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                    CONVULSIILE SI EPILEPSIA LA COPIL1. [M1137001] Urmatoarele forme
de epilepsie se transmit dupa modelul autozomal dominant, cu
EXCEPTIA: (pag. 506, 507) A: Convulsiile neonatale familiale
benigne B: Convulsiile din scleroza tuberoasa C: Convulsiile din
neurofibromatoza D: Sindromul West (spasmele infantile) E:
Sindromul cromozomului X fragil Vezi raspuns 2. [M1137002]
Urmatoarele tipuri clinice de crize epileptice reprezinta crize
(convulsii) generalizate, cu EXCEPTIA: (pag. 508) A: Absentele
tipice B: Absentele atipice C: Convulsiile mioclonice D: Crizele
atone E: Convulsiile (crizele) psihomotorii de lob temporal Vezi
raspuns 3. [M1137003] Doza corecta de Diazepam i v pentru oprirea
unei crize convulsive este: (pag. 515) A: 0,1-0,2 mg/kg/doza B:
0,3-0,5 mg/kg/doza C: 0,6-0,8 mg/kg/doza D: 0,9-1 mg/kg/doza E:
1,5-2 mg/kg/doza Vezi raspuns 4. [M1137004] Urmatoarele
caracteristici definesc convulsiile febrile, cu EXCEPTIA: (pag.
518) A: Apar la sugar si copilul mic, intre 6 luni si 5 ani B: Apar
in prezenta unei febre mai mari de 38C C: Durata sub 15 minute D:
Apar de regula in primele 3 zile de febra E: Apar la copii indemni
neurologic inainte de prima criza si/sau intercritic Vezi raspuns
5. [M1137005] Tratamentul crizei la convulsii febrile poate include
urmatoarele masuri terapeutice, cu EXCEPTIA: (pag. 520) A:
Administrarea de Diazepam i v lent (1 mg/minut) B: Administrarea de
Diazepam intrarectal C: Administrarea de Fenobarbital 5 mg/kg/doza
per os D: Administrarea de Paracetamol intrarectal E: Impachetari
hipotermizante Vezi raspuns1

6. [M1137006] Urmatoarele convulsii febrile pot fi considerate
complexe, cu EXCEPTIA: (pag. 519) A: Crizele focale (Jacksoniene),
unilaterale B: Crizele cu o durata de peste 30 minute C: Crizele
care nu se remit dupa prima doza de anticonvulsivant D: Crizele
urmate de hemiplegie/hemipareza E: Crizele care se repeta in
primele 24 ore Vezi raspuns 7. [M1137007] Urmatoarele date sunt
corecte in convulsii, cu exceptia: (pag. 514, 515, 516) A: in
tratamentul crizei de convulsii medicamentul de electie este
diazepamul B: Varsta de debut a convulsiilor febrile este peste 5
ani C: Acidul valproic sau sarea sodica a acestuia este singurul
antiepileptic al carui spectru de actiune cuprinde toate tipurile
de epilepsii D: Nu se trateaza prima criza de convulsii mai ales
daca se suspecteaza o epilepsie idiopatica E: Doza
anticonvulsivanta de diazepam este de 0,3-0,5 mg/kg/zi Vezi raspuns
8. [M1137008] In crizele de convulsii febrile complexe urmatoarele
date sunt corecte, cu exceptia: (pag. 518, 519) A: Manifestari
motorii de tip clonic, unilateral B: Durata prelungita a crizei,
peste 30 de minute C: Deficit hemiplegic post critic D: Repetarea
crizelor in interval de 24 ore E: Debut exclusiv la sugari Vezi
raspuns 9. [M1137009] Principalele cauze endogene de convulsii
ocazionale sunt urmatoarele, cu exceptia: (pag. 518) A: Aport
excesiv de electroliti care antreneaza hipernatremie B: Focare de
supuratie endocraniana C: Tromboze vasculare arteriale sau venoase
cerebrale D: Sincopa de orice cauza cu anoxie prelungita E:
Encefalopatia hipertensiva Vezi raspuns 10. [M1137010] Urmatoarele
afirmatii referitoare la convulsiile generalizate sunt adevarate,
cu exceptia: (pag. 508, 509) A: Sunt expresia suferintei
generalizate a creierului B: in timpul crizei starea de constienta
este abolita C: Absentele tipice reprezinta o forma de crize
neconvulsivante primar generalizate D: Convulsiile mioclonice sunt
contractii musculare de scurta durata E: Medicatia de prima alegere
in spasmele infantile este carbamazepina Vezi raspuns 11.
[M1137011] In categoria epilepsiilor partiale intra urmatoarele
entitati, cu exceptia: (pag. 510)2

A: Epilepsia primara de citit B: Epilepsia benigna a copilului
cu spike-uri centrotemporale C: Epilepsia copilului cu paroxisme
occipitale D: Epilepsia mioclonica juvenila E: Epilepsia cronica
progresiva partiala continua a copilului Vezi raspuns 12.
[M1137012] Epilepsia tip grand mal are urmatoarele caracteristici,
cu o singura exceptie: (pag. 509) A: Este cea mai severa forma
clinica de epilepsie B: Repetabilitatea crizelor este
caracteristica C: Factorul declansator al crizei este totdeauna
febra inalta D: Intercritic traseul EEG poate fi normal E: Exista
trasee EEG modificate sugestiv fara expresie clinica Vezi raspuns
13. [M1137013] Urmatoarele sunt caracteristice absentelor tipice
din epilepsie, cu o singrua exceptie: (pag. 509) A: Denumirea
sinonima a absentelor tipice este cea "petit mal" B: Manifestarea
clinica caracteristica consta din scurte perioade de pierdere a
starii de constienta C: Atacurile sunt insotite de pierderea de
tonus si "cadere" D: Traseul EEG are modificari tipice E: Numarul
atacurilor poate ajunge la cateva sute pe zi Vezi raspuns 14.
[M1137014] Epilepsia simptomatica are substrat organic Care din
urmatoarele cauze de epilepsie simptomatica este inexacta: (pag.
511) A: Malformatiile sistemului nervos central B: Tumorile
cerebrale C: Facomatoze D: Trisomie 21 E: Sechele dupa meningita
purulenta neonatala Vezi raspuns 15. [M1137015] Convulsiile
generalizate se caracterizeaza prin pierderea cunostintei Care din
urmatoarele tipuri de convulsii nu se insoteste de pierderea starii
de constienta: (pag. 507, 508) A: Absente tipice (petit mal) B:
Convulsii mioclonice C: Convulsii jacksoniene D: Convulsii
tonico-clonice E: Convulsii atone Vezi raspuns 16. [M1137018]
Status-ul epileptic este definit de prelungirea unei crize de
convulsii peste 30 minute Etiologia cea mai comuna este urmatoarea,
cu o singura exceptie: (pag. 517, 541)3

A: Oprirea brusca a tratamentului anticonvulsivant B: Meningita
purulenta C: Tetania hipocalcemica D: Malformatiile sistemului
nervos central E: Intoxicatiile cu antidepresoare triciclice Vezi
raspuns 17. [M1137021] Tulburarile metabolice de diverse cauze sunt
citate drept posibile cauze de convulsii ocazionale Identificati
eroarea: (pag. 518) A: Hiperglicemie B: Hipoglicemie C:
Hipocalcemie D: Hiponatremie E: Hipernatremie Vezi raspuns 18.
[M1237022] Evolutia favorabila a epilepsiei poate fi observata in:
(pag. 507) A: sindromul West B: epilepsia idiopatica C: sindromul
Lennox-Gastaut D: epilepsia mioclonica E: epilepsia simptomatica
Vezi raspuns 19. [M1237023] Antiepilepticele in asociere cu ACt sau
corticoterapie se utilizeaza in tratamentul: (pag. 513) A:
epilepsiilor idiopatice B: sindromului West C: epilepsiilor
criptogenice D: sindromului Lennox-Gastaut E: convulsiilor febrile
Vezi raspuns 20. [M1237024] Singurul antiepileptic al carui spectru
de actiune cuprinde toate tipurile de epilepsii este: (pag. 514) A:
acidul valproic B: fenitoina C: carbamazepina D: fenobarbitalul E:
diazepamul Vezi raspuns 21. [M1237025] La initierea tratamentului,
doza de acid valproic va fi de: (pag. 514) A: 5 mg/kg/zi B: 10
mg/kg/zi C: 15 mg/kg/zi D: 20 mg/kg/zi E: 25 mg/kg/zi4

Vezi raspuns 22. [M1237027] Pentru cuparea crizei convulsive,
Desitinul se va administra la copii pe cale: (pag. 515) A: per
orala B: i v C: s c D: intrarectala E: i m Vezi raspuns 23.
[M1337028] Autenticitatea manifestarilor de tip convulsiv la copil
este data de: (pag. 506) A: Absenta sincronismului clinica -EEG B:
Unde lente inregistrate cu 30 de minute inainte de criza C:
Corespondent sincron pe EEG D: Complexe varf unda inregistrate
postcritic E: Unde lente inregistrate cu 24 de ore inainte de criza
convulsiva Vezi raspuns 24. [M1337029] Caracteristicile
convulsiilor febrile complexe: (pag. 519) A: Manifestari
tonico-clonice generalizate B: Durata intre 5 si 15 minute C:
Deficit hemiplegic postcritic D: Crize nerepetitive E: Crize in
contextul unei infectii SNC Vezi raspuns 25. [M1337030] Epilepsia
copilului este o boala: (pag. 506) A: Cronica B: Acuta C: Cu
etiologie bine precizata in toate cazurile D: Caracterizata
printr-o singura convulsie E: Idiopatica in toate cazurile Vezi
raspuns 26. [M1537031] Cauza majora de convulsii ocazionale la
copil este: (pag. 518) A: hipoglicemia B: febra peste 38 C C:
meningita bacteriana sau virala D: penicilina administrata
injectabil E: hipo-sau hipernatremie Vezi raspuns 27. [M1537032]
Prima optiune terapeutica in tratamentul convulsiilor febrile la
copil este: (pag. 520) A: paracetamol -supozitoare5

B: algocalmin -comprimate C: fenobarbital -i m D: fenobarbital
-i v E: diazepam -i v Vezi raspuns 28. [M1537033] Care este singura
investigatie paraclinica utila in diagnosticul diferential intre
convulsiile febrile si meningita bacteriana la copil? (pag. 519) A:
examen FO B: examen LCR C: EEG efectuata imediat dupa remiterea
crizei D: radiografie de craniu E: testele sangvine de inflamatie
nespecifica (ex VSH) Vezi raspuns 29. [M1537034] Urmatoarele
afirmatii legate de convulsiile febrile complexe la copil sunt
adevarate, cu EXCEPTIA: (pag. 519) A: unilateralitatea
manifestarilor motorii de tip clonic B: crizele au durata peste 30
de minute (stare de rau convulsiv) C: este prezent deficit
hemiplegic postcritic D: sunt crize motorii generalizate, in
general clonice, mai rar tonico-clonice sau atone E: crizele se
repeta intr-un interval de 24 de ore Vezi raspuns 30. [M1537035]
Urmatoarele sunt cauze endogene de convulsii ocazionale la copil,
cu EXCEPTIA: (pag. 518) A: afectari endocrine B: meningite C:
sincopa de orice cauza D: hipocalcemia E: traumatismele craniene
Vezi raspuns 31. [M1537036] Care este in mod obisnuit etiologia
febrei in contextul careia apar convulsiile febrile: (pag. 519) A:
infectia acuta a cailor aeriene superioare B: infectia de tract
urinar C: meiningita si encefalita D: boala diareica acuta E:
penumonia acuta Vezi raspuns 32. [M2237037] In cursul sindromului
convulsiv la copil, contractura musculara nu poate fi: (pag. 505)
A: tonica B: clonica C: generalizata D: localizata6

E: voluntara Vezi raspuns 33. [M2237038] La copil, convulsiile
ocazionale nu pot fi declansate de: (pag. 518) A: traumatism
cranian B: meningita C: hiponatremia D: hemoragie cerebrala E:
deficitul de vitamina B1 (la nou nascut) Vezi raspuns 34.
[M2237039] Urmatoarele afectiuni si modificari metabolice nu pot
declansa convulsii la copil: (pag. 518) A: sindromul Reye B:
hipomagnezemia C: hiperglicemia D: hiponatremia E: hipernatremia
Vezi raspuns 35. [M2237040] La copil, nu pot apare convulsii dupa
urmatoarele medicamente: (pag. 518) A: vitamina A B: injectii cu
lidocaina C: injectii cu penicilina G D: ingestie de fenotiazine E:
ingestie de xantine Vezi raspuns 36. [M2237041] Care din
afirmatiile de mai jos sunt exacte, referitor la convulsiile
febrile la copil: (pag. 518) A: apar de la o temperatura de 39grdC
B: durata convulsiilor este intotdeauna 2-3 minute C: EEG prezinta
anomalii in perioadele intercritice D: absenta anomaliilor EEG in
perioadele intercritice E: incidenta maxima este intre 4-6 luni de
viata Vezi raspuns 37. [M2237042] Care este principala
caracteristica a epilepsiei copilului: (pag. 506) A: debutul la
sugar B: sexul masculin C: recurenta D: sexul feminin E: durata
convulsiei Vezi raspuns 38. [M2237043] Care date sunt inexacte
referitoare la istoria naturala a epilepsiei la copil: (pag.
507)7

A: frecventa crizelor de convulsii diminua cu inaintarea in
varsta B: crizele convulsive pot dispare, intr-un interval variabil
de la prima criza ("epilepsia se vindeca") C: convulsiile familiale
benigne neonatale se manifesta numai in primele luni de viata si nu
se mai repeta D: convulsiile familiale benigne neonatale lasa
sechele neurologice E: crizele partiale sunt mai frecvente decat
cele generalizate Vezi raspuns 39. [M2237044] La copil, statusul
epileptic nu apare in: (pag. 517) A: sistarea brusca a medicatiei
antiepileptice (in special benzodiazepine si barbiturice) B:
encefalita C: sindrom Reye D: hipotermie E: tumori cerebrale Vezi
raspuns 40. [M2237045] Urmatoarele convulsii epileptice ale
copilului nu sunt clasificate in cadrul convulsiilor generalizate:
(pag. 507) A: absentele tipice B: absentele atipice C: crizele
convulsive atone D: crizele tonico-clonice E: convulsiile
senzoriale Vezi raspuns 41. [M2237046] Se defineste ca status
epileptic la copil orice convulsie, indiferent de etiologie, care
se prelungeste peste: (pag. 517) A: 20 minute B: 40 minute C: 30
minute D: 1ora E: 24 ore Vezi raspuns 42. [M2237047] Convulsiile
partiale cu simptome vegetative la copil nu se manifesta prin:
(pag. 508) A: crize de roseata a pielii B: crize de cianoza C:
dilatare pupilara D: dureri abdominale E: pierderea controlului
vezical Vezi raspuns 43. [M2237048] Copilul cu convulsii partiale
complexe nu prezinta: (pag. 508) A: stare confuzionala, fara
pierderea completa a constientei B: pierderea completa a
constientei C: automatisme motorii8

D: micropsii E: macropsii Vezi raspuns 44. [M2237049] In cadrul
convulsiilor generalizate ale copilului nu se includ convulsiile:
(pag. 508) A: absentele tipice B: absentele atipice C: mioclonice
D: atone E: Jacksoniene Vezi raspuns 45. [M2237050] In timpul unei
crize de absenta tipica "petit mal" copilul nu prezinta: (pag. 509)
A: cadere brusca B: crize scurte de pierdere a cunostintei C:
intrerupere a activitatii motorii D: "privire in gol" E:
intreruperea activitatii verbale Vezi raspuns 46. [M2237051] In
epilepsia simptomatica a copilului, examinarea creierului prin
computer tomografie nu evidentiaza: (pag. 511) A: atrofie cerebrala
focala sau generalizata B: procese patologice inlocuitoare de
spatiu C: la toate cazurile se obtin relatii normale D:
hidrocefalie E: calcifieri intracraniene Vezi raspuns 47.
[M2237052] Referitor la sindromul West (spasmele infantile) la
copil, este inexact ca: (pag. 511-513) A: este o forma de epilepsie
caracteristica sugarului B: debuteaza tipic la varsta de scolar C:
10-20% din cazuri sunt criptogene, adica apar la un sugar anterior
sanatos D: majoritatea cazurilor evolueaza la copii cu afectare
neurologica severa E: EEG este specific alterat, traseul avand
caracter de hipsaritmie Vezi raspuns 48. [M2237053] Dintre
leziunile cerebrale enumerate, nu determina sindrom West la copil:
(pag. 511) A: microcefalia B: atrofia corticala C: malformatiile
cerebrale D: sechelele neurologice dupa sindrom hipoxic-ischemic
perinatal E: icter obstructiv prelungit la nou nascut9

Vezi raspuns 49. [M2337054] Convulsiile partiale complexe ale
copilului nu se caracterizeaza prin: (pag. 508) A: afectarea
lobilor temporali B: iluzii, halucinatii vizuale, perceptii
distorsionate C: vorbire fractionata sau imposibila D: descarcarile
convulsive exclusiv din lobii frontali E: tulburari emotionale cum
ar fi anxietatea Vezi raspuns 50. [M2337055] Convulsiile
tonico-clonice ale copilului (pag. 508) A: debuteaza intotdeauna
insidios, precedate de aura B: sunt cele mai putin severe convulsii
C: respiratia este stertoroasa, bolnavul devine cianotic D: faza
clonica initiala este urmata de faza tonica E: bolnavul nu este
niciodata amnezic post criza Vezi raspuns 51. [M2337056] Statusul
epileptic al copilului (pag. 508 -509) A: dureaza maximum o
jumatate de ora B: poate fi generat exclusiv de crizele convulsive
tonico-clonice C: nu determina niciodata sechele permanente D: cea
mai frecventa cauza este traumatismul cerebral E: reprezinta o mare
urgenta medicala Vezi raspuns 52. [M2337057] Epilepsia cu crize
tonico-clonice de tip " grand mal " (pag. 509) A: se defineste prin
crize recurente de convulsii datorate febrei B: debuteaza
obligatoriu inainte de virsta de 3 ani C: se caracterizeaza prin
convulsii tonico-clonice insotite de pierdere constientei D:
statusul postcritic se caracterizeaza printr-o agitatie extrema E:
EEG prezinta modificari caracteristice numai dupa criza Vezi
raspuns 53. [M2337058] Crizele complexe febrile ale copilului au
urmatoarele manifestari in afara de: (pag. 519) A: durata crizei de
peste 30 de minute B: deficit hemiplegic post-critic C: crizele nu
se repeta in intervalul de 24 de ore D: sunt intilnite frecvent
inaintea virstei de 18 luni E: copiii au antecedente de suferinta
neonatala sau dismaturitate Vezi raspuns 54. [M2537059] Care este
principala caracteristica a convulsiilor partiale: (pag. 507) A:
Apar n context febril B: Sunt unilaterale C: Starea de
constientaeste pastrata10

D: Nu asociaza anomalii neurologice E: Au o duratascurta Vezi
raspuns 55. [M2537060] Care dintre urmatoarele este caracteristica
paraliziei tranzitorii Todd: (pag. 508) A: Apare dupaconvulsii
tonico-clonice generalizate; B: Dureazacteva zile C: Este comunala
copii mari D: Apare dupao convulsie motorie focala E: Se nsoteste
de tulburari vegetative Vezi raspuns 56. [M2537061] n convulsiile
partiale cu simptome senzoriale descarcarea epileptica este
localizata numai in: (pag. 508) A: Cortexul motor; B: Cortexul
parietal; C: Lobul temporal; D: Lobul occipital; E: Cortexul
temporo-occipital Vezi raspuns 57. [M2537062] Convulsiile atone se
manifesta prin urmatoarele, cu exceptia: (pag. 508) A: Pierderea
bruscaa tonusului postural B: Pastrarea constientei C: Caderea
bruscaa capului catre anterior D: Cadere din picioare E: Hipotonie
dupaatac Vezi raspuns 58. [M2537070] Diagnosticul diferential al
convulsiilor febrile se face cu urmatoarele, cu exceptia: (pag.
519) A: Infectii ale SNC-ului; B: Intoxicatii medicamentoase
(xantine); C: Tulburari electrolitice; D: Sindromul
hemolitic-uremic; E: Frisonul Vezi raspuns 59. [M2537071] Care este
medicamentul (clasa de medicamente) cu se face conventional
tratamentul crizei de convulsii? (pag. 520) A: Acid valproic B:
Fenobarbital C: Benzodiazepine D: Carbamazepina E: Fenitoina Vezi
raspuns11

60. [M2637072] Convulsiile febrile: (pag. 518) A: Sunt cele mai
frecvente convulsii ocazionale din patologia copilului; B: Sunt mai
frecvente la nou-nascut; C: Febra se datoreaza unei infectii a
sistemului nervos central; D: Evolueaza adesea spre status
convulsivant; E: Electroencefalograma prezinta elemente
paroxistice, chiar la 10 zile dupa episodul convulsiv Vezi raspuns
61. [M2637073] Crizele simple, benigne de convulsii febrile au
urmatoarele caracteristici: (pag. 519) A: Sunt cele mai rare tipuri
de convulsii febrile; B: Criza este motorie, generalizata, in
general clonica, mai rar tonico-clonica sau atona; C: Criza se
insoteste de manifestari respiratorii, chiar stop respirator D:
Criza este de lunga durata, in general este 15 minute E: Prezinta
risc crescut de sechele neurologice Vezi raspuns 62. [M2637074]
Afirmatiile de mai jos despre electroencefalograma sunt adevarate,
cu exceptia uneia: (pag. 506-519) A: In spasmele infantile, traseul
este specific, avand caracter de hipsaritmie; B: Exista un
paralelism strict intre manifestarile clinice si EEG in epilepsia
grand mal; C: EEG nu are semnificatie si nu are indicatie dupa
prima saptamana de la aparitia unei convulsii febrile simple; D:
Absenta anomaliilor EEG in perioada intercritica in convulsiile
febrile; E: Prezenta unor elemente paroxistice in prima saptamana
dupa criza nu are semnificatie diagnostica Vezi raspuns 63.
[M2637075] Urmatoarele principii de tratament antiepileptic sunt
adevarate, cu exceptia uneia: (pag. 513) A: Se trateaza intotdeauna
prima criza de convulsii; B: Tratamentul se va institui in cazurile
de epilepsie in care diagnosticul este cert; C: Evaluarea
rezultatelor se face in primul rand pe criterii clinice; D:
Monoterapia reprezinta tratamentul de prima intentie; E: Medicatia
antiepileptica se administreaza in doze progresiv crescande Vezi
raspuns 64. [M2637076] Anticonvulsivantul de prima alegere in
convulsiile febrile este: (pag. 514520) A: Fenobarbital im 10-15
mg/kgc/doza; B: Diazepam iv 0,3-0,5mg/kgc/doza; C: Diazepam po
0,5-1 mg/kgc/zi; D: Acidul valproic po 10 mg/kgc/zi, doza care se
creste progresiv; E: Fenitoina po 5-7 mg/kgc/zi Vezi raspuns

12

65. [M2637077] Tratamentul profilactic al recidivelor crizelor
de convulsii febrile se face cu: (pag. 514-520) A: Fenobarbital,
administrat po,1-2 prize, timp de 2-3 ani; B: Diazepam, po, 0,5-1
mg/kg/zi, in 3-4 prize zilnice, timp de cateva zile; C: Acid
valproic, 10 mg/kg/zi, doza care se creste progresiv; D:
Carbamazepina, 10-25 mg/kg/zi, introdus progresiv; E: Clonazepam,
0,2 mg/kg/zi Vezi raspuns 66. [M2637078] Convulsiile sunt
caracterizate prin: (pag. 505) A: Activitate motorie involuntara
(contracturi musculare); B: Activitate motorie voluntara; C: Spasm
al musculaturii netede; D: Contracturi ale musculaturii
paravertebrale; E: Toate de mai sus Vezi raspuns 67. [M2637079]
Convulsiile generalizate: (pag. 508) A: Sunt expresia suferintei
creierului in totalitate ; B: Pot fi generalizate de la inceput sau
au debut focal cu generalizare secundara, C: Debutul poate fi
precedat de semne si simptome care anunta atacul (aura); D: In
timpul crizei convulsive, starea de constienta este abolita; E:
Toate de mai sus Vezi raspuns 68. [M2637080] Epilepsiile
generalizate recunosc urmatoarele forme clinice, cu exceptia uneia:
(pag. 510) A: Convulsii neonatale benigne ; B: Epilepsia mioclonica
infantila benigna ; C: Epilepsia absenta a copilului (picnolepsia);
D: Epilepsia cu absente mioclonice; E: Epilepsia de lob temporal
Vezi raspuns 69. [M2637081] Epilepsiile legate de o localizare
(partiale, focale, locale) recunosc urmatoarele forme clinice, cu
exceptia uneia: (pag. 510) A: Epilepsiile de lob temporal; B:
Epilepsiile de lob frontal; C: Epilepsiile de lob occipital; D:
Epilepsiile de lob parietal, E: Convulsile neonatale familiale
benigne Vezi raspuns 70. [M2637082] Cauzele cele mai frecvente ale
afectarii cerebrale care duc la epilepsia simptomatica (secundara
sau organica) sunt urmatoarele, cu exceptia uneia: (pag. 511) A:
Sechelele anoxiei la nastere; B: Traumatismele ;13

C: Tumorile cerebrale ; D: Malformatiile cerebrale ; E:
Intoxicatiile Vezi raspuns 71. [M2637083] Medicatia entiepileptica
cuprinde urmatoarele grupe de medicamente, cu exceptia uneia: (pag.
514-516) A: Acidul valproic (VPA) sau sarea sodica a acestuia ; B:
Hidantoinele (fenitoina) ; C: Benzodiazepinele antiepileptice
(clonazepam, diazepam) ; D: Antidepresivele triciclice (antidepin);
E: Analogi ai acidului gama-amino-butiric (vigabrantin, gabapentin)
Vezi raspuns 72. [M2837084] Crizele febrile complexe se
caracterizeaza prin urmatoarele, cu exceptia: (pag. 518) A: Clonii
unilaterale B: Durata mai mare de 30 min C: Deficit hemiplegic
permanent D: Repetarea crizelor in 24 ore E: Risc crescut de
sechele neurologice Vezi raspuns 73. [M2937085] n criza convulsiva
tonico-clonica generalizata, medicamentul de prima alegere este:
(pag. 517 tabel 15.3) A: Acidul valproic B: Etosucsimidul C:
Lorazepamul D: Carbamazepina E: Fenobarbitalul Vezi raspuns 74.
[M2937285] Convulsiile sunt manifestari clinice paroxistice
caracterizate prin urmatoarele manifestari cu exceptia : (PAG 505)
A: Contractii involuntare ale musculaturii motorii B: Contractii
repetitive (clonice) C: Contractii sustinute (tonice D: Contractii
tonico-clonice E: Contractii fasciculare Vezi raspuns 75. [CSCE001]
Sunt convulsii partiale, cu exceptia: () A: criza Jacksoniana; B:
cu simptome senzoriale; C: cu simptome vegetative; D: dj vu; E:
absente tipice. Vezi raspuns14

76. [M2937281] Ce se administreaza in statusul epileptic
NERESPONSIV la substantele terapeutice uzuale ? () A: fenobarbital
20-30 mg i.v B: diazepam 3-5 mg i.v C: solutie Ringer D: manitol E:
Midazolam 0,2 mg/kg in bolus Vezi raspuns 77. [CEC00001] In
convulsiile febrile la copil, prima optiune terapeutica este: () A:
diazepam intravenos sau Desitin intrarectal B: acid valproic,
tablete enterosolubile C: fenobarbital intramuscular D:
carbamazepina sirop E: fenitoina intravenos sau perfuzie Vezi
raspuns 78. [CEC00003] In convulsiile febrile la copli prima
optiune terapeutica este: (rezi 08) A: diazepam i.v. sau desitin
intrarectal B: acid valproic C: fenobarbital i.m D: carbamazepina
sirop E: fenitoina i.v Vezi raspuns 79. [CEC00007] Principala
caracteristica a convulsiilor partiale este: () A: debut focal cu
generalizare secundara B: debut precedat de semne si simptome care
anunta atacul C: pierderea brusca a tonusului postural D: pastrarea
starii de constienta E: obrirea brusca si de scurta durata a
activitatii motorii Vezi raspuns 80. [CEC00009] Caracteristica
principala a convulsiilor partiale este: () A: debutul focal cu
generalizare secundara B: debutul precedat de semne si simptome
care anunta atacul C: pierderea brusca a tonusului postural D:
pastrarea starii de constienta E: oprirea brusca si de scurta
durata a activitatii motorii Vezi raspuns 81. [CEC00012]
Ethosuccimidul este util doar in tratamentul carei crize, pe care o
controleaza in 75% din cazuri? () A: partiala simpla B:
generalizata mioclonica C: sindrom West D: absenta tipica15

E: generalizata tonico-clonica Vezi raspuns 82. [CEC00018] Care
este doza de Fenitoina la care apara fenomene de supradozaj
(masurata in micrograme/ml)? (pag. 514) A: 10 B: 20 C: 38 grade B:
Varsta < 6 Luni C: Durata crizei > 15 min D: EEG intre crize
normal E: Febra nu trebuie sa fie asociata unei infectii SNC Vezi
raspuns 244. [M2837273] Criteriile de diagnostic ale convulsiilor
febrile sunt urmatoarele, cu exceptia: (pag. 518) A: Febra > 38
grade B: Varsta > 5 ani C: Durata scurta a crizei (< 15 min
D: EEG in crize, normal E: Febra nu trebuie sa fie asociata unei
infectii SNC Vezi raspuns 245. [M2837274] Convulsiile ocazionale,
secundar unor tulburari metabolice sunt urmatoarele, cu exceptia:
(pag. 518) A: Hipoglicemie B: Hipercalcemie C: Hipermagneziemie D:
Hiponatriemie E: Hipernatriemie Vezi raspuns 246. [M2837276]
Crizele febrile complexe se caracterizeaza prin urmatoarele, cu
exceptia: (pag. 518) A: Clonii bilaterale B: Durata < 30 min C:
Deficit hemiplegic post -critic D: Repetarea crizelor in 24 ore E:
Risc crescut de sechele neurologice Vezi raspuns47

247. [M2837277] Referitor la Riscurile de recidiva a
convulsiilor febrile sunt adevarate urmatoarele, cu exceptia: (pag.
518) A: Varsta < 18 luni B: Antecedente familiale de convulsii
febrile C: Crizele simple D: Recidivele nu dispar dupa 5 ani E: Nu
afecteaza dezvoltarea psihica si cognitiva Vezi raspuns 248.
[M2937279] Convulsii sub forma de absente tipice (petit mal) se pot
manifesta prin urmatoarele semne clinice, cu exceptia: (pag. 508
paragraf 13) A: Opriri bruste si de scurta durataa activitatii
motorii B: Pierderii cunostintei C: Crizelor tonico-generalizate D:
Clipitul rapid E: Peirderii tonusului postural Vezi raspuns 249.
[M2937280] Care dintre urmatoarele cristerii criterii sunt
obligatorii pentru definirea unei convulsii febrile: (pag. 518
paragraf 7) A: Febra datorata unei infectii a SNC B: Vrsta de sugar
si copil mic (ntre 6 luni si 5 ani) C: Durata scurtasub 15 minute
D: Context febril; febra trebuie safie egalasau mai mare de 37, 3
grade Celsius E: Aspectul de convulsii tonico -clonice generalizate
Vezi raspuns 250. [M2937286] Medicatia entiepileptica cuprinde
urmatoarele grupe de medicamente (PAG 514-516) A: Acidul valproic
(VPA) sau sarea sodica a acestuia B: Hidantoinele (fenitoina) C:
Benzodiazepinele antiepileptice (clonazepam, diazepam) D:
Antidepresivele triciclice (antidepin) E: Analogi ai acidului
gama-amino-butiric (vigabrantin, gabapentin) Vezi raspuns 251.
[CMCE001] Care antiepileptice actioneaza asupra canalelor de Na
voltaj dependente determinand infibitia lor: () A: vigabantrin; B:
acid valproic; C: clonazepam; D: fenitoina; E: carbamazepina. Vezi
raspuns 252. [CMCE002] Sindromul West: () A: este o forma severa de
epilepsie;48

B: are un prognostic bun; C: se caracterizeaza prin spasme
infantile; D: predomina la sugari; E: EEG normal. Vezi raspuns 253.
[CMCE003] Statusul epileptic poate fi dat de: () A: sevrajul brusc
al antiepilepticelor; B: infectii la nivelul SNC; C: AVC ruptura de
anevrism; D: intoxicatii grave antidepresiva triciclice; E: somnul.
Vezi raspuns 254. [M2937287] Care dintre urmatoarele afirmatii
privind convulsiile electrice sunt adevarate? () A: Toate
convulsiile electrice au corespondent clinic B: Absenta
grafoelementelor specifil epileptice pe o inregistrare EEG exclude
diagnosticul C: Manifestari clinice sugestive fara corespondent
electric pe EEG pot fi abordate ca si convulsii D: Exista convulsii
electrice fara corespondent clinic E: Inregistrarea pe 24 ore
permite o surprindere mai buna a evenimentelor Vezi raspuns 255.
[CEC00002] Absentele tipice (\\\"petit mal\\\"): () A: se descriu
numai in copilarie B: se manifesta prin crize scurte de pierdere a
constientei C: se traduc prin intreruperea activitatii motorii sau
verbale, \\ D: pot fi declansate de lumina scanteietoare E: bonavul
are pierdere de tonus Vezi raspuns 256. [CEC00004] Absentele tipice
(petit mal) (rezi 08) A: se descriu numai in copilarie B: se
manifesta prin crize scurte de pierdere a constientei C:
intreruperea activitatii motorii sau verbale, privire in gol D:
poate fi declansata de lumina scanteietoare E: are pierdere de
tonus Vezi raspuns 257. [CEC00005] urmatoarele forme de epilepsie
la copil au transmitere monogenica dupa tipar mendelian (rezi 08)
A: sindromul cromozomului X fragil B: scleroza tuberoasa C:
neurofibromatoza D: sindromul Sturgge-Weber49

E: convulsii febrile ocazionale Vezi raspuns 258. [CEC00006]
Spasmele infantile (sindromul West): () A: reprezinta o forma de
epilepsie caracteristica sugarului B: se admite ca 10-20% dintre
cazuri sunt criptogenice C: spasmele survin frecvent in somn sau in
perioadele de trezire D: traseul EEG este nespecific E: nu
beneficiaza de alt tratament special in afara antiepilepticelor
Vezi raspuns 259. [CEC00008] Descrierea clasica a sindromului WEST
cuprinde: () A: hipsaritmie B: convulsii mioclonice ale membrelor
C: spasme infantile D: oprirea in dezvoltarea psihomotorie E: crize
neconvulsive primitit negeneralizate Vezi raspuns 260. [CEC00010]
Referitor la princiipile de tratament antiepileptic sunt adevarate
urmatoarele: () A: tratamentul se intiaza cat mai precoce de la
prima criza B: normalizarea traseului EEG reprezinta un scop al
tratamentului C: evaluarea rezultatelor tratamentului se face pe
criterii clinice D: se recomanda monoterapia E: politerapia este
strict contraindicata Vezi raspuns 261. [CEC00013] Despre statusul
epileptic sunt adevarate urmatoarele afirmatii: () A: indiferent de
etiologie, convulsiile dureaza sub 30 de minute B: apare la
sistarea brusca a medicatiei antiepileptice C: primul gest
terapeutic il reprezinta punctia lombara D: doza de desitin 5-10 mg
i.v E: la nou-nascut tratamentul se incepe cu fenobarbital i.v Vezi
raspuns 262. [CEC00014] Convulsiile tonico-clonice prelungite
determina: () A: hipoxemie B: hipercapnie C: acidoza metabolica D:
acidemie lactica E: lipsa amneziei Vezi raspuns 263. [CEC00015]
sunt convulsii generalizate: () A: absente tipice B: convulsii
partiale complexe C: convulsii tonico-clonice50

D: convulsii mioclonice E: convulsii partiale cu simtpme
vegetative Vezi raspuns 264. [CEC00016] Despre convulsiile
mioclonice este adevarat: () A: contractii musculare bruste de
lunga durata B: intereseaza musculatura extensorie unilateral C: la
sugar sunt numite "spasme Infantile" D: apar adesea caderi bruste
E: caderea se face pe spate Vezi raspuns 265. [CEC00017] Sunt
corecte urmatoarele afirmatii: () A: in statusul epileptic
convulsiile tonico-clonice survin periodic fara perioade de
relaxare musculara si revenirea constiintei B: statusul epileptic
reprezinta doar uneori o mare urgenta medicala C: statusul
epileptic poate sfarsi letal sau cu sechele neurologice temporare,
datorita afectarii hipoxice a creirului D: durata statusului
epileptic poate depasi cateva ore E: statusul epileptic reprezinta
o expresie maximala a epilepsiei Vezi raspuns
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