                          Хипоксия
1. Състоянието на нарушен кислороден режим се означава като:

1. Аноксия.

2. Хипероксия.

3. Хипоксемия.

4. Хипоксия.

5. Хипоксидоза.*

2. Причини за развитие на местна хипоксия са посочените, с изключение на:

1. Артериален спазъм.

2. Артериална хиперемия.*

3. Артериална компресия.

4. Артериална обструкция.

5. Артериална оклузия.

3.Класификацията на хипоксиите, съгласно патогенетичния принцип, включва:

1.Хемична, циркулаторна, хипоксична, О2-утилизационна, смесена.*

2. Некомпенсирана, инкомпенсирана,субкомпенсирана, свръхкомпенсирана.

3. Мълниеносна, остра, подостра, хронична.

4. Местна, органна, системна, генерализирана.

5. Белодробна, сърдечно-съдова, кръвна, смесена.

4. Хипоксичната хипоксия възниква в резултат на:

1. Остър дефицит на хемоглобин.

2. Блокирана цитохромоксидаза.

3. Повишено изнасяне на кислород от белия дроб.

4. Повишена продукция на СО2.

5. Недостатъчен пулмонален кислороден трансфер.*

5.Какъв вид хипоксия е характерна при физиологично растроено внасяне и/или постъпване на кислорода в кръвта и организма?

           1. Хемична.

           2. Циркулаторна.

           3. Ендогенна хипоксична. *
           4. Екзогенна хипоксична.
           5. О2-утилизационна.

           6. Смесена.
6. Хемичната хипоксия се разделя на:

1. Екзогенна и ендогенна.

2. Вродена и придобита.
3. Компенсирана и декомпенсирана.

4. Анемична и инактивитетна.*

5. Хипо- и хипероксична.

7. Кое твърдение се отнася за метхемоглобина:

1. Той е необратимо съединение.

2. Желязото е в трета валентност.*

3. Образува се при наличие на СО.

4. Вродената форма е хемоглобин F.

5. Физиологичната метхемоглобинемия няма значение за организма.

8. Основното патогенетично звено на циркулаторната хипоксия е:

1. Намаления ефективен хемоглобин.

2. Систолната сърдечна дисфункция.

3. Снижения ефективен циркулаторен обем.*

4. Намаления хематокрит.

5. Изчерпването на кръвните депа.

9. При коя от посочените хипоксии не са нарушени процесите на внасяне,

пренасане и отдаване на О2 на клетките:

1. Циркулаторна хипоксия.

2. Хипоксична хипоксия.

3. Хемична хипоксия от анемичен тип.

4. Кислородоутилизационна хипоксия.*

5. Хемична хипоксия от инактивитетен тип.

10. Коя от посочените белодробни прояви няма адаптивен характер:

1. Алвеоларна хипервентилация.

2. Повишена дифузия на кислорода през алвеоло-капилярната мембрана.

3. Повишена белодробна перфузия.

4. Развитие на белодробна ателектаза.*

5. Активният рефлекс на Ойлер-Лилжестранд.

11. Повишаване на дихателната площ на кръвта е резултат на:

1. Повишаване на артериалното кръвно налягане.

2. Увеличена васкуларизация на тъканите.

3. Компенсаторна хипертрофия на сърцето.

4. Компенсаторно снижена еритролиза.

5. Компенсаторна еритропоеза.*

12. Терминът “хипероксия“ означава:

1. Разстроена кислородна обмяна.

2. Кислородно отравяне. *
3. Кислороден дефицит.
4. Намалени кислородни нужди.

5. Ограничен аеробен капацитет.
