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TAJEKOZTATO
az értékelo tanar részére

— A vizsgazd csak a kiosztott feladatlapon, illetve a vizsgaszervezd altal
biztositott, a vizsgaszervezd intézmény bélyegzdjével -ellatott pdtlapon
dolgozhat.

— Tévedés esetén csak az egyértelmii javitds - a helytelen valasz athuzésa, a
vizsgazo alairasaval és a datummal ellatva - fogadhato el.

— Az irasbeli vizsgatevékenység értékelése a kozponti javitasi-értékelési
utmutato alapjan torténik.

— Kérjik, hogy minden feladat esetén a maximalisan adhat6 pontszam melletti
négyzetbe irja be az elért pontszadmot a javitast végzo tanar!

— A csillaggal (*) jelolt kérdéseknél a javitasi-értékelési utmutatotol eltérd, de
tartalmaban azonos/szakmailag megfeleld egyéb helyes megoldas is
elfogadhato a ponthataron beliil.

— A feladatlap szerkesztésénél Dr. Fabidn P4l — Dr. Magasi Péter Orvosi
Helyesirasi Szotar (Akadémia Kiado, Orszagos Orvostudomanyi Informacios

Intézet és Konyvtar Budapest, 1992.) Gitmutatésait vettiik figyelembe.

— Maximalisan adhat6 pontszam: 100 pont

— Ponthatarok:
80 - 100 (%) - jeles
60 - 79 (%) - jO
50 - 59 (%) - kozepes
40 - 49 (%) - elégséges
39 - 0 (%) - elégtelen

,Korlatozott terjesztési!”
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Maximalisan adhato
pontszam:

1% 6pont |
Hatarozzon meg a STaRT (Simple Triage and Rapid Treatment)
betegosztalyozasi rendszer alkalmazasat indoklo esetek koziil hatot!

- tomeges balesetek

- tomeges, belgyogydszati jellegii megbetegedések (mérgezés, jarvany stb.)
- természeti katasztrofik

- ipari katasztrofak

- terrortamadasok

- tomegrendezvények biztositasa

- harcteri seriiltellatas

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhato!)

2. 5pont| |

Huzza ala az alabbi felsorolasbdl a triage elonyeit!

- ElOsegiti a siirgdsségi osztaly optimalis orvosi €s 4poloi 1étszamanak
tervezeéseét.
- Megallapitja a sulyossagi kategoriat, valamint segit a sziikséges ero6forrasok

meghatarozasaban.
- A beteg rovid idOn beliil megtudhatja ellatasanak varhat6 iddtartamat.
- A kevésbe stlyos allapott betegek is gyorsabban jutnak ellatashoz.
- Meghatarozza az ujraértékelés sziikségességének gyakorisagat.
- LehetOveé teszi a rendelkezésre a1l ellatoi kapacitas optimalis kihasznalasat.
- Csokkenti a betegek varakozasi idejét.
- Kevesebb szakorvossal is biztonsagos ellatast eredményez.
- Idostandardjai garantaljak a betegek és az ellatok biztonsagat.
- Mint surveillance, lechetéséget ad jarvanyok ¢és terrorcselekmények

észlelésére és megfigyelésére 1s.

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhat6! Tobb valasz alahtizasa esetén pontszim nem adhaté!)

',’
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3. 4pont| |

Pirositsa az alabbi sav-bazis zavarokat meghatirozasaikkal! Irja a
sorszamok mellé a helyes valasz betiijelét!

metabolikus alkalosis
metabolikus acidosis
respiratoricus alkalosis
respiratoricus acidosis

e

A. Magas pH-érték ¢és magas bikarbonatkoncentracidé jellemzi. A spontan
lélegzd betegek kis mértékben csokkenthetik az alveolaris ventilaciojukat,
annak ¢rdekében, hogy egy kiss¢ emelkedett pCO;-€rtékkel kompenzaljak az
alkalosist. Az oka foként alkalikus gyogyszerek tartdos szedése, tartos
aldoszteron-terapia.

B. Alacsony pH-, magas pCO,- és normalis sBE-érték jellemzi. Ha az allapot
hosszabb ideig fennall, a veséken keresztiil torténd bikarbonatkivalasztas
csokkenni fog és az acidosist részben, vagy teljesen kompenzalni fogja a vér
emelkedett bikarbonat koncentracidja. Leggyakoribb okok lehetnek
1égz6kozpont kornyeki korfolyamatok, légutak elzarodésa, pneumonia,
tiidoodéma, csokkent 1eégzofeliilet.

C. Alacsony pH-, alacsony bikarbonat- és normalis vagy alacsony pCO,-érték
jellemzi. Ha a beteg spontan 1¢legzik, ezt az allapotot részben kompenzalja
az alacsony pCO,-t eredményez6 hyperventilatio. Minden olyan zavar ide
vezet, mely meggatolja, vagy lehetetlenné teszi a metabolizmus soran
keletkezett savas kémhatdsu anyagcseretermékek eltavolitasat a szervezetbdl.

D. Magas pH- és alacsony pCOgz-szint jellemzi. Kialakulhat tallélegeztetés,
hirtelen magas légkori koriilmények koz¢ keriilés miatt. Az alacsony parcidlis
O,-nyomas miatt fokozott respiracio 1ép fel, mely soran sok CO; hagyja el a
szervezetet.

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhatd!)
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4 7pont[ |

Soroljon fel a haemokultiara vizsgalat indikacioi koziil hetet!

- ismert, vagy ismeretlen eredetii lazas allapot

- bacteriaemia, vagy fungaemia gyanuja

- ismert, vagy feltételezett goccal kapcsolatos laz (meningitis, endocarditis,
peritonitis, uroszepszis, pneumonia, sebfertozés, posztoperativ fertozés,
gyvermekagyi laz, abscessus)

- szisztemas infekciora utalo tiinetekkel neutropenids laz

- intravascularis és protetikus eszkozokkel (érkaniilok, protezis, miibillentyil,
liquor sont) kapcsolatos infekciok

- minden olyan esetben, ha a beteg dllapota instabil, és a hattérben infekcio
feltételezhetd

- 1dos betegek varatlan dllapotromldsa, tudatzavara

- indokolatlan vérnyomdsesés

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhatd!)

5. gpont| |

Hatirozza meg az alabbi allapotokhoz tartozé triage-kategériat! Irja a
sorszamokat a megfelel6 helyre!

1. hasi fajdalom (kézepes fajdalom 4-7/10)

2. nem sziv eredetli mellkasi fajdalom (egyé€b, jelentds szaro és tépd jellegii
mellkasi fajdalom)

3. magas vérnyomas (tlinetekkel jard szisztolés RR >220 Hgmm, vagy
diasztolés RR >130 Hgmm)

4. zavartsag (kronikus, az altalaban tapasztalt tudatallapottol nem eltéro)

5. hugyuti fertdzések €s panaszok (enyhe vizelési zavar)

6. légszomj, 1égzési elégtelenség (sulyos nehézlégzes)

7. kisebb harapasos sériilések (+/- enyhe akut periférias fajdalom)

8. megvaltozott tudati allapot (eszméletlen, GCS 3-8)

1. kategoria: ...6., §....
2. kategoria: ...2., 3....
3. kategoria: ... /. ...
4. kategoria: ...4., 5....
5. kategoria: ...7. ...

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhatd! Egyéb megoldasok esetén pontszam nem adhato!)

,Korlatozott terjesztési!”
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6.* 9pont| ]

Nevezzen meg az AV-blokkok lehetséges koroki tényezoi koziil kilencet!

- normal varians fiatal sportoloknal
- ioneltérések

- ischaemids szivbetegség

- myocarditisek

- cardiomyopathidk

- velesziiletett kamrai septumdefektus
- gyogyszerhatas (digitdlisz, béta-blokkolo, Ca-antagonista)
- szivsebészeti beavatkozas

- kotoszoveti betegségek

- fibrosis

- intracardialis daganatok

- granulomds betegségek

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhatd!)

7% 6pont| |
Az egészségiigyrol szolo 1997. évi CLIV. torvény alapjan a betegnek joga

van a részletes tajékoztatashoz. Nevezzen meg hat szempontot, amire ki kell

terjednie a tajékoztatasnak!

- beavatkozas lényege, lefolyasa

- esetleges szovodmények, mellekhatasok, veszélyek

- kilatasok, kovetkezmenyek, amennyiben a beavatkozast nem végzik el
- esetleges mas lehetoségek

- a beteg egészségi dllapota, annak orvosi megitélései

- a beavatkozas tervezett idopontja

javasolt életmod, tovabbi esedékes ellatds

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhato!)

8. 2pont| |

Nevezzen meg az akut hasi kérképek leggyakoribb angiolégiai okai koziil
kettot!

- thrombosis mesenterialis
- aortaaneurysma ruptura
- aortadissectio

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhato!)

,Korlatozott terjesztési!”
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9

Nevezze meg a dorsalis EKG-készités soran az elektrédak p

a hasznalt elektrodat! Toltse ki a tablazatot!

6pont| |

ozicigjat, illetve

Elvezetés

Elektrodapozicio

Elektroda

baloldalon, a hatséo honaljvonalban a Vi

Vs ‘ V4 elvezetés
magassdgban

Ve baloldaloni az ang’ulus scapulae vqnalaban Vs elvezetés
(scapula kézépvonalaban) a V; magassagban

Vs baloldalon, paravertebralisan, a gerinc Ve elvezetés

processus spinosusdn a Vg magassdagban

10.

Csoportositsa a kilégzésvégi

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhato!)

gpont[ |

szén-dioxid-szint (ETCO;) Kkvantitativ

eltéréseit kivalto okokat a megadott szempontok szerint! irja a sorszamokat
a megfelel6 helyre!

1.

©NOUE WM

alveolaris hyperventilatio
alveolaris hypoventilatio
hypothermia

HCO3 adasa
CO,-visszalégzés a rendszerbe
anyagcsere-fokozodas
metabolikus alkalosis kompenzacidja spontan 1égzés mellett
mély anesztézia, neuromuscularis blokad

megnovekedett ETCO, okai: ...2.,4.,5.,6.,7....

alacsony ETCO; okai: .../, 3., 8....

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhato! Egyéb megoldasok esetén pontszam nem adhato!)

,Korlatozott terjesztési!”
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11.* 10pont| |

Nevezzen meg a pulzoximéter altal mért értéket befolyasolo tényezok koziil
tizet!

- rossz periferias keringés

- merési helyet elfedo anyag (koromlakk, szennyezédés)
- szén-monoxid-mérgezés fenndllasa

- eros kornyezeti fény

- vénas elegtelenség

- hypothermia

- rendellenesen magas hemoglobin-szint
- a beteg tulzott mozgasa

- hideg végtagok

- sulyos anémia

- veégtagszorito hasznalata

- hipotonia, 6déma

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhatd!)

12.* 6pont[ |
Ismertessen az endotrachealis tubus helyzetének ellenérzésére szolgalo
modszerek koziil hatot!

- vizudlis ellenorzés: tubus a hangrésben, mandzsetta a hangrés alatt

- kapnometria/kapnografia: merheto kilégzésvégi EtCO»-szint, szabdlyos
gorbe

- hallgatozas fonendoszkoppal 6 ponton

- amellkas szimmetrikus emelkedésének megfigyelése

- kilégzéskor a ballon visszatelodésének megfigyelése

- az endotrachealis tubus pdrdasoddsdanak megfigyelése

- oxigenizacio ellendrzése (SpO-)

- mellkas-rontgenvizsgalat

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhatd!)

',,

,Korlatozott terjesztési
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13.* 7pont| ]

irja le a kilégzési elégtelenség kivalté okait az alabbi szempontok alapjan!
Centralis ok: Irjon 6tot!

- bdrmilyen eredetii koma (anyagcsere és elektrolit zavarok, hyponatraemia,
hypocalcaemia, alkalosis, hyperglikaemia, infekciok, fokozott intracranialis
nyomds)

- agykoponyasériilés

- intoxikacio

- eclampsia

- status epilepticus

- alvasi apnoe szindroma

- neoplasia

Légzékozponti ok: frjon kettot!

- nervus phrenicus paresis
- polyomyelitis
- Guillain-Barré-szindroma

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhatd!)

14.% gpont |
Nevezzen meg a szepszis korai felismerésének triage elemei alapjan a
fertozésre utalo tiinetegyiittes koziil nyolcat!

- anamnézis

kohogés-kopet-fajdalom

fajdalmas vizeletiirités
- bortiinet

- hasi fajdalom

- hanyinger, hanyas

- tudatzavar

fejfajas

tarkokotottség

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhatd!)

,Korlatozott terjesztési!”
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15 S5pont| ]

Ismertessen a fizikai korlatozas, rogzités alapelvei koziil 6tot!

- legalabb 4, vagy 5 fobol allo szakképzett személyzet sziikséges a rogzitéshez

- korszerii betegrogzito hevederek alkalmazasa javasolt

- eros textilbol késziilt torzs-, csuklo- és bokapdntokkal valo dagyhoz rogzités
javasolt

- afejet enyhén megemelve, a labakat szétvetve, egyik kezet a fej felett, masikat
a torzs mellett javasolt rogziteni (iv. gyogyszer beadasara is legyen
lehetdség)

- el kell magyardzni a paciensnek, hogy miért van sziikség a rogzitésre

- a rogzitett pdciens szem elott kell legyen (és a pdciens is ldthassa a
személyzetet), rendszeres ellenorzés sziikséges (a személyzet negyedordnkent,
az orvos 2 orankent ellenoriz, illetve ezt dokumentalja is)

- rogzités mellett javasolt a gyogyszeraddas

- a rogzités megsziintetése fokozatosan torténjen

- részletes dokumentaciovezetés sziikséges

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhato!)

16. 3pont[ ]

Huzza ala a felsorolasbol a p-blokkolékra vonatkozo helyes
megallapitasokat!

- antihypertensiv hatidsa van a perctérfogat, reninkidramlés és angiotensin II
képzddés csokkentése, €s a szimpatikus aktivitds csokkentése miatt

- csokkentik a fokozott szimpatikus aktivitast és novelik a paraszimpatikus
tonust, érzékenyitik a baroreceptorokat, és értagulatot okoznak

- csokkentik a beteg 1égzési munkajat, ami szintén a vérnyomas csokkenését
eredményezi

- antiischaemias hatasuk van a myocardium O,-igényének mérséklése, a
szivfrekvencia, a kontraktilitds és a vérnyomas csdkkentése miatt

- szivelégtelenséget megeldzd és mérsékld hatasuk van a bal kamra strukturdja,
mérete €s az ejectios fractio javitdsa miatt

- a sejtmembran natrium-kalium adenozin-trifoszfatdz enzimjét gatoljak,
emiatt kovetkezményesen megnd az intracellularis kalcium-szint, tehat
megnd a szivizom kontraktilitasa

(Helyes valaszonként 1-1 pont adhat6! Tobb valasz alahtizasa esetén pontszim nem adhaté!)

',,
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