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ПРАШАЊА ОД ПРЕДАВАЊЕТО СО НАСЛОВ : 

ЕНДОЦЕРВИКАЛНА КИРЕТАЖА, ФРАКЦИОНИРАНА ЕКСПЛОРАТИВНА 

КИРЕТАЖА, САЛПИНГОТОМИЈА   И САЛПИНГЕКТОМИЈА 

ПРЕДАВАЧ: ДОЦ.Д-Р ЈАДРАНКА ГЕОРГИЕВСКА 

1. Индикации за изведување на ендоцервикална киретажа се: 

a) Земање на ендоцервикалне брис 

b) Отстранување на ендоцервикален полип, земање материјал за ХПА при премалигни 

лезии на грло на матка 

c) Изведување на артефицијален абортус 

2. Фракционирана експлоративна киретажа претставува: 

а) земање биоптичен материјал од грло на матка 

b) земање биоптичен материјал од шуплината на матката 

c)  земање материјал со абразија на цервикалниот канал и шуплината на матката со кирета 

за ХПА во два одделни флакони 

3. Индикации за изведување на фракционирана експлоративна киретажа се: 

a) Поставување на интраутерина спирала 

b) Ендокоагулација на шуплината на матката 

c)  Метрорагии, отстранување полипи и субмукозни миоми од шуплината на матката, 

нерамен и задебелен ендометриум суспектен за малигна промена 

4. Аблација на ендометриумот е процедура при која: 

a) Се  врши ендокоагулација на шуплината на матката со помош на "roller ball" со цел да 

се изврши термичка ендокоагулација и запре крварењето 

b)  Се лушти ендометриумот 

c) Се врши лаважа на шуплината на матката со течност за испирање 

 

5. Ендоцервикалната киретажа се изведува со: 

a) Екартери 

b) Фенестри 

c) Кирети 
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6.Компликации при изведување на фракционираната експлоративна киретажа се: 

a) Крварење 

b) Перфорација на матката 

c) Лацерација на грлото на матката 

d) Сите наброени 

7. Контраиндикации за изведување на фракционирна експлоративна киретажа 

се: 

a) Инфекција 

b) Акутен ендометритис 

c) Салпингит 

d) Pyometra 

e) Сето наброено 

8Лацерации на грлото на матката се згрижуваат со: 

a) Sutura  односно поставување шав 

b)   Се премачкува грлото на матката со Бетадин 

c) Со антибиотик 

9Перфорација на матка означува дека има : 

a) Повреда со хистерометар, кирета или друг инструмент кој се користи при 

киретажата со пробивање низ зидот на матката и можна повреда на околни 

органи и структури 

b) Истекување на течност од матката 

c) Поставување на спирала Mirena 

10.Ендометријални полипи претставуваат: 

а) израстоци од миометриумот на матката 

b)  израстоци од слузницата на матката 

c) израстоци од периметриумот на матката 

11. Ектопична бременост претставува: 

a) Бременост во шуплината на матката 
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b) Бременост надвор од шуплината на матката 

c) Бременост во предел на фундусот на матката 

12.бНајчеста локализација на ектопичната бременост е во: 

а) јајцеводите 

b) јајчниците 

c) абдоминалната празнина 

13.Лапароскопијата се применува во третман кај пациентки со ектопична 

бременост кога: 

а) кога морфолошката структура на ектопичната бременост е помала од 3цм и серумскиот 

B-HCG  е помал од 5000 IU/l 

b)  кога морфолошката структура на ектопичната бременост е поголема од 3цм и 

серумскиот B-HCG  е поголем од 5000 IU/l 

c)  кога морфолошката структура на ектопичната бременост е помала од 1цм и серумскиот 

B-HCG  е помал од 1000 IU/l 

14.Најчеста оперативна процедура која се применува при лапароскопскиот 

третман на пациентките со ектопична бременост е:  

а) salpingotomia 

b) salpingectomia 

c) adnexectomia 

 

15. Индикации за салпингектомија можат да бидат: 

a) Ектопична бременост (тубарна)  

b) Hydrosalpinx  

c) Инфективен процес и стеснување (оклузија) на тубите 

d) Превенција на оваријален канцер 

e) При тотална абдоминална хистеректомија со билатерална салпинго-

оофоректомија 
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f) Сите наброени 

 

16. Salpingoneostoma  е процедура при која се: 

а) прави нов отвор во ампуларниот дел на тубата (при оклузија на ампуларен дел на туба 

со хидросалпинкс) 

b)  отстранува дел од јајцевод 

c)  се отстранува дел од јајник 

17. При изведување на салпингектомијата треба:  

a) Клемите да се постават веднаш под јајцеводот 

b) Клемите да се постават до јајникот 

c) Клемите да се постават на ligg. ovarium proprium 

18. Салпинготомија претставува: 

a) Создавање нов отвор на јајцеводот 

b) Линеарно расечување на јајцеводот 

c) Реканализација на јацеводот 

19. Билатерална салпингектомија претставува: 

a) Отстранување на еден јајцевод 

b) Отстранување на двата јајцеводи 

c) Отстранување на двете аднекси 

20. Парцијална салпингектомија претставува: 

a) Отстранување на дел од јајцевод 

b) Отстранување на дел од јајник 

c) Отстранување на дел од аднекса 

 

 


