2007. december 11-edikei kémia verseny néhány kérdése

1)

A glukokináz is foszforilálhatja a fruktózt ezért nem okoz gondot a fruktóz anyagcserében a fruktokináz deficienciája.

2)

A hexokináz is foszforilálhatja a fruktózt ezért nem okoz gondot a fruktóz anyagcserében a fruktokináz deficienciája.

3)

A hexokináz specifikusabb a fruktózra mint a glukokináz, ezért nem okoz gondot a fruktóz anyagcserében a fruktokináz deficienciája.

4)

Izomkontrakciókor mi történik:

izomban ala termelődik

izomban piruvát termelődik

a piruvát a májba szállítódik

az alanin a májba szállítódik

5)

Mi történik ha a bélhámsejtek nagyobb területen károsodnak?

Laktóz intolerancia

Hasmenés

...?

6)

Melyik ketontest?

Dihidroxi aceton

Alfa hidroxi vajsav

Oxálacatát

acetoecetsav

beta hidroxi vajsav

7)

Mi igaz az aromatázra?

hol működik (Er/mitok) melyik lépést csinálja előbb (C lánc/aromatizálás) Mi a kofaktora

8)

Mi igaz a progeszteronra?

Mindegyik szteroidnak lehet kofaktora

hány C atom

Hol keletkezik?

9)

Egy 15 C atomos zsírsav hány százaléka lehet glukóz?

10%

15%

20%

25%

30%

10)

Glukóz transzport a májba hogy zajlik. 
(inzulinindependens)
11)

Mit bont az oligoszacharidáz?

alfa1-4 1-6 láncvégen vagy béta 1-6...

hol keletkezik? vékony vastag bél szájüreg gyomor?

12)

1mól 18 C atomos zsírsavból hány mól ketontest keletkezhet?

3

4

4,5

5,5

6

13) 

Milyen kofaktor kell a béta ox-hoz?

CoA

NAD

NADP

FAD

Tiamin PP

14)

Melyik fehérje proteolízise szerepel a biológiai aktivitásának szabályozásában, amikor a sejtmembrán koleszterin tartalma változik?

1 SREBP prekurzor

2 SCAP

3 INSIG

4 HMG-CoA reduktáz

5 FXR

A:1,2,3
B:3,4,5

C: 1,3,4
D:2,4,5
E:1,3,5

15)

Melyik teljes oxidációjakor lesz több ATP?

(FA= egy adott zsírsav, pl 15 Catomos)

FA

FA-CoA

1,2 diacil FA-foszfatidil-szerin

1,2,3triacil-FA-glicerid

Koleszteril-FA

16)

Melyik ígérkezik jó gyógyszernek?

1 ACAT1 inhibitor

2 ACAT2 inhibitor

3 NPC1L1 inhibitor

4 LXR inhibitor

5 FXR inhibitor

A: 1,2,3
B:2,3,4

C:2,4,5

D:1,3,5
E:2,3,5

17)

Melyik foszfolipid?

Kardiolipin

Ceramid

Cephalin

Cerebrozid

18)

Mi történik a CETP gén hibás egyénekkel

Hamar meghalnak

Sokáig élnek

Nagy LDLük és HDLük lesz vagy Tg sok lesz benne 

Kicsi és HDLük lesz vagy Tg kevés lesz benne

19)

Mikor lesz magas a Forminino-glutamát szint?

20)

A máj mikroszomális monooxigenáz rendszere mit tesz a toxikus vegyületekre?

szulfát

acil

hidroxil

glukuronid

diszulfát

21)

Mi gátlolja az AMP szint megnövekedését?

22) 

Melyik enzim csökken leginkább a jóllakottból a korai éhezésbe történő átmenetkor?

Foszfoenol piruvát karboxikináz

Acetil-CoA karboxiláz

Piruvát kináz

Glukóz-6-P foszfatáz

glukokináz

23)

Mit okoz szívizomban az adrenalin mediált cAMP szint emelkedés?

fr-2-6-bP szint emelkedés

PK-A aktiválás

Piruvát kináz foszforilációt

...
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Melyik ligandja az alábbiak közül koleszterin vagy koleszterin származék:

1) SREBP 

2) SCAP 

3) LXR

4) FXR

5) HMG-Coa reduktáz

A: 2,3,4 
B:1,2,3,5  a többi nem focizott

Mi igaz a következő Bcl-2 család fehérjék

1) apoptotikus és anti apoptotikus fehérjék is vannak

2) lymphomakban gyakori a Bcl-2 túlprodukció

3) a Bax-Bax homodimer a leghatékonyabb apoptózis indukáló
4) vmi a bax bad

Mi történik a vázizomban közvetlenül a kontrakció kezdetekor:

1) nő a glukóz felvétele a vérből 

2) alanin leadás fokozódik

3) 

4) a glikogén foszforiláz aktiválódik a növekvő AMP szint
5) a glikogén foszforiláz aktiválódik a Ca2+ miatt

Mitől nő meg a szabad glukóz koncentráció működő izomban?

1) Nő a glukóz felvétele a vérből

2) az alacsony ATP szint miatt nem tud működni a hexokináz

3) A működő 4->6 glukán transzferáz miatt

4) 

5) A magas Ca2+ szint működő glukóz-6-foszfatáz miatt

Mi igaz az enzimekre?

1) Csökkentik az aktiválási energiát

2) Csökkentik a szabad entalpia változást

3) Növelik a v maxot

4) megváltoztatják a sebességi állandót
5) megváltoztatják a szubsztrát és termék koncentrációt
Melyik csökkenti a hemoglobin oxigén kötését:

1)pH növekedés

2) magasabb 2,3-BPG szint

3) növekvő co2 szint

4) csökkenő co2 szint

5) növekvő H+ koncentráció

A hemoglobin oxigén kötése növeli egy másik hemoglobin alegység oxigénkötési affinitását tehát pozitív kooperativitás figyelhető meg az alegységek között.

A szubsztrát bekötődése megváltoztathatja az enzim konformációját, stabilizálva az instabil konformációt, mert a fehérjék több lehetséges konformáció között oszcillálnak.

A mitokondriális fehérjék döntő része a mitokondriumban szintetizálódik , mert a tRNSeka sejtmagban készülnek.

Melyik nem enzim a köbvetkező véralvadási faktorok közül?

1) VIII

2) V

3) TF

4) XII
5) IX

Mit okoz a Clc-0 mutációja?

1) Epilepszia

2) Long QT sindróma

3) Miotónia

4) Cisztás fibrózis

5) depolarizáció

Milyen a működő  K+ csatorna?

1) monomer

2) dmier

3) trimer

4) pentamer

5) 4 alegységes

Mi igaz a makrofág koleszterin homeosztázisára?

1) a koleszterint LDL-rec on veszi fel

2)  a koleszterint SR-A1 en veszi fel

3) az LXR indukciója CYP7A1 indukálódást okoz

4) az ABCA1 koleszterint vesz fel a sejtbe
Melyek járulnak hozzá a szervezet koleszetrin szintjének csökkentéséhez?
1) apo A1

2) ABCA1

3) IBAT-IBABP

4) LCAT

5) 

A trombin fibrinolízist is indukálhat mert a trombomodulint kötött trombin trombotikus.

A PDH alegységei, kofaktorai.... 
A PDH-t kinázok és foszfatázok is szabályozzák mert a PDH defoszforilált állapotát elősegiti az ATP a citrát és a NADH

Mi igaz az alábbi állításra:

acetil-Coa -> malonil coa

1) citoplazmatikus citrát kell hozzá

2) biotin kofaktor

3) ATP kell

4)

