora pot fi potentiate de
lincozamide:

a. anestezice generale

b. cloramfenicolul

c. miorelaxnate

d. adsorbantele

e. eritromicina

Indicati formele de livrare si dozele oxitetraciclinei:

a. capsule a cite 50 miligrame

b. comprimate a cite 250 000 UA

C. comprimate filmate a cite 0,0075 grame

d. unguent oftalmic 10 grame

€. comprimate a cite 250 miligrame

Indicati formele de livrare si dozele cloramfenicolului:

a. colir 0,25%-10 ml

b. fiole 5%-5 ml

c. comprimate 0,25 grame

d. capsule 0,25 grame

e. drajee 0,025

Numiti antibioticele utilizate in infectiile provocate de Bacilus anthracis:
a. benzilpenicilina

b. gentamicina
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c. doxiciclina

d. eritromicina

€. vancomicind

Numiti preparatele chimioterapice care ar trebui sa fie evitate in insuficienta renala:
a. nalidixic acid

b. cloramfenicol

C. eritromicind

d. tetraciclina

e. acidul fusidic

Numiti contraidicatiile pentru tetracicline:

a. insuficienta hepatica si renala

b. ulcer gastric si duodenal

C. la copii pana la 8 sau chiar 12 ani

d. boala Lyme

e. graviditatea si lactatia

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru cloramfenicol:

a. 10% se glucuroneaza in ficat formand metaboliti activi

b. eliminarea renald, sub forma neschimbata este de 5-10%/24 ore

c. cuplarea cu proteinele plasmatice este de 50-60%

d. se absoarbe complet si repede la administrarea orala

e. timpul de injumatatire este de 24 ore

Prin ce se caracterizeaza rezistenta microbiana extracromozomiala?

a. se caracterizeaza prin mutatii dupa una sau doud contacte cu antibioticul si nu depinde de doza lui
b. informatia despre rezistenta se contine in plasmide-elemente de AND, care cuprind factori S,
responsabili de rezistenta

c. transferul materialului genetic incadrat in cromozomi prin intermediul mutatiilor spontane sau
depresiei genelor ce controleaza sinteza de enzyme

d. se transmite intre aceleasi tulpini de germeni sau la tulpini diferite, dar limitat intre germenii,
apartinand la specii sau genuri diferite

€. se caracterizeaza prin mutatii multiple cu majorarea dozei

Indicati efectele adverse specifice antibioticelor:

a. penicilinele - reactii alergice

b. monobactamele -se pot depune in oase sub forma de chelati cu ortofosfatul de calciu

c. cloramfenicolul - deprimarea hematopoezei cu pancitopenie

d. tetraciclinele - fenomene de fotosensibilizare la razele solare

e. aminoglicozidele - la nou nascuti poate provoca "sindromul cenusiu”

Indicati asocierile interzise de antibiotice:

a. aminoglicozide + polimixine

b. tetracicline + fluorochinolonele

c. tetracicline + cloramfenicol

d. macrolide + lincosamide

e. glicopeptide + macrolide

Numiti afectiunile in care pot fi folosite preparatele benzilpenicilinei:

a. infectii septice provocate de streptococi

b. lues

C. gangrena gazoasa

d. tuberculoza

e. rickettsioze

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru benzilpenicilina:

a. actiune bactericida
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b. actiune bacteriostatica

C. sunt distruse de penicilinaza

d. se inactiveaza in mediul acid al stomacului

e. sunt acidorezistente

Indicati spectrul de actiune al benzilpenicilinei:

a. cocii gram-negativi

b. bacilii gram-negativi

C. spirochetele

d. chlamidiile

e. cocii gram-pozitivi

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru cefalosporine:
a. actiune bacteriana prin inhibarea sintezei peretelui bacterian
b. toxicitate redusa

C. structura beta-lactamica

d. liposolubilitate mare

e. epurare predominant hepatica

Numiti preparate indicate in tratamentul tifosului exantematic:
a. ampicilina

b. metaciclina

c. tiamfenicol

d. cefotaxim

e. minociclina

Numiti efectele adverse caracteristice pentru aminoglicozide:
a. hepatotoxicitate

b. leucopenie

c. ototoxicitate

d. nefrotoxicitate

e. bloc neuro-muscular

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru ampicilina?
a. dupad spectrul de actiune corespunde benzilpenicilinei

b. spectru mai larg de actiune

C. rezistentd la actiunea penicilinazei

d. este distrusa de catre penicilinaza

e. se distruge in mediul acid al stomacului

Indicati efectele adverse ale cloramfenicolului:

a. bloc neuro-muscular

b. sindrom cenusiu

c. agranulocitoza

d. ototoxicitate

e. disbacterioza

Numiti indicatiile pentru lincomicina:

a. osteomielita

b. tuberculoza

c. dizenterie

d. infectii anaerobe

e. tifos abdominal

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru amoxicilina:
a. spectrul de activitate mai larg decat al benzilpenicilinei

b. rezistenta fata de actiunea penicilinazei

C. este acido-rezistenta
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d. se concentreaza in bila

e. rareori produce reactii alergice

Indicati particularititile farmacologice caracteristice rifampicinei:

a. hepatotoxicitate redusa

b. se foloseste frecvent in intoxicatiile tubului digestiv

C. dupa intrebuintarea preparatului rezistenta se dezvolta repede

d. dupa intrebuintarea preparatului rezistenta se dezvolta lent

e. se utilizeaza preponderent in tratamentul tuberculozei

Indicati antibioticele folosite in infectiile cu P. aeroginosae:

a. ampicilina

b. carbenicilina

C. canamicina

d. cefalexina

e. cloramfenicol

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru cefalosporinele de I generatie:
a. are spectru larg de actiune

b. dupa spectrul de actiune sunt aproape de benzilpenicilina

C. actioneaza bactericid

d. rezistent la penicilinaza

e. au efect bacteriostatic

Indicati antibioticele efective in infectia cu H. pylori:

a. cloramfenicol

b. eritromicina

C. gentamicina

d. tetraciclina

e. claritromicina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru eritromicina si oleandomicina:
a. actioneaza bacteriostatic

b. actioneaza asupra acelorasi microorganisme ca si benzilpenicilina plus rickettsiile si chlamidiile
C. rezistenta microorganismelor la actiunea preparatelor evolueaza rapid

d. actioneaza bactericid

e. rezistenta microorganismelor la actiunea preparatelor evolueaza lent

Numiti antibioticele care deregleaza permeabilitatea membranei citoplasmatice?
a. penicilinele

b. polimixinele

c. cefalosporinele

d. tetraciclinele

e. antimicoticele

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru cloramfenicol:
a. are spectru larg de actiune

b. actioneaza bacteriostatic

C. rezistenta microorganismelor la actiunea preparatului evolueaza lent

d. actioneaza bactericid

e. rezistenta microorganismelor la actiunea preparatului evolueaza rapid
Numiti antibioticele ce inhiba sinteza acizilor nucleici?

a. ampicilina

b. bleomicina

c. cloramfenicolul

d. rifaximina

e. tetraciclina
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Indicati miroorganismele sensibilie fata de eritromicina:

a. cocilor gram-pozitivi

b. chlamidiilor

c. bacililor gram-negativi

d. bacilului tuberculozei

e. bacilului piocianic

Numiti asocierele de antibiotice recomandate:

a. tetracicline + peniciline

b. tetracicline + cloramfenicol

c. aminoglicozide + peniciline

d. peniciline + cloramfenicol

e. aminoglicozide + cefalosporina

Indicati preparatele cele mai eficiente in infectia cu stafilococi penicilinazo-rezistenti:
a. vancomicina

b. clindamicina

C. benzilpenicilina

d. cefalexina

e. tetraciclina

Numiti penicilinele de prima alegere in terapia unor infectii cu flora gram-negativa?
a. oxacilina

b. fenoximetilpenicilind

C. azlocilina

d. amoxicilina

e. mezlocilina

Indicati mecanismele responsabile de actiunea bactericida a antibioticelor?
a. inhiba sinteza bazelor purinice

b. inhiba sinteza proteinelor

C. deregleaza permeabilitatea membranei citoplasmatice

d. inhiba sinteza acizilor nucleici

e. inhiba sinteza peretelui celular

Indicati preparatele care inhiba sinteza proteica bacteriana ca urmare a fixarii de
subunitatile ribozomiale 50S:

a. cloramfenicolul

b. claritromicina

c. clindamicina

d. teicoplamina

e. sulfametoxazolul

Indicati antibioticele care realizeaza concentratii active in bila:

a. ampicilina

b. rifampicina

c. tetraciclina

d. benzilpenicilina

e. gentamicina

Numiti cauzele sindromului cenusiu produs de cloramfenicol la nou-niscuti si
prematuri:

a. doze excesive

b. deficitul eliminarii renale a formei neconjugate

C. deficitul enzimatic hepatic al glucuronoconjugarii

d. predispozitie genetica

e. asocierea cu penicilinele
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Indicati agentii patogeni rezistenti la benzilpenicilina:
a. stafilococ penicilinazosecretor

b. gonococ

C. enterococ

d. treponema

e. streptococ piogen

Indicati grupele de antibiotice cu care pot fi asociate aminoglicozidele:
a. tetraciclinele

b. glicopeptidele

c. macrolidele

d. beta-lactamele

e. polimixinele

Indicati aminoglicozidele active fata de bacilul Koch:
a. streptomicina

b. gentamicina

c. kanamicina

d. tobramicina

e. neomicina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru rifampicina:
a. activa fata de virusul zonei zoster

b. biotransformare in ficat prin deacetilare

c. activa fata de bacilul Koch

d. difuziune redusa in tesuturi

e. eliminare renala ca metaboliti inactivi

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru cloramfenicolul:
a. de electie in salmoneloze sistemice

b. nu actioneaza in infectii cu anaerobi

C. induce sindrom cenusiu, la nou-nascut

d. induce anemie aplastica

€. nu penetreaza bariera hemato-encefalica

Numiti antisepticele din grupul colorantilor:

a. dodicina

b. acridina

c. alcool etilic

d. nitrat de argint

e. cristal violet

Numiti antibioticele din grupa polienelor:

a. natamicina

b. ristomicina

C. canamicina

d. levorina

e. nistatina

Indicati tetraciclinele semisintetice:

a. clortetraciclina

b. doxiciclina

c. metaciclind

d. demeclociclina

e. minociclina

Indicati mecanismele care explica rezistenta microorganismelor la tetracicline:
a. aparitia unor mutatii care duc la alterare proteica
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b. micsorarea patrunderii antibioticului in celula

c. alterarea locului de actiune

d. inactivarea enzimatica

e. efluxul activ din celula

Indicati microorganismele care poseda rezistentd naturala fata de macrolidele:
a. Bacillus fragilis

b. Pseudomonas

c. Chlamidia

d. Acinetobacter

e. Mycoplasma pneumoniae

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru monobactame:
a. sunt chimioterapice cu inel beta-lactamic

b. nu se inactiveaza in intestin

c. sunt inactivate de beta-lactamazele stafilococilor

d. nu influenteaza bacilii aerobi gram-negativi

e. sunt rezistenti la beta lactamazele bacteriilor gram-negative

Numiti spectrul de actiune ale claritromicinei:

a. S aureus meticilinsensibil

b. Str pyogenes

c. M avium

d. H pylori

e. S aureus

Indicati particularitatile farmacologice ale doxiciclinei comparativ cu tetraciclina:
a. absorbtie per os mai buna

b. absorbtia per os neinfluentatd de alimente

C. concentratii active timp de 12 ore

d. administrare la 8 ore

e. bactericid

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru tetraciclina:
a. absorbtie per os partiala si variabila

b. absorbtia per os redusa in prezenta alimentelor

C. calea de administrare injectabila

d. absorbtia per os diminuata de lactate si ioni de calciu

e. depozitare in mugchi

Indicati spectrul bacteriologic de actiune al tetraciclinelor:

a. chlamidii

b. micoplasme

c. brucele

d. helminti

e. rickettsii

Numiti antibioticele care nu se absorb fiind administrate peroral:

a. streptomicina

b. eritromicina

C. gentamicina

d. ampicilina

e. colistin

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru vancomicini:
a. activa pe cocii gram-pozitiv

b. de electie oral in colita pseudomembranoasa indusa de antibiotice

C. provoaca oto- si nefrotoxicitate
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d. activa pe flora gram-negativa

e. bacteriostatic

Indicati substantele inhibitoare de betalactamaze:

a. acid clavulanic

b. tazobactam

c. sulbactam

d. ticarcilina

e. piperacilina

Indicati chimioterapicele active si in faza de repaus a germenilor patogeni:
a. penicilina

b. nistatina

c. bacitracina

d. polimixina B

e. tetraciclina

Care antimicrobiene inhiba sinteza proteica bacteriana ca urmare a fixarii de
subunitatile ribozomiale 30S:

a. clindamicina

b. tetraciclina

c. cloramfenicolul

d. imipenemul

e. doxiciclina

Numiti particularititi farmacologice ale amoxicilinei comparativ cu ampicilina:
a. absorbtie per os superioara ampicilinei

b. eliminare renala in forma activa, ridicata

c. niveluri terapeutice cca 8 ore

d. absorbtia influentatd de alimente

e. reactii alergice absente

Numiti contraindicatiile ampicilinei:

a. alergii

b. mame ce alapteaza

C. osteoporoza

d. leucopenie

e. mononucleoza infectioasa

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru metronidazol:
a. este bacteriostatic

b. inhiba sinteza proteinelor bacteriene

c. este cel mai eficient impotriva bacteriilor gram pozitive

d. are o buna penetrare a barierei hemato-encefalice

e. alcoolul etilic trebuie evitat in timpul tratamentului cu metronidazol
Numiti preparatele de perspeciva in tratamentul tuberculozei:

a. cefalosporinele

b. ureidopenicilinele

c. oxazolidindionele

d. polimixinele

e. macrolidele

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru sulfamide:
a. inhiba conversia de acid para-aminobenzoic in acid folic

b. sunt bactericide

C. sunt cu actiune lenta

d. pot cauza deficit de acid folic, daca sunt administrate mai mult de doua luni
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e. sunt o cauza cunoscuta a sindromului Stevens-Johnson

Numiti chimioterapicele care inhiba sinteza de acid folic:

a. ciprofloxacina

b. sulfonamidele

C. pirimetamina

d. clindamicina

e. tetraciclina

Indicati formele de livrare si dozele ofloxacinei:

a. comprimate 200 miligrame

b. capsule 250 miligrame

C. solutie perfuzabilda 200mg/100ml

d. fiole 1 ml

e. flacoane 500 miligrame

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru fluorochinolone:
a. actioneaza prin inhibarea ADN-girazei

b. ciprofloxacina este slab absorbita de sistemul gastro-intestinal

C. depunerea corneana este o complicatie a ofloxacinei topice

d. sunt active impotriva bacililor gram negativi

e. administrarea sistemica este asociata cu nefrita interstitiala

Numiti formele de livrare si dozele metronidazolului:

a. comprimate 250 miligrame

b. fiole 1%-1ml

c. comprimate 500 miligrame

d. supozitoare vaginale 100 miligrame

e. crema 1%-15 grame

Numiti derivatii chinoxalinei:

a. chinoxidina

b. cliochinol

c. dioxidina

d. tilbrochinol

e. nitroxolina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru derivatii nitroimidazolului:
a. la administrarea intrarectala si intravaginala metronidazolul se absoarbe cu 0 biodisponibilitate de
circa 70%

b. la utilizarea topica metronidazolul manifesta actiune sistemica, deoarece se absoarbe in totalitate
c. se absoarbe complet din tubul digestiv, cu o biodisponibilitate de 80-99%

d. nu se absoarbe complet din tubul digestiv, cu o biodisponibilitate de 10-20%
e. hrana nu influenteaza absorbtia

Numiti derivatii 8-oxichinolinei cu actiune topica:

a. nitroxolina

b. cliochinol

c. tilbrochinol

d. diiodoxochinolina

e. clorchinaldol

Numiti indicatiile nitroxolinei:

a. infectii urinare acute §i cronice

b. afectiuni renale cu oligurie sau anurie

c. profilaxia complicatiilor infectioase dupd proceduri diagnostice si curative
d. nevrite, polinevrite

e. maladii grave hepatice
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Numiti mecanismmele de actiune ale preparatelor de bismut?

a. blocarea gruparilor sulfhidrice a sistemelor enzimatice din celulele microbiene

b. inhiba sinteza proteica la stadiile precoce de translare, prin cuplarea cu subunitatile 30S si 50S
C. deregleaza metabolismul microbian si franeaza multiplicarea celulelor

d. actiune spirochetostatica

e. actiune spirochetocida

Numiti derivatii nicotinamidei folositi ca antituberculoase:

a. etionamida

b. izoniazida

C. pirazinamida

d. protionamida

e. etambutol

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru etambutol:

a. este activ in concentratii mici fata de M Tuberculosis

b. circa 50% se supune acetilarii in ficat, o mica parte se hidrolizeaza cu formare de acid izonicotinic
C. ca o reactie adversa specifica este nevrita optica

d. se leaga de proteine membrane specifice cu inactivarea ulterioara a unor enzime-transpeptidaze
importante in consolidarea peretelui bacterian

e. inhiba sinteza arabingalactanul prin blocarea arabinoziltransferazei

Indicati nivelele mecanismului de actiune al sulfamidelor:

a. prin trimetoprim inhiba dihidrofolat reductaza, cu impiedicarea transformarii acidului dihidrofolic
in acidul tetrahidrofolic, ce participa la sinteza acizilor nucleici si proteinelor

b. prin trimetoprim are loc formarea unui complex cu subunitatea beta a ARM polimerazei
dependenta de ADN, blocand procesul de formare a ARN

C. prin componentul sulfamidic inhiba sinteza acidului dihidrofolic

d. prin componentul sulfamidic inhiba sinteza peretelui celular bacterian

e. sulfamidele combinate se cupleaza selectiv de agentii anaerobi cu impiedicarea producerii de
hidrogen

Indicati preparatele utilizate in tratamentul leptospirozelor:

a. benzilpenicilina

b. tetraciclina

C. gentamicina

d. eritromicina

e. polimixina M

Numiti sulfamidele cu actiune la nivelul lumenului intestinal:

a. ftalilsulfatiazol, succinilsulfatiazol

b. sulfatiazol, sulfafurazol

C. sulfaguanidina, disulformina

d. sulfacetamida, sulfadiazina

e. sulfalen, sulfadiazina argentica

Numiti contraindicatiile preparatelor sulfamide:

a. la pacienti cu insuficienta renala si/sau hepatica

b. la gravide si nou nascuti

C. in pneumonia pneumocistica

d. la pacientii cu porfirie

e. in blenoreea nou nascutului

Numiti formele de livrare si dozele pentru nitrofural:

a. comprimate 100 miligrame

b. unguent 0,2%-25 ml

c. fiole 1 ml
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d. colir 0,02%-10 ml

e. comprimate 20 miligrame

Numiti contraindicatiile derivatilor nitroimidazolului:
a. maladii hepatice grave

b. colita pseudomembranoasa

c. afectiuni cerebrale organice

d. ulcer gastric si duodenal

e. parodontita acuta si cronica

Numiti efectele adverse produse de sulfamide:

a. sindromul cenusiu

b. hemoliza eritrocitelor

c. leziunile vestibulo-cohleare

d. sindromul Stevens-Johnson

€. nervita optica

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru acidului nalidixic:
a. spectrul larg de actiune

b. actioneaza preponderent asupra bacteriilor gram-pozitive
C. actioneaza preponderent asupra bacteriilor gram-negative
d. se absoarbe bine din tubul digestiv

e. se absoarbe rau din tractul gastrointestinal

Numiti factorii principali care determina circulatia indelungata a sulfametoxipiridazinei si
sulfadimetoxinei in organism:

a. absorbtia lenta din tubul digestiv

b. gradul inalt de reabsorbtie renala

C. absorbtia rapida din tubul digestiv

d. gradul inalt de fixare de proteinele sangelui

€. nu trece prin membrana bazala a glomerulului

Indicati preparatele sulfamidelor de durata lunga de actiune:
a. sulfatiazol

b. sulfapiridazina

C. sulfacarbamida

d. sulfadoxina

e. sulfametoxidiazina

Indicati chimioterapicele din grupa fluorchinolonelor:
a. pefloxacina

b. acid analidixic

c. metronidozol

d. co-trimoxazol

e. levofloxacina

Numiti efectele adverse ale sulfamidelor antibacteriene:
a. colestaza

b. cristalurie

C. colitd pseudomembranoasa

d. sindrom Layel

e. inhiba hemopoeza

Indicati sulfamidele cu actiune sistemica:

a. sulfametoxazol

b. sulfalen

C. salazosulfapiridina

d. ftalilsulfatiazol
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e. mafenid

Numiti sulfamidele cu actiune intestinala:

a. sulfacetamida

b. sulfapiridina

c. disulformina

d. salazodimetoxina

e. mafenid

Indicati sulfamidele cu durata medie de actiune:

a. sulfadimidina

b. antrima

c. sulfadiazina

d. sulfametoxipiridazina

e. sulfadoxina

Indicati mecanismele de actiune a co-trimoxazolului:

a. inhiba topoizomeraza IV

b. inhiba dihidropteroatsintetaza

C. inhiba dihidrofolatreductaza

d. inhiba activitatea subunitatii ribosomale 30S

e. inhiba sinteza proteinelor

Indicati preparatele combinate ale sulfamidelor antibacteriene:
a. de-nol

b. trimetoprim

c. co-trimoxazol

d. antrim

e. sulfaton

Indicati spectrul de actiune al sulfamidelor antibacteriene:
a. salmonele

b. shigelle

c. toxoplasme

d. actinomicete

e. micobacteria tuberculozei

Indicati spectrul de actiune al sulfamidelor antibacteriene:
a. micoplasme

b. ricketsii

c. nocardia

d. gonococi

e. histoplasme

Numiti contrindicatiile sulfamidelor antibacteriene:

a. hou-nascuti

b. bolnavi cu porfirie

C. bolnavi cu reactii alergice la peniciline

d. bolnavi cu reactii alergice la furosemid

e. varsta dupa 65 ani

Numiti efectele adverse ale sulfamidelor antibacteriene:
a. edem angioneurotic

b. anemie hemolitica

c. policitemie

d. eritem exudativ

e. bulemie

Numiti efectele adverse de tip alergic ale sulfamidelor antibacteriene:
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a. edem angioneurotic

b. anemie hemolitica

c. policitemie

d. eritem exudativ

e. bulemie

Indicati efectele adverse renale ale sulfamidelor antibacteriene:

a. cristalurie

b. poliurie

c. anurie

d. oligospermie

e. oligurie

Indicati efecte adverse ale sulfamidelor antibacteriene:

a. icter nuclear

b. hepatita

C. insuficienta cardiaca acuta

d. agranulocitoza

e. insuficienta respiratorie acuta

Numiti masurile necesare pentru profilaxia cristaluriei provocate de administrarea
sulfamidelor antibacteriene:

a. administrarea lichidelor 1n cantitati mari

b. alcalinizarea urinei

C. administrarea internd a hidrocarbonatului de sodium

d. administrarea interna a clorurii de amoniu

e. acidificarea urinii

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru co-trimoxazol:
a. reprezinta asocierea dintre sulfametoxazol si trimetoprim

b. reprezinta principiul activ din: Biseptol, Tagremin, Septrin

c. are efect de foarte lunga durata

d. este eficace in tuberculoza la nivel renal

e. este activ in infectii respiratorii, otita medie, febra tifoida, cauzate de germeni sensibili
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru sulfadoxina:
a. este sulfamida semiretard

b. se indica in trahom si profilaxia holerei

C. este sulfamida cu actiune de foarte lunga durata

d. se administreaza in doza unica (0 data la 7 zile)

e. nu se va utiliza la copii, fiind posibil sa afecteze cartilajul 0sos

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru trimetoprim:
a. reprezinta derivat de 2,4-diamino-pirimidina

b. inhiba alcooldehidrogenaza

c. inhiba dihidrofolatreductaza

d. se indica exclusiv in monoterapie

e. se prefera asocierea cu sulfonamide antimicrobiene

indicati efectele adverse produse frecvent de sulfamidele antibacteriene:
a. cristalurie

b. eruptii cutanate

C. colitd pseudomembranoasa

d. tulburari de echilibru

e. apnee prin efect curarizant

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru sulfamidele antibacteriene:
a. actioneaza ca antagonisti competitivi ai acidului paraaminobenzoic

267



b. se recomanda a fi administrate topic la nivel cutanat, datorita unei bune tolerante la acest nivel
C. pentru cresterea eficientei terapeutice se preferd a fi asociate cu metenamina

d. reprezinta medicatia de electie in nocardioza

e. actiunea lor antibacteriana este diminuata in prezenta puroiului

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru sulfamidele sistemice:
a. traverseaza placenta

b. se metabolizeaza prin acetilare in ficat

C. se metabolizeaza prin dezacetilare in ficat

d. metabolitii au solubilitate mai mare in apa

€. nu traverseaza placenta

Numiti efectele adverse ale sulfamidelor antibacteriene:

a. sindromul lapte-alcaline

b. hepatotoxicitate

C. dermatita exfoliativa

d. colorarea in galben a dintilor, friabilitatea smaltului dentar

e. boala serului

Indicati spectrul antibacterian de actiune al sulfamidelor:

a. chlamidii

b. E. coli

c. micoplasme

d. stafilococi meticilin-rezistenti

e. mycobacterium tuberculosis

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru sulfamidele antibacteriene:
a. sunt bacteriostatice

b. sunt bactericide

c. au efect hipoglicemiant

d. pot produce neuropatie optica subacuta

e. produc fotosensibilizare

Indicati remediile antituberculoase de baza:

a. rifampicind

b. etambutol

C. izoniazida

d. pirazinamida

€. etionamida

Indicati preparatele eficiente impotriva tuberculozei:

a. eritromicina

b. rifampicina

c. cefotaxim

d. izoniazida

€. streptomicind

Indicati preparatele cu mecanism de actiune antituberculos specific prin inhibitia ADN-girazei
bacteriene:

a. rifampicina

b. ciprofloxacina

C. kanamicina

d. izoniazida

e. ofloxacina

Indicati prepatatele cu mecanism de actiune antituberculos prin inhibitia sintezei proteice prin
fixarea de subunitatea 30S:

a. rifampicina
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b. streptomicina

C. izoniazida

d. kanamicina

e. ofloxacind

Indicati mecanismele actiunii antituberculoase al preparatelor:

a. stimularea sintezei acizilor

b. stimularea sintezei proteice

C. inhibitia sintezei acizilor grasi

d. inhibitia sintezei proteice

e. favorizarea sintezei acidului folic prin antagonism competititv cu acidul p - aminobenzoic
Indicati mecanismele actiunii antituberculoase a preparatelor:

a. inhibitia sintezei acizilor grasi

b. stimularea sintezei proteice

c. stimularea sintezei peretelui bacterian

d. stimularea girazei bacteriene

e. impiedicarea sintezei acidului folic prin antagonism competitiv cu acidul p- aminobenzoic
Indicati mecanismele actiunii antituberculoase a preparatelor:

a. inhibitia sintezei peretelui bacterian

b. stimularea girazei bacteriene

c. stimularea sintezei peretelui bacterian

d. inhibitia ADN girazei bacteriene

e. impiedicarea sintezei acidului folic prin antagonism competitiv cu acidul p- aminobenzoic
Indicati principiile chimioterapiei antituberculoase:

a. se aplica totdeauna polichimioterapie

b. medicatia de prima alegere sunt chimioterapicele majore

c. medicatia de prima alegere sunt chimioterapicele minore

d. durata tratamentului este in general 6-8 luni

e. nu se tine cont de tipul populatiei microbiene pe care actioneaza chimioterapicele antituberculoase
Indicati efectele adverse posibile pentru izoniazida:

a. afectare toxica hepatica

b. hiperglicemie

c. hipoglicemie

d. nevrita periferica

e. tulburari digestive

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru izoniazida:
a. biodisponibilitate orala scazuta

b. biodisponibilitate orala crescuta

C. penetreaza bariera hematoencefalica

d. nu penetreaza bariera hematoencefalica

€. penetreaza bariera hemato-placentara

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru izoniazida:
a. biotransformare la nivel hepatic cu formare de acid izonicotinic

b. biotransformare la nivel hepatic cu formare de acid izonitrazinic

c. afectare toxica hepatica

d. mecanismul de actiune consta in inhibitia acizilor grasi cu lant lung

e. mecanismul de actiune constd in inhibitia ADN girazei bacteriene

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru rifampicina:
a. absorbtie orala aproape completa

b. rau se absoarbe la administrare orala

C. realizeaza concentratii mari in plaman, ficat
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d. realizeaza concentratii mari in bila, urina

€. trece In cazeumul tuberculos

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru rifampicina:
a. mecanismul de actiune este bactericid

b. mecanismul de actiune este bacteriostatic

C. rezistenta dezvolta repede

d. rezistenta dezvolta lent

e. n tuberculoza se asociaza cu polichimioterapice

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru etambutol:
a. este un antituberculos major

b. este un antituberculos minor

C. rau se absoarbe dupa administrare orala

d. bine se absoarbe dupa administrare orala

e. trece bariera hematoencefalica

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru etambutol:
a. este un medicament antilepros

b. este un medicament antituberculos

c. mecanismul de actiune antituberculos este bacteriostatic

d. mecanismul de actiune antilepros este bactericid

e. poate produce nevrita optica

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru etambutol:
a. mecanismul de actiune antituberculos este bactericid

b. mecanismul de actiune antituberculos este bacteriostatic

c. tratamentul se face sub control oftalmologic

d. supraveghere particulara a pacientilor ce fac tratament si cu disulfiram

€. supraveghere particulara a pacientilor ce fac tratament cu antimalarice
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru streptomicina:
a. este un antituberculos minor

b. este un antituberculos major

c. absorbtie digestivd redusa dupa administrare orald

d. absorbtie digestiva inalta dupa administrare orala

€. nu penetreaza barierd placentara

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru etionamid:
a. este un antituberculos major

b. este un antituberculos minor

c. este un medicament sintetic

d. este un medicament din grupul fluochinolonelor

e. este un medicament din grupul aminoglicozidelor

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru etionamid
a. este un antituberculos minor

b. este un antituberculos major

C. realizeaza concentratii active in lichidul cefalorahidian

d. nu penetreaza in lichidul cefalorahidian

€. poate provoca tulburdri endocrine

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru cicloserina:
a. este un antituberculos minor

b. este un antituberculos major

c. este un antibiotic

d. este un medicament sintetic

e. mecanismul de actiune este bacteriostatic
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Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru capreomicini:
a. este un antituberculos major

b. este un antituberculos minor

C. absorbtie orala redusa

d. absorbtie orala buna

e. poate induce pierderi de electrolizi

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru dapsona:
a. este activa pe M. tuberculosis

b. este activa pe M. leprae

C. absorbtie buna si completa din tubul digestiv

d. nu se absoarbe din tubul digestiv

e. poate induce tulburari nervoase

Numiti antituberculoase de eficacitate medie:

a. izoniazida

b. etionamid

c. etambutol

d. tiocetazona

e. streptomicina

Numiti cele mai eficace antituberculoase:

a. etambutol

b. acid aminosalicilic

C. streptomicina

d. rifampicina

e. izoniazida

Indicati medicamentele cele mai putin eficace in tratamentul tuberculozei:
a. rifampicina

b. streptomicina

c. etambutol

d. acid aminosalicilic

€. tiocetazona

Indicati medicamentele antileproase:

a. acid nalidixic

b. co- trimoxazol

c. solasulfon

d. dapsona

e. nitroxolina

Indicati medicamentele antituberculoase:

a. imipenem

b. izoniazida

c. co-trimoxazol

d. capreomicina

e. kanamicina

Indicati macrolide polienice cu proprietiti antimicotice:
a. amfotericina B

b. clorfenesina

c. levorina

d. tolnaftat

e. grizeofulvina

Numiti preparatele utilizate in terapia pitiriazisului:
a. miconazol
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b. tinidazol

c. griseofulvina

d. econazol

e. flucitozina

Indicati antimicotice pentru utilizarea sistemica:
a. clotrimazol

b. fluconazol

c. terbinafina

d. tolnaftat

e. acid salicilic

Numiti efectele adverse ale amfotericinei B:

a. hipokaliemie

b. soc anafilactic

c. HTA

d. agranulocitoza

e. afectare renala

Indicati antibioticele antimicotice polienice:

a. nistatina

b. levorina

c. natamicina

d. flucitozina

e. capreomicina

Numiti indicatiile natamicinei:

a. candidoza locala si intestinala

b. aspergiloza

C. sistemic 1n candidoza viscerala

d. tricomoniaza

e. micoze respiratorii

Indicati efectele adverse ale amfotericinei B:

a. insuficienta renala

b. tromboflebita la locul injectarii

c. hipocorticism endogen

d. sindrom cenusiu

e. soc anafilactic

Numiti efectele adverse produse de griseofulvina:
a. albuminurie

b. fotosensibilizare

c. hipokaliemie

d. tromboflebita la locul injectarii

e. leucopenie

Indicati efectele adverse produse de amfotericina B:
a. gastroenterita hemoragica

b. leziuni hepatice

c. hipomagneziemie

d. hiperpotasemie

e. scaderea rezervei alcaline

Numiti indicatiile terapeutice ale miconazolului:
a. iv in perfuzie in infectii fungice severe cu coccidioides
b. oral in candidoza orala si intestinala

C. topic in pitiriazis
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d. intravaginal in candidoza

e. oral in tricomoniaza

Indicati medicamente de prima alegere in candidozele superficiale:
a. clotrimazol

b. flucitozina

C. nistatin

d. amfotericina B

e. ketoconazol

Numiti antimicotice din grupul derivatilor imidazolului:

a. econazol

b. flucitozina

c. amfotericina

d. ketoconazol

e. miconazol

Indicati antimicotice utilizate local si sistemic?

a. clotrimazol

b. flucitozina

c. terbinafina

d. nistatina

e. miconazol

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru clotrimazol:
a. este un derivat bis-triazolic

b. este un derivat imidazolic

C. se prezinta ca o pulbere cristalina, colorata

d. este usor solubil in apa si alcool

e. este o pulbere criatalind incolora, insolubila in apa

Indicati antimicoticele care prezinta o difuziune buna in LCR:
a. ketoconazol

b. flucitozina

c. fluconazol

d. amfotericina B

e. clotrimazol

Indicati antimicoticele care actioneaza influentind membrana celulara a fungilor:
a. griseofulvina

b. miconazol

c. clotrimazol

d. amfotericina B

e. econazol

Indicati antimicoticele cu potential hepatotoxic:

a. flucitozina

b. natamicina

c. ketoconazol

d. nistatina

e. amfotericina B

Indicati antimicoticele care nu actioneazi asupra Candida albicans?
a. clotrimazol

b. pecilocin

c. amfotericina B

d. tolnaftat

e. flucitozina
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Indicati antimicoticele care pot fi administrate in infectii fungice sistemice in perfuzie iv:
a. clotrimazol

b. econazol

c. fluconazol

d. miconazol

e. amfotericina B

Indicati mecanismele de actiune ale preparatelor antivirale:
a. inhiba Intrarea virusului in celula

b. inhiba transcrierea genomului viral

C. inhiba asamblarea componentelor virale si eliberarea virusului
d. inhiba translarea ARNm viral

e. inhiba duhidrofolat reductaza cu blocarea acidului folic
Numiti antiviralele efective fata de virusul herpetic:

a. zidovudina

b. aciclovir

C. vidarabina

d. valaciclovir

e. ciclofosfan

Numiti antivirale efective fata de flavivirusuri ( virusului hepatic C).:
a. interferon alfa-2b

b. PEG interferon alfa-2b

c. PEG interferon alfa-2a

d. foscarnet

e. interferon alfa -2a

Numiti preparatele antivirale efective fata de retrovirusi (virusul imunodificientei HIV):
a. delavirdina

b. tenofovir

c. abacavir

d. lopinavir

e. idoxuridin

Indicati preparatele antivirale cu activitate asupra ADN-ului viral:
a. amantadina

b. trifluridina

c. valganciclovir

d. brivudina

e. lamivudina

Numiti preparatele antivirale cu activitate asupra ARN-ului viral:
a. foscarnet

b. afovirsen

c. fomiversen

d. interferoni

e. aciclovir

Indicati antiviralele efective fata de virusul gripal:

a. oseltamivir

b. amantadina

C. zidovudina

d. zanamivir

e. rimantadina

Indicati mecanismele de actiune ale preparatelor antivirale efective fata de virusul gripei:
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a. inhiba timidinkinaza virala

b. inhiba proteina M2

C. inhiba neuroaminidaza

d. inhiba transcriptia virala

e. inhiba fuziunea virala

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru interferoni:
a. antivirala

b. imunomodulatoare

c. antiproliferativa

d. induc modificari biochimice ce creaza o stare antivirala in celulele infectate
e. antioxidanta

Indicati preparatele utilizate pentru tratamentul giardiozei:

a. levamizol

b. metronidazol

c. furazolidon

d. pirantel

e. mebendazol

Numiti indicatiile metronidazolului:

a. tuberculoza

b. lamblioza

C. amebiaza

d. malarie

e. tricomonadoza

Indicati preparatele utilizate in tratamentul tricomonadozei:
a. metronidazol

b. furazolidon

c. tinidazol

d. chiniofon

e. clorochina

Indicati preparatele utilizate pentru chimioprofilaxia individuala a malariei:
a. clorochina

b. meflochina

c. doxiciclina

d. primachina

€. pirimetamina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru clorochina:
a. antiaritmica

b. antiinflamatoare

C. amebicida

d. imunodepresiva

€. antivomitiva

Numiti grupele de preparate utilizate in tratamentul malariei:
a. derivatii chinolinici

b. macrolide

C. biguanide

d. derivatii nitroimidazolului

e. aminoglicozide

Numiti indicatiile furazolidonului:

a. infectii cauzate de trichomonade

b. giardioza
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c. dizenterie

d. balantidiaza

e. amebiaza

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru metronidazol:

a. este utilizat in tratamentul complex pentru eradicarea H pylori

b. in cazul administrarii perorale poseda o biodisponibilitate de aproximativ 100%
C. rapid se elimind din organism, avand o perioada de semiveata de 2-4 ore

d. poate provoca xerostomie, gustul metalic, stomatita, glosita

e. in asociere cu alcoolul manifesta efect disulfiramic

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru clorochina:

a. provoaca lezarea tuturor formelor eritrocitare de plasmodii sensibili

b. provoaca lezarea tuturor formelor preeritrocitare de plasmodii sensibili

C. poate fi utilizata in tratamentul lupusului eritematos

d. este indicata in retinopatii si cheratopatii si afectiuni cu dereglarea vazului

€. nu se absoarbe din tubul digestiv i se administreaza numai parenteral

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru furazolidon:

a. nu este efectiv in tratamentul infectiilor provocate de trichomonade

b. bine penetreaza in organe si tesuturi, iclusiv si sistemul nervos central

C. o parte se elimind pe cale intestinald formand concentratii efective fatd de unele infectii Gr-
d. provoaca intoleranta fata de alcool

e. preparatul inhiba monoaminoxidaza si necesita precautii in administrare
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru mebendazol:

a. este un preparat antiprotozoic cu spectrul larg de actiune

b. inhiba procesele de utilizare a glucozei si formare a ATP-ului la nematodoze

C. bine se absoarbe din tubul digestiv fiind efectiv in amebiaza extraintestinala

d. in cazul indicarii preparatului nu este necesara pregatirea preventiva a pacientilor
e. este un derivat imidazolic efectiv fata de majoritatea nematodozelor intestinale
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru pirantel:

a. este efectiv 1n tratamentul enterobiozei si ascaridozei

b. este indicat in tratamentul infectiilor cauzate de trichomonade

C. blocheaza transmisia neuromusculara cu relaxarea musculaturii nematodelor

d. stimuleaza musculatura helmintilor cu dezvoltarea ulterioara a paraliziei spastice
e. slab se absoarbe din tubul digestiv (pana la 50%)

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru levamizol:

a. specific inhiba succinatdehidrogenaza cu blocarea proceselor energetice a helmintilor
b. poseda efect imunomodulator

C. este utilizat in tratamentul artritei reumatoide

d. este efectiv in tratamentul cestodozelor

e. este limitat utilizat din cauza reactiilor adverse grave

Indicati preparatele utilizate in cestodozele intestinale:

a. niclosamida

b. prazicvantel

C. aminoacrichina

d. pirantel

e. levamizol

Numiti preparatele efective in echinococoza:

a. mebendazol

b. albendazol

C. piperazina

d. befeniu
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e. pirviniu

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru albendazol:
a. poseda spectrul larg fata de nematodozele intestinale

b. dupa acivitate nu prevaleaza mebendazolul

C. poseda efect antimalaric

d. manifesta actiune in echinococoza

€. poseda toxicitate joasa

Indicati preparatele utilizate in tratamentul helmintiazelor tisulare (extraintestinale):
a. dietilcarbamazina citrat

b. ivermectina

c. prazicvantel

d. metronidazol

e. furazolidon

Indicati preparatele antihelmintice:

a. cloramfenicol

b. nitroxolina

c. pirantel

d. mebendazol

e. pirviniu

Indicati preparatele antiprotozoice:

a. levamizol

b. mebendazol

c. furazolidon

d. metronidazol

e. tinidazol

Indicati preparatele antimalarice utilizate in formele de malarie rezistente la clorochina:
a. meflochina

b. metronidazol

C. doxiciclina

d. artesunat

e. furazolidon

Numiti indicatiile metronidazolul:

a. amebiaza

b. malarie

c. lues

d. ulcer duodenal

e. infectii anaerobe

Numiti indicatiile furazolidonului:

a. infectiile intestinale bacteriene (dizenterie bacilara, paratifos, toxicoinfectii paratifice)
b. infectii ale cailor urinare

C. lamblioza

d. infectii cutanate

e. dizenterie amibiana

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru levamizol:
a. produce paralizia musculaturii helmintilor, afectand glicoliza anaeroba

b. excitda musculatura helmintilor

C. poseda actiune imunostimulanta

d. se administreaza independent de mese

e. dupa intrebuintarea preparatului purgativele se administreaza numai in constipatii
Numiti indicatiile levamizolului:
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a. ascaridoza

b. teniaza

C. opistorcoza

d. metagonimoza

e. anchilostomidoza

Numite preparatele eficiente in cestodozele intestinale:

a. niclosamid

b. befeniu hidroxinaftoat

c. aminoacrichina

d. praziquantel

e. levamizol

Indicati preparatele eficiente in nematodozele intestinale:

a. levamizol

b. befeniu hidroxinaftoat

c. mebendazol

d. niclosamid

e. triclorofen

Indicati preparatele antineoplazice din grupul agentilor alchilanti:
a. melfalan

b. dacarbazina

C. tetraplatinad

d. doxorubicina

e. dactinomicina

Numiti preparatele antineoplazice din grupul antimetabolitilor:

a. azatioprina

b. citarabina

C. hidrocarbamida

d. carminomicina

e. bleomicina

Indicati preparatele antitumorale de provenenta vegetala:

a. etopozida

b. docetaxel

C. vindesina

d. olivomicina

€. bruneomicina

Indicati preparatele antitumorale din grupul anticorpilor monoclonali:
a. transtuzumab

b. rituximab

c. bevacizumab

d. colhamina

e. colhicina

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru agentii alchilanti:
a. ciclofosfanul este cel mai utilizat din grupul cloretilenaminelor

b. tiofosfamidul este cel mai utilizat din grupul etileniminelor

c. mielosanul se foloseste in acutizarea mieloleucozei cronice

d. compusii din platina se utilizeaza in monoterapia hemoblastozelor

e. agentii alchilanti inhiba sinteza ARN-ului celulelor tumorale
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru antimetaboliti:
a. metotrexatul inhiba dihidrofolatreductaza si inhiba sinteza ADN-ului
b. metotrexatul este utilizat in special in leucemiile acute mai des la copii
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C. fluorouracilul se utilizeaza in leucemiile acute

d. fluorourocilul este utilizat in tumorile adevarate

e. mercaptopurina se utilizeza mai des in leucemiile acute la adulti

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru antibioticele antitumorale:
a. olivomicina se utilizeaza 1n tumorile testiculare

b. doxorubicina se utilizeaza in tratamentul sarcoamelor osteogene

c. bleomicina este eficient in cancerul mucoasei cavitatii bucale, laringelui

d. L-asparaginaza este utilizata in leucemiile limfoblastice acute

e. mielosanul este utilizat in acutizarea mieloleucozei cronice

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru preparatele antitumorale de
origine vegetala:

a. vinblastina este utilizata in formele generalizate de limfogranulomatoza

b. alcaloizii din Vinca Rosea L provoaca denaturarea tubulinei cu stoparea mitozei
C. vincristina este utilizata in tratamentul hemoblastozelor

d. taxanii sunt preparatele obtinute din radacinele brandusei

e. etopozida se utilizeaza in hemoblastoze

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru antitumoralele din grupul
preparatelor hormonale:

a. estrogenii se utilizeaza in cancerul de prostata

b. androgenii se utilizeza in cancerul mamar

c. antiandrogenii se utilizeaza in cancerul de prostata

d. antiestrogenii se utilizeaza in cancerul glandei mamare

e. aminoglutetimida inhiba aromataza

Indicati particularititile farmacologice caracteristice pentru citochine:

a. la citochine se refera interferonii

b. citochinele activeaza celulele citotoxice T-Kileri

c. aldesleucina si proleucina sunt derivatii interleucinei - 2

d. L - asparaginaza este o citochina obtinuta din celulele sistemului imun

e. Factorii coloniestimulatori se utilizeaza pentru inhibarea sistemului hematopoietic
Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru preparatele antitumorale din
grupul anticorpilor monoclonali:

a. anticorpii monoclonali sunt recomandati in monoterapia tumorilor

b. transtuzumabul este utilizat in cancerul glandei mamare

C. transtuzumabul inhiba receptorii HER2

d. bevacizumabul inhiba cresterea vaselor noi in tumoare

e. rituximabul actioneaza asupra limfocitelor T

Indicati preparatele utilizate in cancerul mamar:

a. doxorubicina

b. metotrexat

c. ciclofosfan

d. mielosan

e. citarabina

Indicati preparatele specifice utilizate in leucemii:

a. citarabina

b. rubocimina

c. ciclofosfan

d. metotrexat

e. fluorouracil

Numiti preparatele radioprotectoare:

a. mexamina
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b. cistafox

c. malonitil

d. levovist

e. iodamid

Numiti radioproectoarele antioxidante:

a. cisteamina

b. ulei vegetale

c. aminopropil-amiroetil-tiofosfat

d. iodura de potasiu

e. nitrit de sodiu

Indicati preparatele utilizate in tratamentul cancerului de prostata:

a. dietilstilbestrol

b. flutamid

c. fosfestrol

d. tamoxifen

e. testosteron propionat

Indicati preparatele utilizate in tratamentul cancerului pulmonar microcelular:
a. ciclofosfan

b. nitrozometiluree

C. topotecan

d. mielosan

e. dacarbazina

Indicati efectele adverse care apar frecvent la administrarea preparatelor antitumorale?
a. greata

b. voma

C. constipatie

d. febra

e. soc anafilactic

Numiti preparatele diuretice utilizate in tratamentul intoxicatiilor acute?
a. spironolactona

b. manitol

c. triamteren

d. ureea

e. amilorid

Indicati factorii care pot favoriza aparitia reactiilor adverse de tip toxic:
a. indice terapeutic mic

b. ineficienta functionarii organelor de metabolizare si eliminare

c. interactiuni medicamentoase cu efect sinergic

d. contactul prealabil cu substanta activa

e. volum de distributie mare

Indicati afirmatiile corecte referitoare la reactiile adverse de tip alergic?
a. apar datorita unor particularitati farmacocinetice

b. nu depind de doza

C. sunt caracteristice medicamentelor cu o toxicitate intrinseca mare si indice terapeutic mic
d. sunt incrucisate pentru compusii inruditi structural

e. prezenta lor este mare in conditiile administrarii medicamentelor pe cale orala
Numiti complicatiile medicamentoase cauzate de factorii genetici:

a. idiosincrazia

b. inductia enzimelor hepatice

C. supresia enzimelor hepatice
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d. sindromul rebound

e. sindromul de lipsa

Numiti complicatiile medicamentoase cauzate de suspendarea tratamentului medicamentos:
a. idiosincrazia

b. inductia enzimelor hepatice

c. supresia enzimelor hepatice

d. sindromul rebound

e. sindromul de lipsa

Numiti complicatiile medicamentoase cauzate de hipersensibilitatea bolnavilor:
a. reactii imnoalergice de tip imediat

b. reactii imunoalergice de tip intarziat

c. tahifilaxia

d. toleranta

e. disbacterioza

Numiti complicatiile medicamentoase cauzate de reactiile adverse specifice si nespecifice ale
medicamentelor:

a. actiunea nefrotoxica

b. actiunea hepatotoxica

C. actiunea ulcerigena

d. candidomicoza

e. suprainfectia bacteriana

Indicati definitiile antidoturilor:

a. preparate medicamentoase ce poseda actiune de neutralizare si/sau eliminare a toxicelor
b. preparate medicamentoase ce poseda actiune de preintimpinare a dezvoltarii simptomelor
intoxicatiei cu un toxic anumit

C. preparate medicamentoase ce poseda actiune antagonista fatd de un toxic anumit
d. preparate medicamentoase ce poseda actiune agonista fata de un toxic anumit

e. preparate medicamentoase ce poseda actiune de potentare a unui toxic anumit
Indicati cum se divizeaza antidoturile dupa mecanismul de actiune:

a. fizice

b. chimice

c. fiziologice

d. inhibitoare

e. stimulatoare

Numiti antidodurile utilizate in intoxicaia cu morfina si alte analgezice opioide:
a. naloxona

b. nalorfina clorhidrat

C. izonitrozina

d. dipiroxim

e. aloxim

Numiti antidodurile utilizate in intoxicaia cu compusi organofosforici:

a. naloxona

b. nalorfina clorhidrat

C. izonitrozina

d. dipiroxim

e. aloxim

Nimiti antidoturile utilizate in intoxicatia cu hipnotice:

a. flumazenil

b. bemegrid

C. galantamina
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d. unitiol

e. naloxon

Numiti antidoturile utilizate in intoxicatia cu m- colinoblocante (atropini, platifilina) etc.:
a. fizostgmina

b. nalmefen

C. galantamina

d. aminostigmina

e. naloxon

Numiti antidotii utilizati in intoxicatia cu cianuri:

a. nitrit de sodiu

b. amilnitrit

c. tiosulfat de sodiu

d. izonitrozina

e. dipiroxim

Numiti preparatele utilizate in intoxicatia cu oxid de carbon (CO):

a. aminofilina

b. acid ascorbinic

C. glucoza

d. oxigen

e. digibind

Indicati preparatele ce vor provoca mai frecvent ca efect advers bronospasmul:

a. acidul acetilsalicilic

b. propranolol

C. neostigmina

d. ipratropiu bromid

e. salbutamol

Indicati preparatele ce vor provoca mai frecvent ca efect advers hipotensiunea si colapsul
ortostatic:

a. trimetafan

b. nifedipina

C. clonidina

d. izoturon

€. dopamina

Indicati preparatele ce vor provoca mai frecvent ca efect advers nefrita interstitiala:
a. acid acetilsalicilic

b. furosemid

c. litiu carbonat

d. esentiale

e. acid urzodezoxicolic

Indicati preparatele ce vor provoca mai frecvent ca efect advers ulcerul gastric si duodenal:
a. prednisolon

b. acid acetilsalicilic

C. spironolactona

d. sucralfat

e. mizoprostol

Indicati grupele de preparate ce vor provoca mai frecvent ca efect advers disbacterioza:
a. antibioticele

b. nitrofuranele

c. glucocorticoizii

d. antiinflamatoarele nesteroidiene
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e. inhibitorii enzimei de conversie

Indicati preparatele care poseda un potential major de provocare a dependentei
medicamentoase:

a. trimeperidind

b. fenobarbital

c. amfepramon

d. diclofenac

e. piracetam

Indicati preparatele antagoniste la nivel de actiunea lor asupra enzimelor hepatice:
a. fenobarbital + eritromicina

b. diazepam + isoniazida

c. rifampicina + cloramfenicol

d. fenilbutazon + clordiazepoxid

e. cimetidinad + ketoconazol

Indicati asocierele nerationale din punct de vedere farmacodinamic ale grupelor de
antibiotice:

a. peniciline + cloramfenicol

b. cefalosporine + tetracicline

c. peniciline + tetracicline

d. cefalosporine + aminoglicozide

e. peniciline + aminoglicozide

Indicati erorile tipice care duc la interactiuni farmaceutice nefavorabile:

a. asocierea intr-o seringd a preparatelor necunoscute

b. instabilitatea solutiilor perfuzabile

C. nerespectarea regulilor de pastrare a preparatelor

d. administrarea asociatd a preparatelor antagoniste la nivel de receptori

e. administrarea asociata a preparatelor cu capacitate de legare pe aceleasi tipuri de proteine
Indicati interactiunile potential periculoase ale preparatelor medicamentoase:

a. alfa, beta - adrenomimetice + anestezice generale

b. furosemid + glucocorticoizii

c. aminoglicozide + furosemid

d. diuretice + inhibitorii enzimelor de conversie

e. beta - adrenoblocantele + diureticele

Numiti proprietitile farmacocinetice ale aurotiomalatului de sodiu folosit ca antireumatic in
poliartrita reumatoida

a. se concentreazd in membranele sinoviale, ficat, ganglioni limfatici, maduva osoasa
b. fixare pe proteinele serice si elementele figurate

C. eliminare lentd prin urina si fecale

d. eliminare exclusiv renala

e. transport 1n sange liber, nelegate de proteinele serice

Numiti preparatele de prima alegere in candidozele superficiale:

a. clotrimazol

b. ampicilina

C. nistatin

d. amfotericina B

e. cloramfenicol

Numiti mecanismele vasodilatatoare a vaselor coronariene in angina pectorala:
a. cresterea concentratiei de AMPc

b. reducerea concentratiei mioplasmatice de calciu

c. aport de oxid de azot (NO)
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d. stimularea fosfodiesterazei

e. blocarea recaptarii adenozinei in celulele miocardice

Indicati mecanismele moleculare ale actiunii antianginoase a nitratilor:

a. elibereaza oxid nitros, prin biotransformare

b. activeaza receptorul pentru oxidul nitros

C. cresc concentratia de GMPc

d. inhiba guanilatciclaza

e. scad concentratia de AMPc

Indicati particularitatile farmacologice caracteristice pentru dipiridamol:
a. stimuleaza recaptarea adenozinei in celulele miocardice

b. coronarodilatator

c. antiagregant plachetar

d. favorizeaza sinteza de ATP in miocard

Numiti proprietatile farmacologice ale biscumacetatului de etil:

a. blocheaza formarea factorilor II, VILIX,X in ficat

b. la supradozare apare fragilitatea sporita a vaselor

C. micsoreaza nivelul de proteine C si S

d. poseda durata scurta de actiune

€. actioneaza numai ,,in vivo"

Numiti mecanismele actiunii anticoagulante ale heparinei:

a. activeaza antitrombina III;

b. oprima activitatea factorilor IX, X, XI, XII si calicreinei;

c. inhiba sinteza protrombinei in ficat;

d. inhiba activitatea tromboplastinei si deregleaza trecerea protrombinei in trombina,;
e. blocheaza activitatea proteolitica a trombinei si deregleaza trecerea fibrinogenului in  fibrina
Selectati indicatiile pentru folosirea coagulantelor:

a. hemoragie gastrica

b. hipo- si afibrinogenemie

c. hemoragii parenchimatoase

d. in supradozarea anticoagulantelor cu actiune indirecta

e. utilizarea antibioticelor cu spectru larg de actiune

Numiti efectele farmacologice ale diureticelor de ansa

a. Diuretice de activitate inalta si intensitate mare

b. Provoaca pierderi de Na* (primar), K*,CI", Mg*, Ca*

c. Datorita latentei mari, nu se pot folosi in urgente hipertensive sau in edem pulmonar acut
d. Creste fluxul sangvin renal si redistribuirea sangelui din medulara in corticala
e. Durata efectului: foarte lunga 3-5 zile

Numiti contraindicatiile diureticelor de ansa

a. Ciroza hepatica decompensata

b. Intoxicatie cu digitalice

c. Hiperkaliemie, hipercalciemie, hiponatriemie

d. Copii pana la 2 ani

e. Hipokaliemie, hiponatriemie marcate

Numiti preparatele ce contribuie la alcalinizarea urinei

a. blemaren

b. magurlit

c. solimoc

d. amoniu clorid

e. hidrocarbonat de Na

Numiti H1 antihistaminicele primei generatii
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a. cetirizina

b. prometazina

c. loratadina

d. fexofenadina

e. antazolina

Numiti inhibitorii degranularii mastocitelor

a. cromoglicat disodic

b. ipratropiu bromid

c. nedocromil

d. ketorolac

e. ketotifen

Numiti reactiile adverse ale H1 antihistaminicelor de generatia I1
a. sedare si somnolenta

b. blocheazi canalele de potasiu din sistemul de conducere intracardiac
c. aritmii ventriculare de tip piruet

d. cresterea vascozitatii secretiilor traheobronsice

e. in dozele mari la copii -convulsii, iritabilitate

Numiti caracteristicele farmacologice ale ketotifenului

a. stabilizeaza mastocitele, impiedicand degranularea lor

b. impiedica eliberarea de histamina din mastocite

c. blocheaza prelungit receptorii histaminergici de tip H1

d. micsoreaza producerea de anticorpi

e. restabileste functiile sistemului imunitar

Numiti indicatiile principale pentru preparatele imunosupresoare
a. in transplant de organe, cu intentia de a limita fenomenele de rejectie
b. in bolile autoimune

C. In rau de miscare

d. in tratamentul imunodeficientelor

e. In tratamentul infectiilor virale sau bacteriene

in ce fizi pot apirea interactiuni medicamentoase de tip farmacodinamic?
a. absorbtie

b. distributie

C. interactiune cu receptorii

d. biotransformare

e. excretie

Numiti preparatele antibacteriene au actiune bactericida:

a. co-trimoxazol

b. sulfonamide

c. tetraciclinele

d. acidul PAS

e. polimexinele

Numiti medicamentele antituberculoase cu eficacitate medie (Grupa 2):
a. etionamida

b. etambutol

c. streptomicina

d. izoniazida

e. acidul PAS

Numiti combinatiile rationale de medicamente antituberculoase:
a. izoniazida + etambutol

b. streptomicina+ kanamicina
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C. izoniazida + rifampicina

d. etionamida+ etambutol

e. ampicilind+pirazinamida

Numiti spectrul de actiune al metronidazolul:

a. bacteriile anaerobe

b. protozoarele (trichomonaza, giardioza, balantidiaza, toate formele de amebiaza
c. infectiile cu H. Pylori (ulcer gastric si duodenal)

d. infectiile aerobe

e. micobacteria tuberculosei

Numiti proprietatile levamisolului:

a. activitate antihelmintica fatd de nematode

b. spectru larg de actiune

C. proprietdti imunomodulatoare

d. proprietati imunomosupresoare

€. activitate antihelmintica fata de cestode.

Selectati caracteristicile farmacologice ale antiaritmicelor grupei 1A:

a. blocheaza canalele de Na in faza 0 si 4 a depolarizarii

b. blocheaza canalele de Na in faza 0 si 2 a depolarizarii

C. blocheaza alfa-adrenoreceptorii periferici

d. blocheaza beta-adrenoreceptorii periferici

e. blocheaza colinoreceptorii periferici

Selectati carecteristicile farmacologice ale beta-adrenoblocantelor ca antiaritmice:
a. mecanismul antiaritmic este bazat pe blocarea beta;-adrenoreceptorilor

b. mecanismul antiaritmic este bazat pe blocarea alfa;-receptorilor

c. mecanismul antiaritmic este bazat pe blocarea activitatii adenilatciclazei

d. mecanismul antiaritmic este bazat pe diminuarea cantitatii d¢ AMPc

e. mecanismul antiaritmic este bazat pe cresterea cantitatii de AMPc

Selectati caracteristicile farmacologice ale adenozinei, ca preparat antiaritmic:
a. mecanismul antiaritmic consta in dereglarea fluxului ionilor de K

b. mecanismul antiaritmic consta in dereglarea fluxului ionilor de Ca

C. la administrarea intravenoasa, in bolus stimuleaza direct automatismul nodului sinusal
d. la administrarea intravenoasa, in bolus micsoreaza PRE la nivelul nodului
atrioventricular

e. este indicatd in tahiaritmiile supraventriculare paroxistice

Folosind schema raspundeti la urmétoarea intrebare: cum se numeste interactiunea dintre
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doua substante medicamentoase?
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1- modificarea transmisiei neuromusculare sub influenta substantei A (anatruxoniu)

2- modificarea transmisiei neuromusculare sub influenta substanfei A, introduse pe
fondul actiunii substantei B ( Eter). Inscrierea contractiilor muschiului
gastrocnemian (M) in exercitarea electrica a nervului motor (N).

agonism
sinergism
antagonism
afinitate
dependenta

P00 T

Raspundeti folosind schema la urmétoarea intrebare: care este caracterul interactiunii
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I-modificarea transmisiei neuromusculare sub influenta substantei A.
2-modificarea transmisiei neuromusculare sub influenta substantei A, introduse pe fondul actiunii
substantei B. Inscrierea contractiilor muschiului gastrocnemian (M) in exercitarea electrica a

nervului motor (N).
agonism
sinergism
antagonism
afinitate
dependenta

®o0 o

Cum se numeste reactia organismului observata la administrarea repetata a substantei
medicamentoase? Raspundeti folosind schema. (Sdgetile indicd momentul introducerii

substanteli.)

200

700 |-
ffﬂt—‘./\\.,’/\\h-’ M W
40}

rZ0
Timpul

ora 12.00 ora 12.10 ora 12.20 ora 12.30

Hg

Tensiunea arteriali, mm

. agonism

. sinergism

. antagonism
. afinitate

. tahifilaxie

O OO T D
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Folosind schema raspundeti la urmétoarea intrebare: care este caracterul interactiunii
substantelor A si B la utilizarea lor asociata (A+B)?
(Se dau marimile medii cu limitele lor de certitudine)

oo ——— - - — e —— -
L

¥ sl

- S0

(&

R
Ao
1T

sinergism prin sumare
sinergism prin potentare
antagonism prin potentare
antagonism prin sumare
agonism invers

®o0 o
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Sa se determine preparatele medicamentoase A, B, C, care actioneaza asupra transmisiei
excitatiei in sinapsele colinergice (neostigmina, carbacolina, aceclidina). Problema se va
analiza consecutiv de la I la 1.

A B C

Initial Dupa Initial Dupa Initial Dupa
administ administ administ
rare rare rare

Normal

Dupa
disecarea
fibrelor
colinergice
postgangliona
re

Diametrul pupilei

Contractia

muschiului l 1 l

I scheletal in vitro

(muschi rect
abdominal de
broascd)

. A —Neostigmina
. B —Neostigmina
. B — Carbacolina
. A — Carbacolina
. C— Aceclidina

O O 0O T
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Determinati preparatul medicamentos A.
I, Animal intact

Respiratia
A
Tensiunea
arteriald (108, ' I L N L L | 11 i Timpul

....................................................................................

. Animal cu nervii sinusurilor carotidieni disecati

Respiratia  WAAVAAVMAVVVWAMAMMMAMAAWAUVA

arteriald kel 1 ] i 1 ] 1 ] ] L Timpul

pilocarpina
aceclidina
cititon
neostigmina
atropina

®oo0 o

in baza figurii determinati substantele medicamentoase A si B.
A B

A — Pilocarpina
B — Pilocarpina
A — Propranolol
A — Atropina
B — Atropina

®oo0 o
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Determinati grupa de medicamente la care se refera preparatul medicamentos A. Substanta A

si acetilcolina au fost administrate in solutia pentru incubare.
Tonusul
mugchiulul rect
abdominal izalat
de broascd

L1 '

Acetilcoling Acetilcoling

adrenomimetice
adrenoblocante
colinomimetice
colinoblocante
anticolinesterazice

P00 T

Pe schema inervatiei eferente indicati locul actiunii (1-5) M-colinoblocantelor,
ganglioblocantelor si miorelaxantelor.
Noti: CR - centrul respirator, CVM - centrul vasomotor.

Iona sinocarctidiand

Fibrl musculard striath

a. 1-—ganglioblocante
b. 2 — m-colinoblocante
c. 3 —ganglioblocante
d. 4 — miorelaxante
. 5 —miorelaxante
n baza modificarilor frecventei contractiilor cardiace, inregistrate atat in conditii obisnuite,
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cat si pe fundalul administririi substantelor colinergice si electrostimulirii nervului vag,
determinati substantele A si B.

PES — perioada de electrostimulare a nervului vag; Ach —administrarea acetilcolinei; ES —
electrozi stimulatori.

Schema Inervarii ES
cordului de ciitre R@&
nervul vag SNC "

1O

A — pilocarpina

A — hexametoniu

A — neostigmina

B - pilocarpina

e. B —atropina

Carei grupe de medicamente apartine substanta A? Nota: la administrarea repetata a
acetilcolinei (Ach) doza ei a fost marita de 10 ori.

oo

170+

Tensiunea |50
arteriald $
{mmHg) 130+

110+

15
Secretia
salivei 10
{mel/sec)

5 L

ganglioblocante

miorelaxante

m-colinoblocante

m-colinomimetice

. h-colinomimetice

Determinati preparatele medicamentoase colinergice A, B, C (neostigmina, tubocurarina,
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suxametoniu).

I

Amplituda contractiilor
muschilul gastrocnemian la
electrostimularea nervulul
motor

Contractla mugchilul rect A B C
abdominal de broascs in vitro +

111

Amplituda contractiilor
muschilul gastrocnemian la
electrostimularea nervului
motor

. A —suxametoniu
B — suxametoniu
. A —tubocurarina
. B —neostigmina
. C —neostigmina

o o

© OO0

Determinati substantele medicamentoase A si B (inregistrarea contractilitatii muschiului
gastrocnemian de broasca ca raspuns la electrostimularea nervului ischiatic).

A A Colinesterazd A Neostigmind
| + Voo
B g Collnesterazl B Neostigmink

. A —suxametoniu
. A —tubocurarina

B — suxametoniu
. B —tubocurarina
A — atropina

©T o0 T
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Determinati preparatele medicamentoase A, B, C (aceclidina, atropina, neostigmina).
Problema se va analiza consecutiv de la | la I11. Ach — acetilcolina.

A

C
| i |
| Tonusul intestinului 'fw'w M N\an-l“"m
A B B
Tensiunea arteriald __l‘.--—-— ——lk ——l\k
A

| ® 1
0 Tonusul intestinului WKN“\«» %
A

| |
B A C
Tensiunea arteriala _1,-—1-""_ l l

A
E’?‘gt’::f'ﬂ:”““ ﬂl_n_ _r\_T_ﬂ_ _n_T_n_
abdominal de
W roascainvio | | o I 1

Ach Ach Ach Ach Ach Ach
A — neostigmind
A — atropina
B — neostigmina
B —aceclidina
C — aceclidina

P00 T
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Sa se determine substantele medicamentoase adrenomimetice A-C (epinefrind, norepinefrina,
efedrina).

180
160 |
(40 3
120 -
100

140
120
100

Tensiunea arteriald, mm Hg

A — epinefrina

A — norepinefrina
C — efedrina

B — epinefrina

B — norepinefrina

o0 o

Sa se determine substantele medicamentoase adrenomimetice A-C (epinefrina, norepinefrina,
izoprenalina).

Tensiunea
arteriali H j

ewriveres TR,

Tonusul "‘ i fo | ¢
bronhiilor

A — epinefrind

A — norepinefrina
C — epinefrina

B — izoprenalina
B — norepinefrinad

®o0 o
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Sa se determine la ce grupe de medicamente cu influenta asupra transmisiei excitatiei in
sinapsele adrenergice apartin substantele A si B.

L f ":

L A

s/ Fioe i

F o e A
E

\._4\/. g i
b E - epinefrin3

A — alfa-adrenoblocante

B — alfa-adrenoblocante

A — betal-adrenoblocante

B — alfa-adrenomimetice

B — beta-adrenoblocante neselective

P00 o

Sia se determine substantele A si B (simpatolitic, alfa-adrenoblocant). Problema se va analiza
consecutivdelallall.

2 :
jg Frmso e T
b
I ’
|
a —_pm——————
[ \._....

. A —simpatolitic

. A — alfa-adrenoblocant

B — simpatolitic

. B —alfa-adrenoblocant

. A si B —alfa-adrenoblocante

Do o0 oW
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Determinati substanta A utilizata in tratamentul alcoolismului.

Ethanol
MAD* CH4CHsCH MADPH + Oy
Aleoho!
dehvdrogenase MEOS
NADH Acelaldshyds NADP* + HyO
CH,CHO

NAD* \
Aldehyde
‘/ dehvdrogenass
NADH

¥ (=)
Acetate
CH,COO" A)

Diosmina
Disulfiram
Diazepam
Clonidina
Paroxetina

P00 T

Determinati medicamentele hipnotice A si B (fenobarbital si diazepam).

" Comad
Anestezie
O
Z
w
)] Somn
°
2
@
Sedare
Doza
a. A —fenobarbital
b. A — diazepam
c. B —fenobarbital
d. B —diazepam
e. A —fenobarbital si diazepam
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Determinati medicamentele antiparkinsoniene A-C (amantadina, levodopa si levodopa
asociata cu carbidopa) folosind schema.

L Excrefia dopaminei i a metabolifilor ei cu urina:

A
pmolm! | _________ |  l_____ B______ C_ __ _Norma
—— ]
Péni la Dupé administrarea remediilor
tratament antiparkinsoniene

IL. Confinutul dopaminei i a metabolifilor ¢i in lichidul rahidian:

umoliml | ____ _______ A______ B_______ C__ _ _Norma
— [ ] —
Pini la Dup administrarea remediilor
tratament antiparkinsoniene

IIL Eficacitatea in parkinsonism:

A B C
+++ +4 4+ +
a. A —amantadind
b. A —levodopa
c. B —levodopa asociata cu carbidopa
d. C — amantadina
e. C—levodopa

299



Determinati substantele medicamentoase A-C utilizate in tratamentul bolii Parkinson
(carbidopa, selegelina, tolcapon).

BHE — bariera hematoencefalica;

LNAA — transportor de aminoacizi L-neutral;

AADC — DOPA-decarboxilaza.

Tesuturi periferice Creier
3.0-MD IMT
A '3
A —|comT comt |F——A

LNAA AADC
L-DOPA e—— |.DOPA — DA

B - || aaDC MAOg || -C

0A DOPAC

A — carbidopa
A —selegelina
B — carbidopa
C —selegelina
A —tolcapon

®o0 o

Determinati medicamentele bronhodilatatoare A-C folosind tabelul de mai jos.

A B G
Tonusul

bronhiilor ”'+\ _+\_ __+\—

Tensiunea 140 + + +
arteriala, 120
mm Hg. 100 '\“‘\_ =

Modificarea marimii + + +

a. A —epinefrina
b. A — aminofilina
¢. B —salbutamol
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d. B —atropina
e. C —atropina

Folosind schema, raspundeti la urméatoarea intrebare: care modificari ale electro-
cardiogramei corespund actiunii glicozidelor cardiace?

R R
P T P T
Qs Qs
Varianta de Intervalul
selectat P-P P-Q Q-T

A creste creste scade

B scade neschimbat neschimbat

C creste scade creste
a. A
b. B
c. C
d. AsiB
e. BsiC

Determinati, folosind schema, caror grupe de substante utilizate in tratamentul insuficientei
cardiace apartin preparatele A si B.
Influenta asupra hemodinamicii in insuficienta cardiaci

A B
Volumul sistolic,Vmm [ f— I
S —
Frecventa contractiilor cardiace E —\—

Tensiunea in venele cave, nm H.O [ \
- norma

A — beta-adrenomimetice
A —glicozide cardiace

A — metilxantine

B — metilxantine

B — glicozide cardiace

®o0 o
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Cum modifica glicozidele cardiace parametrii enumerati in tabel?
(selectati varianta de raspuns in baza datelor prezentate in tabel)

Parametrii A B C

Activitatea Na, K-ATP- Creste Scade Neschimbat
azel membranei
celulelor
Continutul intracelular Creste Scade Creste
al ionilor de potasiu
Concentratia Scade Creste Neschimbat
intracelulard a calciului
ionizat

A

B
. C
. AsiB
. BsiC

Poo0 o

Determinati dupa tabel grupele de medicamente hipotensive din care fac parte substantele 1
si 2, dupa influenta lor asupra tensiunii arteriale si asupra efectului presor al adrenalinei (A)
(simpatolitice, a-adrenoblocante).

f
SN

%

)

t.
P

1 — simpatolitice

1 — alfa-adrenoblocante

2 — simpatolitice

2 — alfa-adrenoblocante

1 — simpatolitice si alfa-adrenoblocante

®o0 o
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Sa se determine substantele A si B (strofantina si epinefrina), dupa influenta lor asupra
contractilitatii si utilizarii oxigenului de catre miocard.

o0 T

ooy IR o AN

200 #

A — strofantina

A — epinefrina

B — strofantina

B — epinefrina

B — strofantina si epinefrina

Utilizarea 02
de citre miocard

Sa se determine preparatele hipolipemiante A si B (lovastatina, ezetimib).

®o0 o

e

colesterol din alimente
(26%)

inhiba
colesterolului

colesterol din bila (75%)

intestin
vas sanguin

Inhib3 absorbtia colesterolului

i

—t

lipoproteine (colesterol) vl!ozlt;itl

. /

A — lovastatina

A —ezetimib
B — lovastatina
B — ezetimib

B — lovastatina si ezetimib
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Selectati, utilizind schema principalelor mecanisme de transport ale substantelor
medicamentoase, cifra corespunzitoare transportului prin difuziune pasiva:

2 ( ) Por polar
L] ] L]

Spatiu
extracelular

Spatiu
intracelular

Membrana
biologica

) - sistemul de transport
o® - moleculele substantelor

a1l
b. 2
c. 3
d. 1si3
e. 2si3

Selectati, utilizind schema principalelor mecanisme de transport ale substantelor
medicamentoase, cifra corespunzitoare transportului prin filtrare:

2 ( ) Por polar
L] ] .

Spatiu
extracelular

Spatiu
intracelular

Membrana
biologica

) - sistemul de transport
o® - moleculele substantelor

cow
W N R
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d. 1si3
e. 2si3

Selectati, utilizind schema principalelor mecanisme de transport ale substantelor
medicamentoase, cifra corespunzatoare transportului activ:

2 ( ) Por polar
+ ®

L A

Spatiu
extracelular

Spatiu
intracelular

Membrana
biologica

) - sistemul de transport
o® - moleculele substantelor

® o0 o
w

Selectati, utilizidnd schema actiunii catecolaminelor asupra sistemului cardiovascular la om,
cifra corespunzitoare actiunii epinefrinei:

1 2 3 4

Frecventa
contractiilor cardiace

sistolica
medie
diastolica

Tensiunea
arteriala

Rezistenta totala
a vaselor periferice

o0 T
NDAWDN B

si 3
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Selectati, utilizand schema actiunii catecolaminelor asupra sistemului cardiovascular la om,
cifra corespunzitoare actiunii norepinefrinei:

1 2

Frecventa
contractiilor cardiace

Tensiunea sistolica
arteriald medie
diastolica

Rezistenta totala
a vaselor periferice

o0 T
NPDWDN PR

si 3

Selectati, utilizind schema actiunii catecolaminelor asupra sistemului cardiovascular la om,
cifra corespunzitoare actiunii izoprenalinei:

1 2

Frecventa
contractiilor cardiace

Tensiunea [ Sistolica
arteriala medle L
diastolica

Rezistenta totala
a vaselor periferice

o0 o
NDWDN PR

si 3
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Selectati, utilizand schema actiunii catecolaminelor asupra sistemului cardiovascular la om,
cifra corespunzitoare actiunii dopaminei:

1

Frecventa
contractiilor cardiace

Tensiunea [ Sistolica
arteriala medle L
diastolica

Rezistenta totala
a vaselor periferice

P00 T
N DS OWON -

si 3
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