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 Soru No: 1
Soru:
Boğaz ağrısı ve ateş şikayetleriyle başvuran 24 yaşındaki erkek hastaya 4x500 mg
eritromisin başlanıyor. Tedavinin 4. gününde üşüme, titreme ile yükselen ateş, boyunda
artan şişlik, çene kaslarında sertlik ve ağız içinde kötü koku nedeniyle tekrar başvuruyor.
Boyun Doppler ultrasonografisi ile değerlendirildiğinde jugüler vende tromboflebit olduğu
saptanıyor.
Bu hasta için en olası tanı ve bu tanıya yol açması en olası etken aşağıdakilerin
hangisinde birlikte verilmiştir?

A) Difteri – Corynebacterium diphtheriae
B) Peritonsiller apse – Streptococcus pyogenes
C) Boyunda kas içi apse – Peptococcus spp.
D) Vincent anjini – Prevotella melaninogenica
E) Lemierre sendromu – Fusobacterium necrophorum ✅
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Soru No: 2
Soru:
Aşağıdakilerden hangisinin kan ve kan ürünü transfüzyonu ile
bulaşması en az olasıdır?
Şıklar:
A) Herpes simpleks virus tip 1
B) Parvovirus B19
C) Trypanosoma cruzi
D) Sitomegalovirus
E) Plasmodium falciparum
Cevap Anahtarı: A ✅
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Soru No: 3
Aşağıdaki mikroorganizmalardan hangisinin HIV pozitif
olgularda basiler anjiyomatozise neden olması en olasıdır?
A) Pseudomonas aeruginosa
B) Bartonella henselae
C) Cryptococcus neoformans
D) Histoplasma capsulatum
E) Leishmania donovani
✅ Cevap Anahtarı: B
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 Soru No: 4
Yirmi sekiz haftalık gebe olan 24 yaşındaki kadın hasta, ani
başlayan nefes darlığı ve göğüs ağrısı şikâyetleri ile acil
servise başvuruyor. Akciğer grafisi normal olan hastanın
perfüzyon sintigrafisinde sağ akciğer alt lobda perfüzyon
defekti izleniyor.
Bu hasta için en uygun tedavi seçeneği aşağıdakilerden
hangisidir?
A) Rivaroksaban
B) Apiksaban
C) Enoksaparin
D) Edoksaban
E) Dabigatran
✅ Cevap: C
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Soru No: 5
Vaka Metni:
Yirmi sekiz yaşındaki kadın hasta öksürük, balgam çıkarma ve hemoptizi
şikâyetleriyle acil servise başvuruyor. Çocuklukta ağır bir pnömoni geçiren ve o
dönemden bu yana sık sık öksürük ve balgam çıkarma şikâyetleri olan hastanın son 2
gündür, günde bir kahve fincanı kadar hemoptizisi olduğu tespit ediliyor. Fizik
muayenesinde, bilateral bazallerde kaba raller duyuluyor ve her iki el parmaklarında
çomak parmak saptanıyor.
Soru:
Bu hastada tanısal amaçlı olarak aşağıdaki tetkiklerden hangisinin yapılması en
uygundur?
A) Bilgisayarlı tomografi pulmoner anjiyografi
B) Toraks manyetik rezonans görüntüleme
C) Akciğer perfüzyon sintigrafisi
D) Toraks yüksek çözünürlüklü bilgisayarlı tomografi
E) Pozitron emisyon tomografi
✅ Cevap: D) Toraks yüksek çözünürlüklü bilgisayarlı tomografi
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Soru No: 6
Düşük ejeksiyon fraksiyonlu kalp yetmezliği tanısıyla takip edilen hasta, rutin kontrol
amacıyla polikliniğe başvuruyor. Herhangi bir şikâyeti olmadığını belirten hastanın nabzı
disritmik saptanıyor. EKG’sinde R-R aralıklarının düzensiz olduğu, P dalgalarının
gözlenmediği ve kalp atım hızının 90/dakika olduğu izleniyor. Hastanın
ekokardiyografisinde sol ventrikül ejeksiyon fraksiyonunun %30 olduğu görülüyor.
Bu hastanın kullanmakta olduğu aşağıdaki ilaçlardan hangisinin kesilmesi en
uygundur?
A) Empagliflozin
B) Metoprolol
C) Ivabradin
D) Spironolakton
E) Trandolapril
Cevap Anahtarı: C
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Soru No: 7
Kırk sekiz yaşındaki erkek hasta arteriyel kan basıncı
yüksekliği nedeniyle başvuruyor. Yapılan ambulatuvar kan
basıncı ölçümünde hastanın arteriyel kan basıncının hastane
ortamındayken normal, hastane dışındayken yüksek olduğu
saptanıyor.
Bu hastada arteriyel kan basıncı açısından en olası tanı
aşağıdakilerden hangisidir?
A) Beyaz önlük hipertansiyonu
B) Maskeli hipertansiyon
C) “Dipper” hipertansiyon
D) “Nondipper” hipertansiyon
E) Psödohipertansiyon
Cevap Anahtarı: B 
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Soru No: 8
Altmış iki yaşındaki erkek hasta göğüs ağrısı şikayetiyle başvuruyor. Fizik
muayenede arteriyel kan basıncının 80/50 mmHg ve nabzının 45/dakika olduğu,
jugüler venlerde dolgunluk bulunduğu, akciğerlerin dinlemekle normal olduğu
saptanıyor.
EKG’de üçüncü derece atriyoventriküler blok ve DII, DIII ve aVF derivasyonlarında
ST yükselmesi izleniyor.
Bu hastada aşağıdaki tedavi yaklaşımlarından hangisi en az uygundur?
A) İntravenöz nitrogliserin verilmesi
B) Erken revaskülarizasyon
C) İntravenöz sıvı yüklemesi
D) Geçici pil takılması
E) Dopamin infüzyonu
Cevap Anahtarı: A
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Soru No: 9
Elli beş yaşındaki kadın hasta 8 aydır olan bulantı ve kusma şikâyetiyle
başvuruyor. Yaklaşık 15 kilo verdiğini belirten hastanın her yemekten
sonra kustuğu öğreniliyor. Fizik muayenesinde özellik saptanmayan
hastanın laboratuvar tetkiklerinde demir eksikliği anemisi ile uyumlu
sonuçlar elde ediliyor.
Bu hastaya aşağıdaki tanılardan hangisinin konulması en az
olasıdır?
A) Gastroparezi
B) Pilor kanalı obstrüksiyonu
C) Anoreksia nervoza
D) Narkotik ilaç kullanımı
E) İrritabl bağırsak sendromu ✅
Cevap Anahtarı: E
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Soru No: 10
Elli yaşındaki erkek hasta ödem yakınmasıyla başvuruyor. İlk
değerlendirmesinde hipoproteinemi saptanan hastada,
proteinürinin kronik karaciğer hastalığı, malnütrisyon ve
böbrek hastalığından kaynaklanmadığı belirleniyor.
İnterstinal kayıptan şüpheleniliyor.
Bu hastanın tanısına yönelik aşağıdaki testlerden
hangisinin yapılması en olasıdır?
A) Alfa-1 antitripsin klirens ölçümü
B) Fekal kalprotektin ölçümü
C) Kapsül endoskopi
D) Lenfanjiyografi
E) Gaitada parazit incelemesi
Cevap Anahtarı: A ✅
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Soru No: 11
On sekiz yaşındaki kadın hasta hâlsizlik ve yorgunluk şikayetleriyle
başvuruyor. Öyküsünden hipoparatiroidi nedeniyle aktif D vitamini ve
kalsiyum kullandığı ancak boyuna yönelik bir cerrahi girişim yapılmadığı ve
radyoterapi almadığı öğreniliyor. Fizik muayenesinde yaygın oral
mukokutanöz kandidal beyaz plaklar, hipotansiyon ve deri turgor tonusunda
azalma saptanıyor. Laboratuvar incelemelerinde hipoglisemi ve hiponatremi
tespit edilen hastanın ACTH düzeyi yüksek ve kortizol düzeyi çok düşük
olarak belirleniyor.
Bu hastada en olası tanıyı desteklemek için aşağıdakilerden hangisinin
yapılması en uygundur?
A) Tiroid peroksidaz antikoru bakılması
B) 21-hidroksilaz antikoru bakılması
C) FOXP3 mutasyonu bakılması
D) CTLA-4 inhibitörü kullanımının sorgulanması
E) AIRE gen mutasyonu bakılması ✅
Cevap Anahtarı: E
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Soru 12
Otuz dokuz yaşındaki erkek hasta son 2 aydır çok su içme ve sık idrara
çıkma şikayetleriyle başvuruyor. Öyküsünden santral hipotiroidi ve
retroperitoneal fibrozisi olduğu öğrenilen hastanın fizik muayenesinde
tiroid bezi sert palpe ediliyor. Laboratuvar incelemelerinde açlık kan
şekeri ve HbA1c seviyeleri normal, prolaktin düzeyi yüksek, FSH, LH ve
testosteron düzeyleri düşük olarak ölçülüyor. Hipofiz bezi MR
görüntülemesinde sellar yerleşimli kitle ve stalkta kalınlaşma saptanıyor.
Bu hasta için en olası tanı aşağıdakilerden hangisidir?
A) Pitüiter apopleksi
B) Empty sella sendromu
C) Kraniyofarenjiyom
D) İmmünoglobulin-G4 ilişkili hipofizit 
E) Rathke kleft kisti

Cevap: D
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Soru No: 13
Hepsidin proteini ile ilgili aşağıdaki ifadelerden
hangisi yanlıştır?
A) Ferroportin aracılığı ile eritrositlerden bağırsak lümenine
demir atılımını artırır.
B) İnflamasyonda düzeyi artar.
C) HFE (hemokromatozis geni) mutasyonu serum
seviyesini düşürür.
D) Makrofajlardan demir salınımını azaltır.
E) Eritroblastlardan salınan eritroferon hepsidin seviyesini
azaltır.
 Cevap Anahtarı: A
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Soru No: 14
Kırk beş yaşındaki erkek hasta, son 6 aydır banyo yaptıktan sonra tüm
vücutta yaygın kaşıntı ve halsizlik şikayetleriyle başvuruyor. Öyküsünde
herhangi bir hastalığı olmadığı ve alkol veya sigara kullanmadığı öğreniliyor.
Fizik muayenede kot kavisini 1 cm geçen dalak saptanıyor. Tam kan
sayımında:
Lökosit: 12 x 10⁹/L
Hemoglobin: 18,9 g/dL
Trombosit: 485 x 10⁹/L
Parmak ucundan yapılan kan yayması normal olarak değerlendiriliyor.
Bu hastanın tanı aşamasında aşağıdaki genetik tetkiklerden hangisi
öncelikle istenmelidir?
A) JAK2 ekzon 12
B) t(9;22)
C) JAK2 V617F
D) Kalretikulin
E) MPL
✅ Cevap: C) JAK2 V617F
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Soru No: 15
Aşağıdakilerden hangisi meme kanseri tedavisinde
kullanılan ve HER-2 (c-erbB2) reseptörünü hedef alan
ilaçlardan biri değildir?
A) Lapatinib
B) Erlotinib
C) Pertuzumab
D) Trastuzumab
E) Neratinib
Cevap Anahtarı: B ✅
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Soru No: 16
Elli beş yaşındaki erkek hasta son üç aydır var olan ve tedricen artan mide bulantısı,
karın ağrısı ve kilo kaybı yakınmalarıyla başvuruyor. Tetkiklerinde Hb 9,9 g/dL, AST 88
IU/L, ALT 132 IU/L, GGT 98 IU/L, ALP 146 IU/L, total bilirubin 3,8 mg/dL ve direkt
bilirubin 2,1 mg/dL tespit ediliyor. Abdominal ultrasonografisinde pankreas başında 5 cm
çapında solid lezyon saptanıyor.
Bu hastada aşağıdakilerden hangisinin etiyolojide rol oynaması en az olasıdır?
A) BRCA2 mutasyonu varlığı
B) ATM mutasyonu varlığı
C) Kronik pankreatit öyküsü
D) Kronik proton pompa inhibitörü kullanımı
E) Obezite
Cevap Anahtarı: D ✅
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Soru No: 18
Yirmi altı yaşındaki erkek hasta sağ baldıra ağrı ve şişlik yakınmaları ile
başvuruyor. Öyküsünden 2 yıl önce eritema nodozum ve 1 yıl önce üveit
tanıları aldığı öğreniliyor. Hastanın 9 paket/yıl sigara kullanımı mevcut olup
ek ilaç veya travma öyküsü olmadığı belirtiliyor. Annede FMF öyküsü olan
hastanın fizik muayenesinde, sırtında akneiform lezyonlar, skrotumda skar
izi görülüyor ve sağ baldıra homans testi pozitif bulunuyor.
Bu hasta için en olası tanı aşağıdakilerden hangisidir?
A) Sarkoidoz
B) Granülomatoz polianjitis
C) Behçet hastalığı
D) Poliarteritis nodoza
E) İnflamatuvar bağırsak hastalığı
Cevap Anahtarı: C ✅
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Soru No: 19
Yetmiş beş yaşındaki erkek hasta son 2 haftadır olan şiddetli baş ağrısı, yüksek ateş,
tek taraflı görme kaybı şikayetleriyle başvuruyor. Öyküsünden hipertansiyon için rutin
olarak ilaç kullandığı öğreniliyor. Fizik muayenesinde arteriyel kan basıncı 130/80
mmHg, nabız 106/dakika ve ritmik, vücut sıcaklığı 38,2 °C saptanıyor. Ayrıca sağ
temporal arterde palpasyonla hassasiyet tespit edilen hastanın oftalmolojik incelemede
optik diskin soluk ve ödemli olduğu gözleniyor. Eritrosit sedimantasyon hızı 110
mm/saat olan hastada kan ve idrar kültüründe üreme olmazken, akciğer grafisi,
kraniyal bilgisayar tomografi ve kraniyal difüzyon manyetik rezonans görüntüleme
sonuçları normal saptanıyor. Lomber ponksiyon yapılan hastada enfeksiyon lehine
bulgu saptanmıyor. Transözofageal ekokardiyografi ile infektif endokardit ekarte
ediliyor.
Bu hasta için en olası tanı aşağıdakilerden hangisidir?
A) Takayasu arteriti
B) Behçet hastalığı
C) Cogan sendromu
D) Poliarteritis nodoza
E) Dev hücreli arterit
Cevap Anahtarı: E ✅
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Soru No: 20
Yirmi iki yaşındaki erkek hasta 6 aydır süren hâlsizlik ve çabuk yorulma
şikâyetleriyle başvuruyor. Bilinen hastalığı olmayan ve soy geçmişinde
özellik saptanmayan hastanın arteriyel kan basıncı 120/80 mmHg olarak
ölçülüyor. Laboratuvar tetkiklerinde serum kreatinin 0,6 mg/dL, sodyum 133
mmol/L, potasyum 2,8 mmol/L, klor 90 mmol/L, bikarbonat 32 mmol/L ve
magnezyum 0,6 mg/dL (Normal: 1,6–2,6 mg/dL) bulunuyor. İdrar
tetkiklerinde proteinüri ve hematüri saptanmıyor.
Bu hasta için en olası tanı aşağıdakilerden hangisidir?
A) Distal tip 1 renal tübüler asidoz
B) Liddle sendromu
C) Fanconi sendromu
D) Gitelman sendromu
E) Tip 1 Bartter sendromu
Cevap Anahtarı: D ✅
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Soru No: 21
Akut böbrek hasarı tablosuyla takip edilen hastanın idrar
sedimentinde eritrosit silendirleri görülüyor.
Bu hastada gelişen akut böbrek hasarına aşağıdakilerden
hangisinin neden olması en az olasıdır?
A) Akut tübüler nekroz
B) Akut glomerülonefrit
C) ANCA ilişkili vaskülit
D) Malign hipertansiyon
E) Trombotik mikroanjiyopati
Cevap Anahtarı: A ✅



Soru No: 22
Yetmiş beş yaşındaki kadın hasta son 1 yıldır belirginleşen hâlsizlik ve çabuk yorulma nedeniyle
başvuruyor. Hipertansiyon ve osteoporoz dışında sistemik hastalığı olmadığı ve evdeki kan basıncı
ölçümlerinin regüle seyrettiği öğreniliyor. Hasta özellikle merdiven çıkmak ve yük taşımakta
zorlandığını ancak göğüs ağrısı ya da nefes darlığı olmadığını, sadece çabuk yorulduğunu ifade
ediyor. Ayrıca son 1 yılda 3 kez düştüğü, herhangi bir şekilde şuur kaybı yaşamadığı, son
düşüşünde sağ el bilek kırığı geliştiği öğreniliyor. Yapılan tetkiklerde kardiyak, nörolojik, vestibüler
ya da ortopedik bir sorun ve anemiye dair laboratuvar bulgusu olmadığı belirleniyor.
Aşağıdakilerden hangisinin bu hastada tarif edilen geriatrik sendromun gelişiminde rol
oynaması en az olasıdır?
A) İnaktivite
B) Proinflamatuvar sitokin düzeylerinde azalma
C) Yaşlanmaya bağlı büyüme hormonu ve insülin benzeri büyüme faktörü (IGF-1) düzeylerinde
azalma
D) Düşük proteinli diyette beslenme
E) Yaşlanma ile D vitamini düzeyinde azalma
Cevap Anahtarı: B ✅



Soru No: 24
DNA tamir mekanizma defekti nedeniyle yaşamın erken
dönemlerinden itibaren çok sayıda bazal hücreli karsinom,
yassı hücreli karsinom ve melanom gelişimiyle karakterize
genodermatoz aşağıdakilerden hangisidir?
A) Gorlin sendromu
B) Bazex sendromu
C) Okülokutanöz albinizm
D) Kseroderma pigmentozum
E) Li-Fraumeni sendromu
Cevap Anahtarı: D ✅
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Soru No: 25
Altmış beş yaşındaki erkek hasta konuşma bozukluğu
nedeniyle acil servise getiriliyor. Muayenesinde konuşmasının
akıcı ve ekolalik olduğu, isimlendirmenin bozulduğu ancak
tekrarlamanın normal olduğu saptanıyor.
Bu hastadaki en olası afazi türü aşağıdakilerden
hangisidir?
A) Transkortikal motor
B) Kondüksiyon
C) Transkortikal sensorial
D) Anomik
E) Wernicke
Cevap Anahtarı: C ✅


