Вопросы для подготовки к тестовому контролю в рамках экзамена по дисциплине «Медицинская биохимия: принципы измерительных технологий в биохимии, патохимия, диагностика, биохимия злокачественного роста»
	1
	Клинический диагноз  первичного гипотиреоза подтверждается определением в плазме крови:

1) тироксина ниже референсных значений

2) ТТГ выше, а тироксина ниже референсных значений 

3) Т3 и ТТГ ниже референсных значений 

4) ТТГ ниже референсных значений 

	2
	Клинический диагноз первичного гипертиреоза подтверждается определением в плазме крови:

1) Т3 и тироксин выше референсных значений 

2) ТТГ резко выше, а Т3 и тироксина выше референсных значений 

3) ТТГ резко ниже, а Т3 и тироксина выше референсных значений

4) ТТГ резко выше, а Т3 и тироксина ниже референсных значений

	3
	Причиной эндемического зоба является:

1) снижение выработки тиреоглобулина 

2) снижение  выработки тироксина 

3) увеличение выработки тироксина 

4) дефицит йода в рационе

	4
	Причиной микседемы является:

1) снижение выработки бета-липотропина

2) увеличение выработки тироксина

3) повышение выработки кортизола

4) снижение выработки тироксина

	5
	Отметьте вещества, определяющееся в моче при декомпенсированном сахарном диабете:

1) белок и гемоглобин

2) билирубин и глюкоза

3) фенилпируват и глюкоза 

4) кетоновые тела и глюкоза

	6
	Какое вещество определяется в крови как один из критериев тяжести заболевания и эффективности лечения сахарного диабета при исследовании уровня гликозилирования белков?

1) глюкоза

2) фруктоза

3) фруктозамин

4) ацетилгалактозамин

	7
	У больного сахарным диабетом I типа возможно изменение показателя крови:                                                                                

1). Снижение уровня холестерина ЛПОНП 

2). Снижение концентрации свободных жирных кислот

3). Повышение уровня холестерина ЛПВП

4). Повышение концентрации триглицеридов

	8
	У больного сахарным диабетом I типа возможно повышение показателей крови за исключением:                                                                                

1). Аммиака 

2). Аминокислот

3). Кетоновых тел

4). Свободных жирных кислот

	9
	Снижение реабсорбции воды  является основным проявлением                                                                                                   1. Рахита                                                                                                                                                   2. Гиперальдостеронизма                                                                                                                                                                                     3. Несахарного диабета                                                                                                                                                                                           4. Стероидного диабета                                                                                                                                                       

	10
	При гиперальдостеронизме наблюдается:                                                                                                                                                                     1). Гипотензия                                                                                                                                                                             2). Избыточная экскреция хлорид-анионов                                                                                                                            3). Гиперкалиемия                                                                                                                                                                               4). Гипернатриемия

	11
	Синдром Кушинга характеризуется развитием следующих состояний за исключением: 

1). Гипогликемии

2). Гипергликемии

3). Нарушения толерантности к глюкозе

4). Отрицательного азотистого баланса

	12
	Болезнь Аддисона (бронзовая болезнь) характеризуется: 

1). Повышенной продукцией минералокортикоидов

2). Низкой чувствительностью к инсулину

3). Гипогликемией

4). Гипергликемией

	13
	Для первичной яичниковой недостаточности характерно…                                                                                        1. Снижение уровня эстрадиола  и повышение уровней ФСГ и ЛГ в сыворотке крови

2. Снижение уровней эстрадиола, ФСГ и ЛГ в сыворотке крови 

3. Снижение уровней эстрадиола и ФСГ, и повышение уровня ЛГ в крови

4. Повышение уровня эстрадиола и снижение уровней ФСГ и ЛГ в сыворотке крови 

	14
	Для вторичной яичниковой недостаточности характерно…                                                                                                      1. Низкий уровень ЛГ, ФСГ и эстрадиола в сыворотке крови

2. Высокий уровень ЛГ, ФСГ и эстрадиола в сыворотке крови

3. Высокий уровень ЛГ и ФСГ и снижение уровня эстрадиола в сыворотке

4. Высокий уровень ЛГ, низкий уровень ФСГ и эстрадиола в сыворотке крови

	15
	Тирозинкиназной активностью обладает рецептор…

1). Глюкагона

2). Инсулина

3). Адреналина

4). Кортизола 

	16
	Рецептором, сцепленным с Gs белком, является рецептор…

1). Глюкагона

2). Инсулина

3). Кортизола

4). Лептина

	17
	Сигнальная молекула NO активирует…

1) фосфолипазу С;

2) аденилатциклазу;

3) мембранносвязанную гуанилатциклазу;

4) растворимую гуанилатциклазу;

	18
	ГТФ-зависимым белком, участвующим в MAPK сигнальном пути, является…

1). GRB-белок

2). SOS-белок

3). RAS-белок

4). Raf-белок

	19
	Активация экспрессии генов инсулином реализуется через сигнальный путь…

1). Jak/STAT

2). MAPK

3). IP-3K/Act

4) инозитолфосфатидный (IP3-Ca2+) 

	20
	Активация синтеза гликогена инсулином реализуется через сигнальный путь…

1). Jak/STAT

2). MAPK

3). IP-3K/Act

4) инозитолфосфатидный (IP3-Ca2+) 

	21
	Основными энергетическим субстратами опухолевых клеток являются…

1). Глюкоза и аланин

2). Кетоновые тела и высшие жирные кислоты

3). Глюкоза и глутамин

4). Глюкоза и высшие жирные кислоты

	22
	Основными метаболическими путями, обеспечивающими опухолевые клетки энергией являются…

1). Липолиз и гликолиз

2). Гликолиз и глутаминолиз

3). Аэробное окисление высших жирных кислот и глюкозы

4). Окислительный распад аминокислот и пирувата

	23
	Сигнальный путь, обеспечивающий пролиферацию опухолевых клеток…

1). IP-3K/Act 

2). Jak/STAT

3). AMP-киназный

4). GPCR-аденилатциклазный

	24
	В пролиферирующей опухолевой клетке активируются белки…

1). PKB и mTOR
2). LKB1 и AMPK
3). TSC2 и HIF-1α
4). AMPK и p53

	25
	В пролиферирующих опухолевых клетках активируется экспрессия…

1). PTEN
2). NFAT

3). p53

4). c-Myc

	26
	Супрессором опухолевого роста служит…

1). SREBP
2). NFAT

3). p53

4). c-Myc


	Укажите, какая из перечисленных причин приводит к иммортализации (бессмертию) раковых клеток:

1. Полная потеря теломер;

2. Инактивация теломеразы;

3. Активация теломеразы;

4. Укорочение теломер;
	

	28
	Переход от доброкачественного к злокачественному росту опухоли часто сопровождается апрегуляцией синтеза микро-РНК miR-21, которая…

1. Ингибирует апоптоз;

2. Запускает пролиферацию клеток; 

3. Приводит к иммортализации опухолевых клеток;

4. Способствует метастазированию;

	29
	Суперэкспрессия альфа-фетопротеина часто выявляется при раке…

1. Печени;

2. Толстого кишечника;

3. Легкого;

4. Желудка;

	30
	Онкомаркер ПСА (PSA) используется в диагностике опухоли…

1. Поджелудочной железы;

2. Щитовидной железы;

3. Предстательной железы;

4. Молочной железы;

	31
	В клинической биохимии чувствительность метода характеризуется ...

1. количеством вещества, которое при анализе не дает ложноотрицательного результата 

2. различием между средним значением анализа одного образца и «истинным» значением

3. близостью результатов измерений, выполняемых в разных условиях

4. близостью результатов измерений, выполняемых в одинаковых условиях

	32
	Точность метода  —  это…

1. близость к нулю систематических ошибок в полученных результатах
2. мера воспроизводимости конкретного набора измерений с одним и тем же  анализируемым образцом

3. близость полученных результатов измерений к истинному значению

4. близость показаний двух разных приборов, полученная на одной той же пробе

	33
	Для оценки относительных количеств различных белковых фракций, полученных методом электрофореза, используют …

1. сканирующую денситометрию

2. люминисцентный анализ

3. нефелометрические методы

4. турбидиметрические методы

	34
	Современным методом определения содержания аминокислот в плазме крови при диагностике врожденных нарушений обмена аминокислот является…

1. Высокоэффективная жидкостная хроматография

2. Газовая хроматография 

3. Аффинная хроматография

4. Гель-хроматография

	35
	Регистрация спектра поглощения используется в методах:

1. Электронный спиновый резонанс;

2. Спектроскопия в УФ и видимом диапазоне;

3. Люминометрия;

4. Спектрофлуориметрия;

	36
	Принцип нефелометрии основан на измерении…

1. Поглощения света;

2. Прохождения светового потока;

3. Рассеяния света;

4. Отражения света;

	37
	Определение концентрации аналита через измерение оптической плотности на оптимальной длине волны проводится, когда…

1. в растворе присутствует один аналит;

2. в растворе присутствуют вещества, имеющие максимум поглощения приближенный к λmax аналита;

3. обеспечивается наибольшая разница ΔD при λmax
4. не обеспечивается наибольшая разница ΔD при λопт

	38
	Непрямая иммунофлуоресценция характеризуется…

1. Связыванием антигена с маркированным флуоресцентным красителем антителом;

2. Связыванием антитела с маркированным флуоресцентным красителем антигеном;

3. Связывание комплекса антиген-антитело с маркированным красителем антителом;

4. Связывание комплекса антиген-антитело с маркированным красителем антигеном;

	39
	Расчет активности фермента с использованием фактора применяют, когда…

1. Оптическая плотность раствора является функцией концентрации продукта (кофактора) и нелинейно зависит от его концентрации.

2. Оптическая плотность раствора является функцией концентрации продукта (кофактора) и линейно зависит от его концентрации.

3. Оптическая плотность раствора не является функцией концентрации продукта (кофактора).

4. Оптическая плотность раствора нелинейно зависит от концентрации продукта (кофактора).

	40
	Расчет активности фермента с использованием калибровочной кривой применяют, когда…

1. Оптическая плотность раствора является функцией концентрации продукта (кофактора) и нелинейно зависит от его концентрации.

2. Оптическая плотность раствора является функцией концентрации продукта (кофактора) и линейно зависит от его концентрации.

3. Оптическая плотность раствора не является функцией концентрации продукта (кофактора).

4. Оптическая плотность раствора нелинейно зависит от концентрации продукта (кофактора).

	41
	Укажите какое соединение оказывает наибольшее токсическое действие при галактоземии:

1. галактоза       

2. УДФ-галактоза         

3. галактозо-1-фосфат     

4. глюкозо-1-фосфат

	42
	Выберите фермент, наследственный дефект которого является причиной агликогеноза:

1. фосфоглицератмутаза.                                 

2. глюкозо-6-фосфатаза.     

3. киназа гликоген-фосфорилазы.                  

4.  гликогенсинтетаза.

	   43
	Развитие болезни Хартнупа обусловлено

1. нарушением внутриклеточного метаболизма триптофана;

2. нарушением внутриклеточного метаболизма гистидина;

3. дефектом фермента оксидазы гомогентизиновой кислоты;

4. дефектом фермента тирозингидроксилаза

	  44
	К генетически обусловленным нарушениям реабсорбции аминокислот относятся

1. цистинурия;

2. фенилкетонурия;

3. алкаптонурия

4. гистидинурия.

	  45
	Причиной семейной гиперхолестеринемии является:

1. неправильное питание в семье;        
2. мутация в гене апо-СII;

3. мутация в гене белка-рецептора ЛПНП;       

4. мутация в гене липопротеидлипазы.

	  46
	Для наследственной гиперхиломикронемии характерно:

1. низкий уровень триглицеридов сыворотки крови натощак

2. высокий уровень холестерола сыворотки крови натощак

3. раннее развитие и быстрое прогрессирование атеросклеротического процесса

4. развитие гепатоспленомегалии, появление ксантом, частые панкреатиты

	  47
	К причинам развития жировой дистрофии печени относится:

1. нарушение синтеза или эвакуации из гепатоцита в кровоток ЛПОНП;

2. нарушение захвата гепатоцитами ЛПНП, ЛППП, ЛПВП;

3. значительное увеличение концентрации хиломикронов в крови;

4. нарушение формирования ЛПНП из ЛПОНП.

	  48
	К факторам, способствующим нормализации липидного обмена при лечении жировой дистрофии печени относится:

1. полноценное углеводное питание

2. потребление с пищей холина и метионина

3. назначение повышенных доз оротовой кислоты

4. назначение витамина РР (никотиновой кислоты) и препаратов гуанидинового ряда

	  49
	Причиной талассемии служит:

1. точечная мутация в генах, кодирующих одну из цепей гемоглобина;

2. нарушение синтеза гема;

3. нарушение распада гемоглобина;

4. снижение синтеза одной из цепей гемоглобина. 

	50
	Причиной серповидноклеточной анемии является мутация в гене с заменой аминокислоты в положении 6 в …

1. альфа-цепи гемоглобина, приводящая к замене Глу на Вал;

2. альфа-цепи гемоглобина, приводящая к замене Гис на Вал;

3. бета-цепи гемоглобина, приводящая к замене Глу на Вал;

4. бета-цепи гемоглобина, приводящая к замене Глн на Вал;

	51
	Респираторный ацидоз связан с увеличением в крови …

1. Cl-;

2. Na⁺;

3. СО2;

4. НСО3¯.

	51а
	Метаболический ацидоз связан с понижением содержания в крови …

1. CO2;

2. НСО3¯;

3. Na⁺;

4. Н2РО4¯.

	52
	Назовите, какое количество глюкозы или сахарозы дают пациенту внутрь при проведении однократной пробы на толерантность к глюкозе.

1. 0,5 г/кг массы тела. 

2. 1,0 г/кг массы тела.

3. 1,5 г/кг массы тела.                                     

4. 2,0 г/кг массы тела.

	53
	У больного наблюдалась выраженная гипогликемия натощак. При исследовании биоптата печени оказалось, что синтез гликогена происходит, но образуются молекулы с нарушенной структурой. Выберите из списка дефектный фермент:

1. Фосфоглюкомутаза.               

2. Гликогенсинтетаза.  

3. Глюкозо-6-фосфатаза.           

4. Фермент «ветвления».

	54
	Развитие аминоацидурии может быть обусловлено…

1. повышением концентрации аминокислот в крови выше максимальных возможностей почечной реабсорбции;

2. недостатком белка в пищевом рационе;

3. нарушением процессов дезаминирования, трансаминирования или декарбоксилирования аминокислот в печени;

4. нарушением процессов переваривания белков в ЖКТ

	55
	Укажите, врожденная недостаточность какого фермента сопровождается развитием алкаптонурии:

1. Диоксигеназы гомогентизиновой кислоты;

2. Фенилаланингидроксилазы;

3. Гистидазы;

4. Уроканиназы.

	56
	К особенностям обменных процессов и их регуляции у больных с ожирением относят:

1. в адипоцитах снижается способность утилизировать глюкозу

2. в адипоцитах увеличивается синтез резервных триглицеридов

3. чувствительность адипоцитов к кортизолу повышается

4. чувствительность адипоцитов к адреналину снижается

	57
	При обтурационной желтухе в крови  повышается содержание…

1. стеркобилина

2. гемоглобина

3. прямого билирубина

4. непрямого билирубина

	58
	Стеркобилин (уробилин) практически отсутствует в моче при …

1. гемолитической желтухе

2. паренхиматозной желтухе

3. обтурационной желтухе

4. паренхиматозной и гемолитической желтухах

	59
	Выберите правильное утверждение, характеризующее обмен калия …

1. калий – основной внеклеточный катион

2. содержание калия в сыворотке крови 13,5-15,0 ммоль/л

3. причиной гиперкалиемии может служить метаболический алкалоз

4. причиной гипокалиемии может служить метаболический алкалоз 

	60
	Выберите правильное утверждение, характеризующее обмен натрия …

1. натрий – основной внутриклеточный катион

2. при потере натрия часть свободной воды перемещается из внеклеточного во внутриклеточное пространство

3. первичное следствие гипонатриемии - повышение осмотического давления внеклеточной жидкости

4. содержание натрия в сыворотке крови 13,5-15,0 ммоль/л
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	При болезни Фабри дефектным ферментом является …

1. церамидаза
2. α-галактозидаза А 

3. β-D-глюкуронидаза

4. сфингомиелиназа
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	К лизосомным болезням накопления относятся … 

1. болезнь «кленового сиропа»

2. синдром Элерса-Данло

3. GM1-ганглиозидоз

4. болезнь Гирке
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	При лабораторной диагностике болезни Ниманна-Пика проводят определение активности фермента …

1. маннозидазы

2. сфингомиелиназы

3. глюкоцереброзидазы

4. гепарансульфат сульфамидазы 
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	Характерными лабораторными признаками митохондриальных болезней являются…

1. гипераммониемия 

2. гипергликемия 

3. понижение индекса лактат/пируват менее 10

4. повышение индекса лактат/пируват более 10
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	Действие протонофоров на митохондрии проявляется…

1. Снижением скорости окисления в ЦДФ и коэффициента Р/О;

2. Повышением скорости окисления в ЦДФ и коэффициента Р/О;

3. Снижением скорости окисления в ЦДФ и повышением коэффициента Р/О;

4. Повышением скорости окисления в ЦДФ и снижением коэффициента Р/О;
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	Действие антимицина на митохондрии проявляется…

1. Снижением потребления кислорода и коэффициента Р/О;

2. Повышением потребления кислорода и коэффициента Р/О;

3. Снижением потребления кислорода и повышением коэффициента Р/О;

4. Повышением потребления кислорода и снижением коэффициента Р/О;
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	Биомаркером воспаления является …

1. Интерлейкин 1                                       

2. Интерлейкин 10    

3. Тромбомодулин                                     

4. Оксид азота    
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	К белкам острой фазы относится…

1. фактор некроза опухоли         

2. сывороточный амилоидный белок А

3. эритропоэтин                           

4. протеин S
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	Главным источником активных форм кислорода в интактных (здоровых) клетках является работа ферментных систем…

1. лизосом                                            

2. эндоплазматического ретикулума    

3. митохондрий                                   

4. пероксисом    
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	Активный HIF вовлечен в клеточный ответ на гипоксию путем непосредственного участия в…

1. аллостерической активации ферментов гликолиза

2. активации транскрипции генов

3. активации рибосомального синтеза транспортеров для глюкозы

4. активации секреции вазоэндотелиального фактора роста (VEGF)
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	К вазоконстрикторам, секретируемым эндотелием, относится …

1. ангиотензин-II                            

2. натрийуретический пептид              

3. простациклин (PGI2)                   

4. оксид азота     
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	К селективным маркерам эндотелиальной дисфункции относится…

1. фактор Крисмаса                      

2. оксид азота            

3. тромбоспондин                         

4. протромбин            
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	При алкогольиндуцированном поражении печени отношение активностей АСТ/АЛТ...

1. меньше 2      

2. равно 1     

3. больше 2           

4. равно 2
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	Детоксикационная функция печени, оцениваемая с помощью пробы Квика, предусматривает количественное определение в моче …

1. аминокислоты глицина;                 

2. гиппуровой кислоты    

3. уроновых кислот;                            

4. бензойной кислоты;         
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	Биохимическим маркером поражения печени при синдроме цитолиза является ...

1. креатинкиназа
2. протромбин

3. щелочная фосфатаза
4. глутаматдегидрогеназа
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	Маркером внутрипеченочного холестаза является … 

1. щелочная фосфатаза

2. холинэстераза

3. лактатдегидрогеназа

4. креатинфосфокиназа
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	Первым по времени от начала инфаркта миокарда повышается…

1. КК общая

2. ЛДГ-1

3. Миоглобин

4. Тропонин I

	78
	Биомаркером инфаркта миокарда является:

1. ЛДГ-5

2. Креатинкиназа ММ

3. Креатинкиназа МВ

4. Тропонин С
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	Остеокальцин…

1. маркер формирования кости 

2. маркер резорбции кости 

3. специфический маркер функции остеокластов

4. специфический маркер функции остеоцитов
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	Тормозят резорбцию костной ткани ...

1. кальцитриол

2. паратгормон

3. эстрогены
4. кортизол 
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	Лабораторные маркеры дисплазии соединительной ткани…..

1. повышение содержания оксипролина в моче

2. понижение содержания оксипролина в моче

3. повышение содержания гликозаминогликанов в крови

4. понижение содержания гликозаминогликанов в крови
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	Жировая ткань как эндокринный орган секретирует …

1. секретин

2. холецистокинин

3. лептин

4. тромбоксан
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	При креаторее наблюдается …

1. присутствие в кале непереваренных жировых капель

2. присутствие в кале непереваренных мышечных волокон

3. присутствие в кале непереваренных пептидов растительного происхождения - глютенов

4. присутствие в кале непереваренных молекул крахмала
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	При целиакии наблюдается …

1. присутствие в кале непереваренных жировых капель

2.  присутствие в кале непереваренных мышечных волокон

3. присутствие в кале непереваренных пептидов растительного происхождения – глютенов

4. присутствие в кале непереваренных молекул крахмала
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	Эндогенным индикатором скорости клубочковой фильтрации является …
1. альбумин

2. мочевина 

3. индикан

4. цистатин С
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	Укажите причины развития глюкозурии при тяжелых поражениях почек:

1. нарушение секреции глюкозы почечными канальцами

2. нарушение процессов реабсорбции глюкозы в канальцевом аппарате почек

3. нарушение клубочковой фильтрации

4. нарушение процессов кровоснабжения почечных клубочков
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	Миокиназный путь ресинтеза АТФ в работающих мышцах реализуется в процессе:

1. Перехода креатинфосфата в креатин;

2. Окислительного фосфорилирования;

3. Гликолиза;

4. Прямого синтеза из двух молекул АДФ;
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	При миодистрофии Дюшена в сыворотке крови многократно повышается активность…

1. Миокиназы;

2. Креатинкиназы ММ;

3. Креатинкиназы ВВ;

4. Гексокиназы;
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	Цитокины способствуют пролиферации Т-лимфоцитов через активацию сигнального пути…

1. Аденилатциклазного

2. Jak/Stat
3. инозитолфосфатидного

4. AMP-киназного
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	При активации Т-клеток увеличивается соотношение…

1. пируват/лактат

2. пируват/аспартат

3. оксалоацетат/пируват

4. лактат/пируват


