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RADIODIAGNOSTICA

1. Quale delle seguenti affermazioni riguardanti la sclerosi multiptaa?
A La sclerosi multipla € una malattia demielinizzante a dedpesacuto

B La sclerosi multipla viene generalmente diagnosticata sulla bassalella
tomografia computerizzatiell'encefalo

C Larisonanza magnetica evidenzia solo i focolai leucop@titvi"

D* E' preferibile studiare i pazienti affetti da sclerosi multipla con dopgsa
di mdc endovenoso per migliorare la sensibilita della metodica leerso
lesioni"attive"

E ifocolai leucopatici risultano generalmente ipointensi reil@agini
T2-dipendenti

2. L'interstiziopolmonare:

A é sempre visibileadiologicamente

B* ¢ il sistema di sostegno dabimone

C e caratteristico della patologlmonare

D é costituito da tessompiteliale

E costituisce le sole guaimperi-bronco-vascolari

3. Qual ¢ la principale indicazione alla guida ecografica nell'esecudione
ago-aspirati percutanei delle lesidmiaciche?

A non haindicazioni
B & utile nelle neoplasie polmonagntrali

C* e utile nelle masse polmonari periferiche adiacenti alla plenea e
grossolani ispessimenileurici

D é utile in qualsiasi lesiorteracica
E e utile solo nelle lesioni di grosdémensioni

»

Quale metodica € da considerarsi "gold standard” nello studicstieitieire
vascolariarteriose?

A l'ecografia

B l'eco-color-Doppler
C laTC

D laRM

E* I'angiografia

5. Lefratture:

A appaiono sempre come liniper-trasparenti

B si presentano con segnistilerosi

C sono patologiche se insorgono su oS30

D* possono provocare tumefazioni delle parti moltio-regionali
E necessitano sempre di uno studi®

6. Quale reperto TC é piu indicativo nella fase acuta (10 ore) stetlke?
A edemaliffuso

B iperdensita dopo contrastmdovena

C negativita

D* ipodensitdocale

E iperdensitfocale

7. L'idrocefalo &

A* caratterizzato da una sproporzione tra produzione e riassorbimeh©Rlel
con aumento del LCR endocranico e aumento dellpassione

B sinonimo di dilatazione exacuo

C costantemente associato ad un ostacolo al deflusso del licgemten
intraventricolare

D sempre legato a una eccessiva produziofigutr
E caratterizzato da diminuzione dimensionale del sisteangicolare

8. L'aspetto radiologico tradizionale del torace "a vetro smerigliapiti &
frequentan:

A micobatteriosi

B* pneumocistosi

C micosi

D polmonite da Haemophilusfluenzae

E empiemapleurico

9. L'immagine di sezione che si ricava dalla TC & data dalla miura
A* densita

B pixel

C luminescenza

D assorbimento dotoni

E emissione dradiazioni

10.1l broncogramma aere&
A un segno patognomonico della malattia delle membiedine
B un reperto normale dedrace

C* la visualizzazione dell'albero bronchiale fino alle divamazioni
periferiche, disegnate dal contenuto di aria che risalta nel codtgsto
parenchima polmonare patologicamentegpaco

D una broncopatia con doppiontrasto
E il disegno bronchiale nelleronchiectasie

11.Le cisti epidermoidi irRM:
A sono fortemente iperintense nelle immagini TI2edipendenti

B* sono debolmente iperintense rispetto al liquor nelle immagineT1-
T2-dipendenti, fortemente iperintense in quelI

C sono sempratra-parenchimali
D causano sempre idrocefalomunicante
E presentano marcato enhancement dopo iniezione endovenmoda di

12.Quale delle seguenti asserzioni sui linfonodi mediastinieira?
A sono sempre riconoscibili nel radiogrammatdehce

B si studiano con la TC solo in casopditologia

C hanno tutti le medesinm#imensioni

D hanno forma regolare e sono facilmemigurabili

E* si evidenziano alla TC anche marmale

13.Segni precoci di edema polmonare addtodinamico:
A* aspetto sfumato del profilo dei vasi e Heanchi

B strie di Kerley di tipd

C sovraccarico di pressione del ventricsipistro

D presenza di broncogramraareo

E ingrandimento in toto dell'immagireardiaca

14.Quali tecniche forniscono immagini siezione?
A* ecografia, TCRM

B ecografia @adiografia

C radiografia eangiografia

D angiografia geletermografia

E teletermografia ecografia

15.Quale delle seguenti strutture normali mostra enhancement in casancé
TC conMDC

A cervelletto

B corteccia cerebrale e nuclei ddbase
C spazi contenentiquor

D* ipofisi

E ipotalamo

16.La TC ¢ indicata soprattutto nello studio delle frattlire
A* acetabolo

B femore

C tibia

D fibula

E omero

17.Quali strutture sono visibili alla radiologia tradizionale nel soggett®?
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A interstizio

B circolobronchiale
C circololinfatico
D vie aeree

E* circolo polmonare

18.Qual & la metodica di elezione nello studio del condotto uditiesno?
A la TC senza mezzo dontrasto

B laPET

C* la RM con mezzo di contrasemdovena

D l'esameaadiografico

E la TC con mezzo di contrastmdovena

19.Le scissurgleuriche:

A* si osservano in radiologia tradizionale ed' @
si osservano solo in radiologiadizionale

si osservano solo ifiC

si osservano solo cdiecografia

si osservano solo in caso di patologieurica

moOw

20.Come si presenta un'area infartuale ischemica cerebralera 10
dall'esordio?

A iperintensa in tutte le sequenze di imadilg
B isointensa in tutte le sequenze di imadrig

C ipointensa in tutte le sequenze di imagiig
D* iperintensa nelle immagi®WI

E presenta marcato enhancement girale dogo

21.Quale delle seguenti affermazioni sull'uso del MDC in TC e RM&sa?

A il tessuto nervoso ha un enhancement scarso rispetto al parenehatea

B le strutture che normalmente si impregnano sono strutturaergnse:
adenoipofisi, meningi, sangue e plessiioidei

C il verificarsi di enhancement & indicativo di alterazioni dBIEE

D l'enhancement per rottura di barrieraspecifico

E* I'intenso enhancement del tessuto nervoso & una evefigakmica

22.Nella diagnostica per immagini, quale struttura anatomica delanita
suddivide il collo in compartimen&natomici?

A* la fascia cervicalprofonda

B l'ossoioide

C i muscolisterno-cleido-mastoidei

D il piano mediano che identifica due latmmetrici
E le struttureviscerali

23.1 raggi X vengono utilizzatin:
A medicinanucleare

B* radiologiainterventistica

C termografia

D risonanzanagnetica

E ecografia

24.Cos'é una caverrtabercolare?
A un luogo di cura delleubercolosi
B uno pneumotoracerapeutico
C un ascesspolmonare

D* una zona di inflammazione tubercolare polmonare con nexassdsa
centrale che va incontro adcavazione

E un'enorme dilatazione bronchiale dovuta all'infezitutercolare

25.Qual ¢ il tessuto scelto come modello standard per defismecogenicita?

A 0sso

B paretevescica

C ghiandolamammaria
D* fegato

E paretestomaco

26.La broncopolmonite di origine batterica si evidenzia radiologicanuemte

A* presenza di una o piu opacita a margini sfumati con broncogrammanakreo

contesto

opacita omogenea con riduzionevdlume

opacita a vetremerigliato

opacita a margini sfumati con calcificazioni nel sootesto
numerose piccole opacita nodulari diffuse a entrarpbimoni

moOw

27.Quali delle seguenti strutture separano le fosse nasali dabrale@
A il palatomolle

B nessuna, esse si continuatiettamente

C il clivus

D* il palato molle ed il palatduro
E il palatoduro

28.La presenza di echi di debole intensita in sospensione all'inteama di
struttura anecogena cosatiggerisce?

A una struttura solida comenailza
B una cistisemplice

C* un fluido corpuscolato

D un conod'ombra

E un artefatto "a coda dometa”

29.La presenza di livelli idro-aerei in setimuale:
A é esclusiva dell'ilemeccanico
B e caratteristica dell'ileo meccanico distalmeaitecclusione

C e propria dell'ileo meccanico e si distribuisce su tuttafeerficie
addominale

D* si riscontra con caratteristiche diverse sia nell'ileo meccanico cheiio
adinamico

E nel neonato indica patologie duoderaddiestrinseco

30.Lo studio TC del collo per patologia neoplastica (laringe, faritugede,
ecc) prevede la somministrazione del mezzo di contrasto iodat@aper
endovenosa?

A no,mai

B si, ma solo nel sospettoidifiltrazione
C*si

D solo nel caso di tumori diringe

E solo nel caso di tumori dédringe

31.Cosa si intende per coammbra?

A Il parenchimaepatico

B* Una regione priva di echi distale a ad una struttura intensaeesgena
C Una linea ecogeneontinua

D Una conseguenza dell'effeBmppler

E Una strutturavascolare

32.Segni radiologici dell'asbestgsdimonare
A Placchepleuriche

B Fini aspetti reticolarbasali

C Quadro reticolo-nodulargiffuso

D Nessuno deprecedenti

E* Tutti i precedenti

33.L'effetto coppia:

A E molto utile inradiodiagnostica

B* Si sfrutta inradioterapia

C Produce fasci dprotoni

D E alla base del fenomenoriionanza
E Nessuna dellprecedenti

34.Quando il gadolinio attraversa la barriera emato-encefBE&)?
A Sempre

B* Quando la BEE danneggiata

C Solo neibambini

D Mai

E Solo in caso di patologiaeoplastica

35.Nella stadiazione del linfoma di Hodgkin & oggi ritenalbligatorio
eseguire:

A Linfografia degli artiinferiori
B Laparosplenectomia

C* TC del torace @ell'addome
D Mediastinoscopia

E Scintigrafiaossea

36.Quale indagine consente di differenziare i catabaéitiemoglobina?
A tomografia computerizzata con mezzaadntrasto

B angiografia

C scintigrafia con emazimarcate

D angio-RM

E* Risonanza Magnetica senza mezzodfitrasto

37.L'iter diagnostico radiologico in caso di sospetta perforazione gaistidéa
con:

A Pastdbaritato

B* Rx addome diretto inrtostasi
C TCaddome

D Ecografia
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E Nessuna dellprecedenti

38.Qual & il segno ecografico che caratterizeal¢oli
A Effetto specchio

B Ombreacustiche

C Rinforzo di paret@osteriore

D* Cono d'ombrgposteriore

E Aliasing

39.Che cosa si intende per frattura con dislocazionéatad"?
A Frattura priva di spostamento dei frammessei

B Fratturaincompleta

C Osteolisi

D Frattura a legnoerde

E* Frattura con scomposizione laterale mh@inconi

40.L'indagine di primo livello nellictus emorragico acéto
A Risonanzalagnetica

B Scintigrafia con emazimarcate

C* Tomografia computerizzata senza mezzoatitrasto

D Angiografia Digitale éSottrazione

E Nessuna dellprecedenti

41.L'esame di primo livello nel sospetto di tumore osseo & rappresdatato
A* Radiografia

B Scintigrafia

C Risonanzavlagnetica

D TomografiaComputerizzata

E Ecografia

42 Per lo studio radiologico dell'apparato urinario si usaantrasto:
A Baritato

B Radiotrasparente

C* Organo-iodato

D Liposolubile

E Paramagnetico

43.Nel sospetto di una lesione della cuffia dei rotatori, |'es@miegrafico
standard va integratmon:

A Scintigrafia

B TC

C Arteriografia

D Radiologiadigitale
E* Ecografia

44 .1 'ecografia mammaria € sostitutiva detiammografia
A Sempre

B Mai

C* Nei senigiovanili

D Nella ricerca dmicrocalcificazioni

E Nello screening del cancrnammario

45.Nella patologia meniscale si utilizza in prinséanza:
A Ecografia

B* TC

C Artro-TC

D Artro-RM

E Nessuna dellprecedenti

46.Nello studio eco-Doppler del tumore primitivo epatico (epatocarcinasha),
valuta principalmente quale dei segugratiametri?

A Dimensioni delldesione

B Densita delldesione

C Intensita delldesione

D* Vascolarizzazione dellasione

E Entita dell'edemaeriportale

47.L'esposizione a radiazioni del prodotto del concepimpraeoca:
A Aborto in qualunque periodo deligestazione

B* Danni genetici variabili a seconda del periodo della gestazione alde#ia
somministrata

C Non ci sono correlazioni dose/tempagéistazione
D Le radiazioni colpiscono solo faadre
E Malformazioni indipendentemente datlase

48.Nel sospetto di ernia discale a livello cervicale I'indagine pitu idonéa per
confermaé:

A Mielografia

B TC

C Discografia

D Rx diretto del rachideervicale
E* RM

49.Radiologicamente il termine di "acciottolato" sta ad indicare
A Edemasottomucoso

B Raccolte emorragichsottomucose

C* Coesistenza di ulcerepseudopolipi

D Polipi

E Fistole

50.Qual'e’ la metodica non invasiva utilizzata per lo staeite
steno-insufficienzealvolari?

A* Ecocardiografia

B TC

C Rxtorace

D Scintigrafia corrallio

E Nessuna dellprecedenti

51.Nella stadiazione del linfoma di Hodgkin la B€ll'addome:
A E'indicata in casselezionati

B E'inutile

C E'un esamepzionale

D* E' un esamebbligatorio

E E'utile soprattutto per lo studio deltertebre

52.Quale di queste indagini permette la visualizzazione delle acta@arie:
A Scintigrafiamiocardica

B Ecografiatransesofagea

C* TC spiralemultistrato

D Radiogramma standard delace

E Nessuna dellprecedenti

53.Segni precoci di edema polmona@uto:

A Aree disubatelettasia

B* Ispessimento edematoso del piccolerstizio
C Aumento volumetrico del ventricokinistro
D Presenza di broncogramraareo

E Ingrandimento in toto dell'immagire@rdiaca

54.Nel caso di contaminazione interna con lodio 131 I'organo cgtico
A* Tiroide

B Midollo

C Fegato

D Vescica

E Cuore

55.Quale fonte di energia viene utilizzataécografia?
A Radiazioniionizzanti

B* Ondemeccaniche

C Infrarossi

D Radiazionielettromagnetiche

E Radiazionigamma

56.La flebografia € un esame radiologico chedia:
A Learterie

B* Le vene

C Le articolazioni

D Il cuoredestro

E Il cuoresinistro

57.Nell'effetto Compton il fotonéncidente

A Cede tutta la propria energia adelattrone

B* Cede parte della propria energia aceigttrone
C Determina la formazione di coppieelettroni
D Tutte leprecedenti

E Nessuna dellprecedenti

58.Quale di queste metodiche non evidenzia in modo diretiedb
intervertebrale?

A* | radiogrammi standard della colonvertebrale
B La TC conmdc

C LaTC

D La RM con immagini Thesate

E La RM con immagini TDesate
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59.L'esame indicato per lo screening della displasia congenita dekanca
A Scintigrafia

B Radiografia

C* Ecografia

D RM

E TC

60.Una lesione che determina il segno della silhouette con il bottone a®rtico
localizzata:

A* Nel segmento apicodorsale del lobo supersimestro
B Nellalingula

C Nel lobomedio

D Nel lobo inferioresinistro

E Nel mediastinanteriore

61.Quale dei sottoelencati € un fattore responsabile di effetti secahdari
m.d.c.?

A Grave insufficienzaenale

B Paraproteinemia

C Diatesiallergica

D Quantita di mdsomministrato
E* Tutte leprecedenti

62.Nella diagnosi di linfoadenopatie addomino-pelviche da linfoma guale
modalita di imaging di llivello?

A Ecografia

B* TC

C RM

D Linfografia

E Rxdirettoaddome

63.Un magnetesuperconduttivo:

A FE' costituito da un nucleo di ferro che sottoposto ad elevata coeletiteca
ritiene un campo magnetigermanente

B Richiede un consumo eccessivo di correéttrica

C Puo0 generare campi magnetici di intensita massima di 0,Be8|@

D Serve per amplificare il segnataptato

E* Pud generare campi magnetici ad elevata intensita (da 0,5 filesia)

64.Quale ¢ il volume elementare indagatd ©?

A* 1l voxel

B Il pixel

C Il numeroatomico
D Il mA

E Nessuno dgdrecedenti

65.La metodica di prima istanza nella valutazione delle vene varicoseadggli
inferiori e:

A Flebografia digitale aottrazione

B AngioRM

C AngioTC

D* Eco-colorDoppler

E Nessuna dellprecedenti

66.La presenza di un livello idro-aereo in un seno mascellare, paziante
con anamnesi negativa per traumi, fa porre diagtiosi

A Sinusitecronica
B Emosinus

C Osteomielite
D* Sinusiteacuta

E Sinusiteallergica

67.Nell'angio-TC il m.d.c. si somministr@ormalmente:
A Per via arteriosa a bolento

B Per via arteriosa a botapido

C Per via venosa a bolento

D* Per via venosa a botapido

E Nessuna dellprecedenti

68.Quale dei seguenti segni non & caratteristico dell'atelettasia
bronco-ostruzione?

A Sopraelevaziondell'emidiaframma

B Spostamento delle scissungerlobari

C Spostamentdell'ilo

D Iperespansione del parenchima polmomampensatoria
E* Versamentgleurico

69.Per periodo di dimezzamentoisiende:

A La vita media di umtomo

B* Il tempo necessario per il dimezzamento della radioattivita dsosi@nza
C La vita media di un isotopadioattivo

D La vita media di un elemento radioattivaturale

E Tutte le precedenti risposte soewate

70.1 vantaggi delldRM:

A E'un esamenonoparametrico

B* La pluriplanarieta

C | bassicosti

D | ridotti tempi diesame

E Non esistono controindicazioassolute

71.Quali frequenze hanno dliS
A Trale2KHZ

B Inferiori a 10KHZ

C* Superiori a 20KHZ

D TraleXHZ

E Nessuna dellprecedenti

72.Quali tra le seguenti tecniche e/o metodiche, di seguito riporitateiono
un ruolo di rilievo nella diagnosi di carcinoma dedtomaco?

A Esamdliretto

B Esame a singoloontrasto
C Endoscopia

D* Endoscopia cobiopsia

E RM

73.Nel sospetto clinico di embolia polmonare I'Rx tiehce:
A Non va maieseguito

B Ha sempre valordiagnostico

C* Deve essere sempeseguito

D Segue lo studio scintigraficgntilo-perfusionale

E Ha maggiore sensibilita della TC cond.c

74.Le formazioni cistiche mammarie sono radiologicameietenoscibili:
A Mai

B Sempre

C Solo nei seni dengjiovanili

D Tutte le precedenti risposte soesatte

E* Tutte le precedenti risposte somwate

75.La radiosensibilita dei tessuti varia principalmentéuimzione:
A* Dell'attivita mitotica

B Dellatemperatura

C Dellavascolarizzazione

D Tutte leprecedenti

E Nessuna dellprecedenti

76.Nell'osteoscarcoma vi puessere:

A impegno delle partnolli

B metastasi polmonacalcifiche

C diffusione del tumore lungo il canateidollare
D reazioneperiostale

E* tutte leprecedenti

77.Quale dei seguenti tipi di radiazioni non provoca la ionizzaziefia
materia?

A Beta

B Gamma
C* Infrarossi
D RaggiX

E Alfa

78.L'assorbimento dei raggi X in radiodiagnostica avviene prevalentepente
A effettocoppia

B* effettofotoelettrico

C effettoparamagnetico

D effettoCompton

E feneomi di impedenztissutale

79.La diagnosi di natura di un nodulo polmonare si ottiegte
A Esame radiologico deébrace

B TC

C* Accertamentdioptico

D RM conm.d.c.

E TC-PET
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80.Perché e importante distinguere gli effetti delle radiazioni sellele
somatiche dagli effetti sgameti?

A Le radiazioni non producono alcun danno alle cebol@atiche
B* Il danno prodotto sui gameti verra ereditato dpitagenie

C | gameti sono molto piatabili

D Le cellule somatiche irradiate nenpravvivono

E Le cellule somatiche non sproducono

81.In caso di pancreatite cronica quale tecnica di diagnostica per imraagini
pitl idonea per valutare la presenzaalcificazioni?

A Wirsungrafiaretrograda

B Scintigrafiasequenziale

C*TC

D Studio radiografico direttdell'addome
E Angiografiaselettiva

82.Nella stadiazione loco-regionale di un tumore osseo maligritaiicio
ottimale é fornitada:

A Esame radiografico standardantigrafia
B Esame radiografico standard €

C Esame radiografico standardiepsia

D* Esame radiografico standard R

E Esame radiografico standard ezbgrafia

83.11 morbo di Potte:

A Una forma grave dipondiloartrosi

B Una forma grave dipondilolistesi

C* |l risultato di una spondilodisciteibercolare
D Il risultato di una spondilodisciterucellare
E Nessuna dellprecedenti

84.Nel sospetto di frattura a legno verde della diafisi tibiale quale tecigica
impiegata in prima istanza per la valutazione aidingnostici?

A Ecotomografia

B Xeroradiografia

C RM

D TC

E* Studio radiograficaonvenzionale

sempreichiesta?
A La sottrazionalell'immagine
B* La compressione
C L'ingrandimento
D L'uso dellagriglia
E L'uso del mezzo diontrasto

86.Nella stadiazione del tumore polmonare la TC nella valutazielie
invasione neoplastica del mediastimgulta:

A Tecnicainappropriata

B Utile solo se eseguita con la tecnica ad @é@luzione
C Utile solo se eseguita con infusionaalilioisotopi

D Inutile perché lo studio ecotomograficeigolutivo

E* Utile specie se eseguita cond.c

87.Un aumento del Il arco cardiaco di sinistra al radiogramma toracleA in
puo essere dovuto:a

A Aumento dell'arca@ortico

B Aumento dell'atrialestro

C Aumento dell'auricola dsinistra
D Aumento del ventricolaestro
E* Aumento dell'arteripolmonare

88.Quali sono le principali controindicazioni all'esecuzione di un esivie
A Presenza dyacemaker

B Presenza di frammenti ferrometallici a livetitbitario

C Presenza di clips vascolé&rromagnetiche

D Presenza di protesi valvolari cardiaderomagnetiche

E* Tutte le risposte sonesatte

89.Caratteri fondamentali del liquido &cografia:
A Cono d'ombraosteriore

B* Anecogenicita e rinforzo di parepesteriore
C Artefatto a coda diometa

D Ombre acustichanteriori

E Effetto"specchio”

90.In caso di trauma addominale chiuso I'esame ecografico dell'addome

indicatoper?
A Lo studio defetroperitoneo
B Valutare l'integrita defliaframma
C Solo per valutare l'integrita del parenchispdenico

D* Valutare la presenza di liquido endoperitoneale e per lo studioatgghi
parenchimali

E Solo nel sospetto di ematomrenale

91.Emitorace completamente opaco: indicare le possihilse:
A Addensamentflogistico

B Versamento pleuricmassivo

C Atelettasia

D Nessuna dellprecedenti

E* Tutte leprecedenti

92.Quale ¢ la indagine da effettuare nel sospetto di gravidaawuterina?
A* Ecografiatransvaginale

B Isterosalpingografia

C TCspirale

D RM

E Nessuna dellprecedenti

93.Qual & la metodica piu comunemente usata per facilitgmertara
percutanea delle vigiliari?

A* Ecografia

B RM

C TC

D Colangiografieendovenosa
E ERCP

94.11 polmone di sinistra quanti lolgresenta:
Al

B* 2
3
4
5

95.Nello studio dei traumi facciali gisegue:

) . ’ ) . . _.A Soltanto I'esame radiografico dehnio
85.Nell'esecuzione dell'esame mammografico quale tra le seguenti condizioni

B* La TC con ricostruziorBD
C LaRM

D L'ortopantomografia

E Nessuna dellprecedenti

96.Quale delle seguenti strutture appartiene al mediastétho:
A Timo

B* Trachea

C Catenesimpatiche

D Catena mammariaterna

E Tiroide

97.In quale di queste patologie vi & indicazionelfigtero-salpingografia?
A* Inferilita

B Fibromatosiuterina

C Tumoripelvici

D Cistiovarica

E Dismenorrea

98.Qual & la metodica di studio ottimale dgll@stata?
A Ecografia per vigovrapubica

B* Ecografia per vidransrettale

C TC

D RM con bobina dsuperficie

E Cistografiaminzionale

99.Quale indagine & piu sensibile nella diagnosi precoce di torstieolare?
A Urografia

B TC

C RM

D* Ecografia +ecocolor-Doppler

E Rx direttaaddome

100.Nello studio delle stenosi carotidee I'indagine di primo livello

A* Eco-colorDoppler
B  AngioRM

C AngioTC

D

Angiografia Digitale éSottrazione
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E Nessuna dellprecedenti

101.Le fonti energetiche utilizzate in Rsbno:
A onderadio

B radiazioniionizzanti

C infrarossi

D* campi magnetici e ondadio

E Nessuna dellprecedenti

102.Nel sospetto diagnostico di linfoadenopatie mediastiniche, quale tetnica
diagnostica per immagini & la piu idonea a valutare le strutgaire
mediastino?

Ecografia

* TC
Ecocolor-Doppler com.d.c.
Radiogramma standard detace
SPECT

mooOw>

103.Nei tumori del retto la TC & in gradodieterminare:

A* L'estensione extra-parietale, le linfoadenomegalie locoregionali e glingo
assivascolari

Esclusivamente |'estensioagtra-parietale

Il grado di coinvolgimento della paretettale
Tutte le risposte sonesatte

Non ha nessunadicazione

mooOw

104 .La scintigrafiaossea:

A  Siesegue sempre in caso di patoldggamatica

B Si esegue mediante iniezione intramuscolare di tecneziqp@gecnetato
C* Siusa come prima indagine nella ricerca di metastzsie

D Non si usa nella stadiazione delle pazienti affette da cancrontkzfttanella
E E' controindicata in pazienti al di sopra didthi

105.Nelle donne di eta inferiore ai 40 annntmmografia:
A eindicata

B & potenzialmentearcinogenetica

C é assolutamentontroindicata

D* presenta una minore risoluzione contrastografica pesdétuzione
ghiandolare

E presenta una maggiore risoluzione contrastografica pestéuzione
ghiandolare

106.In caso di embolia polmonare l'indagine di imaging piu appropgiata
Cavografiasuperiore
* TC spirale
RM
Ecocolor-Doppler
Rx torace

moow>»

107.Quale di questi segni & per lo piu assemiosteomielite:
A '"sequestro'bsseo

B Apposizione periostelamellare

C Osteolisi

D* Calcificazioni

E Coinvolgimento delle partholli

108.I mezzo di contrasto ecografico & rappreseniato
particelleparamagnetiche
* microbolle a contenutgassoso
microbolle a contenuttiquido
tutte leprecedenti
nessuna dellprecedenti

mooOw>

109.Nell'atelettasia vé:

A pneumotoraceonsensuale

B sostituzione dell'aria con materidlegistico

C aumento della radiotrasparenza dell'anteressata
D* riassorbimentalell'aria

E Tutte leprecedenti

110.Nel sospetto di dissecazione dell'aorta toracica € necessagaire
d'urgenza

* TC spirale conmdc
Radiografia detorace
Scintigrafia corirallio
Eco-colorDoppler
Tutte leprecedenti

moow>

111.1 raggi Xsono:

*

mooOw>

Elettroni
Fotoni
Tachioni
Fononi
Mesoni

112 .Nel sospetto clinico-radiologico di un carcinoma polmonare, |'egéimne

A
B
C
D*
E

indicatoé:

Ecotomografia corolor-Doppler
RM

Arteriografia

TC

Tutte leprecedenti

113.La componente ghiandolare della mammella apgti@graficamente:

mooOow>

Radiotrasparente

Radiopaca
Grossolanamentealcifica

Tutte le precedenti risposte soesatte
Tutte le precedenti risposte soswate

114.In caso di elevato PSA (>10) I'ecografia prostatiaasrettale:

A
B
Cc
D*

E

Non éindicata
E' indicata solo in presenza di un sospetto all'esploraraitee
Consente sempre di escludere la presenmaaflasia

Puo consentire di individuare I'eventuale neoplasia e di esegujtessta
una biopsigyuidata
Deve sempre essere eseguita successivamente &ivuna

115.In quale dei seguenti casi I'ortopantomografia non costituisce I'eiame

A
B
C
D
E*

primascelta?

Valutazione dell'etélentale

Ricerca di localizzazioni neoplastictrandibolari
Agenesialentarie

Ritardi dieruzione

Diagnosi precoce di carientaria

116.L'aorta toracica puo essere studiaediante:

A
B
Cc
D
E*

AngioTC

Angiografia Digitale éSottrazione
Ecografiatransesofagea
AngioRM

Tutte leprecedenti

117.Per fare diagnosi di idronefrossefficiente:

A
B
C
D*
E

RM

TC

Urografia
Ecografia

Rx direttarenale

118.1l solfato di bario somministrato al Pz viene rapidamestorbito

mooOw>

dall'organismo?

No

Si

Dipende dallgjuantita
Dipende dallaoncentrazione
Dipende dallaviscosita

119.In caso di pancreatite acuta quale e l'indagine che conseaigérdie

mooOw>

limpegno pancreatico e la presenza e I'estensiorechlte
endoaddominali?

Ecografia

TC spirale cormdc
ColangioRM
Angiografia

Nessuna dellprecedenti

120.E' indicato eseguire un esame ecografico renale-vescicale idicaso

sospetta infezione delle vie urinarie Bambino?
No, non éndicato

Si, per fare diagnosi difezione

Si, per escludere infeziomirali

Si, per evitare di fare unaografia

Si, per riconoscere la dilatazione ureterale e delle vie escretriciirenali
caso di patologia deeflusso
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121.Quali delle seguenti affermazioni non & veralfagelettasia:

A E'una zona non aereata di parenchgolanonare

B Corrisponde ad un'area radiologicameaddensata

C Puo determinare iperespansione compensatoria del pareradiscante
D* Puo essere in relazione ad una polmdoitare

E Puo essere in relazione a un'ostruziorenchiale

122 La frattura del dente dell'epistrofeo evidenziata tramite Rxadblide
cervicale

* Rappresentan‘emergenza
Richiede controll@volutivo
Necessita di proiezioni dinamicheflessione
Non & mai evidenziabile con Reonvenzionale
Richiede valutazionscintigrafica

mooOwm>

123.Quali sono le principali caratteristiche delle sospensioni batitdizzate
nello studio radiologico con D.@ell'esofago?

Particelle di piccole dimensioni, ad elevata densita e héssasita
Particelle di grosse dimensioni, ad elevata densita eiattasita
Particelle di grosse dimensioni, ad elevata densita ed a\basssita
Particelle di grosse dimensioni, bassa densita, ed elegatsita

Particelle di grosse dimensioni, a bassa densita, ed elevata teali@nza
sedimentazione

ITIUOED)?(_

124 Per una corretta diagnosi mammografia, di natura, di un nogitemario
tra i numerosi segni semeiologici da prendere in considerazipite il
significativoe:

A* Contorni

B Dimensioni

C Sede

D Grado diopacita
E Palpabilita

125.L'esame ecografico della spalla & utile nella patologia scapolo-orperale
lo studiodi:

Cuffia deirotatori
Cercineglenoideo
Legamentaoraco-acromiale
Capsulaarticolare
Legamentaleno-omerale

ITIUOUJ);

126.Qual & lo spessore ottimale nella TC ad alta risoluzionpaleione?

A* 1-2mm
B 2-3mm
C 1cm

D 0,2mm
E 4-5mm

127.Ruolo della RM nello studio dellmammella:
A E'la metodica dotata di massima risoluzispaziale

B* Con l'impiego del mezzo di contrasto consente lo stdelia
vascolarizzazione dellesioni

C E'usata nello screening della patologiammaria

D Per le sue caratteristiche consente di rilevare agevolrigente
microcalcificazioni

E Tutte leprecedenti

128.Quale delle seguenti tecniche ¢ piu precisa nello studiegiinento
crociatoanteriore?

A TC

B Radiogramma diretto in dyoiezioni
C Ecotomografia

D* RM

E Fluoroscopia

129.Nello studio del retroperitoneo, la metodica di eleziene

A L'urografia

B* LaTC

C L'ecografia

D Il retropneumoperitoneo
E La scintigrafia corGallio

130.In previsione di un trattamento chirurgico, quale metodicial &
informativa nella valutazione di un'erd@mbare?

A Mielografia
B Nessuna; I'esame cliniccsafficiente
C* RM

D Scintigrafia
E Esame radiograficetandard

131.L'angiomiolipoma renale all'ecografa

A* Iperecogeno
B Ipoecogeno
C Anecogeno
D Isoecogeno
E Transonico

132.Nel sospetto di una calcolosi colecistica I'esame di prima iséanza
A Colangio-RM

B Colangio-TC

C Colecistografia

D* Ecografia

E Tutte le precedenti risposte somwate

133.La colangio-RM:
richiede 'uso di mezzo dontrasto

* non richiede 'uso di mezzo dontrasto
necessita la cateterizzazione dellebil&ri
¢ indicata nell'itter@patocellulare
nessuna dellprecedenti

mooOw>

134.In caso di trauma addominale chiuso quando € indicata I'esecuziame di
esamerC?

A Sempre

B* In caso sospetto clinico di danno e di inesplorabilita o dusbesame
ecografico

Solo se e presente versamento endoperitoneale digmtitée
Solo se presente un ematoma sottocapssjdesico
Mai

mao o

135.Quale delle seguenti affermaziorfiedsa?
La Tomografia Computerizzata multi-detettore rispetto a quediagmlo
detettore consents:

Ottenere immagini a piu alta risoluzioseaziale
Coprire un piu elevato volume corporeo in mitempo
Utilizzare un volume minore di mezzoabntrasto
Ridurre lo spessore dirato

E* Incrementare la risoluzione di contrasto detienagini

OO w>»

136.Nello studio dell'articolazione della spalla quale delle seguegitdiche
non ha un significativo ruoldiagnostico?

A* Angiografia

B Studio radiograficaliretto
CcC TC

D RM

E Ecotomografia

137.Nello studio della sarcoidosi noriréicata:

A Scintigrafia corgallio

B Radiografia detorace

C Tomografia Computerizzata con mezzeantrasto
D* RisonanzaMagnetica

E Tomografia Computerizzata HRCT

138.Quali fenomeni fisici si producono nella interazione tra fascio Ui§ ed
mezzo in cui spropaga?

A Assorbimento

B Riflessione

C* Assorbimento, riflessione, diffusioneiéazione

D Rifrazione eiffusione

E Effettofotoelettrico

139.Al fine di verificare la presenza di lesione angiomatosgarnchima
epatico, quale € la sequenza di indaginigppropriata?
Ecografia, angiografidfgM
* Ecografia, TCRM
Angiografia, ecografisgcocolor-Doppler
RM, ecografia
Ecografia, biopsia TQuidata

mooOow>

140.L'edema alveolare puo essere presente in cbirso
Insufficienzaaortica
* Insufficienzamitralica
Pervietainteratriale
Tutte leprecedenti
Nessuna dellprecedenti

mooOw>

141 .L'ecografia transvaginale nello studio della patologia utérina
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A Una metodica ormai non piu eseguita perché scarsamliegigostica

B Una metodica valida nello studio dell'utero solo se eseguitanfimione
di m.d.c.organo-specifico

C* Una metodica di elevata accuratezza per lo studio paitdogia
neoplasticalell'endometrio

D Una metodica valida solo nello studio della patolegaformativa
dell'utero

E Una metodica che non trova impiego nello studti'utero

142.Cosa sono le UnitBlounsfield:

L'elemento fondamentale dell'impulstirasonografico
* La misura della densita inC

La misura dell'impulso di radiofrequenzaRiv

Tutte leprecedenti

Nessuna dellprecedenti

mooOw>

143.Qual e la metodica di imaging di | livello nello studio della prostata idi Pz
eta superiore ai 50 anni con P8kerato?

A TC

B RM

C* Ecografiatransrettale
D Ecografiasovrapubica
E Urografia

144.In neuroradiologia, I&M:
* Fornisce una visione diretta del midatipinale
Non consente la visualizzazione tglior
Non consente lo studio delle radsgiinali
Richiede sempre I'uso del mparamagnetico
Non differenzia la patologia midollare da queditramidollare

mooOw>

145.Che tipo d'informazione fornisce la scintigradizheletrica?
* Attivita osteoblastica

Attivita mieloproliferativa

Attivita angiogenetica

Tutte leprecedenti

Nessuna dellprecedenti

moow>

146.In caso sospetto clinico e laboratoristico di neoplasipaetreas

endocrino quale & l'indagine stielta?
A Ecografia
B ERCP
C* TC spirale coomdc
D Angiografia
E ColangioRM

147 Nello studio di un nodulo tiroideo quale delle seguenti indaginienon
indicata?
ecografia
* angiografia digitale aottrazione
scintigrafia
biopsiaeco-guidata
Tutte leprecedenti

moow>»

148.Quale indagine consente di valutare meglio i dianpetr$tatici?

A TC

B Rx direttaaddome

C* Ecografia

D Urografia

E Nessuna dellprecedenti

149.1l segnale RM non dipendia:
Densitaprotonica

*  Effetto fotoelettrico
Tempo di rilassamentbl
Flusso
Tempo di rilassamenfb2

mooOw>

150.1 fascio di US in seguito all'interazione con il parenchima vitenuato:

gli echi di ritorno hanno la stessa intensita di quetiessi?

No, sono pitdeboli

Essi, in seguito a tale interazione, sono ancoranpisi

Possiedono intensita pari a quelihessi

Riduzione di intensita si osserva solo in seguito all'interazione con#osso
I'aria

Nessuna dellprecedenti

UOUJ);

m

151.In ecografia cosa definisce il termimgerfaccia?

A La capacita di identificare come separati due punti adiacenti ditngt
I'asse di propagazione del fastig

B Siindica il sottile strato di gel che, disteso sulla superficie d'appogtjep
sonda, permette un miglior contatto tra sonda stessa e conpazimite

C* Il punto di passaggio tra tessuti ad impedenza acuditieasa

D Il punto di contatto tra due superfici di ugudknsita

E E'untermine che non trova utilizzoegografia

152.1l seno costo-frenico situato:

A Nello spaziaetrocardiaco

B Trale coste e Isterno

C Tralatrachea e I'argmlmonare
D* Alla base depolmone

E Nessuna dellprecedenti

153.In base agli studi randomizzati si & stabilito ched@ening
mammografico & piu utile nel ridurre la mortalita per cancro in donegdi

compresdra:
A 30-39anni
B 40-49anni
C* 50-69anni
D >70anni
E Nessuna delle rispospeecedenti

154 Le erosioni marginali sono manifestaziaifi

A Patologia degenerativa su bastosica
B Interessamentosteomielitico

C* Patologia sinovialenfiammatoria

D Fratture dadurata

E Interessamentneoplastico

155.Controindicazioni assolute all'RM in patologiardio-vascolare:
* Pace-maker

Claustrofobia

Clips metallichechirurgiche

Punti di sutura metallighost-sternotomia

Obesita

mooOw>

156.Nel sospetto di occlusione intestinale la radiografia dickttitaddome:
deve essere eseguitaigiuno
*  @indicata
non viene piu eseguita, in quanto sostituita dadagrafia
non viene piu eseguita, in quanto sostituita dela
tutte le affermazioni sonsbagliate

mooOw>

157.1l tumore renale pudare:

A metastaspolmonari

B metastasscheletriche

C metastassurrenaliche
D* tutte leprecedenti

E nessuna dellprecedenti

158.Quando si usa I'ecografia nello studio dellammella?

A Solo nelle donngiovani

B Solo nelle donnanziane

C Non aggiunge informazioni diagnostiche atlammografia

D* Quando si deve stabilire la natura solida o liquida dilesiane
E In presenza di un addensamento simmetrico del conpmsmae

159.In quale tra le sottoindicate epatopatie la diagnostica per immadjini &
scarsa o nullatilita?

A* Epatitiacute
B Steatosi

C Cirrosi

D Ascessi

E

Ipertensiongportale

160.1l tempo di dimezzamento fisico di un isotopo radioatévo
A* |l tempo in cui la radioattivita iniziale € ridotta%0%

Il tempo in cui la sorgente radioattiva scompasmpletamente
Il tempo in cui la radioattivita si riducezaro

Il tempo entro il quale puo essere udasotopo

Nessuna dellprecedenti

moOw

161.In un Pz con ictus cerebrale acuto il primo esame da eseéguire
A Angiografiacerebrale

B Rxdelcranio

c* TC
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D Elettroencefalogramma
E RM

162. tofi caratterizzano:

A L'artropatiapsoriasica

B Lasclerodermia

C L'artrite acuta dellgotta

D* L'artropatia cronica dellgotta
E L'osteoartroserosiva

163.Cosa si intende per "contrasthancement"?

A* L'aumento della densita misurabile a livello dei tessuti/strutture d@ve si
distribuito ilm.d.c.

B E la densita misurabile senza infusionendil.c.

C E ladensita misurabile a livello dei tessuti scarsamegeolarizzati

D E ladifferenza di densita misurabile fra due strutture contigpe
infusione deim.d.c.

E E untermine che trova utilizzo solotermografia

164.Cosa sono gliltrasuoni?
* Energiameccanica
Mezzo di trasferimento di energia nello spaaioto
Quantita elementare dnergia
Lucevisibile
Onde diradiofrequenza

mooOw>

165.La potenza di emissione degli ultrasuoni si misara

A Ampere
B Hz

C* Watt

D Joule

E Tesla

166.Le reazioni avverse ai m.d.c. poss@ssere:

A Di tipo anafilattoide

B Legate ad una diatesilergica

C Condizionate da uno stato morbgse-esistente
D* Tutte leprecedenti

E Nessuna dellprecedenti

167.1 segni ecografici diretti per la diagnosi di ipertensione posaim:
* Presenza di circoli collaterglbrtosistemici

Aumento del rapporto lobo caudato/lotbestro

Splenomegalia, nodularita dei margapatici

Calibro della vena porta inferiore a an

Tutte le risposte indicate sogorrette

mooOw>

168.Nel radiogramma PA del torace del campo polmonare destisusilizza:
A Solo il lobosuperiore

B Solo il lobomedio

C Solo il loboinferiore

D Il'lobo superiore e quellmferiore

E* 1l lobo superiore, quello medio e queitderiore

169.1l trattamento di elezione nelle stenosi delle arterie rénali
A Nefrectomia

B By-passaorto-renale

C* Stent dell'arteria renale posizionato perpéacutanea

D By-passeno-renale

E Nessuno deprecedenti

170.Nell'effetto Doppler sha:
variazione della potenza di emissione détgi
* variazione delldrequenza
variazionenell'assorbimento
Tutte leprecedenti
Nesuna dellgprecedenti

mooOw>

171.Sul radiogramma PA del torace il versamento pleurico libedspone:
A A margine superiore convesso velatio

B* A margine superiore concavo vet&ito

C A margine superiorerizzontale

D Tutte le precedenti risposte soesatte

E Tutte le precedenti risposte soewate

172 .La formazione dellimmagine radiografica & conseguenza
A Frequenza diarmour

* Effettofotoelettrico
Effetto Coppia
Effettoluminescenza
Fotodisintegrazione

mooOw

173.Quale dei seguenti aspetti & caratteristico di ileo meccanicoaaltiome
diretto:

A Assenza di livellidro-aerei

B  Aria in ampollarettale

C Distensione della corniamlica

D* Presenza di livelli idro-aerei disposti a diveat®zza
E Nessuna dellprecedenti

174 .Quali di queste affermazioni sullo studio radiologico della mileeréta?
A GIli US sono l'indagine di primiatanza
B La ecografia € in grado di dimostrare lesioni occupspgzio

C InTC linfusione lenta di mezzo di contrasto aumenta uniformentente
densita dellanilza

D InTC linfusione rapida di mezzo di contrasto fa aumentare ldesgita
in maniera disomogenea durante la fagzoce

E* La RM é l'indagine di prima istanza nello studio deliiza

175.Le strie di Kerley di tipo B (indicare la risposthagliata):
Sono perpendicolari alla superfigéeurica
* sono tipiche dellpneumoconiosi
Mostrano spessore intornoralllimetro
La lunghezza non supera cth
Compaiono nell'edemaolmonare

mooOow>

176.Quale é l'indagine di prima istanza nella valutazione geflalogia
nodularetiroidea?

A Rxdelcollo
B Scintigrafia
C* Ecografia
D TCspirale
E RM

177.Qual & il ruolo dell'ecografia nello studio della logtiiaidea?

A*  Anatomo-morfologico

B Funzionale

C Anatomo-funzionale

D Valutare la presenza di tessuto ghiandolare para-tir@depico

E Valutare I'entita di un gozzenmerso

178.Quale forma di energia non €' usata per ottenere immagicos
umano?

A RaggiX

B Energiameccanica

C Radiofrequenze

D Radiazionigamma

E* Radiazioniultraviolette

179.Quali delle seguenti radiazioni sooorpuscolate?

A Onderadio
B Radiazioniinfrarosse
C RaggiX

D* Particellealfa
E Radiazioniultraviolette

180.Quale segno radiologico determina l'accumulo di aria libeaddome?
A Sovradistensione delense

B Formazione di livellidroaerei

C* Formazione di falci d'aria sottodiaframmaticharideclivi

D Modificazione della distribuzione deltnse

E Segno della "doppia boligassosa"

181.Quale tipo di radiazioni si utilizzano TC?
A Ultravioletti

B Ultrasuoni

C* RaggiX

D Ondeelettromagnetiche

E infrarossi

182.La radiologiadigitale:

A Riduce i costi di documentazione adquinto
B Dimezza la dose assorbita galziente

C* Consente I'elaboraziomllimmagine

D E' stata ormagbbandonata
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E E'unatecnica di Medicinducleare

183.Come vengono prodotti in ecografia glirasuoni?

A Vengono prodotti dai cristalli stimolati da un cammpagnetico

B Vengono prodotti stimolando con opportune dosi di raggciisialli
C Vengono prodotti direttamente dalanda

D* Vengono generati sfruttando la proprieta di alcuni cristalli di entnare
vibrazione ad altissima frequenza quando eccitati di implé#rici

E Vengono prodotti a livello dello scaonverter

184.Un segno di enfisema polmonare nella radiografia standard del éorace
ingrandimento dell'ombra cardiaca e)
* appiattimento degkmidiaframmi
slargamentanediastinico
presenza di strie radioopacdhasali
tutte leprecedenti

moow>»

185.Nel linfoma medistinico I'indagine di elezioge

A Ecografia

B* TC

C RM

D Stratigrafia demediastino
E Linfografia

186.Le radiazioni ionizzansono:
A Prodotte da vapori dodio

B Prodotte a livello denare

C Radiazionicorpuscolate

D* Radiazionielettromagnetiche
E BeC

187.La diagnosi di pneumotorace ¢é affidata in prima istanza
A Ecografiatransesofagea

B Tomografia Computerizzata senza mezzoatitrasto

C Tomografia computerizzata con e senza mezzoulrasto
D* Radiografia detorace

E Nessuno deprecedenti

188.La ricerca di linfonodi metastatici per la stadiazione dei tumori desere
eseguita preferibilmentaediante:

A  eco-colordoppler

B radiografia

C linfografia

D* tomografiacomputerizzata

E ecografia con mezzo dontrasto

189.Le vie di approccio per lo studio ecografico della prostate:
A Sovrapubica

B Perineale
C Uretrale
D Rettale

E* Tutte leprecedenti

190.La capacita' di penetrazione di un fascidigende:
A Dalle caratteristiche fisiche del mezatraversato
B Dalla lunghezza'onda

C Dalla differenza di potenziale tra anodoatodo
D* Da tuttequeste

E Da nessuna djueste

191.Quale tra le seguenti indagini & da considerare di elezione nello deldio
midollo spinale?

A TC
B Mielografiaopaca
C* RM

D Angiografia
E Esame diretto debchide

192.Come sono definite in ecografia le strutture liqusdenplici?

A* Anecogene
B Iperecogene
C Isodense

D Isoecogene
E Ipoecogene

193.Nello studio dei surreni, la metodica d'imaging di sogita
A Ladirettaaddome

* LaTC
L'ecografia
L'angiografia
L'urografiaminutata

mooOw

194 .Quale mezzo di contrasto viene iniettato e.v. nell'esecuzione d@iGMa
A Solfato dibario

B Gadolinio

C* lodatoidrosolubile

D Radiotrasparent@cqua,aria)

E Metilcellulosa

195.1 mezzi di contrasto superparamagnetici sormadecole:
A abase diodio

B a base dgadolinio

C* contenenti atomi derro

D a base di anticorpi geneticameniedificati

E non somministrabili a soggetdulti

196.Quali sono le caratteristiche ecografiche di una struttura smimgenea?
* Presenza di echi di uguale intensita ordinatamdistabuiti

Presenza di deboli echi nella zona declive di una struituida

Ombre acustichiaterali

Anecogenicita

Rinforzo di paretgosteriore

mooOw>

197 .Gli ultrasuonisono:

* Ondemeccaniche
Ondeelettromagnetiche
Onderadio
Nessuna dellprecedenti
Tutte leprecedenti

mooOw>

198.Perché la RM ¢ la metodica ideale per la dimostrazoagomica?
A Ottima risoluzione deontrasto

B Muliplanarita

C Metodicamultiparametrica

D* Tutte leprecedenti

E Nessuna dellprecedenti

199.La mineralometria ossea computerizzata (MOC) sarve
A Descrivere morfologicamente szheletro

B Quantificare la massassea

C* Misurare il contenuto e la densita minerafsea

D Misurare lo spessore della corticalesea

E Nessuna dellprecedenti

200.Cosa sono i raggiamma?

A  Elettroni

B Positroni

C* Radiazioni elettromagnetiche di originacleare
D Nuclei dielio

E Nessuna dellprecedenti

201.Nel sospetto clinico di lussazione congenligd'anca:

A L'esame radiografico standard fa diagnosi giarskcita
B L'ecografia fa diagnosi solo dopo il quarto meseitdi
C* L'ecografia fa diagnosi gia nei primi giorniwdta

D La TC va eseguita nei primni giorni dia

E Sideve ricorrere allRM

202.In presenza di secreto dal capezzolo, l'indagine piu indicata

A ecocolorDoppler

B mammografia

C* galattografia

D risonanza magnetica prima e dopo somministrazione di mezomulasto
E tomografia computerizzata per lo studio delle pandili

203.Qual & I'esame di | istanza nel sospetto di un tuwmentebro-midollare?

A TC

B* RM

C Rxconvenzionale
D Mielografia

E Scintigrafia

204 Nella patologia da conflitto subacromiale I'iter diagnostico
A Rx +ecografia
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mooOw

Rx + ecografia RM
Ecografia +artrografia
Rx + ecografia 1C
Rx +artrografia

205.Quale di queste indagini € maggiormente indicata per la diagnosi

ITIUOUJ);

stadiazione di mesotelionpdeurico?
Tomografiacomputerizzata
Radiografia detorace

Scintigrafia

RisonanzaMagnetica

Ecografia

206.L'attenuazione dei raggi X da parte delle ossa e dei musipitgmente:

A
B
C*
D
E

Dello stesso ordine djrandezza
Sensibilmente maggiore pemiuscoli
Sensibilmente maggiore perdesa

I raggi X non vengonattenuati
Nessuna delle rispospeecedenti

207 La piccola scissuraepara:

*

mooOw >

Il lobo polmonare superiomall'inferiore
Il lobo polmonare medio dauperiore

Il lobo polmonare medio dal lokinferiore
La lingula dal lobo polmonarieferiore
Nessuna dellprecedenti

208.Quali sono le carateristiche radiologiche della sindratmeolare?

mooOw>

Opacita a contorrsfumati
Opacitalineari

Opacita a vetremerigliato

Opacita disomogenee a contonetti
Segno dellailhouette

209.Cosa si intende pextelettasia?

A
B
C
D
E*

La sostituzione dell'aria alveolare cessudato

La sostituzione dell'aria alveolare civasudato

La presenza di infartpolmonare

Il versamento pleuriceaccato

Riduzione del contenuto aereo con perditaaiiime

210.L'ascesso ossifluente € tipido

mooOw>

Artriti infettive

Artrite reumatoide

Sindrome diReiter

DISH-PID( iperostosi scheletrica idiopatica diffysa
Spondiliteanchilopoietica

211.La risoluzione spaziale dell'immagidaitale:

mooOw>

212 .Nell'iter diagnostico piu comune per la diagnosi di neoplasia del dblon,

m O OUJ);

Aumenta all'aumentare del numero dei pixel cheolapongono
Diminuisce all'aumentare del numero di pixel chedempongono
Aumenta all'aumentare della grandezzapibez|

Diminuisce con l'eta deglaziente

Aumenta all'aumentare della quantita di grassporeo

clisma a doppio contrasto
L'esame radiologico spesso di priaggproccio
L'esame radiologico utilizzato solo in caso di documentata stergzsiica

L'esame radiologico di minor indicazione a causa delldassa
accuratezza

L'esame radiologico di maggior costo e miheneficio

L'esame radiologico piu appropriato solo se abbinato adtuio
ecograficomirato

213.Qual e la metodica di imaging di prima istanza nello stddla

A
B
C
D*
E

biforcazionecarotidea?
Angiografia

Angio-RM

RM

Eco-doppler

TC conmdc

214 L'ecografia € indicata per la diagndsi

A
B*
C
D

Lesioniossee
Lesionimuscolo-tendinee
Lesionimidollari
Lesionimeniscali

E Lesioniepifisarie

215.1l clisma con mezzo di contrasto idrosolubilméicato:
A Nel sospetto di una lesione neoplastaaguinante
B* Per il controllo di una recente anastommsb-colica
C Per il controllo di una colite ulcerosatgrapia

D Nei pazienti con ernimguinale

E In tutti i casiprecedenti

216.Quale tecnica di diagnostica per immagini appare la pit idonea alifine
accertare la presenza di una neoplasia esocrirgadeteas?

A Ecografia

B Studio convenzionale contrastografico delledigerenti
C* TC conm.d.c.

D Fluoroscopia

E Angiografia con samplingenoso

217.In quale caso é indicata l'esecuzione di una colangiograf@tanea?

A Colecistitecronica
B* Itteroostruttivo

C Colelitiasi

D Cirrosibiliare

E

Epatocarcinoma

218.Quali informazioni consente di ottenere lo studio eco-doppler dedehsi
collo?
Permette dvalutare:

Solo la presenza o meno di placetteromatose

Solo gli aspetti morfostrutturali dei vasarotidei

Solo il circolointracranico

Solo informazionfunzionali

E* Informazioni sia di tipo morfostrutturale chenzionale

o0 w>

219.Nel caso di angiomepatico:

* L'ecografia puo essere sufficiente a paliggnosi
E'necessario eseguire un radiogramma diretto per riceczdcdicazioni
E' necessaria I'esecuzione di arteriografia a confdiagmostica
E' necessaria I'esecuzione di biopsia percutanea a cordiexgmostica
La PET e l'esame di prinistanza

mooOw>

220.Nel sospetto di fissurazione di aneurisma dell'aorta addominale,dgpligle
seguenti tecniche consente la piu rapida ed affidabile valutazifine ai
diagnostici?

A Esame direttaell'addome

B Retropneumoperitoneo

c* TC

D Aortografia con cateterismueriferico

E PET

221.Quale delle seguenti affermazioni riguardanti I'RX craniem?
E' un esame di prima istanza nei traumi cragirtiomatici

* E'ancora valido per lo studio complessivo della vedtmica
Fornisce informazioni indispensabili per lo studall'encefalo
Non consente di evidenziare eventuali calcificazparenchimali
E' un esamé@vasivo

mooOw>

222 .Quale esame viene effettuato in prima istanza nel sospettegéicolon
tossico?

Clisma con mezzo di contrastaritato
* Rx direttodell'addome

Esameendoscopico

TC addome

Ecografia con ecocoldoppler

mooOw>

223.Lo studio elettivo dei menischi si avvale
A Solo RXstandard

B Ecografia

C Scintigrafia

D RX standard stratigrafia

E* Risonanzanagnetica

224 Nella valutazione dell'osteoporosi I'indagine di primo livélio
A Radiografiaossea

B Scintigrafia

C* Mineralometrisossea

D RisonanzaMagnetica

E TomografiaComputerizzata
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225.In caso di colica renale la prima indagine di diagnostica per immdayini

moow>

eseguires:
Ecografiarenale
Urografia

RM
Scintigrafiarenale
Angiografia

226.Quale delle seguenti affermazioni sullo studio ecografico del fégato

A

B
C*
D
E

errata?

Si esegue con scansioni longitudinali, trasversali e ob§qgttepostali
ascendenti

Ci si serve di sonde da 3-3ViHz

Si utilizzano sonde da IMHz

Sono visibili le diramazioni portali govraepatiche
E' visibile un'eventuale dilatazione delle wigari

227 Nel sospetto di adenoma ipofisario & indispensasiéguire:

moow>»

Risonanza Magnetica senza mezzodtitrasto

Risonanza Magnetica prima e dopo somministrazione di mezzmtiasto
Sampling venoso dei sepétrosi

Startigrafioa della sellaurcica

Tomografia Computerizzata per lo studio debdcificazioni

228.In un Pz che giunge in PS con ematuria improvvisa e masgiate

I'I'IUOUJE

tecnica risulta la piu appropriata per un primo accertanwagmostico?
Ecotomografia

TC

RM

Radiogramma direttdell'addome

Urografiaendovenosa

229.Qual é la metodica di scelta nell'imaging daficocele?

mooOwm>

Eco-Doppler

TC

Flebografia della venspermatica
Arteriografia selettiva dell'arteriaogastrica
Linfografia

230.Che cosa significa risoluziorspaziale?

A*
B
C
D

E

Minima distanza di separazione fra 2 punti alla quale essi posssace
riconosciuti comelistinti

Massima distanza di separazione fra 2 punti alla quale essi pass@ETe
riconosciuti comalistinti

Minima distanza di separazione fra 2 punti ngttastruzione
dellimmagine

Termine tecnico che in TC sta ad indicare il numero di pixel e di ol
di volta in volta si scelgono per I'analisi dedlezione

Termine atto ad indicare le dimensioni del campaista

231.Cosa si intende per TC del polmone ad alta risoluziBifRCT)?

A*

oO0Ow

m

Uso di collimazione sottile e di algoritmi di ricostruzioneetebvata
risoluzione dicontrasto

Uso di TC dedicate allo studio del parenchipoémonare
Uso di TC ad emissione dlettroni

Uso di collimazione normale (5-10 mm) ed algoritmi di ricostruzione per
tessutimolli

Uso di collimazione sottile ed algoritmi di ricostruzione per i tesaatii

232 Nello studio della tromboembolia polmonare centrale, la TC presanta

O OUJ)?(_

m

ruolo:

Importante solo se eseguita con m.drganoiodato

Importante solo se eseguita senza matganoiodato

Superfluo perche il quadro in radiologia convenzionale (rx torasejngre
risolutivo

Assente perché la diagnosi puo essere posta solo dopo angisgietiaa
del tronco dell'arteriaolmonare

Importante solo se eseguita dopo infusione di mp&@magnetico

233.Quale delle seguenti tecniche consente di visualizzatieolazione

temporo-mandibolare?
Scopia

Stratigrafia

RM
Ortopantomografia
Tutte leprecedenti

234.Nel nodulomammario:

A*
B

L'ecotomografia consente la diagnosi differenziale tra solldp&o
Le metodiche di imaging non debbono esseitezzate

Cc
D
E

La mammografia ha bassansibilita
L'ecotomografia non consente agoaspiratati
Il ricorso alla TC gondamentale

235.Lo studio radiologico del tenue nel Crobvidenzia:

A
B
C
D
E*

Distribuzione "a salto" dellesioni
Stenosimultiple

Alterazioni della mucosa "aakciottolato”
Ulcerelineari

Tutte leprecedenti

236.Quali sono le caratteristiche del solfatddirio?

assorbibilgall'intestino

con basso numetomico

ad elevato numeatomico

che entra nel circa@atero-epatico

da utilizzare nel sospetto di perforazintestinale

E'un m.d.c.
E'un m.d.c.
E'un m.d.c.
E'un m.d.c.
E'un m.d.c.

237.In un Pz di sesso maschile di 70 anni che presenta singolo emisodio

macroematuria "a ciel sereno”, quale indagine diagnostica va effettuata
primaistanza?

Cistoscopia
Urografia
Ecotomografia
TC

Uro-RM

238.In quali di questi tipi di patologia colica puo essere presentreiias

mooOw>

pareteintestinale?
Nell'infartointestinale
Nella coliteulcerosa

Nella malattia diCrohn

Nel megacoloracalasico

In tutte le patologisuddette

239.La stenosi mitralica pupresentare:

A
B
C
D*
E

Ingrandimento dell'atriginistro
Congestione venosa del piccalocolo
Edemainterstiziale

Tutte le risposte precedenti soesatte
Tutte le risposte precedenti somwate

240.Quanti sono i segmergpatici?

A
B
C*
D
E

10
9

H O ©

241.Quale delle sottoindicate tecniche riveste ruolo di indagietedione

A
B
Cc
D*
E

nello studio della pervieta delle tubterine?
Esame radiograficdiretto

Ecotomografia

TC

Isterosalpingografia

RM

242 Nella scintigrafia tiroidea con Tc 99pertecnetato:

mooOw>

Un nodulo caldo & per lo pkenigno

Un nodulo caldo € per lo pimaligno

Si rilevano sempre anche noduli inferiori arth

Consente di differenziare un nodulo freddo neoplastico daistia
E' indicato nello studio dé&iambini

243 Nell'articolazione temporomandibolare qual'e I'indagine piu indiceita

A
B
C*
D
E

studio delmenisco:
Ortopantomografia

TC

RM

SPECT

Nessuna dellprecedenti

244 1n caso di perforazione dell'esofago toracico il primo riscoeitii@x

A
B
C*
D

standard del torace
Versament@leurico

Polmonite abngestis
Pneumomediastino

Enfisema sottocutaneo alla basea#lo
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E Falce aerea sutiaframmatica

245 L'indagine di primo livello per lo studio delle mammelle in pazienti Sotto
30 anni di et&:

A Risonanzavlagnetica

B Mammografia

C* Ecografia

D Scintigrafia

E Nessuna dellprecedenti

246.1l nefrogramma é&ovuto:
All'opacizzazione dei vasi arteriagnali
* Al concentrarsi del mdc a livellmbulare
Alla opacizzazione dejalici
Alla opacizzazione della pelvénale
Alla presenza di mdc nelle venuderticali

moow>»

247 L'intensita di un fascio di radiazioni elettromagnetiche & determilzata
A L'energia massima di ciasctotone

B L'energiamedia

C Lalunghezza'onda

D Lafrequenza

E* Il numero difotoni

248.In caso di osteopenia I'esame radiogra$iamdard:
A Consente la diagnosi in fapeecoce

B Sostituisce le metodichraineralo-densitometriche
C* Consente la diagnosi solo in fasediva

D E'in grado di quantificare la perdita di massaea
E E'completamentmutile

D
249.In quali casi nel sospetto di neoplasia del colon € indicata I'esecuziome di

clisma opaco a doppio contrasto in sostituzione dell'esmu@scopico?
A Nel sospetto di neoplasia del coldiscendente
B In caso di copioseanguinamento
C* In caso di stenosi insuperabdall'endoscopio
D Sempre
E Mai

250.Lo studio TC del torace ad alta risoluzione € indicato nella valutadione
A Tumori polmonarprimitivi

B Piccole metastasi polmonari, in particolargiariformi

C* BPCO (broncopneumopatie croniabetruttive)

D Versamentgleurico

E Tutte leprecedenti

251 .Nello studio dell'orecchio medio qual & la metoditezione?
A TC dopo mdev

B RM

C Esameadiografico

D Stratigrafia

E* TC in altarisoluzione

252 Nella pervieta interatriale all'esame radiologico del toraegidenzia:
A Ingrandimento degli ilpolmonari

B Quadro di iperafflusso arterioso del piccololo

C Aumento delle sezioni destre driore

D Nessuna dellprecedenti

E* Tutte leprecedenti

253.Quale tra le seguenti indagini riveste un ruolo di rilievo nella diagfiosi
emboliapolmonare?

A RM

B Ecotomografia

C Rxtorace

D Angiografia

E* TC spirale cormdc

254 Nello studio delle fratture ossee, quale delle seguenti tecdiche
diagnostica per immagini risulta di prireeelta?

A* Studio radiografico diretto con opportupeiezioni
B Scintigrafiaossea

C RM

D TC

E Ecografia

255.Quali radiazioni vengono emesse all'esterno di un tubo axXaggi
A Raggicatodici

B Radiazionigamma

C Raggialfa

D* Radiazioni difrenamento
E Raggiultravioletti

256.1l tubo radiogeno:

A Contienegas

B E'pienod'olio

C* E'sottovuoto

D Tende a migliorare dopo un periodorddaggio
E Nessuna dellprecedenti

257 La duttogalattografia € indicata nei cdbi
* Secrezionsiero-ematica
Mastodinia
Nodulo mammarigalpabile
Secrezione lattescendaterale
Tensionemammaria

mooOw>

258.In caso di ostruzione delle viginarie:
* L'urografia eutile
L'urografia écontroindicata
L'uro-RM e l'indagine da eseguire in priistanza
Tutte leprecedenti
Nessuna dellprecedenti

mooOw>

259.Gli effetti nonstocastici:

A Riguardano soltanto i ragfi

B Siosservano nella discendenza del soggettdiato
C Laloro gravita e inversamente proporzionale ddlae
Si manifestano soltanto entro poare

E* Hanno una dossoglia

260.Per la colonna vertebrale la risonanza magnetica rappresenta la meiodica

elezione per lo studidi:
A* |l midollo spinale e le sue radinervose
B Lacomponente osseartebrale
C Lavascolarizzazionmidollare
D Lo studio funzionale dinamico deltalonna
E Nessuno deprecedenti

261 .Le strie di Kerley si osservano in conseguetiiza
Ispessimento della pleuvéscerale
* Ispessimento dei settiterlobulari
Sostituzione dell'aria contenuta negli alveoli con matepadéeinaceo
Ispessimento dellscissura
Ingresso di aria nel caygleurico

mooOw>

262.In quale delle seguenti condizioni patologiche a livello epatibiolasia
percutanea ecoguidata risulta un efficace completanséegoostico?

A Angiomasemplice

B Angiomacavernoso

C Shuntporto-cavale

D* Sospetta lesione neoplastica primit{{+#CC)
E Stasi biliare di naturhitiasica

263.Quale e la prima indagine nel sospetto di massale?
A Urografia

B Scintigrafia

C* Ecografia

D TCspirale

E RM

264 Ai fini della diagnosi di natura di una lesione polmonare singolaipiasia
polmonare sotto guida TiGsulta:

A Eseguibile unicamente a livello delle lesiparamediastiniche
B Inutile ai fini della caratterizzazione delksione

C Non viene eseguita perché determina sempre

D* Tecnicamente eseguibile nella maggior partecdsi

E Nessuna dellprecedenti

265.Quale tra le seguenti neoplasie puo dare metastasi osgae di
prevalentementaddensante:

* Carcinoma dellprostata
Carcinomaovarico
Melanoma
Carcinomgpolmonare

OO w>»
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E Carcinoma detolon

266.Le radiazioni Xsono
* Di naturaelettromagnetica
Di origine nucleare come amma
Di naturacorpuscolare
Di naturachimica
Nessuna dellprecedenti

moow>

267.Nel sospetto di lesione dei legamenti crociati si esegue in [stareza:
A Artro-TC

B Esame radiologico degjinocchio

C Ecografia

D* RM

E Nessuna dellprecedenti

268.Quale esame viene effettuato in caso di sospetta occlustesgénale?
A Clisma del colon con mezzo di contrabtritato

B  Angiografia

C TCaddome

D Esamesndoscopico

E* Rx direttodell'addome

269.1 tessuto maggiormente radiosensibile tra quasti
A Cornea

B Midollo spinale

C* Midollo osseo

D Matricescheletrica

E Parenchimaenale

270.La tomografiaconvenzionale:

A e sinonimo dstratigrafia

B & acquisita durante il movimento sincrono del tubo e gellicola
C e obsoleta ed é stata sostituita dalia

D* Tutte leprecedenti

E Nessuna dellpredenti

271 Nella stadiazione loco-regionale del tumore primigypatico
(epatocarcinoma), quale delle seguenti metodiche appareitboper?

A Portografia

B Colangio-RM

C Ecografiaendocavitaria
D Scintigrafiaepatica

E* TC

272 A quale di queste patologie si associano con maggior frequenza Idilinee

Kerley di tipoB?
A Versamentpleurico
B Bronchitecronica
C Enfisemgpolmonare
D* Edemainterstiziale
E Addensamentfiogistico

273.Nel sospetto clinico di broncopolmonite, quali tecniche di diagnoséca

immagini risultano le piappropriate?
* Studio radiografico convenzionale eventualmente seguifdCda
Ecografia standard seguita eleocolor-Doppler
Angiografia selettiva dell'arteria polmonare seguitd @a
RM seguita da angiograffgolmonare
TC con ricostruzion8D

mooOwm>

274.1l mezzo di contrasto endovenosali@:

* Ha una faséntravascolare-interstiziale
Ha una fase solamente intravascol@teod-pool)
Viene escretalall'epatocita
Viene accumulato a livello detticolo-endotelio
Nessuna dellprecedenti

mooOw>

275 .Le radiazioni ionizzanti inducono sbNA:
A Rottura di catensingole

B Rottura di catendoppie

C Distruzione di basi purinicheg@rimidiniche
D* Tutti i precedenti tipi ddanno

E Nessuno dei tipi precedenti dnno

276.In una sospetta lesione espansiva delle ghiandole saliesaime
diagnostico piu indicate:
A* Ecografia

Scialografia

Radiografia diretta delle ghianddalivari
TC

Nessuna dellprecedenti

moOw

277 Nello studio ecografico dell'aorta addominale possono rappreseette

limitazioni tecniche:
Protesifemorali

* Obesita
Pace-maker
Clips chirurgichemetalliche
Inosservanza deligiuno

mooOw>

278.1 mezzi di contrastergano-iodati:
* Sono iniettabili eddrosolubili
Hanno tropismo per fegato
Hanno una distribuzione esclusivamente vascdldoad-pool)
Sonoliposolubili
Non sono pitutilizzati

mooOw>

279.Quale delle seguenti indagini & maggiormente indicatéaper
visualizzazione del midollosseo

A TomografiaComputerizzata
B* RisonanzaMagnetica

C Radiografia

D Densitometriaossea

E Scintigrafia

280.In un Pz con reperto ecografico di ipertrofia prostatica e PSA inferire a

ng/ml ed esplorazione rettale negativa, € necessseguire:
A TC
B Biopsie prostatiche nei duebi
C Urografia
D Tutti i precedenti
E* Nessuno deprecedenti

281.In radiodiagnostica I'esposizione mirata del pazientaadliazioni:
A* Deve essere occasionale e mirata gdiologia

B Deve essere frequente e non necessariamente indirizzaetto
corporednteressato

Deve essere rara dato il costo degami
Non ci sono rischi per 3 rx torae#'anno
E' necessario un controllo radiologico ogmnési

maoon

282.Qual & l'indagine di | istanza nella valutazione delfeinopatie
inserzionalidell'achilleo?

A* Ecografia

B Rxaraggmolli
C RM

D TC

E Xerografia

283.1l livello idroaereoé:
Tipico delle cisti inecografia

* Caratteristico dell'occlusiorirtestinale
Presente nel lobulpolmonare
Si osserva in vescica in stazioeretta
Sono vere tutte le precedeatfermazioni

mooOw>

284 L'ortopantomografia € uno studio panoramdco
Orbitebilaterali
* Arcatedentarie
Meati acustici
Senifrontali
Turbinatinasali

mooOw>

285 .La caratteristica patognomonica della spondilite anchilosdiate
radiografiae:

colonna a canna thambu

presenza di osteofitharginali

osteoporosdiffusa

presenza di multipli crolli vertebrali associati ad areestizosclerosi
nessuna dellprecedenti

ITIUOW)?(_

286.Le microcalcificazioni mammarie somizonoscibili:
A Conl'ecografia

B* Con lamammografia

C ConlaRM
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D ConlaTC
E Nessuna dellprecedenti

287.L'acquisizione TC spiralavviene:
A Quando il lettino portapazienti e il tubo sdeomi

B* Quando il lettino portapazienti avanza all'internogeitry
contemporaneamente alla rotazionetdbb

C Quando il lettino portapazienti avanza all'interno del gantry aferbmo
D Quando il tubo ruota e il lettino portapazienteémo
E Nessuna dellprecedenti

288.Come si comporta il fascio ultrasonoro quando incontra struttume
l'osso d'aria?

A Viene completamentassorbito

B Viene riflesso in piccolparte

C Non subiscenodificazioni

D* Viene quasi completamente riflesso ed assorbito in mipaniz

E Nessuna dellprecedenti

289.L'ecografia endovaginale viene comunemente eseguita per lo dtudio
pervieta delléube
* patologiaendometriale
patologia della cervicaterina
patologia delle ghiandole &artolini
tutte leprecedenti

mooOw>

290.Nella stadiazione dei linfomi devono esseatutati:
* Torace eaddome
Il solo mediastino
I soli linfonodi delcollo
L'apparataastro-enterico
Nessuna dellprecedenti

mooOw>

291 .Nel caso di ematoma muscolare post-traumatico a livello cegicia,
quale tecnica di diagnostica per immagini & lagppropriata?

A* Ecotomografia

B  Xerografia

C Valutazioneendoscopica

D Termografia

E Studio radiografic@onvenzionale

292 Nel sospetto di rene policistico, l'indagine di prima sclta
L'urografia
* L'ecografia
LaRM
La pielografiaretrograda
Nessuna dellprecedenti

moow>»

293.Nella radiografia del rachide I'aspetto "a canna di bambu" e fifrico
A Spondiloartrosi

B Artride reumatoide

C* Spondiliteanchilosante

D Morbo diPott

E Osteomalacia

294 Nello studio scialografico delle ghiandole sottomascellari il meoe
iniettato col cateterismael:

Dottotireoglosso
* Dotto diWharton
Non si esegue cateterismo, ma il mdc viene assuntasper
Dotto diStenone
Nessuna delle precedenti risposesatta

mooOw>

295 All'esame radiologico del torace, nell'enfisema polmonae& vi
A iperdiafanigpolmonare

B appiattimento degkmidiaframmi

C ridistribuzione del piccolaircolo

D impegno del cuordestro

E* tutte leprecedenti

296.Nello studio dell'articolazione del ginocchio, I'esame radiograficito
presenta quale delle segudimtiitazioni?

Non consente di documentare i legamenti e la memlsiangiale

Non consente di documentarediafisi

Non consente di documentare la presenza di tumefazioni dei resdluti
superficiali

Non consente di documentare alterazioni in sepiisaria

Non consente di valutare i rapporti tra i segmenti scheletrei

m O OUJ);

compongono il dispositivarticolare

297.La RM ¢ in grado di studiardlussi:

A mediante tecniche appropriate che non comportano 'usddi
B dopo somministrazione di mg@ramagnetico

C evitando l'uso di radiaziomnizzanti

D* Tutte leprecedenti

E Nessuna dellprecedenti

298.La TC & unanetodica:

A Medico-nucleare

B Analogica

C Teleradiografica

D* Digitale

E Tutte le precedenti risposte somwate

299 .La tecnica piu sensibile per il rilievo delle calcificazioni pericardihe

A Ecocardiografia

B* TC

C RM

D Scintigrafia miocardia comallio
E Ecocardiografidgransesofagea

300.Una lesione iperecogena pessere:

A* Un angiomaepatico

B Una cistitiroidea

C Un tumoreprostatico

D Una pseudocispiancreatica

E Tutte le rispost@recedenti

301.Qual é la metodica di prima istanza utilizzata nel follow-uprdgiantato
renale?

A TC

B RM

C Urografia

D* Ecografia +ecocolor-Doppler
E Rxaddomdliretto

302.L'esecuzione di un'arteriografevede:
L'iniezione di m.d.cbaritato

* L'iniezione di m.d.c. idrosolubilerganoiodato
L'iniezione dimicrobolle
L'iniezione di m.d.cliposolubile
Nessunaniezione

mooOw>

303.Quale ¢ l'indagine piu accurata nello stabilire una patolrgiametriale?
A Ecografiatransaddominale

B Angio-TC

C* Ecografiatransvaginale

D Isterosalpingografia

E Rxdirettaaddome

304.Quali esami sono indicati in un traumatizzato cranicosiotomi
neurologici?
RM
* TC
Angio-RM
Rx cranio
Nessuna dellprecedenti

mooOow>

305.La metodica piu idonea per guidare I'esecuzione di una bippisieonare

e:
A Fluoroscopia
B Ecografia

C Risonanzanagnetica
D* Tomografiacomputerizzata
E Ecografia con mezzo dbntrasto

306.Quale tecnica di diagnostica per immagini risulta piu efficede
differenziare una lesione ossea benigna damalegna?

A Studio radiografico diretto cdifuoroscopia
B TC solo con ricostruziorgagittali

C* RM con e senzen.d.c.

D Angiografia

E Ecografia

307.La radiologia digitale rispetto alla radiologiaalogica:
A Puod consentire I'eliminazione defiallicola
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B Permette ipost-processing

C Riduce laripetizione di radiogrammi per errtgenico
D* Tutte leprecedenti

E Nessuna dellprecedenti

308.Quale metodica di imaging stadia con piu accuratezza il carcideliaa
prostateextra-capsulare?

A TC

B* RM

C Urografia

D Ecografia sovrapubica catocolor-Doppler
E Ecografiatransrettale

309.Per una completa stadiazione del cancro del retto quale dei sezpzenti
va eseguitmecessariamente?

A Colonscopia

B Rxtorace 2r

C TCtorace

D Ecografia addomsuperiore
E* TC torace+addome+pelvi

310.L'impegno aterosclerotico carotideo € studiato in prima istemza
A Angiografia

B Rxdiretta per i tessutnolli

C Angio-RM

D Angio-TC

E* Ecocolor-Doppler

311.La Risonanzanagnetica:

A Espone il paziente a radiazidanizzanti
B Non va impiegata in etgediatrica

C Eindicata in pazientlaustrofobici

D* Espone a campi magnetici e a onaéio
E Tutte le affermazioni sonfalse

312.Nel sospetto di rottura di aneurisma dell'aorta addominafmiente
emodinamicamente stabile, I'indagine da eseguire

nessuna, il paziente deve essere opémattediatamente
* Angio-TC

Angiografia Digitale éottrazione

Ecografia con mezzo dbntrasto

Tutte le precedenti, poiché il pazientstabile

moow>»

313.L'esame elettivo per la ricerca di metastasi ossee raide#ogico
asintomaticce:

La scintigrafiaossea

RM

TC

La radiologiaconvenzionale
Nessuna dellprecedenti

I'I'IUOUJE

314 .Nella ricerca di metastasi osse, la scintigrafia

A Eseguita dopo un esame radiologiaiizionale

B Eseguita dopo una Risonaridagnetica

C* Eseguita come indagine di priristanza

D E'altamente specifica per il rilievo di lesignetastatiche
E Non va eseguita in soggedtnziani

315.Quali strutture trasmettono meglio gltrasuoni?
* Strutture a contenut@uido

Strutture a contenuigrassoso

Struttureossee

Strutturemuscolari

Struttureparenchimatose

mooOw>

316.1l SEV (stratoemi-valente):
A E'l'unita di misura della dosgjuivalente
B

* E' quello spessore di un dato materiale che dimezza l'intensita di
determinato fascio di ragof

E' lo spessore in cui viene rilasciata totalmente I'energia détamminato
fascio di elettronizeloci

E' lo spessore di uno straf@€
E' usato per proteggeredenadi

mo O

317.All'esame radiologico del torace il Ill arco di sinistra dell'omtaediaca
corrispondea:

A Venacava
B* Ventricolo disinistra

C Aortadiscendente
D Azygos
E Atrio di sinistra

318.In caso di tumore endocrino pancreatico, ipotizzato su base chniak,
tecnica di diagnostica per immagini risulta piu appropriata aldine
stabilire ladiagnosi?

* TC conm.d.c.
Colangiowirsungrafia coRM
RM
Ecografia con biopsipercutanea
Angioscintigrafiapancreatica

mooOw>

319.Per lo studio delle vie biliari e della colecisti, il normale esanwrafico
puo essere utiimente integrato con altra metodjcale?

A* Colangio-RM
B TC

C Angiografia
D Porto-TC

E Angio-RM

320.Lo studio TC con apparecchiatura multidetettore nel sospe¢tmloblia
polmonare:

A non va eseguito in regime digenza
B non ha alcumuolo

C* consente nella stessa seduta di valutare l'arteria polmonare e i suotiami e
ricercare segni di trombosi vengz@fonda

D & controindicato per i rischi connessi all'uso di mezamwdtrasto
E serve esclusivamente nel follow-up del paziente in corterapia

321.Non €' un costituente del tubadiogeno:
A L'ampolla divetro

B L'anodo

C |l catodo

D* L'intensificatore dbrillanza

E |l filamento

322.Che cosa esprimono, in fisica ultrasonicaHgitz?
A L'intensita dekuono

B Lalunghezzal'onda

C* Lafrequenza

D I cicli al minutoprimo

E Il numero di particlelldarasmesse

323.Sul radiogramma standard del torace, nella proiezioseero-anteriore,
I'arco cardiaco inferiore di destcarrisponde

A Al contorno dell'atricsinistro

B All'infundibolo dell'arterigpolmonare

C Al contorno esterno del ventricoginistro
D* Al contorno esterno dell'atridestro

E Alla camera di afflusso del ventricottestro

324.L'ecografia transesofagea € indicata nel sospletto
A Cardiomiopatidpertrofica

B Infarto miocardicacuto

C* Dissezioneaortica

D Ipertensiongolmonare

E Nessuna dellprecedenti

325.In quale periodo del ciclo mestruale & meglio eseguirenaramografia?
A In qualsiasperiodo

B In fasepremestruale

C In faseovulatoria

D* Entro i primi 10 giorni dall'inizio dellenestruazioni

E In fasepost-ovulatoria

326.Iter diagnostico piu corretto in caso di difetto interatr{@&A):

A* Rx torace +ecocardiografia
B Rxtorace

C Ecografia

D RM

E

Rx torace + TCm.d.c.

327.Nella valutazione di un trauma del rachide I'esame radiogrsizcmlard
non consente lstudio:

A Dell'allineamentosertebrale
B Della morfologia dei corprertebrali
C Della densita dei corpiertebrali
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D
E*

Della tumefazione delle parti mopiaravertebrali
Delle strutturenervose

328.Che cosa sono le radiaziok?

mooOw>»

Mezzo di trasferimento di energia in presenza di un meegeriale
Mezzo di trasferimento di energia nello spaaioto

Onde ultrasonore che si trasmettoradl'aria

Onde diradiofrequenza

Raggiultravioletti

329.1 rischi biologici degli US sono legadt

A
B
C*
D
E

lunghezzal'onda

collimazione del fascialtrasonoro
potenza demissione

quantita di echiiflessi

nessuna dellprecedenti

330.1I rilevamento di un tumore del tenue & possibde:

A
B
C
D
E*

TC
Radiologiatradizionale
Ecografia

RM

Tutte leprecedenti

331.1 cristalli utilizzati per la produzioni di ultrasuoni sono costitdat

mooOw>

Talco-Gesso
Quarzo
Idrossiapatite
Corindone
Diamante

332.L'approccio diagnostico ad un Pz con ematemesi dovrebbe essgreto

con:
Rx apparato digerente con doppio mezzoatitrasto

Rx apparato digerente con mezzo di contrastwsolubile
Esame radiologico diretidell'addome

Ecografia dell'addomsuperiore

Endoscopia

333.L'indagine ecografia della mammellanélicata:

mooOw>

Al posto della mammografia nello screening di lesioni paipabili
Come esame complementare alla mammografia e alla ¢lisitea
Solo per agoaspiratnirati

Nelle mammelle in involuzionfibro-adiposa

In caso di secrezione siero-ematicaaglezzolo

334 .Aspetti radiologici depneumotorace

A
B
c*

D
E

Addensamento parenchimale con broncogrammenao
Obliterazione dei semiostofrenici

Scollamento della pleura viscerale con area di trasparenzasatiea
disegno vascolarepprezzabile

Cotenngpleurica
Accentuazione della traniaterstiziale

335.Qual & l'aspetto ecografico di una cgérosa?

A
B
C*
D
E

Scarsi echinterni

Abbondanti echinterni

Vuoto acustico con rinforzo di pargtesteriore
Echi uniformementéistribuiti

Echi irregolarmentélistribuiti

336.L'esame radiografico standardll'osteopenia:

A
B
C*
D
E

Consente la diagnoprecoce

E' sostitutivo dellanineralo-densitometria
Rileva le alterazioniardivamente

Consente di quantificare la perdita di masssea
E'inutile

337.In corso di malattia di Crohn si pusservare:

A
B
C
D
E*

Piodermagangrenoso
Sacroileite

Iriti e uveiti
Spondiliteanchilopoietica
Tutte leprecedenti

338.Qual ¢ il ruolo dell'ecografia nella patologia dedotide?

A

Non presenta alcun ruotbagnostico

* E'l'esame di prima istanza nel caso di tumefaziatgabile
Consente una perfetta stadiazione dedleplasie
Consente una diagnosi differenziale tra i vari tigiudnore
Nessuna dellprecedenti

mooOw

339.L'eco-Doppler:
Consente uno studio dettagliato de#sscica
* E' utile nella diagnosticaascolare
Viene utilizzato in medicinaucleare
Fornisce una mappa termica di aree calde e fredd=rub
Nessuna dellprecedenti

mooOw>

340.Tra gli elementi stadiativi del carcinoma polmonare narossidera:
Dimensione dehodulo
* Enfisemapolmonare
Adenopatiemediastiniche
Impegnopleurico
Metastassurrenali

mooOw>

341.Nel caso di lesione singola parenchimale polmonare irqulj
caratteristiche vanno considerate ai fini della diagnosi di néasiane
benigna/maligna)?

A Dimensioni

B  Morfologia

C Densita

D Calcificazioni

E* Tutte lerisposte

342.Per differenziare un ittero ostruttivo da un ittero epatocell@are
sufficiente:

A Rxdirettaaddome
Colangiografieev

C* Ecografia

D TC

E RM

343.Quali di questi reperti radiografici non & correlato alla R@ttocolite
ulcerosa):

A  Stenossimmetrica

B Interessamento continuo dekto-colon

C Interessamento dettto

D Megacolontossico

E* Fistoleentero-enteriche

344 Nell'ittero colostatico qual'e' I'indagine di prinstanza:
TC conmdc
* Ecografia
Scintigrafiaepatica
Studio baritato defluodeno
Nessuna dgueste

mooOw>

345.Quale di queste situazioni non puo dare calcificazioni riscontedbili
radiogramma direttdell'addome:

A Calcolosi renale dassalati
B Aneurismaaorta

C Calcolosicolecistica

D* Calcolosi renale darati

E Pancreatiteronica

346.1l piu radiosensibile tra i seguenti tessiti
A Tessutcconnettivo

B Encefalo
C Fegato
D Rene

E* Midollo osseo

347.In un paziente con sospetto di sofferenza epatica qual'e la medodica
imaging di primastanza?

A* Esameecografico

B Esame radiologicdiretto
C Colecistografia

D Colangio-RM

E TCaddome

348.Con il termine di kV (kiloVolt), riferito ad un tubo radiogenojrdiende:
A La potenza assorbitiall'apparecchio

B La correntecatodo-anodo

C* La differenza di potenziale tra catodamodo
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D La corrente detatodo
E Nessuna dellprecedenti

349.La Risonanza Magnetica del ginocchio non consernes#rvare
adeguatamente

A menischi

B ilegamenticrociati

C* calcificazioni

D il versamentantraarticolare
E ilegamenticollaterali

350.Qual & la metodica di elezione nello screening del carcimoamamario:
A* Mammografia

Ecografia

Xerodiagrafia

RM

Termografia

moOw
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