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Her ¢éziimde dogru secenegin gerekcesi ve ayirt edici bilgi verilmistir.

ANATOMI COZUMLERI | 1-13. SORULAR

1. Alt ekstremite sinirleri | orta
DOGRU SECENEK: E - Musculus tibialis posterior

Nervus fibularis communis; nervus fibularis superficialis ve profundus dallariyla bacagin 6n ve lateral
kompartmanlarini uyarir. Musculus tibialis posterior ise nervus tibialis tarafindan innerve edildiginden bu
lezyonda calismaya devam eder.

2. Kavernoz sinlis | orta
DOGRU SECENEK: B - Nervus abducens

Nervus abducens kavernoz sinlsiin icinde, internal karotid arterin hemen lateralinde seyreder. lll, IV, V1 ve V2
ise sinslin lateral duvari icinde yer alir; bu nedenle VI. sinir sinis ici patolojilere daha duyarldir.

3. Karaciger damarlari ve Pringle manevrasi | zor
DOGRU SECENEK: A - Venae hepaticae

Pringle manevrasi hepatoduodenal ligament icindeki portal triadi; yani arteria hepatica propria, vena portae ve
safra yolunu sikistirir. Hepatik venler bu ligament icinde degildir ve dogrudan vena cava inferior'a acildigindan
bu kaynakli kanama devam eder.

4. Pelvis cerrahi anatomisi | orta
DOGRU SECENEK: C - Ureter

Ureter, serviksin yaklasik 1-2 cm lateralinde arteria uterina'nin altindan gecer; bu iliski 'su kopriiniin altindan
gecer' biciminde hatirlanir. Uterin arter baglanirken Ureter yaralanmasi 6nemli bir komplikasyondur.

5. Omuz ve nervus axillaris | orta
DOGRU SECENEK: E - Kolun 15-90 derece arasindaki abduksiyonu

Collum chirurgicum komsulugunda nervus axillaris ve posterior humeral sirkumfleks arter bulunur. Deltoid kasi
kolun yaklasik 15-90 derece arasindaki abduksiyonunun temel kasidir; ilk 15 dereceyi supraspinatus baslatir.

6. Lenfatik drenaj | kolay
DOGRU SECENEK: A - Nodi inguinales profundi

Penis derisi ylizeyel inguinal nodlara drene olurken glans penis 6ncelikle derin inguinal nodlara, ardindan
eksternal iliak nodlara drene olur. Bu ayrim klinik evreleme acisindan énemlidir.

7. ischioanal fossa | kolay
DOGRU SECENEK: C - Musculus obturatorius internus ve fascia obturatoria

ischioanal fossanin lateral duvarini musculus obturatorius internus ve onu 6rten obturator fascia olusturur;
pudendal kanal da bu fascia icinde seyreder. Medial duvar ise levator ani ile dis anal sfinkter tarafindan yapilir.

8. Beyin sap1 damar sendromlari | zor
DOGRU SECENEK: A - Arteria spinalis anterior

Medial mediller sendrom; piramit, medial lemniskus ve nervus hypoglossus liflerini etkiler. En sik anterior
spinal arter ya da vertebral arterin paramedian dallarindaki iskemiye baghdir.

9. Koroner dolasim ve ileti sistemi | zor
DOGRU SECENEK: E - Arteria coronaria dextra

Sag dominant dolasimda AV nod arteri cogunlukla arteria coronaria dextra'dan, kalbin crux bélgesinde cikar. Bu
nedenle inferior duvar enfarktislerinde gecici AV blok goérilebilir.

10. Sach deri tabakalari | kolay
DOGRU SECENEK: D - Gevsek areolar bag dokusu

SCALP katmanlarinin dordiinciisii olan gevsek areolar doku, emissary venleri icerir. Bu venlerde kapak
bulunmadigi icin yiizeyel enfeksiyonlar intrakraniyal venoz siniislere yayilabilir.
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11. Larinks innervasyonu | orta
DOGRU SECENEK: C - Ramus externus nervi laryngei superioris

Ramus externus nervi laryngei superioris, musculus cricothyroideus'u innerve eder. Bu kas plica vocalisleri
gererek sesin perdesini ylikseltir; sinir yaralanmasi 6zellikle yliksek seslerde glicsiizliik ve monoton ses
olusturur.

12. Duodenum komsuluklari | orta
DOGRU SECENEK: D - Arteria gastroduodenalis

Arteria gastroduodenalis, duodenumun birinci bolimiiniin posterior komsulugundadir. Posterior duodenal
Ulserler bu arteri erode ederek agir kanamaya yol acabilir.

13. Kornea refleksi | orta
DOGRU SECENEK: B - Sag nervus ophthalmicus lezyonu

Kornea refleksinin afferent kolu V1'in nasosilier dali, efferent kolu ise bilateral nervus facialis'tir. Sag kornea
uyarisi hic algilanmadigl, sol uyari iki ylizde de yanit olusturdugu icin lezyon sag V1 afferent yolundadir.

HISTOLOJI VE EMBRIYOLOJI COZUMLERI | 14-20. SORULAR

14. Peroksizom biyogenezi | kolay
DOGRU SECENEK: A - Peroksizom

PEX proteinleri peroksizom olusumu ve matriks proteinlerinin iceri alinmasi icin gereklidir. Zellweger
spektrumunda peroksizom biyogenezi bozulur; cok uzun zincirli yag asitleri ve fitanik asit birikir.

15. Hiicre baglantilari | kolay
DOGRU SECENEK: B - Zonula occludens

Zonula occludens, hiicrelerin apikal bolimiinde kusak biciminde yer alir ve claudin-occludin kompleksleriyle
paracellular bariyer olusturur. Diger baglantilar mekanik tutunma veya hiicreler arasi ileti islevindedir.

16. Faringeal ark tiirevleri | orta
DOGRU SECENEK: C - Musculus tensor veli palatini

Birinci faringeal arkin kaslari cigneme kaslari, mylohyoid, digastrik 6n karni, tensor tympani ve tensor veli
palatini'dir; innervasyonlar1 V3'tir. Stapedius ikinci, stylopharyngeus Uclincu, cricothyroid ise dérdiinci ark
tirevidir.

17. Uriner sistem embriyolojisi | orta
DOGRU SECENEK: B - Toplayici kanal

Ureter tomurcugu; Ureter, pelvis renalis, kaliksler ve toplayici kanallari olusturur. Bowman kapsiilii ile proksimal
ttbdl, Henle kulpu ve distal tiibll metanefrik mezensimden gelisir.

18. Karaciger histolojisi | orta
DOGRU SECENEK: E - Hepatik stellat (ito) hiicresi

ito hiicreleri normalde Disse araliginda vitamin A depolar. Kronik hasarda myofibroblast benzeri hiicrelere
donuserek kollajen Uretir ve hepatik fibrozisin temel efektérlerinden olur.

19. Akciger gelisimi | zor
DOGRU SECENEK: B - Kanalikiiler evre

Kanalikiiler evrede (yaklasik 16-25. haftalar) respiratuvar bronsioller gelisir, kapiller ag yakinlasir ve tip Il
hicreler surfaktan tiretimine baslar. Klinik olarak yeterli surfaktan diizeyi daha sonraki terminal kese
doéneminde olusur.

20. Noral krista tirevleri | zor
DOGRU SECENEK: E - Noral krista

Kromaffin hiicreler, néral kristadan gé¢ eden modifiye postganglionik sempatik hiicrelerdir. Adrenal korteks ise
mezoderm kokenlidir; bu nedenle bezin korteks ve medullasi farkl embriyonik kaynaklara sahiptir.
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FIZYOLOJI COZUMLERI | 21-28. SORULAR

21. Kalp basin¢-hacim dongiisii | orta
DOGRU SECENEK: B - Mitral kapagin kapanmasi

Diyastol sonunda ventrikil basinci atriyum basincini asinca mitral kapak kapanir ve izovoliimetrik kasilma
baslar. Hacim heniiz degismez; aort kapagi ventrikiil basinci aort basincini astiginda acilir.

22. Asit-baz dengesi | zor
DOGRU SECENEK: C - Metabolik asidoz ve solunumsal alkaloz birlikteligi

Duisiik HCO3- metabolik asidozu gosterir. Winter formiiliinde beklenen PCO2 yaklasik 1,5x 12 + 8 =26 + 2
mmHg iken 6l¢lilen deger 20 mmHg'dir; beklenenden fazla diistiklik eslik eden primer solunumsal alkalozu
kanitlar.

23. Renal klirens | kolay
DOGRU SECENEK: E - 120 mL/dakika

Klirens C = U x V / P formdiliiyle hesaplanir. 80 x 1,2 / 0,8 = 120 mL/dakika bulunur; iniilin serbest filtrelenip
geri emilmedigi ve sekrete edilmedigi icin bu deger GFR'yi verir.

24. Ventilasyon-perfiizyon | orta
DOGRU SECENEK: C - Alveoler 6lii boslugun artmasi

Ventile olup perfiize edilmeyen alveol birimi yiiksek V/Q oranina sahiptir ve alveoler 6l bosluk olusturur. Sant
ise perflizyonun slirdlig, ventilasyonun olmadigi diistik V/Q durumudur.

25. Adrenal fizyoloji | orta
DOGRU SECENEK: A - Plazma renin aktivitesinde artis

Primer adrenal yetmezlikte kortizol ve aldosteron azalir. Sodyum ve hacim kaybi renin salgisini artirir; ACTH
ylkselir, hiperkalemi ve hiponatremi gortlebilir.

26. iskelet kasi uyariima-kasilma eslesmesi | zor
DOGRU SECENEK: E - Riyanodin reseptorii-1 kanalinin aciimasi

T-tliblldeki dihidropiridin reseptorii voltaj sensori gibi davranir ve mekanik olarak RyR1'i acar. Boylece
sarkoplazmik retikulumdan sitozole Ca2+ cikar; SERCA ise gevseme sirasinda Ca2+'y1 geri pompalar.

27. inhibitér nérotransmisyon | orta
DOGRU SECENEK: C - Klor iletkenliginin artmasina

GABAA iyonotropik bir CI- kanalidir. Klor iletkenliginin artmasi membrani Cl- denge potansiyeline yaklastirir ve
hizli inhibitor postsinaptik potansiyel olusturur.

28. Gastrointestinal motilite | kolay
DOGRU SECENEK: D - Motilin

Motilin, 6glinler arasinda yaklasik 90 dakikalik araliklarla salgilanarak géc¢ eden motor kompleksi uyarir. Bu
dalgalar sindirim kanalindaki artiklarin distale tasinmasina katki saglar.

TIBBI BIYOKIMYA COZUMLERI | 29-46. SORULAR

29. Enzim kinetigi | kolay
DOGRU SECENEK: D - Gériinen Km artar, Vmax degismez

Kompetitif inhibitor aktif bolge icin substratla yarisir ve yiksek substrat konsantrasyonuyla etkisi asilabilir. Bu
nedenle Vmax korunur, fakat enzimin substrata gériinen afinitesi azalir ve Km artar.

30. Elektron tasima sistemi | orta

DOGRU SECENEK: B - Siyantir
Siyanir kompleks 1V'teki ferrik demire baglanarak elektronlarin oksijene aktarilmasini engeller. Rotenon
kompleks I'i, malonat kompleks II'yi, oligomisin ATP sentazi inhibe eder; 2,4-DNP ise eslesmeyi bozar.
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31. Aclik metabolizmasi | zor
DOGRU SECENEK: D - Fruktoz-2,6-bisfosfat diizeyi azalir

Karacigerde PKA, PFK-2/FBPase-2 bifonksiyonel enzimini fosforile ederek FBPase-2 aktivitesini artirir.
Fruktoz-2,6-bisfosfat azalinca PFK-1 baskilanir, fruktoz-1,6-bisfosfataz kolaylasir ve glukoneogenez
desteklenir.

32. Glikojen depo hastaliklari | kolay
DOGRU SECENEK: B - Lizozomal asit alfa-glukozidaz

Pompe hastaliginda lizozomal asit alfa-glukozidaz eksiktir. Ozellikle kalp ve iskelet kasinda lizozomal glikojen
birikimi kardiyomegali, hipotoni ve erken yasamda solunum yetmezligi olusturabilir.

33. Pentoz fosfat yolu | orta
DOGRU SECENEK: C - indirgenmis glutatyonun yenilenememesi

Eritrositte pentoz fosfat yolu NADPH'nin temel kaynagidir. NADPH, glutatyon rediiktaz araciligiyla GSSG'yi
GSH'ye cevirir; GSH azalinca peroksitler birikir ve Heinz cisimcikleri ile hemoliz gelisir.

34. Fruktoz metabolizmasi | orta
DOGRU SECENEK: B - Aldolaz B

Aldolaz B eksikliginde fruktoz-1-fosfat birikir ve fosfat tuzagi olusturarak glikojenoliz ile glukoneogenezi
baskilar. Tedavide fruktoz, siikroz ve sorbitolden kaginilir.

35. Dalli zincirli amino asitler | orta
DOGRU SECENEK: D - Tiamin pirofosfat

Akcaagac surubu idrar hastaliginda dalli zincirli alfa-ketoasit dehidrogenaz kompleksi eksiktir. Bu kompleks
pirtivat ve alfa-ketoglutarat dehidrogenaz gibi TPP, lipoat, FAD, NAD+ ve KoA kullanir; bazi olgular yiksek doz
tiamine yanit verebilir.

36. Ure déngiisii | zor
DOGRU SECENEK: C - idrarda orotik asit artisi

OTC eksikliginde mitokondride biriken karbamoil fosfat sitozole gecerek pirimidin sentezine yonelir ve orotik
asit artar. CPS-I eksikliginde de hiperamonyemi olur ancak orotik asit yikselmez.

37. Hem sentezi | zor
DOGRU SECENEK: D - ALA dehidrataz ve ferrokelataz

Kursun, delta-ALA dehidrataz ile ferrokelatazi inhibe eder. Bunun sonucunda ALA ve cinko protoporfirin artar,
hem sentezi azalir ve eritrositlerde bazofilik noktalanma gériilebilir.

38. Piirin salvage yolu | kolay
DOGRU SECENEK: E - Hipoksantin-guanin fosforiboziltransferaz (HGPRT)

Lesch-Nyhan sendromunda HGPRT eksikligi hipoksantin ve guaninin salvage yolunu bozar. PRPP artisi de novo
plrin sentezini hizlandirir, Urik asit ylkselir ve karakteristik norolojik-davranissal bulgular ortaya cikar.

39. DNA onarimi | orta
DOGRU SECENEK: B - Niikleotid eksizyon onarimi

UV is1g1 pirimidin dimerleri olusturur. Bu hacimli lezyonlar niikleotid eksizyon onarimiyla kesilip cikarilir; XP'de
bu yolun proteinlerinden biri bozuktur.

40. Telomer biyolojisi | Kolay
DOGRU SECENEK: A - Telomeraz

Telomeraz, RNA-bagimli DNA polimeraz yani ters transkriptaz aktivitesine sahiptir. Germ hticreleri, kok
hicreler ve bircok tiimorde aktiftir; somatik hiicrelerin cogunda diistktur.

41. Kollajen olgunlasmasi | orta
DOGRU SECENEK: B - Bakir

Lizil oksidaz bakir bagimli bir enzimdir ve ekstraseliiler alanda kollajen ile elastinin capraz baglanmasini saglar.
Bakir tasinma bozuklugu olan Menkes hastaliginda bag dokusu zayifligi goriilebilir.
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42. Lipoprotein metabolizmasi | orta

DOGRU SECENEK: D - Apolipoprotein E
ApoE, silomikron artiklari ile IDL'nin hepatik reseptorlere baglanmasini saglar. ApoC-ll lipoprotein lipazi aktive
eder; ApoB-100 LDL reseptor ligandidir, ApoA-1 ise LCAT'I aktive eder.

43. Yag asidi oksidasyonu | zor
DOGRU SECENEK: C - Malonil-KoA'nin karnitin palmitoiltransferaz-I'i inhibe etmesi

Asetil-KoA karboksilazin triini olan malonil-KoA, dis mitokondriyal membranda CPT-I'i inhibe eder. Boylece
sentezlenen yag asitlerinin mitokondriye girip ayni anda oksitlenmesi 6nlenir.

44, Keton cisimleri | orta
DOGRU SECENEK: D - Siiksinil-KoA:asetoasetat KoA transferaz (tiyoforaz)

Ekstrahepatik dokular asetoasetati tiyoforaz araciligiyla asetoasetil-KoA'ya donustirir. Karacigerde bu enzim
olmadigi icin Urettigi keton cisimlerini kendi eneriji gereksinimi icin kullanamaz.

45. B12 vitamini | Zor
DOGRU SECENEK: E - Metilmalonil-KoA mutaz

Metilmalonil-KoA mutaz adenosilkobalamin kullanarak L-metilmalonil-KoA'y siiksinil-KoA'ya cevirir. B12
eksikliginde hem metilmalonik asit hem homosistein artar; folat eksikliginde yalniz homosistein ytkselir.

46. Bakir ve demir metabolizmasi | orta
DOGRU SECENEK: C - Fe2+'yi Fe3+'e oksitleyen ferroksidaz aktivitesi gostermek

Seriiloplazmin bakir tasiyan bir plazma proteini ve ferroksidazdir. Fe2+'yi Fe3+'e oksitleyerek demirin
transferrine baglanmasini kolaylastirir; bu 6zellik bakir ve demir metabolizmasini birbirine baglar.

TIBBI MIKROBIYOLOJI COZUMLERI | 47-64. SORULAR

47. Gram pozitif koklar | kolay
DOGRU SECENEK: B - Staphylococcus aureus

Staphylococcus aureus katalaz ve koagtilaz pozitiftir, siklikla beta hemoliz yapar ve mannitol tuzlu agarda
mannitoll fermente eder. Diger stafilokoklar koagtilaz negatiftir; streptokoklar katalaz negatiftir.

48. Streptokoklar ve endokardit | orta
DOGRU SECENEK: A - Viridans grup streptokok

Viridans streptokoklar agiz florasinda bulunur; dental girisim sonrasi hasarli kapaklarda subakut endokardit
yapabilir. Alfa hemolitik olmalarina karsin pnomokoktan farkli olarak optokine direncli ve safra icinde
¢o6ziinmezler.

49. Kompleman eksiklikleri | kolay
DOGRU SECENEK: D - C5-C9

Terminal kompleman bilesenleri C5b-C9 membran atak kompleksini olusturur. Bu bilesenlerin eksikligi 6zellikle
Neisseria tlirlerine karsi duyarhhgi artirir.

50. Bakteriyel enteritler | orta
DOGRU SECENEK: E - Shigella dysenteriae

Shigella turleri hareketsizdir, H2S olusturmaz ve cok diisiik inokulumla invaziv dizanteri yapar. EHEC kanli
ishale yol acsa da genellikle yliksek ates ve belirgin fekal I6kosit daha azdir; HUS riski nedeniyle antibiyotik
verilmez.

51. Pseudomonas virlilans faktorleri | zor
DOGRU SECENEK: D - Elongasyon faktorii-2'yi ADP-ribozilleyerek

Ekzotoksin A, difteri toksinine benzer bicimde EF-2'yi ADP-ribozilleyerek translokasyonu durdurur. Bu
mekanizma hiicre 6limiine ve doku nekrozuna katki saglar.

52. Tiiberkiiloz tanisi | zor
DOGRU SECENEK: A - interferon-gama salinim testi

IGRA testleri, BCG suslarinda bulunmayan ESAT-6 ve CFP-10 gibi antijenlere T hiicre yanitini 6lcer. Bu nedenle
BCG asisI test sonucunu etkilemez; latent enfeksiyonu aktif hastaliktan tek basina ayiramaz.
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53. Spiroketler |orta
DOGRU SECENEK: C - Karanlik alan mikroskopisi

T. pallidum cok ince oldugundan rutin i1sik mikroskobunda Gram boyasiyla iyi goriilmez ve yapay besiyerinde
Uretilemez. Primer sankr 6rneginde karanlk alan mikroskopisi hareketli spiroketleri gosterebilir.

54. Anaerop bakteriler | orta
DOGRU SECENEK: E - Alfa toksin (lesitinaz/fosfolipaz C)

Clostridium perfringens alfa toksini fosfolipaz C aktivitesiyle hiicre membranlarini parcalar, hemoliz ve
myonekroza yol acar. Gaz olusumu ve cift zon hemoliz tipik laboratuvar ipuclaridir.

55. DNA virusleri | orta
DOGRU SECENEK: C - Parvovirus B19

Parvovirus B19 eritroid prekirsorlerdeki P antijenine baglanir ve gecici eritropoez durmasina neden olur.
Kronik hemolitik anemisi olanlarda aplastik kriz gelisebilir.

56. Hepatit B serolojisi | zor

DOGRU SECENEK: E - Gegirilmis ve iyilesmis dogal HBV enfeksiyonu
Dogal enfeksiyonda cekirdek antijenine karsi anti-HBc olusur; asi yalniz HBsAg icerdigi icin anti-HBc
olusturmaz. HBsAg'nin kaybolup anti-HBs ve anti-HBc IgG'nin bulunmasi gecirilmis enfeksiyonu gosterir.

57. HIV firsatci enfeksiyonlari | orta
DOGRU SECENEK: A - Pneumocystis jirovecii

Pneumocystis pnémonisi genellikle CD4 <200/mm3 dizeyinde goriliir ve diffiiz interstisyel infiltrasyon ile
hipoksemi yapar. Tani indiiklenmis balgam/BAL 6rneginde 6zel boyalar veya PCR ile konur; TMP-SMX tedavi
ve profilakside kullantilir.

58. influenza | orta
DOGRU SECENEK: A - Segmentli genomlar arasinda reassortment

Antijenik shift, iki farkli influenza A virusunun ayni hiicreyi enfekte etmesiyle genom segmentlerinin yeniden
assortmanidir. Buylik HA/NA degisiklikleri olusturur ve toplumda 6nceden bagisiklik olmadigi icin pandemi
potansiyeli tasir.

59. Sistemik mantarlar | orta
DOGRU SECENEK: B - Cryptococcus neoformans

Cryptococcus kalin polisakkarit kapsulli bir mayadir; givercin diskisiyla iliskili olabilir. BOS antijen testi
duyarhdir, cini mirekkebi kapsuli gosterebilir ve mukikarmen boyasi kapsull kirmizi boyar.

60. Protozoon enfeksiyonlari | zor
DOGRU SECENEK: C - Toxoplasma gondii

AIDS'te coklu ring-enhancing lezyonlarin en sik nedeni latent Toxoplasma reaktivasyonudur. Tek, 6zellikle
periventrikiler lezyon primer santral sinir sistemi lenfomasini diistindirGr.

61. Hiimoral immiin yetmezlik | kolay
DOGRU SECENEK: E - CD40 ligand eksikligi

X'e bagli hiper-IgM sendromunda aktive T hiicrelerindeki CD40 ligand eksiktir. B hiicrelerinde sinif degisimi ve
makrofaj aktivasyonu bozuldugu icin hem piyojenik hem firsatci enfeksiyonlar gorilir; germinal merkezler
gelismez.

62. Hipersensitivite | orta

DOGRU SECENEK: B - Tip lll hipersensitivite

Serum hastaligl dolasan antijen-antikor komplekslerinin damar duvari, eklem ve glomeriillerde birikmesiyle
olusur. Kompleman tiiketimi ve nétrofil aracili doku hasari Tip 11l reaksiyonun temelidir.

63. Kompleman yollari | zor
DOGRU SECENEK: E - C3b'nin mikroorganizma yiizeyine kovalent baglanmasi

Alternatif yolda plazmada stirekli diistik diizeyde olusan C3b, uygun mikrobiyal yiizeye baglaninca faktoér B ve
D ile C3 konvertazi olusturur; properdin kompleksi stabilize eder. Antikor ya da C1 gerekmez.

Sayfa 7



EVVELCEVAP | TUS HAZIRLIK

64. Sterilizasyon | Kolay
DOGRU SECENEK: D - Otoklavda 121 °C, 15 psi basincta yaklasik 15 dakika

Otoklav, nemli 1si ve basing kullanarak proteinleri denattiire eder ve sporlar dahil tiim mikrobiyal yasami yok
eder. Kaynatma ve rutin dezenfeksiyon glivenilir sterilizasyon saglamaz.

TIBBI PATOLOJI COZUMLERI | 65-82. SORULAR

65. Hiicre zedelenmesi | zor
DOGRU SECENEK: C - Plazma ve organel membranlarinda yaygin biitiinliik kaybi

Geri dontslimsiiz hasarin iki temel noktasi mitokondriyal islevin diizeltilememesi ve membran bitinliginin
agir bozulmasidir. Hiicre sismesi, ER dilatasyonu, ribozom ayrilmasi ve yagl degisiklik erken donemde geri
donebilir.

66. Apoptoz | Kolay
DOGRU SECENEK: A - Kaspaz-9

Sitokrom ¢, Apaf-1 ve prokaspaz-9 ile apoptosomu olusturur; kaspaz-9 ardindan efekt6r kaspaz-3 ve -7'yi
aktive eder. Kaspaz-8 ekstrinsik, kaspaz-1 inflamatuvar yolda énemlidir.

67. Akut inflamasyon | Kolay
DOGRU SECENEK: A - Selektinler

E- ve P-selektin endotel lizerinde, L-selektin I6kositlerde yuvarlanmayi saglar. Siki adezyon ise l6kosit
integrinlerinin ICAM-1/VCAM-1'e baglanmasiyla gerceklesir.

68. Graniilomatoz inflamasyon | orta
DOGRU SECENEK: C - interferon-gama

Th1 hiicrelerinden salgilanan IFN-gama klasik makrofaj aktivasyonunu saglar ve graniilom olusumunda merkezi
rol oynar. TNF de graniilomun stirdirtlmesi acisindan énemlidir.

69. Yara iyilesmesi | orta
DOGRU SECENEK: A - Prolin ve lizin kalintilarinin hidroksilasyonu

C vitamini, prolil ve lizil hidroksilazlar icin kofaktérdir. Eksikliginde Gcli heliks stabilitesi ve capraz baglanma
bozulur; skorbiit, kanama ve yara iyilesmesinde gecikme ortaya cikar.

70. Tromboz | Kolay
DOGRU SECENEK: A - Kan akiminda staz

immobilizasyon vendz pompayi azaltarak staza yol acar. Staz, pihtilasma faktorlerinin seyrelmesini ve
inhibitorlerin bélgeye ulagsmasini azaltarak vendz trombozu kolaylastirir.

71. $0k | Zor
DOGRU SECENEK: D - Kalp debisinde artis ve sistemik vaskiiler direncte azalma

Erken septik sokta yaygin vazodilatasyon sistemik vaskdiler direnci distrir; kompansatuvar olarak kalp debisi
artabilir ve cilt sicak olabilir. lleri evrede miyokard depresyonu ve distik debi gelisebilir.

72. Tiimor baskilayici genler | kolay
DOGRU SECENEK: B - RB1

RB1 tiimor baskilayici gendir ve G1/S gecisini E2F (izerinden kontrol eder. Kalitsal olguda bir alel germ hattinda
bozuktur; ikinci somatik vurusla iki tarafli/cok odakli timor gelisebilir.

73. Hematolojik neoplaziler | orta
DOGRU SECENEK: A - Konstitutif tirozin kinaz aktivitesi

BCR-ABL fiizyonu konstitutif tirozin kinazdir ve kronik myeloid I6seminin stiriicti lezyonudur. imatinib ve
benzeri tirozin kinaz inhibitorleri bu proteini hedefler.

74. Amiloidoz | zor
DOGRU SECENEK: E - immiinoglobulin hafif zinciri

Plazma hiicre diskrazilerinde monoklonal hafif zincirler veya fragmanlari AL amiloidini olusturur. AA amiloidi
kronik inflamasyonda, beta-2 mikroglobulin diyalizde, transtiretin ise senil veya kalitsal amiloidozda gorilr.
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75. Ateroskleroz | orta

DOGRU SECENEK: D - Lipid yuiklii makrofajlar (kopiik hiicreleri)
Yagh cizgiler intimada lipid yUkli makrofajlar ve bazi diiz kas hiicrelerinden olusur. Klinik olay yaratmayabilir
ancak ileri aterom plaginin énciladar.

76. Miyokart enfarktisu | zor
DOGRU SECENEK: D - Makrofajlarin nekrotik dokuyu temizleyerek duvari zayiflatmasi

Ml sonrasi 3-7. glinlerde makrofajlar nekrotik miyokardi temizlerken saglam kollajen skar heniiz olusmamistr.
Bu dénem serbest duvar, septum ve papiller kas riiptiri acisindan en riskli araliktir.

77. Glomerdl hastaliklari | zor
DOGRU SECENEK: A - Subepitelyal elektron yogun hérgiicler

Poststreptokoksik glomeriilonefritte graniler 1gG/C3 birikimi ve subepitelyal 'hump'lar goriliir. Serum
komplemani gecici olarak diiser ve cogu cocukta prognoz iyidir.

78. Karaciger patolojisi | orta
DOGRU SECENEK: A - Mallory-Denk cisimcikleri

Mallory-Denk cisimcikleri hasarli hepatositlerde keratin 8/18 ve ubiquitin iceren eozinofilik agregatlardir.
Alkolik hepatitte tipik olmakla birlikte NASH ve bazi diger karaciger hastaliklarinda da gordlebilir.

79. Plevra tiimorleri | orta
DOGRU SECENEK: C - Malign mezotelyoma

Malign mezotelyoma asbest maruziyetiyle iliskilidir ve diffliz plevral tiimor seklinde akcigeri sarar. Kalretinin,
WT1 ve D2-40 pozitifligi mezotelyal farklilasmayi destekler; sigara bagimsiz bir risk ériinttistdar.

80. Lenfomalar | kolay
DOGRU SECENEK: E - Nodiiler sklerozan klasik Hodgkin lenfoma

Nodyiler sklerozan klasik Hodgkin lenfoma genc kadinlarda ve mediastende sik goriiltr. Kalin fibréz bantlar ile
lakliner tip Reed-Sternberg hiicreleri karakteristiktir; tipik hiicreler CD15 ve CD30 pozitiftir.

81. inflamatuvar bagirsak hastaligi | orta
DOGRU SECENEK: C - Crohn hastalig

Crohn hastaligi agizdan antise kadar herhangi bir bolgeyi segmental tutabilir; transmural inflamasyon striktiir ve
fistiil olusturur. Ulseratif kolit rektumdan baslayarak kesintisiz ve mukozal tutulum gésterir.

82. Meme tliimorleri | orta
DOGRU SECENEK: B - E-kaderin kaybi

invaziv lobiiler karsinomda CDH1/E-kaderin kaybi hiicre kohezyonunu azaltir ve 'Indian file' tek sira infiltrasyon
olusturur. Tumor siklikla multifokal veya bilateral olabilir.

TIBBI FARMAKOLOJI COZUMLERI | 83-100. SORULAR

83. Yukleme dozu | Kolay
DOGRU SECENEK: C - 400 mg

intraven6z uygulamada biyoyararlanim 1 kabul edilir. Yiikleme dozu = hedef konsantrasyon x dagilim hacmi / F
=10 mg/L x 40 L = 400 mg'dir.

84. Reseptor farmakolojisi | zor
DOGRU SECENEK: E - Parsiyel agonist olmasi

Buprenorfin yliksek afiniteli ancak diisik intrinsik etkinlikli mu-opioid parsiyel agonistidir. Tam agonisti
reseptérden uzaklastirip daha diistik maksimum yanit olusturdugu icin bagiml hastada yoksunlugu
tetikleyebilir.

85. Organofosfat zehirlenmesi | kolay
DOGRU SECENEK: C - Yaslanma gelismeden fosforillenmis asetilkolinesterazi reaktive etmesi

Pralidoksim fosforillenmis AChE'den organofosfat grubunu uzaklastirabilir; ancak 'aging' sonrasi etkisizdir.
Muskarinik belirtiler icin atropin de verilir; pralidoksim 6zellikle nikotinik kas giicstizliglinde yararlidir.
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86. Adrenerijik ilaclar | orta
DOGRU SECENEK: B - Merkezi sempatik cikista rebound artis

Klonidin santral alfa-2 agonisti olarak sempatik ¢ikisi azaltir. Ani kesilmesi katekolamin saliniminda rebound
artisa, tasikardi ve ciddi hipertansiyona yol acabilir; kademeli azaltilmalidir.

87. Renin-anjiyotensin sistemi ilaglari | orta
DOGRU SECENEK: D - Efferent arteriyol dilatasyonu

Anjiyotensin Il efferent arteriyolii daraltarak distk renal perflizyonda glomeriiler basinci korur. ACE inhibitori
bu destegi kaldirir, efferent dilatasyonla intraglomeriiler basin¢ ve GFR duser.

88. Antiaritmik ilaclar | zor
DOGRU SECENEK: E - Flekainid

Flekainid giiclt sinif IC sodyum kanal blokeridir ve yapisal/iskemik kalp hastaliginda ciddi proaritmi riskini
artinir. CAST calismasinin temel klinik sonucu bu gruptan post-MI hastalarinda kacinilmasidir.

89. Kardiyak glikozidler | orta

DOGRU SECENEK: B - Digoksin immiin Fab
Digoksin-spesifik Fab fragmanlari serbest digoksini baglayarak agir aritmi, belirgin hiperkalemi veya yasami
tehdit eden doz asiminda kullanilir. Hipokalemi kronik toksisite riskini artirsa da akut agir zehirlenmede
hiperkalemi gorilebilir.

90. Antikoagitilanlar | orta
DOGRU SECENEK: E - Argatroban
Heparine bagh trombositopeni trombojenik bir immin tablodur. Tim heparinler kesilir ve argatroban,

bivalirudin ya da fondaparinuks gibi heparin disi antikoagtilan baslanir; warfarin trombositler diizelmeden tek
basina baslanmaz.

91. Aminoglikozidler | kolay
DOGRU SECENEK: A - Gentamisin

Aminoglikozidler 30S'e geri donlisiimsiiz baglanir, baslangic kompleksini bozar ve yanlis okumaya neden olur.
Oksijene bagimli tasinmalari nedeniyle anaeroblara etkisizdir; nefro- ve ototoksisite yapabilirler.

92. Oksazolidinonlar | orta
DOGRU SECENEK: D - Linezolid
Linezolid 50S baslangic kompleksini inhibe eden bir oksazolidinondur ve zayif, geri dontisimli MAO

inhibitortdir. Serotonerijik ilaglarla birlikte serotonin sendromu; uzun kullanimda trombositopeni, periferik ve
optik néropati yapabilir.

93. Antitiiberkiiloz ilaglar | kolay

DOGRU SECENEK: D - izoniazid

izoniazid piridoksal fosfat tiiketerek periferik néropati ve nadiren sideroblastik anemi yapabilir. Riskli hastalara
B6 verilir; ayrica hepatotoksisite ve hizli/yavas asetilleyici farkliliklart dnemlidir.

94. Antifungal ilaclar | orta
DOGRU SECENEK: A - Amfoterisin B

Amfoterisin B ergosterole baglanarak membran gecirgenligini artirir. Nefrotoksisite, hipokalemi ve inflizyon
reaksiyonlari dnemlidir; lipid formulasyonlar bobrek toksisitesini azaltabilir.

95. Antineoplastik antimetabolitler | orta
DOGRU SECENEK: B - Lékovorin (folinik asit)

Metotreksat dihidrofolat rediiktazi inhibe eder. Lokovorin indirgenmis folat saglayarak enzimi bypass eder ve
yliksek doz tedavide normal dokular icin kurtarma saglar; mesna siklofosfamid sistitini, dexrazoksan antrasiklin
kardiyotoksisitesini azaltir.

96. Antiepileptik ilaclar | orta
DOGRU SECENEK: D - Valproik asit

Valproat genis spektrumlu antiepileptiktir; voltaj kapili sodyum kanallarini ve T-tip kalsiyum akimini etkiler,
GABA diizeyini artirir. Teratojenite, hepatotoksisite, pankreatit ve kilo artisi 5Gnemli yan etkileridir.
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97. Antipsikotikler | orta
DOGRU SECENEK: D - Klozapin

Klozapin tedaviye direncli sizofreni ve intihar riskinde etkilidir. Agraniilositoz, miyokardit, nobet, ciddi
metabolik etkiler ve sialore yapabildiginden yakin izlem gerekir.

98. Serotonin sendromu | orta
DOGRU SECENEK: A - Siproheptadin

Serotonin sendromu hizli baslar ve klonus-hiperrefleksi belirgindir. ilaclar kesilir, destek tedavisi ve
benzodiazepin verilir; orta-agir olguda 5-HT2 antagonisti siproheptadin kullanilabilir.

99. Antidiyabetik ilaclar | kolay
DOGRU SECENEK: B - Metformin

Metformin baslica karacigerde glukoneogenezi azaltir ve instlin duyarlihigini artirir. Kilo aldirmaz;
gastrointestinal yakinma ve laktik asidoz riski vardir, ileri bébrek yetmezliginde kullaniimaz.

100. ilac etkilesimleri | zor

DOGRU SECENEK: E - Azatiyoprin dozunu belirgin bicimde azaltmak

Azatiyoprin 6-merkaptoplirine dénustr ve ksantin oksidazla inaktive edilir. Allopurinol bu enzimi inhibe ederek
6-MP diizeyini ve miyelotoksisiteyi artirir; birlikte kullanim gerekiyorsa azatiyoprin/6-MP dozu belirgin
azaltilmalidir.
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