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Teste grila-FARMACO + TOXICO

by TEMA XVII. CHIMIOTERAPICE ANTIBACTERIENE:
- FLUOROCHINOLONE, SULFAMETOXAZOL-TRIMETOPRIM,
g NITROFURANTOINA

COMPLEMENT SIMPLU - UN SINGUR RASPUNS CORECT

1. Alegeti fluorochinolona care nu este eliminati preponderent renal:
: A. Ciprofloxacina

’ B. Pefloxacina

C. Norfloxacina

S D. Ofloxacina
' E. Levofloxacina
N 2. Ciprofloxacina este un inhibitor potent al:

N N N B B — —
L]

- A. Glicoproteinei P

B. CYP3A4

C

. CYP2DD6

- D. CYP2C19

E.

CYP1A2

3. Alegeti fluorochinolona cu cel mai pronungat efect de prelungire a intervalului QT:

A.
B.
C.

. D.
L E.

Ciprofloxacina
Moxifloxacina
Levofloxacina
Norfloxacina
Ofloxacina

j : 4. Fluorochinolonele actioneazi prin blocarea:

l_ ‘

HE 5
C.
D.

Dihidrofolat reductazei

ARN-polimerazei

Sintezei proteice ribozomale prin fixarea pe subunititile 50S
Sintezei proteice ribozomale prin fixarea pe subunitigile 30S
ADN-girazei

5. Este recomandat3 administrarea fluorochinolonelor Ia minim 2 ore distanti de:
A. Cationi polivalenti
B. Paracetamol
‘ C. Furosemid
) D. Propranolol

E.

Dapagliflozin

6. Riscul de hipoglicemie al fluorochinolonelor cregte la asocierea lor cu:
A. Tbuprofen

B.

C
D.
E

A.
B.
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Ceftriaxond
Gentamicing
Beta-blocante neselective

. Hidroclorotiazida

7. Associerea sulfametoxazol-trimetoprim este activi fmpotriva urmiitoarelor bacterii, CU
EXCEPTIA:

Escherichia coli
Proteus mirabilis
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10.

11.

12.

13.

14.
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C. Stafilococ meticilino-rezistent
D. Salmonella
E. Pseudomonas

Asocierea sulfametoxazol-trimetoprim poate cregte nivelul seric de :
A. Magpeziu
B. Trigliceride
C. Sodiu
D. Glucozi
E. Potasiu

Sulfametoxazol acfioneazi prin inhibarea:
ADN-girazei
Dihidrofolat-reductazei
Dihidropteroat-sintetazei
Consolidirii peretelui bacterian
Beta-lactamazelor

moQw>

Nitrofurantoina este indicati in:

Infectii cutanate necomplicate

Pielonefrite

Infectii necomplicate ale tractului urinar inferior cu germeni sensibili
Brongite

Otite

moow>

Alegeti fluorochinolona cea mai activii impotriva bacteriilor gram negative:
A. Amikacina
B. Moxifloxacina
C. Gentamicina
D. Ciprofloxacina
E. Ofloxacina

Prezinti activitate impotriva Psendomonas aeruginosa:
A. Sulfametoxazol
B. Nitrofurantoina
C. Amoxicilina
D. Cefuroxima
E. Levofloxacina

Cregterea nivelului seric de potasiu poate fi potentati la asocierea trimetoprimului cu:
Ampicilini

Furosemid

Moxifloxacinid

. Diuretice antialdosteronice

Indapamida

Mmooy

Nitrofurantoina prezinti urmiitoarea caracteristici:
Efect bactericid la concentrafii mici

Rezistenta se instaleazi lent

Efecte sistemice semnificative

Rezistenta este incrucigatd cu alte antibiotice
Indicatiile sunt date de acfiunea sa sistemic

moQwy
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15. Blocheazi dihidrofolat-reductaza bacteriani:
A. Linezolid
B. Trimetoprim
C. Vancomicina
D. Sulfametoxazol
E. Nitrofurantoina

COMPLEMENT MULTIPLU: 2, 3, 4 RASPUNSURI CORECTE

16.  Spectrul antimicrobian al fluorochinolonelor cuprinde urmitoarele microorganisme:
A. Candida
B. Meningococ
C. Haemophilus
D. Pseudomonas
E. Micobacterii

17.  Fluorochinolonele au primit avertiziri de farmacovigilenti referitoare la riscul de a produce:

Neuropatie periferica
Discctie de aortd
Hipoglicemie
Tendinita
Dislipidemii

moowy

18.  Alegeti fluorochinolonele indicate in infectii pulmonare:
A. Moxifloxacina
B. Norfoxacina
C. Ciprofloxacina
D. Tetraciclina
E. Levofloxacina

19.  Sunt factori de risc pentru tendinita produsi de fluorochinolone:
A. Administrarea ibuprofenului
B. Virsta inaintati
C. Sportul de performanti
D. Terapia cortizonici
E. Functia renali alteratii

20.  Nu mai este recomandati utilizarea fluorochinolonelor in urmitoarele tipuri de infectii:
A. Autolimitante
B. Gonococice, datoriti riscului crescut de rezistenta
C. Diareea produsa de Campylobacter
D. Tuberculoza
E. Pielonefritele

21.  Se administreazi in mod uzual la 24 de ore:
A. Ciprofloxacina
B. Norfloxacina
C. Levofloxacina
D. Moxifloxacina
E. Ofloxacina

22.  Sunt caracteristici farmacocinetice ale sulfametoxazolului:
A. Legare de proteinele plasmatice in procent redus
B. Biodisponibilitate orald buna
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C. Distributie larga in fesuturi
D. Distribufie largi in fluide
E. Liposolubilitate mai mare decdt cea a trimetoprimului

23.  Spectrul antimicrobian al asocierii sulfametoxazol-trimetoprim cuprinde urmitoarele tipuri
de microorganisme:
A. Pseudomonas
B. Streptococ
C. Protozoare
D. Bacil difteric
E. Nocardia

24,  Asocierea sulfametoxazol-trimetoprim poate produce urmitoarele reactii adverse:
Methemoglobinemia

Anemia hemoliticd

Cresterea nivelului seric de creatinind

Sciiderea nivelului seric de potasiu

Cristaluria

moQw>

25.  Spectrul antimicrobian al nitrofurantoinei cuprinde urmitoarele microorganisme:
Trichomonas

Pseudomonas

Candida

Escherichia coli

Haemophilus

>

moow

26. Moxifloxacina prezinti urmitoarele caracteristici:

Se administreazi in mod uzual la 12 ore

Atinge concentratii urinare reduse

Este fluorochinolona cu cel mai mic risc de prelungire a intervalului QT
. Prezinta activitate optimizatd impotriva bacteriilor gram pozitive
Spectru antimicrobian larg

mo oWy

27.  Afectiunile produse de urmiitoarele microorganisme necesiti de reguli doze mai mari de
sulfametoxazol-trimetoprim:

Pneumocystis carinii

Salmonella

Nocardia sp.

Shigella

Stenotrophomonas maltophilia

moOw»

28.  Se administreazi fn mod uzual Ia 12 ore:
A. Ciprofloxacina
B. Norfloxacina
C. Sulfametoxazol-trimetoprim
D. Eritromicina
E. Azitromicina

29.  Sunt active in infectiile produse de Pseudomonas:
A. Levofloxacina
B. Vancomicina
C. Sulfametoxazol-trimetoprim
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D. Ciprofloxacina
E. Claritromicina

30.  Sunt caracteristici ale ciprofloxacinei:
Se administreazi in mod uzual la 24 de ore

Poate produce hipoglicemie

HoQwp

Prezint3 timp de injumitdire lung

TEMA XVII. CHIMIOTERAPICE ANTIBACTERIENE:
FLUOROCHINOLONE, SULFAMETOXAZOL-TRIMETOPRIM,

NITROFURANTOINA — Réispunsuri

1. B 16.
2% ~E 17.
3. B 18.
4. E 19.
5. A 20.
6. D 21.
7. .E 22.
$:u B 23.
9. C 24,
' 10. C 25:
i 11. D 26.
12. E 27.
’ 13. D 28.
14. B 29.
! 15 B 30.
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Este fluorochinolona cu cea mai bun activitate impotriva bacteriilor gram negative

Este recomandati administrarea sa in infectii autolimitante

B,C,D,E

AB,C,D

A,CE
B,C,D,E
A,B
C,D
B,C,D
B,C,D,E
A,B,CE
AD
B,D,E
A,CE
A,B,C
AD
B,C
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