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. Bu sinavda her adaya bir cevap ka&gidi ve bir soru ki-
tapcigi verilecektir. Soru kitapgiginizin kapagindaki
ilgili yerlere adinizi, soyadinizi, T.C. Kimlik Numara-
nizi ve salon numaranizi yazmayi unutmayiniz.

. Bu soru kitapgigindaki test toplam 100 sorudan olus-
maktadir ve sorularin cevaplanmasi igin verilen ce-
vaplama siresi 150 dakikadir (2,5 saat).

. Bu kitapgiktaki sorularin cevaplari, kitapcikla birlikte
verilen cevap kagidinda ayrilmis olan yerlere, kursun-
kalemle isaretlenecektir. Cevap kagidi burusturulma-
yacak, uzerine gereksiz hicbir isaret konmayacaktir.

. Bu kitapgiktaki her sorunun sadece bir dogru cevabi
vardir. Bir soru igin birden fazla cevap yeri isaret-
lenmisse o soru yanlig cevaplanmis sayilacaktir.

5. Bu test puanlanirken dogru cevaplarinizin sayi-

sindan yanlis cevaplarinizin sayisinin dortte biri
diigiilecek ve kalan sayr ham puaniniz olacaktir.
Bu nedenle bir soru hakkinda hicbir fikriniz yoksa o
soruyu bos birakiniz. Ancak, soruda verilen segenek-
lerden birkacini eleyebiliyorsaniz kalanlar arasindan
dogru cevabi kestirmeniz yarariniza olabilir.

. Cevaplamaya istediginiz sorudan baslayabilirsiniz. Bir

soru ile ilgili cevabinizi, cevap k&gidinda o soru igin
ayrilmis olan yere isaretlemeyi unutmayiniz.

. Sinavda uyulacak diger kurallar bu kitapgigin arka

kapaginda belirtilmigtir.

Bu testin her hakki saklidir. Hangi amacla olursa olsun, testlerin tamaminin veya bir kisminin Merkezimizin yazili izni
olmadan kopya edilmesi, fotografinin gekilmesi, herhangi bir yolla ¢ogaltiimasi, yayimlanmasi ya da kullaniimasi
yasaktir. Bu yasaga uymayanlar gerekli cezai sorumlulugu ve testlerin hazirlanmasindaki mali kiilfeti pesinen
kabullenmig sayilir.




1.

COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI

Preterm eylem ve preeklampsi tanisi nedeniyle
magnezyum siilfat ile tedavi edilen bir annenin
29 haftalik bebeginde olusan hipermagnezeminin
en sik karsilagilan klinik bulgusu asagidakilerden
hangisidir?

A) Hipotoni B) Hepatik yetmezlik
C) Konvldilsiyon D) Hipoglisemi
E) Oligo-aniri

2. Prematiire bebeklerde siklikla goriilen gegici

hipotiroksineminin nedeni asagidakilerden han-
gisidir?

A) Annede guatr olmasi

B) lyot eksikligi

C) Perinatal hipoksi

D) Annenin ilag kullanmasi

E) Hipotalamik-pitiiter aksin immatir olmasi
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3. Prematiire yenidoganlarda goriilebilen intraven-

trikiiler kanama ile ilgili olarak asagidaki ifade-
lerden hangisi dogrudur?

A) Buyuk ¢ogunlugu dogum sirasinda meydana
gelir.

B) 1. ayin sonundan itibaren dogum agirligi ne
olursa olsun nadir gordlir.

C) Prematirelerde hemen hemen timd, klinik belirti
verir.

D) Derecesi ne olursa olsun meydana geldikten
sonra iyilesse bile beyinde komplikasyon geligir.

E) Dogum sonu 24.-48. saatler arasinda transfon-
tanel ultrasonografi yapilirsa hemen hemen timu
saptanabilir.

. Otuz iki haftalik dogan ve tama yakin agizdan besle-

nen prematire bir bebekte, postnatal 2. haftanin so-
nunda karinda sislik, kusma ve apne ataklari ortaya
cikmigtir. Karin muayenesinde karnin duyarli oldugu
g6zlenmigstir. Laboratuvar incelemelerinde metabolik
asidoz ve trombositopeni saptanan bebekte kan ba-
sincinin normal sinirlarda oldugu, aktif kanamasi ol-
madigi ve nétrofil sayisinin normal oldugu saptan-
mistir. Cekilen karin grafisinde bagirsaklarda dilatas-
yon ve pndmatozis intestinalis goralmustur.

Nekrotizan enterokolit tanisi konulan bu bebegin
evresi ve tedavisi asagidakilerin hangisinde bir-
likte verilmistir?

Evre Tedavi
A) I medikal tedavi ile yakin izlem
B) Il cerrahi tedavi
C) Il medikal tedavi ile yakin izlem
D) 1l cerrahi tedavi
E) 1l medikal tedavi ile yakin izlem

Diger sayfaya geginiz.



5. Asagidakilerden hangisi yenidoganda masif pul-

moner hemorajiye neden olabilen hastaliklardan
biri degildir?

A) Enfeksiyon

B) Agir hipoksi

C) Konjenital lober amfizem

D) Patent duktus arteriozus

E) Eritroblastozis fetalis

. Otuz alti haftalik 2400 g dogmus bir kiz bebek anne-
sinin yaninda izlenirken, 24. saatin sonunda konvdilsi-
yon benzeri hareketler ortaya ¢ikmistir. Yapilan labo-
ratuvar incelemelerinde kan sekeri diizeyi 30 mg/dL
bulunmustur.

Bu bebegin tedavisinde ilk yaklagim ne olmalidir?
A) intravendz glukagon (150 pg/kg) verilmesi

B) 6-8 mg/kg/dakika glukoz inflizyonu baslanmasi
C) Formiila ile beslenmeye baslanmasi

D) 2 ml/kg % 10 dekstroz puse edilmesi

E) Anneye, bebegi sik sik beslemesinin énerilmesi

. Sistemik hipertansiyonu olan bir yenidoganda
idrar miktar diisiik ve kreatinin hafif yiiksek ise
asagidaki antihipertansif ilaglardan hangisinin
kullaniimasi sakincahdir?

A) Beta blokor B) Kalsiyum kanal blokori
C) Furosemid D) Klorotiazid

E) Kaptopril
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8. Yenidogan bir bebegin muayenesinde asagidaki

10.

g6z bulgularindan hangisinin saptanmasi acil
oftalmolojik muayene endikasyonudur?

A) Iris kolobomu B) Konjunktival hemoraji
C) Kirmizi refle D) Lékokori

E) Aralikli nistagmus

intrauterin biiyiime geriligi olan bir fetiiste, asa-
gidaki hormonlardan hangisinin eksikliginin bu
duruma yol agmis olmasi beklenir?

A) insilin

B) Biylime hormonu

C) Tiroid stimile edici hormon

D) Adrenokortikotropik hormon

E) Paratiroid hormon

Asagidakilerden hangisi, sistemik lupus eritema-
tozuslu bir gebenin bebeginde beklenen kompli-
kasyonlardan biri degildir?

A) Kalp blogu B) Hipoglisemi
C) Anemi D) Trombositopeni

E) Nétropeni

Diger sayfaya geciniz.



1.

12.

13.

Trombositopeni saptanan yenidogan bir bebegin
annesinde de trombositopeni oldugu belirleniyor.

Bu bebek i¢in en olasi tani agsagidakilerden hangi-
sidir?

A) Neonatal alloimmiin trombositopeni
B) Neonatal otoimmiin trombositopeni
C) Kasabach-Merritt sendromu

D) Intrauterin enfeksiyon

E) Amegakaryositik trombositopeni

Asagidakilerden hangisi yenidoganda makrose-
fali nedenlerinden biridir?

A) Aicardi sendromu

B) Prader-Willi sendromu

C) Sotos sendromu

D) Smith-Lemni-Opitz sendromu

E) Hallermann-Streiff sendromu

Soyagaci gizilirken kullanilan asagidaki sembol-
lerden hangisi cinsiyetin bilinmedigini belirtir?

A O 8) O
o A p) OO

5 S
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14. ki aylik bir erkek bebek saglikli gocuk muayenesi igin

15.

hastaneye getiriliyor. Oykiisiinden babasinda égren-
me glcludu oldugu ve derisinde ¢ok sayida, birkag
mm ile birkag cm arasinda timor oldugu ogreniliyor.
Muayene sirasinda anneye eglik eden 10 yasindaki
agabeyde 8 adet, 2 cm-5 cm arasinda agik kahveren-
gi, kenarlari diizenli makadiller dikkati gekiyor ve daha
once gekilen orbital magnetik rezonans gortntileme-
de orbital gliom tanisi konuldugu &greniliyor. Bebekte
yapilan muayenede ise 6 adet, en kii¢igu 1 cm olan
aclk kahverengi makdller saptaniyor.

Bu bebekte tani koyabilmek icin agsagidakilerden
hangisi yapilmalidir?

A) Orbital magnetik rezonans goriintileme
B) Periferik kan kromozom analizi

C) Sfenoid kemik bilgisayarli tomografisi
D) GOz muayenesi

E) Bu bulgular tani koymak icin yeterlidir.

Boy kisaligi, davranig problemleri, konotrunkal
kalp anomalileri, yarik damak, timus ve paratiroid
aplazisi ya da hipoplazisi asagidaki mikrodeles-
yon (ardisik gen) sendromlarindan hangisinin
bulgulandir?

A) 11p13 - WAGR

B) 22g11.2 — velokardiyofasiyal — DiGeorge
sendromu

C) 1p36 — 1p delesyon sendromu
D) 15911 —q13 (pat) — Prader-Willi sendromu

E) 15911 -qg13 (mat) — Angelman sendromu

Diger sayfaya geciniz.



16. Tamamlayici beslenmeye baglama ile ilgili asa-

gidaki ifadelerden hangisi yanhstir?
A) 6 ay civarinda baslanir.

B) Balik, findik gibi allerji potansiyeli yiiksek besin-
lerden kaginiimaldir.

C) Mineral emilimini artiracagindan bol fitat alimi
onerilir.

D) Anne sutine devam edilir.

E) Et, piring, bugday gibi ginko igerigi yliksek besin-
lerin ahmi 6nerilir.

17. Herhangi bir sikayet belirtiimeyen ve fizik incele-

me bulgular da normal olan bir bebekte, agagida-
ki durumlarin hangisinde ileri inceleme yapilmasi
gerekir?

A) 3000 g dogan ve 10. giinde 2950 g olan bebek
B) Boyu 80 cm olan 12 aylik erkek bebek

C) Bas gevresi yasina gore 10. persentilde olan be-
bek

D) Yasa gore boyu % 89 olan bebek

E) Boya gore agirlhidi % 91 olan bebek
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18. Asagidaki durumlarin hangisinde emzirme agisin-

19.

20.

dan maternal mutlak kontrendikasyon yoktur?

A) Tifo B) Sitma
C) Hepatit B tastyiciligi D) Septisemi
E) Aktif tiberkiloz

Asagidakilerden hangisi selenyum eksikliginde
gozlenen bulgulardan biridir?

A) Hiperkolesterolemi
B) Kardiyomiyopati
C) Mikrositik anemi
D) Dermatit

E) Sag ve deride hipopigmentasyon

Otuz iki haftalik, 1250 gram dogmus ve genel
durumu iyi olan bir bebegin rutin agi semasinda
degisiklik yapilmasi gereken asi asagidakilerden
hangisidir?

A) Hepatit B asisi

B) Oral polio asisi

C) Difteri-tetanos-bogmaca asisi

D) Haemophilus influenzae tip B asisi

E) Asi semasinda degisiklige gerek yoktur.

Diger sayfaya geciniz.



21.

22,

23.

Kizamik asisi, agagidaki immiin yetmezlik durum-
larinin hangisinde kesin kontrendikedir?

A) Selektif IgA eksikligi

B) X e bagl agamaglobulinemi
C) Kronik granilomat®z hastalik
D) Kompleman eksikligi

E) DiGeorge sendromu

Asagidaki durumlarin hangisinde kizamik-kiza-
mikgik-kabakulak asisi yapilmaz?

A) Asilanacak kiginin tiberkilozlu olmasi
B) Asilanacak kisinin emzirmesi
C) Asilanacak kisinin annesinin gebe olmasi

D) Asilanacak kisinin jelatine anafilaktik reaksiyonu
olmasi

E) Asilanacak kisinin agirimmun yetmezIligi olmak-
sizin HIV ile enfekte olmasi

Resusitasyon sirasinda kullanilan adrenalin hangi
yolla verilmemelidir?
A) intrakardiyak B) Periferik damar yolu
C) Santral vendz yol D) Kemik ici yol

E) Endotrakeal
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24. Kardiyopulmoner resusitasyon sonrasi asagida-

25.

26.

kilerden hangisi iyi prognoz belirtisidir?
A) Glaskow koma skalasinin 5 ten disuk olmasi

B) Resusitasyon siiresinin 25 dakikadan kisa
olmasi

C) Hipotansiyon
D) Beyin 6demi

E) Korneal refleksin olmamasi

Pediatrik septik sokta, sivi ve katekolaminlere
direngli sok tablosundaki hastaya uygulanabi-
lecek en uyqun destek tedavi asagidakilerden
hangisidir?

A) Hemodiafiltrasyon

B) Periton diyalizi

C) Ekstrakorporeal membran oksijenizasyonu

D) Mekanik ventilasyon

E) Plazmaferez

Pediatrik mekanik ventilasyonda, hacim-kontrollii
ventilasyon yapildiginda agsagidakilerden hangisi
ayarlanamaz?

A) Soluk suresi

B) FiO; (inspire edilen oksijen konsantrasyonu)
C) Peak inspiratuvar basing (PIP)

D) Tidal volim (VT)

E) Hiz

Diger sayfaya geciniz.



27. Asagidakilerden hangisi nabizsiz elektriksel akti-
viteye neden olmaz?

28.

29.

A)
B)
C)
D)
E)

Hipernatremi
Hipotermi
Hiperkalemi
Hipoksi

Perikardiyal tamponad

Kritik bir hastada, kemik igi yol agilacaksa 6nce-
likle asagidakilerden hangisi tercih edilmelidir?

A)
B)
C)
D)
E)

Proksimal tibia

Distal tibia

Distal femur

Krista iliaka anterior superior

Krista iliaka posterior superior

Soktaki hastalarda, asagidaki parametrelerden
hangisi dokulara oksijen sunumunun yetersiz ol-
dugu ve anaerobik metabolizmanin arttigini gos-
terir?

A)
B)
C)
D)
E)

Beyin natriliretik peptid
Laktik asit

Bikarbonat
Prokalsitonin

Amonyak
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30. Kafa i¢i basing artigsina bagli pons ve orta beyin

herniasyonu gelismis hastalarda asagidakilerden
hangisi beklenmez?
A) Deserebre pozisyon
B) Pupiller orta hatta
C) Pupil reaktivitesinin kaybolmasi
D) Hiperpne

E) Ipsilateral anizokori

31. Diffiiz beyin hasari olan ve hafif hipotermi uygu-
lanan bir hastada bu tedaviye baglh olarak bekle-
nen yan etki asagidakilerden hangisidir?

A) Beyin 6deminde artis
B) Gastrointestinal kanama
C) Ritm bozuklugu

D) Ekstremitelerde gangren

E) Hiperventilasyon

32. Aktif komiir, asagidakilerden hangisinin neden
oldugu akut zehirlenmelerde yarar saglar?

A) Siyandir B) Digoksin C) Lityum
D) Kursun E) Demir

Diger sayfaya geciniz.
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33. Asagidakilerden hangisi yenidogan bebeklerde, 36. Palmaplanter hiperkeratoz, fotofobi, korneal iil-
kalitsal metabolik hastaligin bulgularindan biri serler ve hafif mental retardasyon nedeniyle ge-
degildir? tirilen bir gocukta oncelikle agsagidaki metabolik

hastaliklardan hangisi duguniilmelidir?
A) Fasiyal dismorfi B) Mikrosefali
A) Lesh-Nyhan sendromu
C) Hidrops fetalis D) Sarilik
B) Glutarik asidemi tip |
E) Anhidrozis

C) Tirozinemi tip Il
D) Biotinidaz eksikligi

E) Homosistiniri

34. Kas tutulumu asagidaki glikojen depo hastaligi
tiplerinin hangisinde beklenen bir bulgudur?

A)Tip 0 B) Tip la C)Tip Ib
D) Tip Ill E) Tip VI

37. On sekiz saat slren aghgi takiben kusma ve letarji
yakinmalari baglayan, kisa stirede koma gelisen
2.5 yasindaki kiz gocugun fizik incelemesinde hepa-
tomegali saptaniyor. Laboratuvar incelemelerinde hi-
poketotik hipoglisemi ve transaminazlarda yukseklik;
biliribin dizeyleri normal; trombin zamani ve parsiyel
tromboplastin zamanlari uzamis olarak bulunuyor.

Bu cocuk icin en olasi tani agagidakilerden han-

gisidir?
35. llerleyici makrosefali, mental motor gerilik ve A)  Orta zincirli agil-KoA dehidrogenaz eksikligi
nobetlerle getirilen ve idrar organik asit incele- B) Glikojen depo hastaligi tip |
mesinde N-asetil-aspartat saptanan bir hastada
en olasi tani agagidakilerden hangisidir? C) Fruktoz 1,6-difosfataz eksikligi
A) Glutarik asidemi tip | B) Krabbe hastaligi D) Piriivat karboksilaz eksikligi
C) Alexander hastaligi D) Canavan hastaligi E) Biotinidaz eksikligi
E) Adrenoldkodistrofi

Diger sayfaya geciniz.



38. Dogumda normal olan bir bebekte birka¢ saat icinde

39.

40.

letarji, aksiyal ve ekstremitelerde hipotoni, Moro ref-
leksinde azalma ile karakterize ilerleyici ensefalopati
gelisiyor. Solunumu diizensizlesen bebek higkirmaya
basliyor. Asit-baz degisikligi izlenmeyen bebekte ce-
kilen EEG de “burst-suppression” paterni saptaniyor.

Bu bebek i¢in en olasi tani agagidakilerden han-
gisidir?

A) Sitrilinemi

B) izole siilfit oksidaz eksikligi
C) Molibden kofaktor eksikligi
D) Hiperlizinemi

E) Nonketotik hiperglisinemi

Mycobacterium tuberculosis’e baglh olarak geli-
sen asagida birlikte verilmis organ / bélge tutu-
lumlarindan hangisinin tedavisinde kortikoste-

roidler yararh olabilir?

A) Meninks, plevra, perikard

B) Meninks, eklem, kemik

C) Plevra, kemik, perikard

D) Bobrek, karaciger, plevra

E) Eklem, plevra, meninks

Grup A beta-hemolitik streptokokkal tonsillofa-
renjit tedavisinde asagidaki antimikrobiyal ajan-
lardan hangisi kullanilmaz?

A) Oral penisilin V

B) Intramuskiiler penisilin G benzatin

C) Eritromisin

D) Trimetoprim-sulfametoksazol

E) Birinci kusak sefalosporinler

41.

42,
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Bir yasinda erkek ¢ocuk, annesi tarafindan muaye-
neye getiriliyor. Anne, cocugun bir yakinmasinin
olmadidini ancak ayni evde yasadiklari dedesinde
akciger tlberkilozu saptanarak tedaviye baglandigini
belirtiyor. Cocugun fizik muayene sonuglari ve akci-
ger grafisi normal olarak degerlendiriliyor. Ancak bir
adet BCG asi skari olan gocugun PPD si 17 mm
olarak élgiltyor.

Bu ¢ocuk igin en olasi tani agagidakilerden hangi-
sidir?

A) Latent tiiberkiiloz enfeksiyonu

B) BCG asisina bagl PPD pozitifligi
C) Tuberkiloz hastaligi

D) Milier tiberkiloz

E) Tiberkiloz digi mikobakteri enfeksiyonu

Onceki (41) numarali soruda s6z edilen gocuk igin
en uygun tedavi asagidakilerden hangisidir?

A) Tedavisiz izlem
B) Yalnizca izoniazid baglanmasi
C) Kilaritromisin, etambutol ve rifabutin baslanmasi

D) lizoniazid, rifampin, pirazinamid ve streptomisin
baslanmasi

E) lzoniazid, rifampin ve pirazinamid baslanmasi

Diger sayfaya geciniz.



43. Ates, kusma, dalginlik ve sad gézde kayma sikayetle-
riyle acil servise getirilen, hi¢ asilanmamis 5 aylik bir
bebekte plrtlan menenijit tanisi disunulmugstar.

Bu bebegin tani ve tedavi siirecindeki;
I. Bilgisayarli beyin tomografisi gekilmesi
Il. Deksametazon verilmesi
Ill. Seftriakson verilmesi
IV. Lumbar ponksiyon
uygulamalari hangi sirayla yapiimahdir?
A) LIV B) I, IV, 11, 1l C) I LI IV
D)L LIV, 1l E) IV, I 11,

44. Menengokokkal enfeksiyonu olan bir gocukta,
beyin omurilik sivisinda asagidakilerden hangisi-
nin saptanmasi kétii prognoz goéstergesidir?

A) 10 I8kosit/mm?® B) 1000 I6kosit/mm®
C) Bakteri D) Protein diizeyi 100 mg/dL

E) Glukoz diizeyi 10 mg/dL

45. Asagidaki antibiyotiklerden hangisi Salmonella
gastroenteritinin tedavisinde kullaniilmamalidir?

A) Kloramfenikol  B) Seftriakson C) Ampisilin

D) Amikasin E) Sefotaksim
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46. Asagidaki Aspergillus tiirlerinden hangisi amfote-

47.

48.

risin B ye direnclidir?
A) Aspergillus fumigatus
B) Aspergillus terreus
C) Aspergillus niger

D) Aspergillus flavus

E) Aspergillus nidulans

Kil kurdu enfestasyonu ile ilgili agsagidaki ifade-
lerden hangisi yanlistir?

A) Daha ¢ok 5-14 yas grubu gocuklarda goérdldr.

B) Anus ve perine bolgelerinde kasintiya neden
olur.

C) Vakalarin cogunda eozinofili gérilmez.

D) Taze diskida parazit yumurtalarinin gérilmesi ile
tani konur.

E) Tek doz 100 mg mebendazol ile tedavi edilir.

Asagidakilerden hangisi immiin yetmezlikli has-
talarda pnémoniye yol agan etkenlerden biri
degildir?

A) Pneumocystis carinii

B) Mycobacterium avium-intracellulare
C) Mucormycosis

D) Aspergillus

E) Chlamydia psittaci

Diger sayfaya geciniz.



49. Sistemik arterlerden beslenen ve gaz degisiminde

50. Restriktif akciger hastaliklarinda, solunum fonk-

51.

rol almayan akciger dokusu ile karakterize konje-

nital akciger anomalisi asagidakilerden hangisi-
dir?
A) Konjenital lober amfizem

B) Kistik adenomatoid malformasyon

C) Pulmoner sekestrasyon

D) Konjenital pulmoner lenfanjiektazi

E) Bronkojenik kist

siyon testlerine ait agsagidaki parametrelerden
hangisi tipik olarak azalir?

A) Zorlu ekspiratuvar volim 1 saniye

B) Maksimal mid ekspiratuvar akim hizi

C) CO diflizyon kapasitesi

D) Total akciger kapasitesi

E) Zirve ekspiratuvar akim

Asagidakilerden hangisi allerjik nezleye siklikla
eslik eden durumlardan biri degildir?

A) Gastrotzofageal reflii B) Adenoid hipertrofisi
C) Kronik sintzit D) Astim

E) Serdz otitis media

10

52.

53.
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Asagidaki durumlarin hangisinde allerjen immii-
noterapinin mutlak endikasyonu vardir?

A) Besinlerle anafilaksi B) Lateks ile anafilaksi
C) Kronik Urtiker D) Akut Urtiker

E) Ari ile anafilaksi

Asagidaki ilag gruplarindan hangisi astimin kon-
trolii icin uzun siireli tedavide tek basina kullani-
lamaz?

A) Lokotrien reseptor antagonistleri
Uzun etkili inhale B2 agonistler
inhale kortikosteroidler
Metilksantinler

Lokotrien sentez inhibitorleri

Diger sayfaya geciniz.



54. Bir aylik kiz bebek, ishal ve son 1 haftadir fark edilen

55.

viicudunda yaygin dékuntlt nedeniyle getiriliyor. Aile
Oykusunden anne ve babanin akraba olduklar ve bir
cocuklarinin benzer tablo ile 61digu 6greniliyor. Be-
begin fizik muayenesinde, bliyiimesinin normal ol-
dugu ve viicudunda yaygin eritematdz, yer yer so-
yulan dokintilerin bulundugu gézleniyor. Laboratu-
var incelemelerinde, hemoglobin: 12.4 g/dL, I6kosit:
22 OOO/mmS, trombosit: 350 OOO/mm3 olarak; perife-
rik yaymada ise % 32 eozinofil, % 46 lenfosit, % 22
notrofil saptaniyor. 1I9G, IgA ve IgM dizeyleri yasa
gore normal degerlerin altinda, IgE dizeyi yiksek
olarak bulunuyor. Periferik kan lenfosit alt grup ¢alis-
masinda B hiicrelerin olmadidi gézleniyor. Mitojenle-
re lenfoproliferatif yanitin azalmis oldugu belirleniyor.

Bu bebek igin en olasi tani agagidakilerden hangi-
sidir?

A) Hiper IgE sendromu

B) Otozomal resesif agamaglobulinemi
C) Omenn sendromu

D) Histiositozis

E) MHC sinif Il eksikligi

Asagidakilerden hangisi fagositlerin intraseliiler
oldiirme bozukluklarindan biridir?

A) Kostman sendromu

B) Shwachman-Diamond sendromu
C) Kronik graniilomatoz hastalik

D) Lokosit adezyon bozuklugu

E) Hiper IgE sendromu

11
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56. Solukluk nedeniyle getirilen 1 yasindaki cocukta mak-

57.

58.

rositik anemi ve idrarda proteinUlri saptaniyor.

Anne ve babasi akraba olan bu ¢ocuk i¢in en ola-
si tani agagidakilerden hangisidir?

A) Vitamin B12 alim eksikligi

B) Dogustan intrinsik faktor eksikligi
C) Juvenil pernisiydéz anemi

D) Imerslund-Grasbeck sendromu

E) Transkobalamin Il eksikligi

Asagidaki bulgulardan hangisi hemofagositik len-
fohistiositozis tani olgiitleri arasinda yer almaz?

A) Yedi giin ve daha uzun suren 38.5 °C nin Uze-
rinde ates

B) 3 cm den bliylk splenomegali
C) Trigliserid ylksekligi
D) Normoseliler kemik iligi

E) Fibrinojen yiksekligi

von Willebrand hastaligi tanisi alan bir cocukta des-
mopresin uygulanmasindan sonra trombositopeni
gelismistir.

Bu ¢ocuktaki hastalik hangi tiptedir?

A)Tip1

B) Tip 2A C)Tip 2B

D) Tip 2N E) Tip 3

Diger sayfaya geciniz.



59. Trombosit sayisi 42 000/mm?® olan ve kanamasi

60.

61.

olmayan immiin trombositopenik purpurali bir
cocukta en uygun yaklagim asagidakilerden han-
gisidir?

A) intravenéz immiinoglobulin tedavisi

B) Intravendz anti-D tedavisi

C) Trombosit transfiizyonu

D) Tedavisiz izlem

E) Yiksek doz steroid tedavisi

Kronik miyeloid I6semi tanisi alan bir gocukta,
asagidakilerden hangisi en yiiksek kiir orani
sagladigi kanitlanmig tedavi seklidir?

A) Hidroksilre

B) Alfa interferon
C) Iimatinib mesilat
D) Busulfan

E) Kemik iligi transplantasyonu

On alti yasinda bir geng kiz iki haftadir devam eden
halsizlik ve U¢ glin 6nce baglayan ates ve burun ka-
namasi yakinmalariyla basvuruyor. Fizik muayene
bulgulari normal olarak bulunan hastanin kan sayi-
minda pansitopeni; periferik yaymada ve kemik ili-
ginde blastlar saptaniyor. Hasta akut miyeloblastik

I6semi (FAB-My) tanisi alyor.

Bu hastadaki sitogenetik anormallik en biiyiik
olasilikla asagidakilerden hangisidir?
A) t(1; 19)

B) t(4; 11) C) (8; 21)

D) {(9; 22) E) t(15; 17)

2009 - YDUS ilkbahar / Goc. Sag. ve Hast.

62. Asagidakilerden hangisi atesli nétropenik bir kan-

63.

64.

ser hastasinda yiiksek risk faktorlerinden biri de-
qildir?
A) Notropeni suresinin 10 glinden fazla olmasi

B) Nétrofil sayisi < 100/mm°

C) Hipotansiyon
D) Remisyonda solid tim&r olmasi

E) Akciger grafisinde pnémoni saptanmasi

Adolesanlarda en sik goriilen Hodgkin lenfoma
histopatolojik alt grubu asagidakilerden hangisi-
dir?

A) Nodiiler lenfositik predominant

B) Nodiiler sklerozan

C) Lenfosit predominant

D) Lenfositten fakir

E) Karigik hicreli

Karin sisligi, solukluk, gozlerin etrafinda ekimoz,
boyunda lenfadenopatiler saptanan 4 yasindaki
bir gocukta 6ncelikle agagidakilerden hangisi
diisiiniilmelidir?
A) Lenfoma B) Rabdomiyosarkom
C) Beyin timori D) Néroblastom

E) Wilms timori

Diger sayfaya geciniz.



65. Cocukluk caginda en sik goriilen beyin timorii

66.

67.

asagidakilerden hangisidir?
A) Medulloblastom B) Glioblastom multiforme
C) Ependimom D) Kraniofarenjiyom

E) Optik gliom

Kawasaki hastaliginin veya komplikasyonlarinin
tedavisinde asagidakilerden hangisi yer almaz?

A) Intravenéz immiinoglobulin
B) Aspirin

C) Metil prednizolon

D) Pulse siklofosfamid

E) Warfarin

Ug yasinda bir kiz gocuk sol dizinde sislik nedeniyle
getiriliyor. Oykiisiinden 2 aydir sol bacakta agri ve
5-6 haftadir da sislik oldugu; parasetamol verdikleri,
bandaj sardiklari ancak atesi ¢ikinca getirdikleri 6gre-
niliyor. Fizik muayenede sol dizde ve sag el bileginde
artrit bulgulari ve sol gézde kizariklik saptaniyor.

Bu ¢ocuk i¢in en olasi tani agsagidakilerden hangi-
sidir?

A) Reaktif artrit

B) Oligoartikiler juvenil romatoid artrit
C) Lyme artriti

D) Postenfeksiy6z artrit

E) Akut romatizmal ates

13
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68. On alti yasinda bir geng kiz kaslarinda agri ve idrar

renginde koyulasma yakinmalariyla bagvuruyor. Oy-
kislnden 2 aydir araliklarla yikselen ates, halsizlik,
kas ve eklemlerde agri, son on glindur 6ksurik ve iki
glnddr idrar renginde koyulasma oldugu; ayrica 6 ay-
dir diizelmeyen siniziti ve aralikli burun kanamalari-
nin oldugu 6greniliyor. Fizik muayenede sol lateral
malleol yakininda palpabl purpurik nodul, her iki ayak
bilegi ve sol el 2-3 parmaklarda sislik ve agri gozle-
nen hastanin solunum sayisi 32/dakika olarak ve bu-
run kanadi solunumu saptaniyor.

Bu hasta i¢in 6ncelikle asagidakilerden hangisi
diigiiniilmelidir?

A) Henoch-Schonlein purpurasi
B) Sistemik lupus eritematozus
C) Poliarteritis nodosa

D) Wegener graniilomatozu

E) Churg-Strauss sendromu

69. Asagidakilerden hangisi metabolik alkalozun g6-

riildiigii durumlardan biridir?
A) Renin salgilayan timor

B) Metformin kullanimi

C) Karaciger yetmezligi

D) Ishal

E) Salisilat zehirlenmesi

Diger sayfaya geciniz.



70. Asagidakilerden hangisi kresentik glomeriilonef-

71.

rit nedenlerinden biri degildir?
A) Sistemik lupus eritematozus
B) Henoch-Schonlein purpurasi
C) Bakteriyal endokardit

D) Minimal lezyon hastaligi

E) Mikroskopik poliarteritis nodosa

Dort yasinda bir erkek ¢ocuk Ust solunum yolu enfek-
siyonunu takiben vicutta siglik, az miktarda koyu
renkli idrar yapma yakinmalariyla getiriliyor. Kan ba-
sinci normal, g6z kapaklarinda ve pretibial 6dem ve
asit saptanan hastanin laboratuvar incelemelerinde
idrarda (+3) protein(ri, hiyalen silendirler, 2-3 eritrosit;
serumda kreatinin diizeyi 0.5 mg/dL, albumin dizeyi
2 g/dL ve kompleman C3 duizeyi 95 mg/dL olarak
bulunuyor.

Bu ¢ocuk igin en olasi tani agagidakilerden hangi-
sidir?

A) Membrandz nefropati

B) Membranoproliferatif glomerulonefrit
C) Minimal lezyon hastaligi

D) Fokal segmental glomeriloskleroz

E) Alport sendromu

14
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72. Asagidakilerden hangisi hemolitik liremik sendro-

mun laboratuvar bulgularindan biri degildir?
A) Plazma hemoglobin diizeyinde artma

B) Plazma haptoglobin diizeyinde artma

C) Laktik dehidrogenaz diizeyinde artma

D) Negatif Coombs testi

E) Retikilosit sayisinda artma

73. Alti yasinda bir erkek gocuk bas agrisi, az miktarda

ve koyu renkli idrar yapma yakinmalariyla getiriliyor.
Fizik muayenede kan basinci yuksek ve goz cevresi
6demli olarak bulunuyor. Laboratuvar inceleme so-
nuglari séyledir: idrarda makroskopik hematiiri, erit-
rosit silendirleri, bol eritrosit, (+2) protein(ri, idrar
dansitesi 1030. Serumda, hemoglobin 12 g/dL, BUN
28 mg/dL, kreatinin 1.1 mg/dL.

Bu hastada tani koymak i¢in bundan sonraki asa-
mada yapilmasi gereken tetkik agagidakilerden
hangisidir?

A) 24 saatlik idrarda protein tayini

B) Serum IgA dlzeyi tayini

C) Serum C3 dizeyi tayini

D) LDH duzeyi tayini

E) Anti-DNA diizeyi tayini

Diger sayfaya geciniz.



74. On dort yasinda bir geng kiz 2 ay 6nce basglayan ya-

75.

zisinda bozulma, gézlerinde sarilik ve halsizlik yakin-
malariyla getiriliyor. Hemoglobin diizeyi 9.5 g/dL ola-
rak bulunan hastanin periferik yaymasinda hemoliz
bulgulari saptaniyor. Ultrasonografide safra tasi goz-
leniyor ve karacigeri heterojen gortliyor.

Bu hasta i¢in en olasi tani agsagidakilerden hangi-
sidir?

A) Wilson hastaligi
B) oa4-antitripsin eksikligi
C) Kronik hepatit C
D) Talasemi major

E) Gaucher hastaligi

Direkt hiperbiliribinemi, t¢gen yiz gérinimi ve pul-
moner stenozu olan bir bebekte yapilan karaciger
biyopsisinde intrahepatik safra yollari azligi saptani-
yor.

Bu bebek i¢in en olasi tani agsagidakilerden hangi-
sidir?

A) Down sendromu

B) Alagille sendromu

C) Zellweger sendromu

D) Konjenital Rubella sendromu

E) Byler sendromu

15
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76. Asagidaki durumlardan hangisi kolelitiyazis ile

77.

78.

iligkili degildir?

A) Kronik hemolitik hastalik

B) Kistik fibrozis

C) Viral hepatit

D) Uzun sureli parenteral beslenme

E) Obezite

Asagidakilerden hangisi osmotik ishal nedenle-
rinden biri degildir?

A) Glukoz-galaktoz malabsorpsiyonu
B) Asiri karbonath sivi alimi

C) Konjenital laktaz eksikligi

D) Asiri miktarda sorbitol alimi

E) Asin vazoaktif intestinal peptid salinimi

Asagidakilerden hangisi hipoproteineminin gas-
trointestinal nedenlerinden biri degildir?

A) Kronik nonspesifik ishal

B) inflamatuvar bagirsak hastalig
C) Meénétrier hastaligi

D) Inek siitii protein duyarlihg

E) Eozinofilik gastroenteropati

Diger sayfaya geciniz.



79. Agnsiz rektal kanamasi olan 3 yasindaki bir go-
cukta en olasi tani agagidakilerden hangisidir?

A)
B)
C)
D)
E)

80. Asagidakilerden hangisi senkop nedeni degildir?
A) Agir aort darligi

C) Fallot tetralojisi

Hemoroid

Rektal prolapsus

Rektal varis

Arterioven6z malformasyon

Juvenil inflamatuvar polip

B) Aort koarktasyonu
D) Kardiyak tamponad
E) Hipertrofik kardiyomiyopati

81. Asagidakilerden hangisi digoksin intoksikasyo-
nunun belirtilerinden biri deqgildir?

A)
B)
C)
D)
E)

Atrioventrikiler iletide bozulma
Supraventrikiler ve ventrikller ekstrasistoller
EKG de QT araliginda kisalma
Supraventrikuler tagikardi

Sinusal bradikardi
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82. Asagidakilerden hangisinin yagamin ilk haftasin-

da kalp yetmezligine yol agma olasiligi en diisiik-
tiir?

Genis ventrikuler septal defekt
Kesintili arkus aorta
Hipoplastik sol kalp sendromu
Kritik aort darhgi

Dogum asfiksisine bagh miyokart iskemisi

83. Asagidakilerden hangisi soldan saga sant nedeni
degildir?

84.

A)

Aortikopulmoner pencere
Koroner arteriovenoz fistll
Sinus valsalva fistull

Parsiyel anormal pulmoner vendz dénus anoma-
lisi

Periferik pulmoner stenoz

Elektrokardiyografide sol aks, sol ventrikiil hiper-
trofisi saptanan siyanotik bir hastada en olasi tani
asagidakilerden hangisidir?

A)
B)
C)
D)
E)

Buyuk arterlerin transpozisyonu

TriklUspid atrezisi

Fallot tetralojisi

Total anormal pulmoner ven6z dénls anomalisi

Ebstein anomalisi

Diger sayfaya geciniz.



85. Daha 6nce higbir yakinmasi olmayan 6 yasinda bir
erkek cocuk 3 guindlir devam eden ates, yorulma, sik
nefes alip verme ve terleme nedeniyle getiriliyor. Oy-
kiisinde yakinda gegirilmis bir bogaz enfeksiyonu ta-
nimlanmiyor. Fizik muayenede koltuk altina yayilan
pansistolik uflrim, tasikardi ve gallo ritmi saptaniyor.
Radyografide kardiyotorasik oran 0.64 olarak ve vas-
kilaritenin artmis oldugu gézleniyor. Laboratuvar in-
celemelerinde hemoglobin dizeyi 11 g/dL, I6kosit sa-

yisi 9600/mm? ve ASO 200 U olarak bulunuyor.

EKG de, hiz: 170/dakika, AKS: 80°, normal sinls
ritmi, PR: 0.10 saniye, P dalgalarinda genigleme ve

sol ventrikil hipertrofisi saptaniyor.

Bu hastada en olasi tani asagidakilerden hangi-

sidir?

A) Akut romatizmal ates

C) Enfektif endokardit D) Miyokardit

E) Hipertiroidizm

86. Asagidaki durumlarin hangisinde mikrosefali
gorilmez?

A)
B)
C)
D)
E)

Konjenital Rubella

Fetal hidantoin sendromu
Klippel-Feil sendromu
Rubinstein-Taybi sendromu

Edward sendromu

B) Kawasaki hastahgi

17
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87. Asagidakilerden hangisi miyotonik distrofi tip 1
de goriilmez?

A) Diabetes mellitus B) Hipotiroidizm
C) Diabetes insipidus D) Erken puberte
E) Gecikmis puberte

88. Asagidaki durumlarin hangisinde néronal migras-
yon defekti vardir?

A) Lizensefali

B) Tuberoskleroz

C) Waardenburg sendromu
D) Sturge-Weber sendromu

E) Refsum hastalig

89. Asagidaki hastaliklardan hangisi gocuklarda akut
ataksiye neden olmaz?

A) Migren

B) Multipl skleroz

C) Miller-Fisher sendromu
D) Konversiyon reaksiyonu

E) Sydenham koresi

Diger sayfaya geciniz.



90. Asagidakilerden hangisi ergenlik doneminin non-

91.

92.

epileptik paroksismal bozukluklarindan biri degil-
dir?

A) Mastirbasyon B) Migren
C) Senkop D) Narkolepsi

E) Noktlrnal miyoklonus

Asagidakilerden hangisi ps6dotiimor serebri
nedenlerinden biri degildir?

A) Lateral venoz sinls tikanikhgi

B) Uzun sureli kortikosteroid kullanimi
C) Hiperparatiroidizm

D) Vitamin A eksikligi

E) Vitamin A fazlalig

intrauterin yasamdaki androjen fazlaligi, karyotipi
46,XX olan bir fetiiste agagidakilerden hangisine
neden olur?

A) Mikst gonadal disgenezi

B) Disi yalanci hermafroditizm

C) Gergek hermafroditizm

D) Erkek yalanci hermafroditizm

E) Pur gonadal disgenezi

18
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93. Kuskulu genitalyasi olan bir bebekte fizik muaye-

94.

95.

nede iki tarafli gonadlar palpe edilemiyorsa énce-
likle agagidakilerden hangisi diisiiniilmelidir?

A) 5a-rediktaz eksikligi

B) Mikst gonadal disgenezi

C) Ovotestikiler sendrom

D) Komplet androjen rezistan sendromu

E) Konjenital adrenal hiperplazi

Karyotipi 46,XX olan bir bebekte dis genital or-
ganda saptanan virilizasyonun en olasi nedeni
asagidaki enzim eksikliklerinden hangisi olabilir?
A) 17-hidroksilaz B) 21-hidroksilaz

C) 20-22 desmolaz D) 18-hidroksilaz

E) 5a-rediktaz

Yenidogan déneminde kapiller TSH dlgiimii ile
yapilan hipotiroidi taramasinda, asagidaki hipo-
tiroidi nedenlerinden hangisi saptanamaz?

A) lyot eksikligi B) Dishormonogenezis
C) TRH eksikligi D) Ektopik tiroid

E) Tiroid hipoplazisi

Diger sayfaya geciniz.



96. Yedi yasinda bir erkek cocuk pubik ve aksiller killan-

97.

98.

manin baslamasi nedeniyle getiriliyor. Fizik inceleme-
de penis boyu 8 cm, testis volimi 12 ml olarak sap-
taniyor.

Bu ¢ocuk igin en olasi tani agagidakilerden hangi-
sidir?

A) Prematir pubars

B) Konjenital adrenal hiperplazi
C) Adrenal timoér

D) Hipotalamik hamartom

E) Anabolik ilag kullanimi

Normal meme gelisimi olmasina ragmen genital kil-
lanmasi olmayan ve adet gébrmeyen 16 yasinda geng
bir kizda labia majorlar icinde gonad palpe ediliyor.

Bu hasta i¢in en olasi tani agsagidakilerden hangi-
sidir?

A) Adrenogenital sendrom
B) Mikst gonadal disgenezi
C) Androjen direnci

D) 5a-rediktaz eksikligi

E) Gergek hermafroditizm

Anoreksiya nervozada, asagidakilerin hangisinde
azalma beklenmez?
A) Kortizol diizeyinde B) Kalp hizinda
C) Kemik dansitesinde D) Lékosit sayisinda

E) Kan basincinda

19
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99. Asagidakilerden hangisi primer dismenorenin

patogenezinden sorumludur?

A) Progesteron diizeyinin yuksek olmasi
B) Prostaglandin diizeyinin yiksek olmasi
C) Ostrojen diizeyinin diisiik olmasi

D) Prolaktin dizeyinin ylksek olmasi

E) Fosfolipid Az aktivasyonunun azalmasi

100. Adolesanda agagidakilerden hangisi agrili skrotal

kitleye neden olur?
A) Spermatosel B) Varikosel
C) Skrotal 6dem D) Testis riptirt

E) Hidrosel

TEST BITTI.
CEVAPLARINIZI KONTROL EDIiNiz.



SINAVDA UYULACAK KURALLAR

. 2009-YDUS llkbahar Dénemi Sinava Giris ve Kimlik
Belgesinin asli olmadan sinava girilmesi yasaktir. Bu
belgenin fotokopisi veya faksi ile de sinava girileme-
yecektir. Bu sekilde sinava giren adaylarin sinavi
iptal edilecektir.

. Cep telefonu ile sinava girmek kesinlikle yasaktir.
Cagri cihazi, telsiz vb. haberlesme araglari ile cep bil-
gisayari, saat fonksiyonu disinda fonksiyonu olan
saat vb. her trli bilgisayar 6zelligi bulunan cihazlar-
la; silah ve benzeri techizatla; misvedde kagidi, def-
ter, kitap, so6zlik, sozluk iglevi olan elektronik aygit,
hesap cetveli, hesap makinesi, pergel, acgidlger, cet-
vel vb. araglarla da girmek yasaktir. Bu araclarla si-
nava girmis adaylar mutlaka Salon Sinav Tutanagina
yazilacak, bu adaylarin sinavlari gegersiz sayila-
caktir.

. Bu sinavda verilen toplam cevaplama sturesi 150
dakikadir (2,5 saat). Sinavin ilk 75 ve son 15
dakikasi iginde hicbir aday disari gikarilmayacaktir.
Cevaplamay! sure bitmeden tamamlarsaniz, cevap
ka&gidinizi ve soru kitapg¢iginizi salon goérevlilerine
teslim ederek salonu terk edebilirsiniz. Sinav evra-
kini teslim ederek salonu terk eden aday, her ne
sebeple olursa olsun tekrar sinava alinma-
yacaktir. Sinav suresinin bittigi ilan edilip cevap
kagitlari ve soru kitapgiklari salon gorevlileri tarafin-
dan toplanincaya kadar yerlerinizde kaliniz.

. Sinav suresince gorevlilerle konugsmak ve soru sor-
mak yasaktir. Ayni sekilde gorevlilerin de adaylarla
yakindan ve alcak sesle konusmalari; ayrica, aday-
larin birbirinden kalem, silgi vb. seyleri istemeleri ke-
sinlikle yasaktir.

. Sinav sirasinda kopya c¢eken, c¢ekmeye girisen,
kopya veren, kopya yapillmasina yardim edenlerin
kimlikleri, Salon Sinav Tutanagina yazilacak ve bu
adaylarin sinavlari gegersiz sayilacaktir. Gorevliler
kopya cekmeye veya vermeye kalkisanlari uyarmak
zorunda degildir, sorumluluk size aittir.

Adaylarin  test sorularina verdikleri cevaplarin
dagilimlari bilgi islem ydntemleriyle incelenecek; bu
incelemelerden elde edilen bulgular bireysel veya
toplu olarak kopya girisiminde bulunuldugunu gés-
terirse, kopya eylemine katilan adaylarin cevaplarinin
bir kismi veya tamami iptal edilecektir. Cevap
kagidinizi bagkalari tarafindan goérilmeyecek sekilde
tutmaniz gerekmektedir. Bu durum sizin i¢in son de-
rece 6nemlidir.

10.

1.

12.

13.

Sinav gérevlileri bir salondaki sinavin, kurallara uy-
gun bicimde yapilmadidini, toplu kopya girisiminde
bulunuldugunu raporunda bildirdigi takdirde, OSYM
takdir hakkini kullanarak bu salonda sinava giren
adaylarin timinin sinavini gegersiz sayabilir.

Adaylar, gorevlilerin her tarli uyarilarina uymak
zorundadir. Gorevliler, gerektiginde oturdugunuz yer-
leri de degistirebilir. Sinavinizin gegerli sayilmasi, her
seyden 6nce sinav kurallarina uymaniza baglidir.
Kurallara aykiri davranista bulunanlarin ve yapilacak
uyarilara uymayanlarin kimlikleri tutanaga yazilacak
ve sinavlari gegersiz sayilacaktir.

Cevap kagidinda ilgili alanlari doldurmaniz gerek-
mektedir. Cevap kagidina yazilacak her tirli yazida
ve yapilacak butiin isaretlemelerde kursun kalem kul-
lanilacaktir. Tikenmez kalem ve dolma kalem kesin-
likle kullaniimayacaktir.

Cevaplarin cevap kagidina isaretlenmis olmasi ge-
rekir. Soru kitapgigina isaretlenen cevaplar gecerli
degildir.

Soru kitapgiginizi alir almaz, sayfalarin eksik olup
olmadigini, kitapgikta basim hatalarinin bulunup bu-
lunmadigini kontrol ediniz. Soru kitapgiginizin sayfasi
eksik veya basimi hatali ise degistiriimesi igin derhal
Salon Baskanina basvurunuz.

Cevaplamaya gegmeden Once size verilecek soru
kitapgigi Uzerinde ayrilan yere adinizi, soyadinizi,
T.C. Kimlik Numaranizi ve bu salonun salon numa-
rasini yaziniz. Sinav sonunda soru kitapgiklarn ile
cevap kagitlan toplanacak ve OSYM'de tek tek ince-
lenecektir. Soru kitapgiginizin bir tek sayfasi bile
eksik cikarsa sinaviniz gegersiz sayilacaktir.

Soru kitapgiklarinin sayfalarindaki bos yerleri mus-
vedde icin kullanabilirsiniz.

Sinav slresince, gorevliler dahil, salonda kimse siga-
ra, pipo, puro vb. seyleri icmeyecektir.

Sorular ve bu sorulara verdiginiz cevaplari ayri bir
kadgida yazip bu kagidi disari ¢ikarmaniz kesinlikle
yasaktir.

Sinav salonundan ayrilmadan &nce, soru kitap-
ciginizi, cevap kagidinizi, 2009-YDUS ilkbahar
Donemi Sinava Giris ve Kimlik Belgenizi salon
gbrevlilerine teslim etmeyi unutmayiniz.
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