Baza pytan do Lekarskiego Egzaminu Koncowego
Czesc 1
Medycyna rodzinna
Zmodyfikowano 15.12.2023

Pytanie nr 1

Najczestszg przyczyng uwarunkowanej genetycznie niepetnosprawnosci intelektualnej
w populacji ludzkiej jest zespot:

A. Pataua.
B. Edwardsa.
C. Klinefeltera.
D. Downa.
E. Turnera.
Pytanie nr 2
Ktoére z ponizszych czynnosci charakteryzujg niemowle w szdstym miesigcu zycia?

A. podpiera sie na wyprostowanych ramionach i na wpét lub catkiem otwartych
dtoniach.

B. przektada zabawke z reki do reki.
C. celowo upuszcza przedmiot.
D. prawdziwe sg odpowiedzi A, B.
E. prawdziwe sg odpowiedzi A, B, C.
Pytanie nr 3
Do czynnikéw ryzyka choroby refluksowej nie nalezy:
A. pteC zenhska.

B. podeszty wiek.



C. cigza.

D. nadwaga i otyto$¢.

E. nikotynizm.

Pytanie nr 4

Po jakim czasie stosowania diety bez osiggniecia celéw leczenia nalezy wdrozy¢
leczenie farmakologiczne w hiperlipidemii (poza hiperlipidemig rodzinng)?

A. 2 tygodniach.

B. 4 tygodniach.

C. 6 tygodniach.

D. 8 tygodniach.

E. 10 tygodniach.

Pytanie nr 5

Lekarz po rozpoznaniu lub przy podejrzeniu wystgpienia niepozgdanego odczynu
poszczepiennego (NOP) ma obowigzek zgtosi¢ ten fakt do pahstwowego powiatowego
inspektora sanitarnego nie pdzniej niz w ciggu:

A. 24 godzin.

B. 48 godzin.

C. 4 dni.

D. 1 tygodnia.

E. 2 tygodni.

Pytanie nr 6

Do przyczyny kolki jelitowej nalezy/naleza:

A. nadmierna ilos¢ gazéw w jelitach.

B. nietolerancja laktozy.

C. niedojrzatos¢ osrodkowego uktadu nerwowego.

D. btedy dietetyczne matki karmigcej.



E. wszystkie wymienione.

Pytanie nr 8

Ktore stwierdzenie dotyczgce schtadzania osoby poparzonej zimng wodg jest
prawdziwe?

A. ochtadzanie ma wieksze znaczenie natychmiast po oparzeniu.

B. schtadzanie powinno trwa¢ do 15 minut lub wystgpienia dreszczy.

C. nalezy schtadzac nie wiecej niz 10% powierzchni ciata naraz.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 9

Do objawow zespotu Conna (hiperaldosteronizmu pierwotnego) nie nalezy:

A. zmniejszone pragnienie.

B. ostabienie sity miesniowej konczyn.

C. oporne na leczenie hipotensyjne nadci$nienie tetnicze.

D. wielomocz.

E. tezyczka.

Pytanie nr 10

Do gabinetu lekarskiego zgtosit sie mtody mezczyzna, z objawami zwichniecia stawu
skokowego. Ma znacznych rozmiaréw krwiaka, duzy obrzek i zywg bolesnos¢, czyli
objawy uszkodzenia torebki stawowej. Pacjentowi nalezy zaleci¢ opatrunek gipsowy na
okres:

A. 7 dni.

B. 14 dni.

C. 21 dni.

D. 30 dni.

E. 45 dni.



Pytanie nr 11

Podstawowg metodg diagnostyczng w kierunku wykrycia Giardia lamblia jest:

A. wykrycie Giardia lamblia w stolcu testem ELISA.

B. badanie stolca na obecno$¢ cyst.

C. badanie stolca na obecnos$é¢ trofozoitow.

D. badanie morfologiczne wycinka btony $luzowej dwunastnicy.

E. badanie tre$ci dwunastnicy.

Pytanie nr 12

W przypadku planowanego zabiegu chirurgicznego u osoby z cukrzycg nalezy (jesli to
mozliwe) przesungc¢ termin operacji, jezeli stezenie HbA4. przekracza:

A. 7,5%.

B. 8,0%.

C. 8,5%.

D. 9,0%.

E. 9,5%.

Pytanie nr 13

Lekiem pierwszego wyboru w profilaktyce migreny nie jest:

A. kwas acetylosalicylowy.

B. metoprolol.

C. propranolol.

D. flunaryzyna.

E. kwas walproinowy.

Pytanie nr 14

Do postaci klinicznych mézgowego porazenia dzieciecego nie nalezy:



A. porazenie pofowicze.

B. obustronne porazenie potowicze.

C. obustronne porazenie kurczowe.

D. posta¢ mézdzkowa.

E. posta¢ piramidowa.

Pytanie nr 15

Skutecznos¢ minimalnej interwencji antynikotynowej (zasada 5xP), okreslana jako
catkowite zaprzestanie palenia przez rok, wynosi okoto:

A. 1-3%.

B. 3-5%.

C. 5-10%.

D. 10-15%.

E. 15-20%.

Pytanie nr 16

U chorych ze stymulatorem serca nalezy ostroznie stosowac niektére zabiegi
fizjoterapeutyczne. Zakazane jest zalecanie:

A. masazu kregostupa.

B. jonoforezy.

C. éwiczen synergicznych.

D. diadynamiki.

E. helioterapii.

Pytanie nr 17

Do metod fizykoterapii zalicza sie:

A. pole elektromagnetyczne, magnetronik, terapuls i diatermie krotkofalowa.

B. hydroterapieg, cieptolecznictwo i krioterapie.



C. ultradzwieki i elektroterapie.

D. swiattolecznictwo i laser.

E. wszystkie wyzej wymienione.

Pytanie nr 18

Lekiem drugiego wyboru w leczeniu ambulatoryjnym pozaszpitalnego zapalenia ptuc
jest:

A. amoksycylina.

B. makrolid.

C. cefuroksym.

D. fluorochinon.

E. penicylina benzylowa.

Pytanie nr 19

Wizyte kontrolng u chorych z rozpoznanym nadci$nieniem tetniczym, u ktérych
wigczono leczenie farmakologiczne nalezy zaplanowac po uptywie okoto:

A. 2 dni.

B. tygodnia.

C. 3 tygodni.

D. 6 tygodni.

E. 2 miesiecy.

Pytanie nr 20

Umiejetnos¢ kontroli zwieracza odbytu powinna by¢ osiggnieta u dziecka do:

A. 2. roku zycia.

B. 3. roku zycia.

C. 4. roku zycia.

D. 5. roku zycia.



E. nie ma ustalonej granicy, kazde dziecko nalezy traktowac¢ indywidualnie.

Pytanie nr 21

Zapalenie nagtosni, ktorego etiologig najczesciej jest Haemophilus influenzae, dotyczy
zwykle dzieci w wieku:

A. 8.-10. rok zycia.

B. 6.-8. rok zycia.

C. 4.-6. rok zycia.

D. 6. miesigc zycia - 5. rok zycia.

E. 1.-3. miesigc zycia.

Pytanie nr 22

Neuroborelioza moze manifestowac sie jako:

1) limfocytowe zapalenie opon mdzgowo-rdzeniowych;
2) zapalenie mozgu;

3) zapalenie rdzenia kregowego;

4) porazenie nerwow czaszkowych;

5) przewlekta encefalopatia;

6) zaburzenia koncentraciji;

7) wzmozona pobudliwo$¢ nerwowa.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23.

B. 2,3,4.

C.5,6,7.

D. wszystkie wymienione.

E. zadna z wymienionych.

Pytanie nr 23

U kazdego pacjenta ze swiezo rozpoznanym nadcisnieniem tetniczym nalezy
obligatoryjnie wykona¢ nastepujgce badania, z wyjatkiem:

A. doustnego testu obcigzenia glukoza.

B. stezenia Na*, K*.



C. stezenia kreatyniny z oszacowaniem GFR.

D. morfologii krwi obwodowe;.

E. lipidogramu.

Pytanie nr 24

Wskaz prawdziwe stwierdzenie:

A. matoletni, ktory ukonczyt 16. rok zycia, moze wspoétdecydowac o postepowaniu
leczniczym oraz prosic¢ o przeprowadzenie konsultacji pod nieobecnos¢ przedstawiciela
ustawowego.

B. matoletni, ktéry ukonczyt 16. rok zycia, nie moze wspoétdecydowaé o postepowaniu
leczniczym ani prosi¢ o przeprowadzenie konsultacji pod nieobecnos¢ przedstawiciela
ustawowego.

C. rodzice matoletniego, ktéry ukonczyt 16. rok zycia nie majg prawa do informaciji o
jego stanie zdrowia.

D. rodzice matoletniego, ktéry ukonczyt 16. rok zycia nie majg prawa do
wspoétdecydowaniu o postepowaniu leczniczym.

E. badanie i udzielanie innych $wiadczenh zdrowotnych matoletniemu musi sie odbywaé
zawsze w obecnosci jego przedstawiciela ustawowego.

Pytanie nr 25

Alergia pokarmowa moze manifestowac sie:

A. pokrzywka.

B. niezytem nosa.

C. zapaleniem spojowek.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 26

W leczeniu potpasca stosuje sie:

A. acyklowir w tabletkach.



B. acyklowir w masci.

C. leki przeciwbdlowe.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,C.

Pytanie nr 27

Napad dny moczanowej jest najczesciej inicjowany przez nastepujgce czynniki, z
wyjatkiem:

A. alkoholu.

B. spozycia duzej ilosci puryn.

C. zabiegu chirurgicznego.

D. lekow.

E. urazu.

Pytanie nr 28

Leczenie dietetyczne hipercholesterolemii polega m.in. na ograniczeniu spozycia
izomerow trans nienasyconych kwasoéw ttuszczowych zawartych w:

A. twardych margarynach.

B. gotowych wyrobach cukierniczych.

C. zupach w proszku.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 29

Wskaz przeciwwskazanie do szczepienia u wczes$niakéw:

A. przebyte krwawienie dokomorowe.

B. dysplazja oskrzelowo-ptucna.

C. ciezkie zaburzenia odporno$ci.



D. niedokrwistos¢ z niedoboru zelaza.

E. podanie paliwizumabu (Synagis).

Pytanie nr 30

Badanie usg stawéw biodrowych powinno by¢ wykonane u wszystkich
nowonarodzonych dzieci do:

A. 4. tygodnia zycia.

B. 6. tygodnia zycia.

C. 8. tygodnia zycia.

D. 10. tygodnia zycia.

E. 12. tygodnia zycia.

Pytanie nr 31

Zagrazajgca zyciu niedokrwistos¢ nalezy rozpoznac¢ w przypadku obnizenia stezenia
hemoglobiny ponizej:

A. 7,5 g/dl.

B. 7,0 g/d.

C. 6,5 g/dl.

D. 6,0 g/dl.

E. 5,5 g/dl.

Pytanie nr 32

,Pierwszym etapem leczenia tej choroby jest leczenie niefarmakologiczne, polegajgce
na stosowaniu odpowiedniej jako$ciowo i ilosciowo diety, rezygnacji z palenia tytoniu i
picia alkoholu oraz odstawienia lekéw o potencjale wrzodotwoérczym”. Powyzszy opis
dotyczy postepowania leczniczego w:

A. chorobie refluksowe;j.

B. chorobie trzewne;.

C. zespole jelita drazliwego.

D. wrzodziejgcym zapaleniu jelita grubego.



E. chorobie Lesniowskiego-Crohna.

Pytanie nr 33

Skala Levine’a stuzy do okreslenia gtosnosci szmeru nad sercem. Szmer opisywany wg
niej jako stopien lll to:

A. szmer cichy, ale styszalny od razu po przytozeniu fonendoskopu, rowniez w czasie
oddychania.

B. szmer bardzo cichy, styszalny dopiero po pewnym czasie ostuchiwania, przy
wstrzymanym oddechu.

C. szmer bardzo gtosny, styszalny, gdy fonendoskop jest oddalony o 1 cm od klatki
piersiowej dziecka.

D. szmer bardzo gtosny, styszalny, gdy fonendoskop jest oddalony o 0,5 cm od klatki
piersiowej dziecka.

E. szmer $rednio gtosny, ktéremu nigdy nie towarzyszy ,koci mruk”.

Pytanie nr 34
29-letnia pacjentka po operaciji ginekologicznej, zgtosita sie z bélem tydki trwajgcym od
2 dni i obrzekiem, ktéry pojawit sie dzieh pézniej. W badaniu fizykalnym nie stwierdza
sie zaczerwienienia i bolesnosci nad przebiegiem zyt, ale objaw Homansa (nasilenie

bolu podczas grzbietowego zgiecia stopy) jest dodatni. Najbardziej prawdopodobne
rozpoznanie to:

A. zapalenie zyt powierzchownych.

B. zapalenie zyt gtebokich.

C. zakrzepowe zapalenie naczyn.

D. zwezajgce stwardnienie tetnic.

E. choroba Buergera.

Pytanie nr 35

Typowy bdl dtawicowy:

A. jest zlokalizowany za mostkiem i ma charakterystyczne promieniowanie.

B. jest wywotany przez wysitek fizyczny lub stres emocjonalny.



C. ustepuje w spoczynku lub po podjezykowym przyjeciu azotanu.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 36

Gorgczka, limfadenopatia, niezyt gérnych drog oddechowych, zapalenie spojéwek i
rumieniowa, plamisto-grudkowa wysypka, to objawy charakterystyczne dla:

A. odry.

B. ospy wietrznej.

C. rumienia nagtego.

D. choroby bostonskiej.

E. Zadnej z wymienionych choréb.

Pytanie nr 37

Czynniki ryzyka wystgpienia raka trzustki sg wymienione ponizej, z wyjatkiem:

A. palenia tytoniu.

B. otytosci.

C. przewlektego zapalenia trzustki.

D. cukrzycy.

E. grupy krwi ,0”.

Pytanie nr 38

W ocenie gotowosci szkolnej dziecka rozpoczynajgcego nauke, lekarz musi bra¢ pod
uwage nastepujgce komponenty:

A. dojrzato$¢ fizyczna.

B. dojrzatos¢ intelektualna.

C. dojrzatos¢ emocjonalno-spoteczng.

D. prawdziwe sg odpowiedzi B,C.



E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 39

U chorych z migotaniem przedsionkéw po ustabilizowaniu dawki antagonistow witaminy
K (acenokumarol, warfaryna) kontrolne badania INR nalezy wykonywac raz na:

A. 2 tygodnie.

B. 4 tygodnie.

C. 6 tygodni.

D. 8 tygodni.

E. 12 tygodni.

Pytanie nr 40

Wszyscy chorzy na chorobe wiencowg powinni stale przyjmowac (przy braku
przeciwwskazan):

A. kwas acetylosalicylowy.

B. statyne.

C. ACEl lub ARB.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 41

Aterogenng dyslipidemie charakteryzuje:

A. zwigkszone stezenie trojgliceryddw.

B. mate stezenie HDL-cholesterolu.

C. znacznie zwiekszone stezenie LDL-cholesterolu.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 42



U 10-dniowego, karmionego naturalnie noworodka ptci meskiej za stan nieprawidtowy i
wymagajacy interwenciji specjalistycznej nalezy uznac:

A. obecnos$c¢ zazotcenia skory.

B. obecnos¢ przepukliny pepkowe;.

C. obecnosé odruchu Moro.

D. jednostronny brak jgdra w worku mosznowym.

E. zadne z powyzszych.

Pytanie nr 43

Matka zgtasza sie z 3-tygodniowym noworodkiem, zaniepokojona niewielkimi
ulewaniami, wystepujgcymi prawie po kazdym positku. Dziecko, urodzone o czasie, jest
karmione mlekiem modyfikowanym, pije tapczywie, od urodzenia zwigkszyto mase ciata
0 400 gramow. Wiasciwym postepowaniem w odniesieniu do noworodka jest:

A. zastosowanie metoklopramidu.

B. zalecenie mamie zageszczania mleka klejem ryzowym.

C. uspokojenie mamy, pouczenie o odpowiednim utozeniu dziecka w trakcie karmienia i
odbiciu po karmieniu.

D. skierowanie dziecka na pilng konsultacje chirurgiczna.
E. prawdziwe sg odpowiedzi Ai C.
Pytanie nr 44
Analizujgc pomiary temperatury ciata wykonywane przez pacjenta, lekarz rodzinny
powinien zwréci¢ uwage na miejsce wykonywania pomiaréw. Ktore z ponizszych
stwierdzen jest prawdziwe?
A. najmniej precyzyjny jest pomiar pod pachg i w uchu.
B. temperatura w jamie ustnej jest wyzsza od podstawowej o okoto 0,5°C.
C. temperatura w odbycie jest nizsza od podstawowej o okoto 0,5°C.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.



Pytanie nr 45
Ktore cechy odrézniajg alergiczny niezyt nosa od przeziebienia:
1) $wigd nosa;
2) wodnisty wyciek z nosa;
3) kichanie;
4) kaszel;

5) gorgczka.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. tylko 1.

B.1,2.

C.23.

D. 3,4.

E. tylko 5.

Pytanie nr 46

Mleko kobiece w okresie od porodu do 5. dnia po porodzie nazywa sie:

A. mlekiem dojrzatym.

B. mlekiem przejsciowym.

C. mlekiem poczgtkowym.

D. siara.

E. mleko to nie ma szczegdlnej nazwy.

Pytanie nr 47

Wykrztuszanie wigcej niz 100 ml krwi w krétkim czasie swiadczy o krwotoku ptucnym i
jest wskazaniem do:

A. leczenia w poz.

B. konsultacji specjalistycznej w trybie planowym.

C. konsultacji specjalistycznej w trybie pilnym.

D. hospitalizaciji.



E. dalszej obserwaciji i w razie nasilenia objawow hospitalizaciji.

Pytanie nr 48

Wskaz wiasciwe zestawienie objawow fetopatii cukrzycowe;:

A. makrosomia, nadmierna ilos¢ tkanki ttuszczowej podskérnej, zywo czerwone
zabarwienie skoéry, obfite owtosienie gtowy.

B. mikrosomia, mata ilos¢ tkanki ttuszczowej podskérnej, zywo czerwone zabarwienie
skory, obfite owtosienie gtowy.

C. makrosomia, prawidtowa ilo$¢ tkanki ttuszczowej podskérnej, blade zabarwienie
skory, obfite owtosienie gtowy.

D. mikrosomia, nadmierna ilo$¢ tkanki ttuszczowej podskornej, zywo czerwone
zabarwienie skoéry, stabe owtosienie gtowy.

E. makrosomia, nadmierna ilo$¢ tkanki ttuszczowej podskornej, blade zabarwienie
skory, stabe owtosienie gtowy.

Pytanie nr 49

Pacjentka zgtasza lekarzowi rodzinnemu, ze jej ojciec miat nowotwor jelita grubego, a
mama i ciotka miaty nowotwor sutka. Wskaz najbardziej wtasciwe postepowanie:

A. obserwacja pacjentki, nie ma potrzeby kierowania jej do specjalistow - nie ma
objawow niepokojacych.

B. poinformowanie pacjentki o zagrozeniu i prowadzenie obserwacji w ramach opieki
lekarza rodzinnego.

C. skierowanie pacjentki do poradni genetycznej, inne konsultacje nie sg potrzebne.

D. skierowanie pacjentki do poradni profilaktyki nowotwordw i poradni genetyczne;j.

E. skierowanie pacjentki na izbe przyjec szpitala w celu przeprowadzenia szybkiej
diagnostyki nowotworowe.

Pytanie nr 50

Do powiktan swoistych cukrzycy nie nalezy:

A. nefropatia.

B. retinopatia.



C. polineuropatia.

D. choroba naczyniowa serca.

E. stopa cukrzycowa.

Pytanie nr 51

O skuteczno$ci leczenia niedokrwistosci z niedoboru Zelaza preparatami zelaza
Swiadczy:

A. wzrost stezenia hemoglobiny o okoto 2 g/dl po 1-2 tygodniach od rozpoczecia
leczenia.

B. wzrost liczby retikulocytow po 3 dniach leczenia.

C. wzrost liczby erytrocytéw po tygodniu leczenia.

D. zwiekszenie MCV po 1-2 tygodniach leczenia.

E. normalizacja stezenia ferrytyny po tygodniu leczenia.

Pytanie nr 52

Obowigzkowemu zgtoszeniu do wtasciwych terenowo powiatowych stacji sanitarno-
epidemiologicznych podlegajg ostre wirusowe zapalenia watroby typu:

1) A,

2) B;

3)C;

4) D;

5) E.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. tylko 1.

B.1,2.

C.1,2,3.

D.1,2,3,4.

E. wszystkie wymienione.

Pytanie nr 53

Ciato obce w wyniku przypadkowego dostania sie do uktadu oddechowego najczesciej
wpada do:



A. oskrzela lewego - szerszego, stanowigcego jakby przedtuzenie tchawicy.

B. oskrzela lewego - wezszego, stanowigcego jakby przedtuzenie tchawicy.

C. oskrzela prawego - szerszego, stanowigcego jakby przedtuzenie tchawicy.

D. oskrzela prawego - wezszego, stanowigcego jakby przedtuzenie tchawicy.

E. oskrzela lewe i prawe sg jednakowej szerokosci i to kwestia przypadku, gdzie trafi
ciato obce.

Pytanie nr 54

Ubytki szkliwa zebdéw, nadzerki btony sluzowej przetyku i zotgdka, ostabienie sity
miesniowej wskutek dyselektrolitemii to objawy:

A. anorexia nervosa.

B. bulimii.

C. niedoboru witaminy C.

D. niedoboru fluoru.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A i D.

Pytanie nr 55

Chorobg skory o etiologii niebakteryjnej jest:

A. liszajec zakazny.

B. tupiez pstry.

C. tupiez rumieniowy.

D. roza.

E. niesztowica.

Pytanie nr 56

O silnym uzaleznieniu od nikotyny swiadczy uzyskanie w kwestionariuszu Fagerstroma:

A. 1 punktu.

B. 3 punktow.



C. 5 punktow.

D. 7 punktow.

E. 12 punktow.

Pytanie nr §7

Powikfania stosowania NLPZ w zakresie przewodu pokarmowego, gtébwnie gérnego
odcinka, to krwawienia, perforacja i zwezenia. Profilaktyka powiktar powinna
obejmowac¢ chorych:

A. przed 50. rokiem zycia.

B. zazywajgcych wiecej niz jeden lek z grupy NLPZ.

C. z objawami alergii skornej.

D. z zaburzeniami snu.

E. z niedoborem witaminy Ds3.

Pytanie nr 58

Za powstanie zapalenia brzegéw powiek u osob starszych odpowiedzialny jest przede
wszystkim:

A. Streptococcus.

B. Acinetobacter.

C. Demodex.

D. Haemophilus.

E. zaden z wymienionych.

Pytanie nr 59

Na wizyte bilansowg 2-latka, zgtosita sie mama z synem. Z rozmowy wynika, ze
chfopiec za kilka miesiecy rozpocznie uczeszczanie do przedszkola. Jest szczepiony
zgodnie z kalendarzem szczepien. Jakie zalecenia odnosnie szczepienh nalezy
przekaza¢ matce?

A. dziecko nie wymaga innych szczepien.

B. nalezy zaleci¢ szczepienia dodatkowe - przeciw ospie wietrznej i pneumokokom.



C. nalezy zaleci¢ dodatkowo szczepienie przeciw meningokokom.
D. nalezy zalecic¢ rozwazenie szczepienia przeciw wzw t. A.
E. prawdziwe sg odpowiedzi B,C,D.

Pytanie nr 60

Nadcisnienie tetnicze w przebiegu chordb gruczotéw wydzielania wewnetrznego
wystepuje w:

A. zespole Cushinga.
B. pierwotnym hiperaldosteronizmie.
C. nadczynnosci przytarczyc.
D. guzie chromochtonnym.
E. wszystkich wymienionych.
Pytanie nr 61
Do grup ryzyka niedoboru witaminy D nalezg:
A. wczesniaki.
B. otyte dzieci i mtodziez (BMI > 90. centyla dla wieku i ptci).
C. otyli dorosli (BMI >30 kg/m?).
D. osoby z ciemng karnacjg oraz pracujgce w godzinach nocnych.
E. wszyscy wymienieni.
Pytanie nr 62

Badanie niemowlecia pod katem niedostuchu obejmuje ocene wszystkich ponizszych,
za wyjatkiem:

A. reakcji dziecka na gtosny dzwiegk.
B. obecnosci gluzenia.
C. wyniku noworodkowego testu przesiewowego stuchu.

D. rozwoju mowy.



E. wystepowania czynnikéw ryzyka niedostuchu.

Pytanie nr 63

U pacjenta leczonego przewlekle acenokumarolem z powodu migotania przedsionkéw,
u ktérego w trakcie badania kontrolnego stwierdzono INR 4,7 nalezy:

A. zmniejszy¢ kolejne dawki acenokumarolu.
B. opusci¢ jedng dawke acenokumarolu a nastepnie zmniejszy¢ kolejne dawki.
C. opuscic¢ dwie dawki acenokumarolu.
D. opusci¢ dwie dawki acenokumarolu i podaé doustnie witamine K.
E. pozostawi¢ dawke acenokumarolu bez zmian.
Pytanie nr 65
B4l zamostkowy promieniujgcy do szyi i lewego barku powinien budzi¢ podejrzenie:
1) dfawicy piersiowej;
2) zawaltu serca;
3) zapalenia osierdzia;
4) rozwarstwienia aorty;
5) odmy optucnowe;.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. tylko 1.
B. 1,2,3.
C.234.
D. 2,5.
E. wszystkie wymienione.

Pytanie nr 66

Osobowosc¢ cztowieka jest ztozong strukturg. Wg klasyfikacji ICD-10 wyrdznia sie
specyficzne postaci jej zaburzen, oprécz osobowosci:

A. paranoicznej.

B. schizoidalne;.



C. dyssocjalne;j.

D. niezalezne;j.

E. lekliwej.

Pytanie nr 67

Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce wirusa zapalenia watroby typu B (WZW-B):

A. WZW-B jest wirusem RNA.

B. do zakazenia WZW-B dochodzi wytgcznie na drodze parenteralne;.

C. okres wylegania WZW-B trwa 10-14 dni.

D. WZW-B nie wywotuje manifestacji pozawagtrobowych.

E. oznaczanie aminotransferazy alaninowej (ALT) nie moze stuzy¢ jako badanie
diagnostyczne zakazenia WZW-B.

Pytanie nr 68

Ktére z wymienionych lekbw mogg by¢ przyczyng tagodnego rozrostu tkanki
gruczotowej piersi u mezczyzny (ginekomastii)?

A. spironolakton.

B. cymetydyna.

C. diazepam.

D. preparaty naparstnicy.

E. wszystkie wymienione.

Pytanie nr 69

Prawidtowa saturacja krwi tetniczej mierzona za pomocg pulsoksymetru u oséb ponizej
70. r.z. wynosi:

A. = 85%.

B. = 89%.

C.292%.

D. =2 95%.



E. 297%.

Pytanie nr 71

W pierwszych dniach zycia noworodka ubytek masy ciata srednio wynosi ok.:

A. 10%.

B. 5%.

C. 2%.

D. 1%.

E. noworodek nie traci masy ciata po urodzeniu.

Pytanie nr 72

Pacjenta z niedoczynno$cig tarczycy nalezy poinformowac aby lewotyroksyne zazywat:

A. na czczo, 30-60 minut przed $niadaniem.

B. na czczo, bezposrednio przed $niadaniem.

C. w trakcie $niadania.

D. do p6t godziny po $niadaniu.

E. dwie godziny po $niadaniu.

Pytanie nr 73

Najczestszym objawem zgtaszanym przez pacjentki z rakiem sromu jest:

A. bol.

B. gorgczka.

C. zte samopoczucie.

D. $wiad.

E. dysuria.

Pytanie nr 75

Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce obrazu klinicznego odry:



A. pojawienie sie wysypki poprzedza wysoka temperatura, nawet do 40 °C.
B. plamki Koplika sg patognomoniczne dla tej choroby.
C. wysypka ma charakter plamisto-grudkowy.
D. prawdziwe sg odpowiedzi A,C.
E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.
Pytanie nr 77
Bol ucha rzutowany (otalgia wtérna) moze byé spowodowany:
1) chorobami zebdw;
2) zapaleniem stawu skroniowo-zuchwowego;
3) zmianami zwyrodnieniowymi kregostupa szyjnego;
4) nerwobdlem nerwu trojdzielnego;

5) zapaleniem gardta.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. tylko 1.
B. 1,2.
C.1,3.
D.2,34.
E. wszystkie wymienione.
Pytanie nr 78
,Dziecko staje z przywiedzionymi stopami i wysunietymi do przodu kohczynami
gornymi, wyprostowanymi w stawach tokciowych, nadgarstkowych i stawach rgk. Prébe

te wykonuje sie przy otwartych, a nastepnie zamknietych oczach”. Przedstawiony opis
charakteryzuje:

A. badanie odruchu Rossolimo.

B. badanie odruchu Oppenheima.

C. badanie odruchu Babinskiego.

D. badanie odruchu nosidtowego.

E. prébe Romberga.



Pytanie nr 79

Do zmian obserwowanych w przebiegu AIDS, nie nalezy/a:

A. grzybica.

B. zmiany w przyzebiu.

C. leukoplakia wtochata.

D. miesak Kaposiego.

E. chioniak Hodgkina.

Pytanie nr 80

Do gabinetu lekarza rodzinnego zgtosita sie z ojcem 12-letnia dziewczynka. Skarzy sie
na wymioty, narastajgcy boél brzucha schodzacy do podbrzusza, temp 37,5 °C, stolec
jeden, nieco luzniejszy - dzisiaj, w badaniu przedmiotowym zaznaczone objawy
otrzewnowe. Jakie jest najbardziej prawdopodobne rozpoznanie?

A. wrzodziejgce zapalenie jelita grubego.

B. kamica nerkowa.

C. zespdt jelita drazliwego.

D. zapalenie wyrostka robaczkowego.

E. angina.

Pytanie nr 81

Leczac pacjenta antagonistami witaminy K (VKA): acenokumarol, warfaryna nalezy
pamieta¢ o wptywie zywnosci na ich dziatanie. Produktami ostabiajgcymi dziatanie VKA

sa:

A. szpinak.

B. brokuty.

C. safata.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.



Pytanie nr 82

Wskaz warunek wprowadzenia programu badan przesiewowych:

A. okreslenie populacji, ktéra ma podlegac¢ badaniom.

B. wybor stosowanego testu przesiewowego.

C. ustalenie czestotliwo$ci powtarzania testu.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 83

Hiperurykemia doprowadza do nawracajgcych napadéw ostrego zapalenia stawéw. Do
czynnikow ryzyka wystgpienia tej choroby nie nalezy:

A. dyslipidemia.

B. naduzywanie alkoholu.

C. dieta wegetarianska.

D. zawodowe narazenie na otow.

E. predyspozycja genetyczna.

Pytanie nr 84

Najczestszg przyczyng niepowiklanego zapalenia pecherza moczowego sg bakterie:

A. z grupy Acinetobacter.

B. z grupy Propionibacterium.

C. Pseudomonas aeruginosa.

D. Escherichia coli.

E. Proteus mirabilis.

Pytanie nr 85

Gtéwne objawy wstrzgsnienia mozgu, to nizej wymienione, z wyjatkiem:

A. zaburzen przytomnosci.



B. niepamieci wstecznej.

C. wymiotow.

D. boléw glowy.

E. zaburzen mowy.

Pytanie nr 86

Jednym z obowigzkéw lekarza rodzinnego jest prowadzenie dokumentacji medyczne;j.
Wsrdd dokumentacji indywidualnej pacjenta wyréznia sie dokumentacje wewnetrzng,
prowadzong na potrzeby podmiotu udzielajgcego $wiadczen, oraz dokumentacje
zewnetrzng. Do dokumentacji indywidualnej wewnetrznej zalicza sie:

1) historia zdrowia i choroby;

2) karta wizyty patronazowej;

3) skierowanie na badanie diagnostyczne;

4) skierowanie do szpitala lub innego podmiotu;

5) karta informacyjna z leczenia szpitalnego.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. tylko 1.

B.1,2.

C.1,2,3.

D.1,3.

E. wszystkie wymienione.

Pytanie nr 88

Do standéw przedcukrzycowych zalicza sie:

A. nieprawidtowg glikemie na czczo.

B. nieprawidtowg tolerancje glukozy.

C. hipoglikemie reaktywna.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 89



Na wizyte u lekarza rodzinnego zgtasza sie matka z 5-letnim dzieckiem w celu
zaszczepienia go przeciwko grypie. Z dokumentacji wynika, ze dziecko dwa tygodnie
temu zakonczyto 10-dniowg antybiotykoterapie z powodu anginy paciorkowcowe;.
Wskaz wtasciwe postepowanie lekarza:

A. zaszczepienie dziecka.

B. polecenie matce by przyszta za 7 dni.

C. polecenie matce by przyszta 4 tygodnie po zakohczeniu antybiotykoterapii.

D. odroczenie szczepienia na 2 miesigce.

E. odradzenie matce szczepienia dziecka.

Pytanie nr 90

Powiktane zakazenie uktadu moczowego (ZUM) to:

A. kazde ZUM u mezczyzny.

B. ZUM u kobiety z anatomicznym zaburzeniem utrudniajgcym odptyw moczu.

C. ZUM nowym drobnoustrojem pochodzgcym spoza uktadu moczowego.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 91

Do praktyki lekarza rodzinnego zgtosita sie 58-letnia kobieta, ktéra zgtasza, ze od ok. 3
miesiecy wystepuje u niej state uczucie zmeczenia, ostabienie, sennos¢, tatwe
marzniecie i zaparcia. Nie zmieniata dotychczasowej diety, ale w ciggu ostatnich 2
miesiecy przytyta 6 kg. W badaniu przedmiotowym stwierdzono sucha, szorstkg skore,
obrzek powiek dolnych. Cisnienie tetnicze 110/60 mmHg, czynno$¢ serca miarowa
58/min, tony ciche, czyste, prawidtowo akcentowane. Ostuchowo obustronnie szmer
pecherzykowy prawidtowy. Poza tym bez innych odchylen od stanu prawidtowego.
Lekarz rodzinny rozpozna:

A. depresje.

B. klebuszkowe zapalenie nerek.

C. niedoczynno$¢ tarczycy.



D. zespdt jelita drazliwego.
E. niedokrwistos¢ z niedoboru zelaza.

Pytanie nr 92
Do lekarza rodzinnego zgtosita sie 31-letnia pacjentka pracujgca w osrodku opieki
spotecznej ze skargami na swigd skory brzucha, nasilajgcy sie w nocy i wysypke. W
badaniu przedmiotowym stwierdzono zmiany pod postacig grudek i guzkow, przeczosy i
pojedyncze strupy. Jakie powinno by¢ postepowanie lekarza?
A. zalecenie obserwacji progresji zmian.
B. skierowanie pacjentki do alergologa.

C. zaordynowanie lekéw przeciwhistaminowych.

D. ocena obecno$ci kilkumilimetrowych tuneli i zaordynowanie kremu z permetryng w
przypadku ich uwidocznienia.

E. zadne z wymienionych.

Pytanie nr 93

Bol zamostkowy, o charakterze piekgcym lub gniotacym, wywotany obfitym positkiem
moze by¢ wynikiem:

A. dtawicy piersiowe;j.

B. refluksu zotgdkowo-przetykowego.

C. podraznienia optucnej.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 94

Klasyczna triada wstrzgsowa obejmuije:

A. hipotonie, bradykardie, skgpomocz.

B. hipotensje, bradykardie, skgpomocz.

C. hipotonie, tachykardie, blados¢ skory.

D. hipotensje, tachykardie, skgpomocz.



E. hipotensje, tachykardie, blado$¢ skory.

Pytanie nr 95

Zgodnie z obowigzujgcym kalendarzem szczepienh szczepionke btoniczo-tezcowo-
krztuscowg z bezkomorkowym komponentem krztusca (DTaP) nalezy zastosowac:

A. u dzieci urodzonych przed ukonczeniem 37. tygodnia cigzy lub urodzonych z masg
urodzeniowg ponizej 2500 g.

B. u dzieci urodzonych przed ukonczeniem 35. tygodnia cigzy lub urodzonych z masag
urodzeniowg ponizej 2500 g.

C. u dzieci urodzonych przed ukonczeniem 35. tygodnia cigzy lub urodzonych z masg
urodzeniowg ponizej 2300 g.

D. u dzieci urodzonych przed ukonczeniem 34. tygodnia cigzy lub urodzonych z masg
urodzeniowg ponizej 2300 g.

E. u dzieci urodzonych przed ukonczeniem 33. tygodnia cigzy lub urodzonych z masg
urodzeniowg ponizej 2300 g.

Pytanie nr 96

"Kolano zakonnicy”, stan objawiajgcy sie obrzekiem i znaczng bolesnoscig okolicy
przedniej powierzchni stawowej kolana, to wynik:

A. torbieli Bakera.

B. zapalenia sciegna Achillesa.

C. zespotu de Quervaina.

D. fibromialgii.

E. zapalenia kaletek stawu.

Pytanie nr 97

U kobiet w 1. trymestrze cigzy lekiem preferowanym w leczeniu choroby refluksowej
przetyku jest:

A. kwas alginowy.

B. sukralfat.



C. metoklopramid.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 99

Ktéra z wymienionych cech nie jest wskazaniem do leczenia chirurgicznego
przepukliny pepkowej?

A. przepuklina utrzymuje sie w 4. r.z.

B. wystepujg powiktania.

C. przepuklina sie powieksza.

D. przepuklina ma s$rednice 3,5 cm.

E. przepuklina powieksza sie podczas ptaczu.

Pytanie nr 100

Lekiem pierwszego wyboru w leczeniu lambliozy jest:

A. metronidazol.

B. tynidazol.

C. furazolidon.

D. erytromycyna.

E. klarytromycyna.

Pytanie nr 101

Fibromialgia -zesp6t objawdw bélowych w obrebie miesni i Sciegien najczesciej dotyczy:

A. mtodych mezczyzn.

B. starszych osdb obu ptci.

C. kobiet w wieku 35-40 lat.

D. mezczyzn w wieku 40-50 lat.

E. mezczyzn w wieku 35-40 lat.



Pytanie nr 102

Stwierdzenie aktywnosci transaminaz (ALT, AST) 15-krotnie przekraczajgcych norme
sugeruje:

A. przewlekte WZW.

B. ostre WZW.

C. NAFLD.

D. alkoholowg chorobe watroby.

E. marskos¢ watroby.

Pytanie nr 103

Zakrzepica zylna lub tetnicza, powtarzajgce sie poronienia, obecno$¢ przeciwciat
antykardiolipidowych pozwalajg mysle¢ o wstepnym rozpoznaniu:

A. tocznia rumieniowatego.

B. twardziny uktadowe.

C. zespotu antyfosfolipidowego.

D. zespotu Sjégrena.

E. zespotu Williamsa.

Pytanie nr 104

Najczestszg etiologig zakaznego zapalenia spojéwek jest:

A. etiologia alergiczna (objaw uczulenia na pyiki roslin).

B. etiologia bakteryjna (Staphylococcus aureus, Streptococcus pneumoniae).

C. atopia u 0s6b z AZS.

D. etiologia wirusowa (adenowirusy, wirusy opryszczki).

E. etiologia nieznana.

Pytanie nr 105

U 7-miesiecznego niemowlaka za stan nieprawidtowy nalezy uznac:



A. obecnosc¢ gtuzenia, brak gaworzenia.
B. obecnos¢ odruchu chwytnego dolnego.

C. obecnos¢ odruchu Galanta (zgiecie tutowia w drazniong strone po podraznieniu
bocznej powierzchni ciata na wysokosci ledzwiowej).

D. obecno$¢ odruchu Babinskiego.
E. brak samodzielnego siadania.
Pytanie nr 106
Rozpoznanie otytosci | stopnia nalezy postawi¢ przy BMI (kg/m?):
A. 25,0 -29,9.
B. 30,0 - 34,9.
C. 35,0-39,9.
D. = 40,0.
E. granice stopni otytosci sg zalezne od pici.
Pytanie nr 107

Wskaz najbardziej prawdopodobne rozpoznanie w przypadku wysokiej temperatury,
dreszczy i ztego samopoczucia towarzyszgcych zmianie na konczynie dolnej o
charakterze zywoczerwonego, ostro odgraniczonego rumienia z napietg i ISnigcg skoéra:

A. borelioza.
B. czyrak.
C. zapalenie mieszka wtosowego.
D. rozyca.
E. roza.
Pytanie nr 108

Za prawidtowe wartosci cisnienia w samodzielnych pomiarach domowych (HBPM)
przyjmuje sie srednig z pomiarow w ciggu kilku dni ponizej:

A. 140/90 mmHg.



B. 140/85 mmHg.

C. 135/85 mmHg.

D. 130/80 mmHg.

E. 120/80 mmHg.

Pytanie nr 109

W przypadku krétkotrwatej cukrzycy typu 2 nalezy dgzy¢ do uzyskania stezenia HbA1c
ponizej:

A. 8,0% (64 mmol/mol).

B. 7,5% (59 mmol/mol).

C. 7,0% (53 mmol/mol).

D. 6,5% (48 mmol/mol).

E. 6,0% (42 mmol/mol).

Pytanie nr 110

Ktéry z wymienionych lekow przeciwcukrzycowych wywotuje efekt hipoglikemizujgcy
poprzez hamowanie watrobowej produkcji glukozy?

A. metformina.

B. chlorpropamid.

C. akarboza.

D. pioglitazon.

E. dapagliflozyna (inhibitor SGLT-2).

Pytanie nr 111

Po usunieciu kleszcza nalezy pouczy¢ pacjenta, aby obserwowat miejsce uktucia pod
katem wystgpienia rumienia wedrujgcego przez:

A. 7 dni.

B. 14 dni.



C. 30 dni.

D. 60 dni.

E. 90 dni.

Pytanie nr 112

Najczestszg przyczyng przewlektego kaszlu jest:

A. refluks Zzotadkowo-jelitowy.

B. astma oskrzelowa.

C. przewlekty niezyt nosa ze sptywajaca po tylnej Scianie gardta wydzieling.

D. przyjmowanie ACEI.

E. kaszel psychogenny.

Pytanie nr 113

Powierzchowne wykwity pecherzowe i ropne, ktérych wydzielina zasycha w
z6ttomiodowe strupy, zwykle zlokalizowane wokot ust, to objawy charakterystyczne dla:

A. rézy.

B. grzybicy skory.

C. niesztowicy.

D. liszajca zakaznego.

E. tuszczycy.

Pytanie nr 114

Poszerzenie zespotu QRS wystepuje w:

A. zespole preekscytaciji.

B. rytmach komorowych.

C. bloku lewej odnogi peczka Hisa.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.



Pytanie nr 115

Czerwone zmiany skorne wystepujgce u noworodka w postaci plam, zwykle na
powiekach, czole, potylicy i karku, zanikajgce okoto 1. roku zycia to:

A. plamy mongolskie.

B. naczyniaki.

C. znamiona naczyniowe ptaskie.

D. prosaki.

E. plamy tososiowe.

Pytanie nr 116

Wskaz gtéwne objawy choroby Hodgkina u dzieci:

A. bdle brzucha, krwawienia, wymioty, zaburzenia potykania.

B. niesymetryczne powiekszenie weztéw chtonnych, gtdwnie szyjnych i
nadobojczykowych (twarde i niebolesne, tworzg pakiety), gorgczka.

C. bdle brzucha, bdle kostne, hepatosplenomegalia, wezty chtonne nie sg powigkszone.

D. apatia, skaza krwotoczna matoptytkowa, stany podgorgczkowe, sktonnos¢ do
zakazen.

E. wysoka gorgczka, zmiany na btonie sluzowej gardta, powiekszenie weztéw
chtonnych, hepatosplenomegalia.

Pytanie nr 117

Do lekarza rodzinnego zgtosit sie pacjent zazywajgcy stale acenokumarol, u ktérego
INR=5,8 i nie stwierdza sie objawoéw krwawienia. W tej sytuacji nalezy:

A. zmniejszy¢ tygodniowg dawke acenokumarolu o 10%, nie wstrzymujgc leczenia.

B. odstawi¢ acenokumarol na 1-2 dni do uzyskania wartosci INR: 2,0-3,0.

C. podac¢ natychmiast 'z tabletki witaminy K, zmniejszajgc dawke acenokumarolu
przypadajgcg na ten dzien.

D. podaé¢ natychmiast V2 tabletki witaminy K i odstawi¢ acenokumarol na 1-2 dni.

E. skierowa¢ pacjenta do szpitala celem podania witaminy K dozylnie.



Pytanie nr 118
Szczepienia ochronne sg przyktadem profilaktyki:
A. wczesne;j.
B. pierwszorzedowe;.
C. drugorzedowe;.
D. trzeciorzedowe;.
E. czwartorzedowe.

Pytanie nr 119

Zottaczka noworodkéw karmionych piersig okreslana jako pézna, pojawia sie pod
koniec:

A. 2.-3. doby zycia, ustepuje samoistnie w 2.-3. tygodniu.
B. 4.-5. doby zycia, ustepuje samoistnie w 3.-4. tygodniu.
C. 6.-7. doby zycia, ustepuje samoistnie w 2.-3. tygodniu.
D. 8.-10. doby zycia, ustepuje samoistnie w 2.-3. tygodniu.
E. 1. tygodnia zycia i trwa do 4-12 tygodni.
Pytanie nr 120
Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce leczenia nadcisnienia tetniczego:

A. farmakoterapie nalezy rozpoczaé od zastosowania jednego leku hipotensyjnego w
Sredniej lub maksymalnej dawce.

B. u chorych z nadcisnieniem tetniczym 2. lub 3. stopnia nalezy rozpoczg¢ leczenie od
zastosowania 2 lekow w matych dawkach.

C. jezeli terapia dwoma lekami hipotensyjnymi jest nieskuteczna nalezy dotgczy¢ trzeci
lek w dawce co najmniej Srednie;.

D. najbardziej racjonalnym potgczeniem 3 lekéw hipotensyjnych jest skojarzenie ACEI z
diuretykiem oszczedzajgcym potas i B-blokerem.

E. skutecznos¢ zastosowanej terapii nalezy ocenic¢ po uptywie tygodnia od wigczenia
leczenia hipotensyjnego.



Pytanie nr 121

Wskaz zdanie falszywe:

A. za istotnie powiekszone uwaza sie u dorostych wezty chtonne o $rednicy = 2 cm.

B. uogdlnione powigkszenie weztéw chtonnych przemawia za chorobg uktadows.

C. twarde wezly chionne sugerujg obecnos¢ przerzutéw nowotworowych, chtoniaka lub
przewlektg biataczke.

D. bolesnos¢ palpacyjna weztdw moze sugerowac obecnos$¢ procesu nowotworowego.

E. brak przesuwalnosci weztéw wzgledem skory i podtoza sugeruje wystgpienie
przewlektego procesu zapalnego lub nowotworowego.

Pytanie nr 122

Najczestszg przyczyng powstawania wola nietoksycznego jest:

A. leczenie amiodaronem.

B. nadmierna podaz jodu.

C. niedobdr jodu.

D. podostre zapalenie tarczycy.

E. przewlekte zapalenie tarczycy.

Pytanie nr 123

U pacjenta lat 18 z bélem gardta i temperaturg 37,4 °C stwierdza sie naloty na
migdatkach podniebiennych, powiekszone wezly chtonne szyjne, powiekszenie
Sledziony, wysypke drobnoplamistg po wigczeniu amoksycyliny. Najbardziej
prawdopodobnym rozpoznaniem bedzie:

A. angina paciorkowcowa.

B. mononukleoza zakazna.

C. btonica.

D. szkarlatyna.

E. herpangina.



Pytanie nr 124

Menopauza wystepuje, kiedy po ostatnim krwawieniu miesiecznym zaobserwowano co
najmniej:

A. 2-miesieczng przerwe.

B. 3-miesieczng przerwe.

C. 6-miesieczng przerwe.

D. 8-miesieczng przerwe.

E. 12-miesieczng przerwe.

Pytanie nr 125

Za powstanie jeczmienia i gradowki odpowiedzialne sg przede wszystkim bakterie z
grupy:

A. Streptococcus.

B. Staphylococcus.

C. Acinetobacter.

D. Haemophilus.

E. Moraxella.

Pytanie nr 126

Wskaz prawidtowg definicje szczepienia:

A. jest rodzajem immunizaciji biernej i polega na wprowadzeniu do organizmu zywych
lub zabitych drobnoustrojow, ich fragmentoéw albo produktéw ich metabolizmu.

B. jest rodzajem immunizacji czynnej i polega na wprowadzeniu do organizmu zywych
lub zabitych drobnoustrojow, ich fragmentéw albo produktéw ich metabolizmu.

C. jest rodzajem immunizacji biernej i polega na wprowadzeniu do organizmu gotowych
przeciwciat.

D. jest rodzajem immunizacji czynnej i polega na wprowadzeniu do organizmu
gotowych przeciwciat.

E. wszystkie powyzsze sg fatszywe.



Pytanie nr 127
,Najwiecej zachorowan wystepuje w okresie jesienno-zimowym, u dzieci w wieku 1-3 lat
czynnikiem wywotujgcym sg wirusy, charakterystycznym objawem jest wystepujgcy
kaszel ‘szczekajgcy’ i $wist wdechowy - stridor, objawy mogg mie¢ charakter
nawracajgcy”. Powyzszy opis dotyczy:
A. zapalenia gardia.
B. zapalenia nagtosni.
C. podgtosniowego zapalenia krtani.
D. zapalenia oskrzeli.
E. zapalenia ptuc.
Pytanie nr 128
Umieszczenie w elektronicznym ZLA kodu ,B” oznacza niezdolnos¢ do pracy:
A. w czasie cigzy.
B. spowodowang naduzywaniem alkoholu.

C. spowodowang gruzlica.

D. spowodowang tg samg chorobg, ktdra byta przyczyng niezdolnosci do pracy przed
przerwg krétszg niz 60 dni.

E. spowodowang chorobg, ktérej objawy mogg by¢ stwierdzone dopiero po uptywie
wiecej niz 14 dni.

Pytanie nr 129

O aktualnym zakazeniu Helicobacter pylori Swiadczy dodatni test:

A. serologiczny.

B. oddechowy.

C. wykrywajgcy H. pylori w kale.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi B,C.

Pytanie nr 130



Lekiem przeciwgorgczkowym pierwszego wyboru jest paracetamol. Jego maksymalna
dawka dobowa u dorostych wynosi:

A. 2 gramy.
B. 3 gramy.
C. 4 gramy.
D. 5 gramow.
E. 6 graméw.
Pytanie nr 131
Otytoscig lll stopnia nazywa sie stan pacjenta, ktérego BMI wynosi:
A. 20-25,9.
B. 26-29,9.
C. 30-40.
D. powyzej 40.

E. BMI nie jest wskaznikiem otytosci, lecz jedynie stosunkiem masy ciata (kg) do
wzrostu? (m?).

Pytanie nr 132
,Choroba bez tetna” wystepujgca najczesciej u mtodych kobiet ponizej 20. r.z. to:
A. choroba Kawasaki.
B. choroba Schonleina-Henocha.
C. guzkowe zapalenie tetnic.
D. zapalenie skérno-miesniowe.
E. choroba Takayasu.
Pytanie nr 133
Czynnik etiologiczny w przypadku mononukleozy zakaznej to:

A. HSV.



B. wirus Coxackie.

C. EBV.

D. paciorkowiec z grupy A.

E. adenowirusy.

Pytanie nr 134

W hemochromatozie, chorobie uwarunkowanej genetycznie, w zaawansowanym
stadium wystepuje:

A. nieprawidtowe szarobrunatne zabarwienie skoéry i bton sluzowych.

B. marsko$¢ watroby.

C. cukrzyca.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 135

Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczgce leczenia cukrzycy typu 2:

A. lekiem pierwszego rzutu jest metformina.

B. gtébwnym dziataniem niepozgdanym pochodnych sulfonylomocznika sg hipoglikemia i
przyrost masy ciata.

C. akarboza w dawce 300 mg/dobe obniza glikemie na czczo réwnie skutecznie jak
popositkows.

D. w przypadku wtérnej nieskutecznosci lekéw doustnych (HbA1¢c>7%) pomimo
intensyfikacji leczenia farmakologicznego i terapii behawioralnej nalezy wtgczyc¢
insuline.

E. poczatkowa dawka insuliny wynosi zwykle 0,2 j/lkg m.c.

Pytanie nr 136

Niedokrwistos¢ chordb przewlektych od niedokrwistosci z niedoboru zelaza odréznia:

A. podwyzszone stezenie ferrytyny w surowicy.



B. obnizenie catkowitej zdolnosci wigzania zelaza (TIBC).

C. obnizenie wartosci MCV.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 137

Najwiekszy wptyw na stan zdrowia spoteczenstwa maja:

A. czynniki genetyczne.

B. czynniki Srodowiskowe.

C. zachowania zdrowotne.

D. opieka zdrowotna.

E. czynniki spoteczno-ekonomiczne.

Pytanie nr 138

Mama zgtasza sie do lekarza z 2-letnim dzieckiem, ktére w ostatniej dobie oddato 6
luznych stolcéw, nie wymiotuje, nie gorgczkuje, nie ma cech odwodnienia. Wiasciwym
postepowaniem w przypadku tego pacjenta jest:

A. skierowanie do szpitala.

B. zastosowanie metronidazolu.

C. wykonanie posiewu stolca i zastosowanie odpowiedniej do otrzymanego wyniku
farmakoterapii.

D. zastosowanie ko-trimoksazolu.

E. nawadnianie doustne w warunkach domowych.

Pytanie nr 139

Wskaz ilos¢ podanej glukozy i schemat pobrania krwi u 60-letniego mezczyzny, u
ktérego wykonywany jest test doustnego obcigzenia glukoza:

A. 50 g; na czczo, po pierwszej i drugiej godzinie testu.

B. 75 g; na czczo, po pierwszej i drugiej godzinie testu.



C. 50 g; na czczo i po drugiej godzinie testu.

D. 75 g; na czczo i po drugiej godzinie testu.

E. 100 g; na czczo, po pierwszej i drugiej godzinie testu.

Pytanie nr 140

W przebiegu choroby refluksowej objawy alarmowe bedgce wskazaniem do szybkiej
diagnostyki endoskopowej to:
1) spadek masy ciata;
2) zaburzenia potykania;
3) kaszel;
4) krwawienia z gérnego odcinka przewodu pokarmowego;
5) chrypka, bezgtos;
6) bole w klatce piersiowej o etiologii pozasercowe;.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 134,
B.2,4,6.
C.245.
D. 1,3,6.
E.1,24.
Pytanie nr 141
W przypadku rozpoznania anginy paciorkowcowej nie nalezy stosowac:
A. penicyliny fenoksymetylowe;.
B. penicyliny benzatynowe.
C. cefalosporyny | generacji.
D. tetracykliny.
E. makrolidu.
Pytanie nr 142

Leczenie farmakologiczne nalezy rozpoczg¢ niezwtocznie po rozpoznaniu:

A. nadcisnienia tetniczego 1. stopnia.



B. nadcisnienia tetniczego 2. stopnia.

C. nadcisnienia tetniczego 3. stopnia.

D. izolowanego nadcisnienia skurczowego.

E. cisnienia wysokiego prawidtowego.

Pytanie nr 143

Ropny stan zapalny w okolicy watu paznokcia to:

A. ropien.

B. ropowica.

C. zastrzat.

D. zanokcica.

E. r6za.

Pytanie nr 144

Ktére stwierdzenie dotyczgce rozpoznania boreliozy jest fatszywe?

A. brak informacji w wywiadzie o uktuciu kleszcza nie ma znaczenia diagnostycznego.

B. dodatni wynik badania serologicznego bez objawdéw klinicznych typowych dla
boreliozy nie ma znaczenia diagnostycznego.

C. swoiste IgM pojawiajg sie we krwi po 3-4 tygodniach od zakazenia.

D. swoiste IgG wykrywane sg we krwi po 6-8 tygodniach od zakazenia.

E. swoiste 1gG utrzymujg sie we krwi do 12-24 tygodni od zakazenia.

Pytanie nr 145

W okresie pomenopauzalnym jakiekolwiek plamienia i krwawienia wymagaja:

A. obserwacji w warunkach ambulatoryjnych przez lekarza poz.

B. obserwacji w warunkach ambulatoryjnych przez lekarza poz i badan dodatkowych.

C. doktadnego badania ginekologicznego i dalszej obserwacji przez 6 miesiecy.



D. doktadnego badania ginekologicznego i dalszej obserwacji przez 9 miesiecy.

E. doktadnego badania ginekologicznego i specjalistycznych badan dodatkowych.

Pytanie nr 146

Jasne, Sluzowe uptawy wystepujgce w okresie noworodkowym, zwykle ustepujace po
kilku dniach to objaw:

A. dziatania estrogenow matki.

B. dziatania oksytocyny matki.

C. grzybicy.

D. rzesistkowicy.

E. zakazenia bakteryjnego.

Pytanie nr 147

Ocena oznak zycia, w tym oddechu u osoby poszkodowanej, w przypadku podejrzenia
zatrzymania krgzenia:

A. nie powinna trwa¢ dtuzej niz 5 sekund.

B. nie powinna trwac¢ dtuzej niz 10 sekund.

C. nie powinna trwac dtuzej niz 15 sekund.

D. nie powinna trwac¢ diuzej niz 20 sekund.

E. powinna trwa¢ tak dtugo, az osoba udzielajgca pomocy bedzie pewna, ze
poszkodowany nie oddycha samodzielnie.

Pytanie nr 148

Zgodnie z obowigzujgcym w Polsce prawem obowigzkowej hospitalizacji podlegaja
osoby chore na niektore choroby zakazne. Do tej grupy nie nalezg pacjenci podejrzani
0 zachorowanie na:

A. btonice.

B. cholere.

C. zapalenie mézgu.

D. mononukleoze.



E. zespot Guillaina-Barrégo.

Pytanie nr 149

Prawidtowo zamkniecie ciemienia przedniego u dziecka nastepuje:

A. przed 12. miesigcem zycia.

B. przed 10. miesigcem zycia.

C. miedzy 12. a 18. miesigcem zycia.

D. powyzej 18. miesigca zycia.

E. miedzy 10. a 13. miesigcem zycia.

Pytanie nr 150

Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce badania przesiewowego w kierunku
wrodzonej dysplazji stawdw biodrowych:

1) obejmuje badanie fizykalne - objaw Ortolaniego i Barlowa;

2) objaw Ortolaniego i Barlowa bada sie u noworodkéw i niemowlgt do 5. miesigca
zycia;

3) jako badanie przesiewowe zastosowanie znalazto réwniez badanie rtg stawéw
biodrowych;

4) jako badanie przesiewowe zastosowanie znalazto rowniez badanie usg stawow
biodrowych;

5) badanie usg stawow biodrowych wykonuje sie miedzy 4. a 6. tygodniem zycia.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23.
B. 1,4,5.
C.1,2,3,5.
D.2,3/4,5.
E. wszystkie wymienione.
Pytanie nr 151
Na wizyte kontrolng do gabinetu lekarza rodzinnego zgtosita sie mama z 7-dniowg

coreczka zaniepokojona jasnymi, $luzowymi uptawami, ktére wystepujg u jej dziecka.
Jakie jest wiasciwe postepowanie?



A. jest to objaw dziatania estrogenéw u matki, zwykle ustepujgcy samoistnie, dlatego
nalezy zaleci¢ odpowiednig pielegnacje dziecka.

B. nalezy podejrzewac ropne zapalenie pochwy z zapaleniem sromu i skierowac
dziecko do szpitala.

C. nalezy podejrzewac grzybicze zapalenie pochwy i skierowac dziecko na konsultacje
do lekarza pediatry.

D. nalezy podejrzewac rzesistkowice, jako skutek zakazenia z pochwy u matki i
skierowac dziecko do szpitala.

E. nalezy podejrzewaé wirusowg infekcje pochwy, jako skutek zakazenia pochwy u
matki i skierowa¢ dziecko do szpitala.

Pytanie nr 152

Ostabienie, nocne oddawanie moczu, uczucie rozpierania w prawym podzebrzu,
wodobrzusze, przepetnione zyty szyjne to objawy:

A. zaburzen rytmu serca.

B. przewlektej lewokomorowej niewydolnosci serca.

C. przewlektej prawokomorowej niewydolnosci serca.

D. przewlektej niewydolnosci nerek.

E. przewlektego zapalenia trzustki.

Pytanie nr 153

Lekarz rodzinny przeprowadzit test Fagerstréma u osoby palgcej papierosy od 3 lat.
Wynik testu 3 pkt oznacza:

A. brak motywacji do zaprzestania palenia.

B. wysoki stopien motywacji do zaprzestania palenia.

C. staby stopien uzaleznienia od nikotyny.

D. silny stopien uzaleznienia od nikotyny.

E. potrzebe wsparcia leczenia farmakologicznego poradg psychologa.

Pytanie nr 154



Do objawoéw zwiastunowych odry nie zalicza sie:

A. wysokiej gorgczki.

B. uogdlnionego powigkszenia weztdéw chtonnych.

C. suchego kaszlu.

D. nasilonego niezytu nosa.

E. zapalenia spojéwek.

Pytanie nr 155

Do udowodnionych czynnikéw ryzyka raka szyjki macicy nie nalezy:

A. zakazenie HPV.

B. palenie papierosow.

C. koinfekcja/zakazenie pochwy.

D. hiperglikemia.

E. stan immunosupres;ji.

Pytanie nr 156

O krwotoku ptucnym, bedgcym wskazaniem do hospitalizacji, Swiadczy wykrztuszanie w
krétkim czasie wiecej niz:

A. 10 ml krwi.

B. 20 ml krwi.

C. 50 ml krwi.

D. 75 ml krwi.

E. 100 ml krwi.

Pytanie nr 157

Subkliniczng (utajong) nadczynnosc¢ tarczycy charakteryzuje:

A. zwigkszenie stezenia TSH, zwigekszenie stezenia fT3 i fT4.

B. zwigkszenie stezenia TSH, stezenia fT3 i fT4 nie przekraczajg gornej granicy normy.



C. zmniejszenie stezenia TSH, zwigkszenie stezenia fT3 i fT4.

D. zmniejszenie stezenia TSH, stezenia fT3 i fT4 nie przekraczajg gornej granicy normy.

E. prawidtowe stezenie TSH, zwiekszone stezenia fT3 i fT4.

Pytanie nr 158

Kobiety ciezarnej nie nalezy szczepi¢ przeciwko:

A. WZW A.

B. WZW B.

C. ospie wietrznej.

D. pneumokokom.

E. grypie.

Pytanie nr 159

Podejrzewajgc niedoczynnosc tarczycy lekarz oznaczyt TSH i fT4 uzyskujac:
nieznaczne zwiekszenie wartosci TSH oraz stezenie fT4 w granicach normy. Na tej
podstawie nalezy rozpoznac:

A. eutyreoze.

B. subkliniczng hipotyreoze.

C. pierwotng hipotyreoze.

D. wtdrng hipotyreoze.

E. trzeciorzedowag hipotyreoze.

Pytanie nr 160

Szczepienie BCG niemowlat chroni mate dziecko przed rozwojem:

A. ciezkich krwiopochodnych postaci gruzlicy.

B. gruzlicy ptuc witdknisto-jamistej.

C. gruzlicy ptuc witdknisto-jamistej i z marskoscig ptuc.

D. wysiekowego zapalenia optucne;.



E. wszystkich wymienionych.

Pytanie nr 161

Zgodnie z Kryterium Rzymskim Il wyréznia sie nizej wymienione choroby czynnosciowe
jelit, z wyjatkiem:

A. zespotu jelita nadwrazliwego.

B. wzdec¢ czynnos$ciowych.

C. zaparcia czynnosciowego.

D. biegunki czynnosciowe;j.

E. niedroznosci czynno$ciowe;j.

Pytanie nr 162

,Nawracajgcy bél w jamie brzusznej, trwajgcy przez co najmniej 3 dni w miesigcu przez
ostatnie 3 miesigce, ulga wystepuje po oddaniu stolca, poczatek dolegliwosci
powigzany jest ze zmiang czestosci wypréznien”. Opis ten dotyczy:

A. celiakii.

B. nietolerancji laktozy.

C. uchytkéw jelita grubego.

D. zespotu jelita drazliwego.

E. guzkoéw krwawniczych.

Pytanie nr 163

Minimalna interwencja przeciwnikotynowa to:

A. zasada 3 x P.

B. zasada 4 x P.

C.zasada5x P.

D. interwencja Fagerstroma.

E. rozpoczecie leczenia od zastosowania nikotynowej terapii zastepczej.



Pytanie nr 164

U 9-miesiecznego niemowlecia, urodzonego o czasie, ze skalg Apgar 10 pkt. w 1.
minucie, za nieprawidtowe nalezy uznac¢:

A. wystepowanie dodatniego odruchu Babinskiego.
B. brak odruchu Moro.
C. obecne gtuzenie, brak gaworzenia.
D. brak odruchu chwytnego gérnego, obecny odruch chwytny dolny.
E. brak ciemienia tylnego.

Pytanie nr 165
Dwugarbny przebieg gorgczki, zapalenie spojéwek, Swiattowstret, katar, wysypka
gruboplamista, ktérej intensywnos$¢ maleje od gtowy do stdp to cechy choroby zakaznej,
ktérej mozna unikngé poprzez stosowanie szczepienia, czyli:
A. ospy wietrzne;.
B. rozyczki.
C. odry.
D. rumienia zakaznego.
E. pfonicy.

Pytanie nr 166
W okresie niemowlecym zdrowe dziecko urodzone w terminie:
A. podwaja w 4. miesigcu, a potraja w 10. miesigcu zycia swojg mase urodzeniowa.
B. podwaja w 3. miesigcu, a potraja w 9. miesigcu zycia swojg mase urodzeniowa.
C. podwaja w 5. miesigcu, a potraja w 12. miesigcu zycia swojg mase urodzeniowq.
D. podwaja w 6. miesigcu, a potraja w 11. miesigcu zycia swojg mase urodzeniowq.
E. podwaja w 6. miesigcu, a potraja w 12. miesigcu zycia swojg mase urodzeniowq.

Pytanie nr 167

Ktéra z sytuacji nie wymaga zgtoszenia do Powiatowej Stacji Sanitarno-



Epidemiologicznej?

A. podejrzenie tezca.

B. stwierdzenie mononukleozy zakazne;.

C. podejrzenie zachorowania na odre.

D. potwierdzenie zachorowania na grype.

E. podejrzenie zatrucia jadem kietbasianym.

Pytanie nr 168

Subkliniczna niedoczynno$¢ tarczycy charakteryzuje sie:

A. wzrostem stezenia TSH przy stezeniu fT4 w granicach normy.

B. prawidtowym stezeniem TSH i obnizeniem stezenia fT4.

C. spadkiem stezenia TSH i spadkiem stezenia fT4.

D. wzrostem stezenia TSH i spadkiem stezenia fT4.

E. zadnym z powyzszych.

Pytanie nr 169

Pacjent z objawami anginy paciorkowcowej, zgodnie ze skalg Centora w modyfikacji
Mclsaaca, otrzyma dodatkowo 1 punkt za przynaleznos¢ do nastepujgcego przedziatu
wiekowego:

A. 0-2 |ata.

B. 3-14 |at.

C. 15-44 |ata.

D. > 44 lata.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

Pytanie nr 170

Hiperkaliemia polekowa moze wystgpi¢ w przebiegu stosowania nastepujgcych lekéw, z
wyjatkiem:

A. amilorydu.



B. inhibitoréw konwertazy angiotensyny.

C. blokeréw receptora angiotensynowego.

D. blokerow receptora aldosteronowego.

E. glikokortykosteroidéw.

Pytanie nr 171

W roku 2005 wprowadzono do obowigzujgcego kalendarza szczepien szczepienie,
ktére w znaczacy sposéb zredukowato liczbe zachorowan na zapalenie nagtosni. Byto
to szczepienie ochronne przeciw:

A. pneumokokom.

B. odrze, swince i rozyczce.

C. Haemophilus influenzae.

D. ospie wietrznej.

E. meningokokom.

Pytanie nr 172

U chorych z cukrzycg typu 2 nalezy dgzy¢ do obnizenia cisnienia tetniczego ponize;j:

A. 140/90 mmHg.

B. 140/85 mmHg.

C. 135/85 mmHg.

D. 130/80 mmHg.

E. 120/70 mmHg.

Pytanie nr 173

Do lekarza rodzinnego zgtosita sie mtoda otyta pacjentka, z widocznymi na twarzy
zmianami tojotokowymi oraz nieco przerzedzonymi wtosami. Pacjentka zgtasza
zaburzenia miesigczkowania. Wskaz prawdopodobne rozpoznanie:

A. zespot Klinefeltera.

B. zespdt policystycznych jajnikdw.



C. nadczynnos¢ gruczotu tarczowego.

D. niedoczynnos¢ przytarczyc.

E. trzeciorzedowa nadczynnos¢ przytarczyc.

Pytanie nr 174

Podejrzenie ostrego zespotu wiehcowego mozna wysnuc na podstawie zmian w co
najmniej dwoch sgsiednich odprowadzeniach spoczynkowego elektrokardiogramu. Dla
odprowadzenia | sgsiednim odprowadzeniem jest:

A. odprowadzenie II.

B. odprowadzenie IlI.

C. odprowadzenie aVL.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 175

Wskazaniem do leczenia operacyjnego tetniaka aorty jest jego srednica powyze;j:

A.1cm.

B. 2 cm.

C.3cm.

D. 4 cm.

E.5cm.

Pytanie nr 176

Szczepienie przypominajgce przeciw odrze, $wince i rozyczce zgodnie z
obowigzujgcym kalendarzem szczepien nalezy podaé w:

A. 4. roku zycia.

B. 5. roku zycia.

C. 6. roku zycia.



D. 8. roku zycia.

E. 10. roku zycia.

Pytanie nr 177

Profilaktyka trzeciorzedowa to:

A. zapobieganie wystepowaniu spotecznych i Srodowiskowych warunkéw mogacych
prowadzi¢ do zapoczatkowania choroby.

B. zmniejszenie ryzyka lub oddalenie wystgpienia choroby.

C. wykrywanie choroby w jej bezobjawowym stadium i podejmowanie jej leczenia.

D. odwracanie przebiegu choroby, powstrzymanie lub opdznienie jej rozwoju lub
nastepstw.

E. ocena zagrozenia zwigzanego z powiktaniami jatrogennymi.

Pytanie nr 178

Zdefiniowane sktadowe zespotu metabolicznego nie zawieraja nastepujgcego
kryterium:

A. stezenie trojglicerydow w surowicy/osoczu > 150 mg/dI.

B. stezenie cholesterolu catkowitego w surowicy/osoczu > 250 mg/dI.

C. stezenie glukozy w surowicy/osoczu na czczo > 100 mg/dl lub leczenie
hipoglikemizujgce.

D. WHR > 94 cm dla mezczyzn, > 80 cm dla kobiet.

E. ci$nienie skurczowe i/lub rozkurczowe > 130/85 mmHg lub aktualne leczenie
hipotensyjne.

Pytanie nr 179

W czasie wizyty domowej u 75-letniej pacjentki, chorujgcej na chorobe niedokrwienng
serca i cukrzyce typu 2, lekarz rodzinny stwierdzit zaburzenia orientacji co do oséb,
miejsca i czasu oraz dusznos$¢. W badaniu przedmiotowym w lewej okolicy
podtopatkowej wystepujg rzezenia drobnobankowe, cisnienie tetnicze wynosi 90/60
mmHg. Przy podjeciu decyzji o wskazaniach do hospitalizacji lekarz rodzinny
wykorzysta skale:

A. Wellsa.



B. CURB-65.
C. CHA,DS,-VAScC.
D. Centora.
E. SCORE.
Pytanie nr 180
,W $rodmigzszu ptuca, a takze w pecherzykach ptuc pojawiajg sie neutrofile, monocyty i

limfocyty, dochodzi do miejscowej proliferacji. Zmiany zapalne zanikajg, a w ich miejsce
pojawia sie kolagen, macierz pozakomérkowa, wtdknienie. Objawy wyzej wymienione;j

zmiany opisuje sie jako ‘plaster miodu™. Opis ten odpowiada:

A. gruZlicy ptuc pierwotne;j.

B. samoistnemu witdknieniu ptuc.

C. serowatemu zapaleniu ptuc.

D. sarkoidozie.

E. atypowemu zapaleniu ptuc.

Pytanie nr 181

Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce ostrego zapalenia nagtosni:

1) najczesciej wywotane jest przez wirusy (RS, grypy, paragrypy, adenowirusy);
2) wywotywane jest przez bakterie (H. influenzae, S. pneumoniae, S. pyogenes);
3) rozwija sie w ciggu kilku dni;

4) rozwija sie w ciggu kilku godzin;

5) prowadzi do zaburzeh oddychania;

6) ma przebieg tagodny i wymaga leczenia objawowego.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,4,6.

B. 2,3,6.

C.245.

D. 1,3,5.

E. 1,3,6.



Pytanie nr 182
Wskaz zdanie nieprawdziwe dotyczace ostrego zapalenia ucha $rodkowego (OZUS):
A. najczestszym czynnikiem etiologicznym sg wirusy.
B. do rozwoju OZUS przyczynia sie przerost migdatka gardtowego.
C. bierne palenie tytoniu zwigksza ryzyko wystgpienia OZUS.

D. wiek ponizej 2. roku zycia jest zawsze wskazaniem do antybiotykoterapii, z chwilg
rozpoznania OZUS.

E. do powiktan wewnatrzskroniowych OZUS nalezy zapalenie wyrostka sutkowatego.
Pytanie nr 183

Schematem preferowanym w Polsce w eradykacji Helicobacter pylori jest:

A. terapia potrojna: IPP + amoksycylina + klarytromycyna.

B. terapia potréjna: IPP + amoksycylina + metronidazol.

C. terapia potréjna: IPP + amoksycylina + lewofloksacyna.

D. terapia poczwédrna: IPP + bizmut + metronidazol + tetracyklina.

E. terapia poczwdrna: IPP + amoksycylina+ klarytromycyna + metronidazol.
Pytanie nr 184

Wskaz falszywe zdanie dotyczgce szczepionek:

A. szczepionki przeciwko odrze, rozyczce, Swince, ospie wietrznej i rotawirusom sg
zywe.

B. szczepionki przeciwko meningokokom, pneumokokom, Haemophilus influenzae typu
B sg martwe.

C. szczepionki przeciwko rotawirusom majg forme doustna.
D. szczepionka monowalentna zawiera jeden rodzaj drobnoustroju.

E. szczepionka poliwalentna zawiera antygeny co najmniej 2 réznych gatunkow
drobnoustrojow.

Pytanie nr 185



Ktéry z wymienionych lekéw powinien otrzymac pacjent z cukrzycg typu 2 w leczeniu
nadcisnienia tetniczego jako lek pierwszego rzutu?

A. bisoprolol.

B. amlodypine.

C. indapamid.

D. ramipryl.

E. doksazosyne.

Pytanie nr 186

Do jakiej wartosci stezen cholesterolu LDL nalezy dgzy¢ u pacjenta z bardzo duzym
ryzykiem zgonu z powoddw sercowo-naczyniowych?

A. ponizej 160 mg/dl.

B. ponizej 130 mg/dI.

C. ponizej 100 mg/dl.

D. ponizej 70 mg/dI.

E. wartos¢ stezenia nie ma wiekszego znaczenia.

Pytanie nr 187

Wedtug pdl Lalonda, zostaty okreslone najwazniejsze czynniki warunkujgce stan
zdrowia spoteczenstwa. Opieka zdrowotna ma wptyw na ten stan w okoto:

A. 50%.

B. 40%.

C. 30%.

D. 20%.

E. 10%.

Pytanie nr 188

U dzieci z masg urodzeniowg mniejszg niz 2000 g obowigzkowe szczepienie przeciwko
WZW typu B:



A. stosuje sie w trzydawkowym schemacie szczepienia 0; 1; 2 miesiecy.

B. stosuje sie w trzydawkowym schemacie szczepienia 0; 1; 6 miesiecy i dawka
przypominajgca w 5. roku zycia.

C. stosuje sie w czterodawkowym schemacie szczepienia 0; 1; 2; 12 miesiecy.

D. stosuje sie w czterodawkowym schemacie szczepienia 0; 1; 2; 12 miesiecy i dawka
przypominajgca w 5. roku zycia.

E. nie powinno by¢ stosowane.

Pytanie nr 189

Ktore zdanie dotyczgce doustnego testu tolerancji glukozy (OGTT) jest fatszywe?

A. wykonuje sie go co najmniej 8 godzin po ostatnim positku.

B. wykonuje sie go po 3 dniach spozywania przecietnej diety o normalnej zawartosci
weglowodandw.

C. u kobiet w cigzy stosuje sie test dwuetapowy rozpoczynajgc od badania
przesiewowego z 50 gramami glukozy.

D. glikemie nalezy oznaczy¢ na czczo i po uptywie 120 minut od wypicia roztworu
glukozy.

E. glikemie nalezy oznacza¢ w osoczu krwi zylnej.

Pytanie nr 190

Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce zastosowania antybiotykow w przypadku
pogryzienia przez kleszcza:

A. nalezy zastosowac¢ antybiotyk, gdy wykazano obecnos$¢ swoistych przeciwciat nawet
przy braku objawow klinicznych.

B. wielomiesieczna antybiotykoterapia nie przynosi korzysci medycznych i nie poprawia
jakosci zycia pacjentéw.

C. profilaktyka poekspozycyjna (jednorazowo 200 mg doksycykliny) powinna by¢
stosowana u kazdej osoby w ciggu 48 godzin od ugryzienia.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.



Pytanie nr 191
Pacjentce lat 55, u ktorej w badaniu DXA stwierdza sie T-score = -1,5 powinno sie
zalecic:
1) diete bogatg w wapn;
2) suplementacje witaminy Ds;
3) odpowiednig aktywnosc fizycznag;
4) zaprzestanie palenia papierosow;
5) bisfosfoniany.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1.2,
B. 1,3.
C.1,24.
D.1,2,3,4.
E. wszystkie wymienione.
Pytanie nr 192
Ktoére stwierdzenie dotyczgce postepowania w anginie paciorkowcowej jest fatszywe?

A. nie ma potrzeby oznaczania wrazliwosci Streptococcus pyogenes na antybiotyk.

B. prawdopodobiehstwo zakazenia Streptococcus pyogenes mozna ustali¢ na
podstawie skali Centora.

C. lekiem z wyboru w leczeniu anginy paciorkowcowej jest penicylina fenoksymetylowa.
D. u chorych z nadwrazliwoscig typu 1 na penicyliny nalezy zastosowac doksycykline.
E. w razie watpliwosci, czy chory bedzie przyjmowat doustnie penicyline
fenoksymetylowg nalezy zastosowac penicyline benzatynowg jednorazowo
domiesniowo.

Pytanie nr 193
Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce ezetymibu:

A. dziata hipolipemizujgco stabiej niz statyna.

B. stosowany powinien by¢ gtéwnie w leczeniu skojarzonym ze statyng u pacjentow ze
znaczng hipercholesterolemia.



C. jest lekiem 1. wyboru w przypadku nietolerancji statyn.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 194

Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczgce typowego bélu wiencowego:

A. lokalizacja za mostkiem.

B. promieniowanie do szyi, zuchwy, lewego barku, lewego ramienia.

C. ustepowanie w spoczynku w ciggu kilku minut.

D. ustepowanie po przyjeciu nitrogliceryny pod jezyk w ciggu 5-10 minut.

E. moze by¢ wywotany przez wysitek fizyczny lub stres emocjonalny.

Pytanie nr 195

Rozpoczecie leczenia nadcisnienia tetniczego jednym lekiem hipotensyjnym
(monoterapia) jest uzasadnione w przypadku:

A. 0os6b w wieku podesztym z zespotem kruchosci.

B. chorych z nadci$nieniem tetniczym 2. stopnia i umiarkowanym catkowitym ryzykiem
sercowo-naczyniowym.

C. pacjentéw z nadci$nieniem tetniczym 1. stopnia bez wzgledu na catkowite ryzyko
sercowo-naczyniowe.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A,C.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

Pytanie nr 196

W leczeniu tagodnych postaci lub jako leczenie uzupetniajgce choroby refluksowej
przetyku lekarz rodzinny moze zastosowac:

1) Ho-blokery;

2) sukralfat;

3) itopryd;

4) cisapryd;

5) metoklopramid.

Prawidtowa odpowiedz to:



A. tylko 1.

B.1,2.

C.1,2,3.

D.1,2,3,4.

E. wszystkie wymienione.

Pytanie nr 197

U 5 kobiet wykonano badanie w kierunku cukrzycy cigzowej za pomocg OGTT z 75
gramami glukozy. Wskaz wyniki Swiadczgce o prawidtowej tolerancji weglowodandw:

A. Oh - 97 mg/dl (5,3 mmol/l); 2h - 129 mg/dl (7,1 mmol/l);.

B. Oh - 104 mg/dl (5,7 mmol/l); 2h - 161 mg/dl (8,9 mmol/l);.

C. Oh - 90 mg/dI (5,0 mmol/l); 2h - 156 mg/dI (8,6 mmol/l);.

D. Oh - 128 mg/dl (7,0 mmol/l); 2h - 201 mg/dl (11,1 mmol/l);.

E. Oh - 87 mg/dl (4,8 mmol/l); 2h - 150 mg/dI (8,3 mmol/l).

Pytanie nr 198

Lekiem 1. rzutu w leczeniu cukrzycy typu 2 u oséb szczuptych jest:

A. metformina.

B. pochodna sulfonylomocznika.

C. gliptyna.

D. glitazon.

E. flozyna.

Pytanie nr 199

Profesjonalng organizacjg lekarzy rodzinnych w Polsce jest:

A. Towarzystwo Pediatrow i Internistow Polskich.

B. Polskie Towarzystwo Pediatréw, Internistéw i Lekarzy Rodzinnych.



C. Towarzystwo Lekarzy Medycyny Ogodlne;.
D. Polskie Towarzystwo Medycyny Rodzinne;.
E. zadne z wymienionych.
Pytanie nr 200

Podstawowym ustrukturyzowanym procesem umozliwiajgcym podnoszenie poziomu
opieki nad pacjentami w praktyce lekarza rodzinnego jest:

A. cykl poprawy jakosci.
B. kontrola zewnetrzna.
C. praca zespotowa w oparciu 0 rozwigzywanie problemow.
D. ankietyzacja personelu i pacjentow.
E. zadne z wymienionych.
Pytanie nr 201

W zakresie $wiadczen gwarantowanych mieszczg sie m.in. nastepujgce dziatania
lekarza rodzinnego:

A. analiza potrzeb zdrowotnych pacjentéw.
B. porady patronazowe, badania bilansowe.
C. edukacja zdrowotna.
D. systematyczna okresowa ocena stanu zdrowia pacjentow.
E. wszystkie wymienione.
Pytanie nr 202

U osdb z istotnie zwigkszonym ryzykiem ZChZZ odbywajgcych dtugotrwate (> 4 godzin)
podroze samolotem, samochodem lub autokarem zaleca sie przed podr6za:

1) zatozenie podkolanéwek o stopniowanym ucisku;

2) wstrzykniecie pojedynczej profilaktycznej dawki heparyny drobnoczgsteczkowej;

3) przyjecie NOAC;

4) przyjecie kwasu acetylosalicylowego;

5) przyjecie diosminy.

Prawidtowa odpowiedz to:



A. tylko 1.

B.1,2.

C.1,2,3.

D.1,2,3,4.

E. wszystkie wymienione.

Pytanie nr 203

W ocenie ciezkosci pozaszpitalnego zapalenia ptuc w warunkach ambulatoryjnych
(skala CRB-65) wykorzystuje sie wszystkie ponizsze dane, z wyjatkiem:

A. splatania.

B. stezenia mocznika w surowicy = 7 mmol/I.

C. czestotliwosci oddechéw = 30/min.

D. ci$nienia skurczowego krwi < 90 mmHg, rozkurczowego < 60 mmHg.

E. wieku = 65 lat.

Pytanie nr 204

Do lekarza rodzinnego zgtosit sie 58-letni mezczyzna z powodu utrzymujgcej sie od
kilku tygodni dusznosci. Pacjent dotychczas nie chorowat na schorzenia przewlekte. Na
podstawie wywiadu lekarz ustalit, ze duszno$¢ wystepuje w czasie chodzenia po
ptaskim terenie, we wkasnym tempie i zmusza do zatrzymania po okoto 200-300
metrach. Wskaz stopien dusznosci wedtug skali nasilenia duszno$ci mMRC (modified
Medical Research Council):

A. 1.

B. 2.

C.3.

D. 4.

E. 5.

Pytanie nr 205

Pacjentka w wieku 65 lat zgtosita sie do lekarza rodzinnego z silnym bdélem brzucha,



ktory nasila sie od kilku dni. W ostatnich miesigcach wystepowaty naprzemienne
zaparcia i biegunki, obecnie od kilku dni nie oddaje stolca. W wywiadzie anemia z
niedoboru zelaza kilka miesiecy temu oraz rozpoznane nadcis$nienie tetnicze, stabo
kontrolowane, bo pacjentka nie lubi bez powodu chodzi¢ do lekarza, a czuta sie dobrze.
W badaniu fizykalnym brzuch wzdety, bolesny podczas dotyku, styszalna nasilona
perystaltyka jelit, palpacja gteboka niemozliwa do przeprowadzenia z powodu
znacznedo napiecia brzucha. Wskaz prawidtowe postepowanie:

A. nalezy pilnie skierowac¢ pacjentke do szpitala z podejrzeniem niedroznosci przewodu
pokarmowego.

B. nalezy skierowac pacjentke do szpitala do planowej diagnostyki bélu brzucha.

C. nalezy skierowac pacjentke na badanie RTG jamy brzusznej na stojgco, aby w trybie
ambulatoryjnym wykluczy¢ niedrozno$¢.

D. nalezy skierowa¢ pacjentke na badania laboratoryjne krwi celem diagnostyki
niedokrwisto$ci.

E. nalezy zaleci¢ stosowanie lekdéw z symetikonem oraz wizyte kontrolng po ustgpieniu
wzdec.

Pytanie nr 206

Pacjent w wieku 70 lat zgtosit sie do lekarza rodzinnego w celu omowienia wynikdw
badan laboratoryjnych, ktére wykonat miedzy innymi dlatego, ze chciat sprawdzi¢ czy
nie ma osteoporozy, gdyz kilka miesiecy temu ztamat sobie kos¢ promieniowg po
niewielkim upadku. Poza tym zgtasza okresowy bdl odcinka ledzwiowego kregostupa
oraz ostabienie, uwaza ze te objawy spowodowane sg staroscig. W badaniach
laboratoryjnych: stezenie wapnia 4 mmol/l (norma 2,1 - 2,6 mmol/l), kreatynina 2,1
mg/dl (norma 0,6 - 1,3 mg/dl), tagodna niedokrwisto$¢ normocytarna, bez innych
odchylen. Jakie rozpoznanie jest najbardziej prawdopodobne?

A. pierwotna nadczynnosc¢ przytarczyc.

B. szpiczak plazmocytowy.

C. niedobdr witaminy D.

D. niedoboér zelaza.

E. osteoporoza pierwotna.

Pytanie nr 207

Do lekarza rodzinnego zgtosita sie matka z 5-letnig corkg. Od pewnego czasu
dziewczynka zgtasza bol gtowy, kilka razy wystapity wymioty, objawy pojawiajg sie



zwykle nad ranem. Lekarz wysunat podejrzenie guza osrodkowego uktadu nerwowego,
jednak w badaniu fizykalnym, w tym w petnym badaniu neurologicznym, nie
zaobserwowat zadnych odchylenh, rowniez badania laboratoryjne nie wykazaty
nieprawidtowo$ci. Jakie powinno by¢ dalsze postepowanie?

A. zalecenie stosowania paracetamolu w dawce odpowiedniej do masy ciata w razie
wystgpienia bolu gtowy.

B. zalecenie unikania jedzenia przed snem, aby zapobiec wymiotom nad ranem.

C. skierowanie dziecka do osrodka onkologicznego w celu wykonania badan
obrazowych gtowy.

D. skierowanie dziecka do oddziatu gastroenterologicznego w celu wykonania badan
obrazowych brzucha.

E. skierowanie dziecka do poradni psychologicznej, poniewaz najprawdopodobniej
symuluje objawy i moze by¢ to skutek nieprawidtowych relacji w rodzinie.

Pytanie nr 208

Podczas badania bilansowego ucznia klasy Il szkoty podstawowej matka zwraca sie z
prosbg o zwolnienie dziecka z zaje¢ z wychowania fizycznego. Zgtasza, ze z powodu
otytosci dziecka wykonywanie ¢éwiczen jest trudne i nie osigga ono wynikéw takich jak
inne dzieci. Do ktérej grupy zaje¢ wychowania fizycznego lekarz powinien
zakwalifikowac¢ dziecko?

A. do grupy C na czas nieokre$lony i zaleci¢ regularne wizyty w przychodni.

B. do grupy C na miesigc, a nastepnie ponownie dokonac oceny.

C. do grupy C4, poniewaz otyto$¢ to powazna choroba wymagajgca dodatkowej
rehabilitacji poza szkots.

D. do grupy B, z uwzglednieniem przyczyny ograniczenia oraz ewentualnymi
wskazéwkami dla nauczyciela.

E. do grupy A, aby dziecko wykonywato takie samo ¢wiczenie jak inne dzieci, gdyz
korzystnie to wptynie na jego stan zdrowia.

Pytanie nr 209

Wskaz prawdziwe kryteria dodatniej proby rozkurczowej podczas diagnostyki astmy u
dorostych i dzieci powyzej 6. roku zycia:

1) wzrost FEV4 > 12% oraz > 200 ml wartosci wyjsciowej u dorostych;

2) wzrost FEV{ > 12% lub > 200 ml wartosci wyjsciowej u dorostych;

3) wzrost FEV¢ > 12% warto$ci wyjsciowej u dorostych;



4) wzrost FEV ¢ > 12% oraz > 200 ml wartosci wyjsciowej u dzieci;
5) wzrost FEV4 > 12% lub > 200 ml wartosci wyjsciowej u dzieci;
6) wzrost FEV4 > 12% wartosci wyjsciowej u dzieci.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 14

B. 1,5.

C.25.

D. 3,5.

E. 1,6.

Pytanie nr 210

Ktore objawy sg typowe dla zespotu ciesni nadgarstka?
1) objaw Tinela-Hoffmana;

2) objaw Phalena;

3) objaw Hashizume;

4) objaw Rumpla-Leedego (opaskowy);

5) objaw Thompsona.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23.
B.1,24.
C.1,25.
D.1,2,3,4.
E. wszystkie wymienione.
Pytanie nr 211
Wskaz wtasciwe postepowanie w ostrej biegunce wirusowej u pacjenta bez innych
obcigzenh:
1) nawadnianie;
2) stosowanie elektrolitow;
3) podanie lekdéw przeciwbiegunkowych np. loperamidu;
4) stosowanie probiotykow;

5) stosowanie antybiotykow."

A. 1,2 3.



B. 1,2 4.
C.1,2,5.
D.1,3, 4.
E. 1, 3,5.
Pytanie nr 212

Podstawg leczenia nieorganicznych zaburzen snu jest edukacja na temat higieny snu.
Wskaz falszywe zalecenie:

A. nalezy chodzi¢ spa¢ i wstawac¢ o statej porze, niezaleznie od dnia tygodnia.
B. nalezy unika¢ wiekszych positkdw bezposrednio przed snem.
C. nie nalezy stara¢ sie zasng¢ za wszelkg cene.
D. nalezy odby¢ 20-30 minutowg drzemke w ciggu dnia.
E. przed pojsciem spac nie nalezy pi¢ duzych ilosci ptyndw.
Pytanie nr 213
Lekarz rodzinny w swojej codziennej praktyce przestrzega standardéw medycyny
opartej na faktach (EBM). Zrédtem wiedzy czesto sg wytyczne i algorytmy.
Uwzgledniajgc reguty doboru oraz cechy dobrych wytycznych, do ktérych z nich

powinien siegnac lekarz w Polsce, jesli chciatby pozna¢ aktualne zasady leczenia
choroby X?

A. polskie wytyczne leczenia choroby X dla lekarzy ogélnych z 1990 r.

B. europejskie wytyczne leczenia choroby X dla opieki ambulatoryjnej z 2020 r.
C. amerykanskie wytyczne leczenia choroby X dla opieki ambulatoryjnej z 2020 r.
D. europejskie wytyczne leczenia choroby X dla opieki szpitalnej z 2020 r.

E. zasady EBM dotyczg tylko medycyny szpitalnej, zatem lekarz rodzinny powinien
opierac sie na lokalnej strategii leczenia i wkasnym przeczuciu.

Pytanie nr 214
W sktad kryteridw zespotu metabolicznego nie wchodzi:

A. obwdd talii >94 cm u mezczyzn lub >80 cm u kobiet.



B. stezenie tréjglicerydow >150 mg/dl lub leczenie hipertriglicerydemii.
C. stezenie LDL-C >115 mg/dl lub leczenie tej postaci dyslipidemii.

D. ci$nienie tetnicze skurczowe >130 mmHg lub rozkurczowe >85 mmHg lub leczenie
hipotensyjne.

E. stezenie glukozy na czczo >100 mg/dl lub leczenie farmakologiczne cukrzycy.
Pytanie nr 215

Do lekarza rodzinnego zgtosita sie matka z dwuletnig corka, u ktorej od kilku dni
wystepowaty objawy przeziebienia leczone samodzielnie w domu. Ostatniej nocy
dodatkowo wystgpita chrypka, $wiszczgcy oddech, kaszel zmienit swoj charakter, a
dziecko ma problem z nabraniem powietrza, szczegdlnie gdy ptacze. Matka zauwazyta,
ze gdy wyszta z cérkg na zewnatrz, to pod wptywem zimnego powietrza objawy bardzo
szybko ustgpity. Wskaz prawidtowe postepowanie u tej pacjentki:

A. podanie deksametazonu doustnie w dawce 0,15-0,6 mg/kg masy ciata.

B. nebulizacja z 3% chlorku sodu.

C. podanie ceftriaksonu domiesniowo 50 mg/kg masy ciata.

D. podanie azytromycyny doustnie 10 mg/kg masy ciata przez 3 dni.

E. kontynuacja leczenia przeziebienia i zalecenie czestszego przebywania na zewnatrz.
Pytanie nr 216

Wskaz, ktérego parametru nie uwzglednia skala SCORE2:

A. wieku.

B. ptci.

C. palenia tytoniu.

D. stezenia cholesterolu catkowitego.

E. skurczowego ci$nienia tetniczego.
Pytanie nr 217

Otytos¢ Il stopnia rozpoznaje sie przy wartosci BMI (Body Mass Index):

A. 18,5-24,9 kg/m?.



B. 25,0-29,9 kg/mZ.
C. 30,0-34,9 kg/mZ.
D. 35,0-39,9 kg/m?.
E. 240 kg/m?.
Pytanie nr 218

Do objawow zwiastunowych ospy wietrznej zalicza sie:
1) gorgczke lub stan podgorgczkowy;

2) bél gtowy i miesni;

3) swedzgcg osutke pecherzykowa;

4) obnizong temperature ciata;

5) pogorszenie taknienia.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 125,
B. 1,2,3.
C.2,3/4.
D.24,5.
E. 3,4,5.

Pytanie nr 219
Sktadowe tetralogii Fallota to:
1) duzy ubytek przegrody miedzykomorowej;
2) duzy ubytek przegrody miedzyprzedsionkowej;
3) zwezenie drogi odptywu prawej komory serca;
4) zwezenie drogi odptywu lewej komory serca;
5) wtérny do zwezenia przerost miesnia prawej komory serca;
6) przemieszczenie aorty w prawo i do przodu;

7) przemieszczenie aorty w lewo i do przodu.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,4506.
B. 1,3,5,7.
C.1,3,5,6.

D. 2,3,5,6.



E.2,4,57.

Pytanie nr 220

Przeciwwskazaniem do szczepien ochronnych dzieci nie jest:

1) z6ttaczka noworodkowa;

2) zapalenie skory, wyprysk lub miejscowe zakazenie skory;

3) zaostrzenie choroby przewlekiej;

4) niestabilny stan neurologiczny dziecka;

5) zakazenie o srednim lub ciezkim przebiegu, z gorgczkg >38,5°C;

6) fagodne infekcje, zakazenie gornych drog oddechowych lub biegunka z temperaturg
ciata <38,5°C;

7) odczyn anafilaktyczny na pokarmy (np. orzechy, mleko), na jad pszczot.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.2.3,6,7.

B.1,2,5,7.

C.1,2,3,6.

D.1,2,6,7.

E. 2,3,4,6.

Pytanie nr 221

Antybiotykiem pierwszego rzutu w niepowiktanym zapaleniu ucha srodkowego u dzieci
jest:

A. cefuroksym.

B. ceftriakson.

C. klarytromycyna.

D. amoksycylina z kwasem klawulanowym.

E. amoksycylina.

Pytanie nr 222

Dobowa dawka witaminy D u niemowlaka w 3. m.z. wynosi:

A. 300 j.m., pod warunkiem karmienia piersig.



B. 400 j.m., zalezne od ilosci witaminy D przyjetej z pokarmem.

C. 400 j.m., niezaleznie od sposobu karmienia.

D. 600 j.m., niezaleznie od sposobu karmienia.

E. 400 - 600 j.m., zaleznie od dawki witaminy D przyjetej z pokarmem.

Pytanie nr 223

Ktoére z ponizszych cech mogg wskazywac na ostre uszkodzenie nerek (AKI)?
1) wywiad niewskazujgcy na przewlektg chorobe nerek;

2) mata wielkos$¢ nerek;

3) duza dynamika wzrostu kreatyninemii;

4) duze stezenie fosforandw i zwiekszona aktywnos¢ fosfatazy zasadowe;;

5) w badaniu dna oka - najczesciej bez zmian patologicznych.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 23,5

B. 1,3,4.

C.1,2,4.

D. 2,3,4.

E. 1,3,5.

Pytanie nr 224

Jakie objawy podmiotowe i przedmiotowe nie wystepuja u pacjenta z nadmiarem
hormonéw tarczycy?

1) przyspieszony rytm serca;
2) zwolniony rytm serca;

3) dusznosc¢ wysitkowa;

4) pseudohipertrofia;

5) zmniejszona potliwos¢;

6) bole i obrzeki stawow;

7) pobudzenie psychoruchowe;
8) wzmozona potliwos¢.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,4,6.

B.2,4,6,8.

C.24,5,6.



D. 3,5,6,7.
E. 1,3,7,8.
Pytanie nr 225

W przypadku noworodkéw urodzonych przedwczesnie szczepienie przeciwko gruzlicy
mozna wykonac przy masie ciata nie mniejszej niz:

A. 2000 graméw.
B. 1500 gramow.
C. 1000 gramow.
D. 800 gramow.
E. masa ciata nie ma znaczenia.
Pytanie nr 226

Schemat podstawowy szczepienia przeciwko krztuscowi szczepionkg DTwP
(zawierajgca petnokomoérkowy sktadnik krztuscowy) obejmuije:

A. pierwsza dawka w 1. m.z., druga dawka w 2.-3. m.z., trzecia dawka w 5.-6. m.z.,
czwarta dawka w 16.-18. m.z.

B. pierwsza dawka w 1. m.z., druga dawka w 3.-4. m.z., trzecia dawka w 5.-6. m.z.,
czwarta dawka w 12.-14. m.z.

C. pierwsza dawka w 2. m.z., druga dawka w 3.-4. m.z., trzecia dawka w 5.-6. m.z.,
czwarta dawka w 12.-14. m.z.

D. pierwsza dawka w 2. m.z., druga dawka w 4. m.z., trzecia dawka w 5.-6. m.z.,
czwarta dawka w 16.-18. m.z.

E. pierwsza dawka w 2. m.z., druga dawka w 5. m.z., trzecia dawka w 6.-7. m.z.,
czwarta dawka w 16.-18. m.z.

Pytanie nr 227

Kryteria rozpoznania przewlektej choroby nerek (PChN) obejmuija:

1) GFR 290 ml/min/1,73 m? w dwdch pomiarach w odstepie co najmniej 2 miesiecy;
2) GFR <60 ml/min/1,73 m? w dwoch pomiarach w odstepie co najmniej 2 miesiecy;

3) GFR 290 ml/min/1,73 m? w dwdch pomiarach w odstepie co najmniej 3 miesiecy;

4) GFR <60 ml/min/1,73 m? w dwoch pomiarach w odstepie co najmniej 3 miesiecy;



5) albuminuria 230 mg/d w dwéch pomiarach w odstepie co najmniej 3 miesiecy;
6) albuminuria <30 mg/g w dwoch pomiarach w odstepie co najmniej 3 miesiecy.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,6.

B. 2,6.

C.35.

D. 4,5.

E. 4,6.

Pytanie nr 228

Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace ferrytyny:

1) w organizmie dorostego cztowieka znajduje sie 1-1,5 g ferrytyny we wszystkich
komorkach i ptynach ustrojowych;

2) w organizmie dorostego cztowieka znajduje sie 2-3,5 g ferrytyny we wszystkich
komorkach i ptynach ustrojowych;

3) stezenie ferrytyny 1ug/l odpowiada 8 mg zelaza zawartego w puli zapasowej;

4) stezenie ferrytyny 1ug/l odpowiada 5 mg zelaza zawartego w puli zapasowej;

5) zakres referencyjny ferrytyny u kobiet wynosi 30-200 ug/l, a u mezczyzn 30-400 ug/l;
6) zakres referencyjny ferrytyny u kobiet wynosi 30-400 pg/l, a u mezczyzn 20-400 ug/l.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,4,6.

B. 1,3,6.

C.1.3,5.

D. 2,3,6.

E. 2,3,5.

Pytanie nr 229

Nietypowym/i objawem/ami choroby refluksowej przetyku nie jest/nie sa:
1) uszkodzenie szkliwa zebdw;

2) suchy napadowy kaszel;

3) regurgitacje;

4) chrypka;

5) béle w klatce piersiowej;

Prawidtowa odpowiedz to:



A. tylko 3.

B. 1,2,3.

C.34.

D. 4,5.

E. 2,5.

Pytanie nr 230

Do cech zapalnego bélu krzyza w przebiegu zesztywniajgcego zapalenia stawow
kregostupa (ZZSK) nie zalicza sie:

A. wystgpienie u oséb <40. r.z.

B. podstepny poczatek.

C. poprawa po ¢wiczeniach.

D. poprawa po odpoczynku.

E. wystepowanie w godzinach nocnych (poprawa po wstaniu z t6zka).

Pytanie nr 231

Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce ginekomastii:

A. to tagodny rozrost tkanki gruczotu piersiowego u mezczyzn.

B. to tagodny rozrost tkanki gruczotu piersiowego u mezczyzn i kobiet.

C. to fagodny, asymetryczny rozrost tkanki gruczotu piersiowego u kobiet.

D. to tagodny rozrost tkanki gruczotu piersiowego u mezczyzn w okresie andropauzy.

E. wszystkie powyzsze.

Pytanie nr 232

Gruczolaki przysadki ze wzgledu na wielkos¢ dzieli sie na:

A. makrogruczolaki = 2 mm i mikrogruczolaki <1 mm.

B. makrogruczolaki 2 5 mm i mikrogruczolaki <56 mm.

C. makrogruczolaki 210 mm i mikrogruczolaki <10 mm.



D. makrogruczolaki >15 mm i mikrogruczolaki <56 mm.

E. makrogruczolaki >20 mm i mikrogruczolaki <15 mm.

Pytanie nr 233

Lekiem pierwszego rzutu w leczeniu nadci$nienia tetniczego u kobiet ciezarnych jest:

A. amlodypina.

B. bisoprolol.

C. lacydypina.

D. labetalol.

E. nebiwolol.

Pytanie nr 234

Do szczepien zalecanych u dzieci zalicza sie szczepienie przeciwko:

A. pneumokokom.

B. odrze, swince, rézyczce.

C. wirusowemu zapaleniu watroby typu B.

D. gruzlicy.

E. zadne z powyzszych.

Pytanie nr 235

Szczepienie przeciwko grypie u dzieci jest zalecane od ukonczenia:

A. 2. miesigca zycia.

B. 3. miesigca zycia.

C. 6. miesigca zycia.

D. 12. miesigca zycia.

E. 16. miesigca zycia.

Pytanie nr 236



W surowicy krwi oséb z pierwotng niedoczynnoscig tarczycy mozna stwierdzic:
A. zmniejszone stezenie TSH i zmniejszone stezenie FT4.
B. zmniejszone stezenie TSH i zwiekszone stezenie FT4.
C. zmniejszone stezenie TSH i prawidtowe stezenie FT4.
D. zwiekszone stezenie TSH i zmniejszone stezenie FT4.
E. zwiekszone stezenie TSH i zwiekszone stezenie FT4.
Pytanie nr 237
Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce zespotu jelita drazliwego:
1) mezczyzni chorujg okoto 2-krotnie czesciej niz kobiety;
2) wyrdznia sie 3 postaci kliniczne choroby: z biegunka, z zaparciem oraz mieszang;
3) nalezy przestrzegac¢ diety bogatej w btonnik nierozpuszczalny;
4) kryterium diagnostyczne choroby obejmuje nawracajgcy bdél brzucha wystepujgcy co
najmniej 3 miesigce, $rednio 21 dzien w tygodniu i spetnia 22 z ponizszych kryteriéw:
ma zwigzek z wyprdznianiem, ma zwigzek ze zmiang czestotliwosci wyprdznien, ma
zwigzek ze zmiang uformowania stolca;
5) kolonoskopia powinna by¢ wykonana u kazdego pacjenta z IBS;
6) diete FODMAP w leczeniu zespotu jelita drazliwego nalezy stosowac przez 4-6

tygodni.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.12.
B. 1,3.
C. 34
D. 4,5.
E. 4,6.
Pytanie nr 238
Postac¢ celiakii, w ktérej nie wystepujg objawy, ale sg obecne typowe zmiany
histopatologiczne w btonie Sluzowej czesci pozaopuszkowej dwunastnicy i wystepuje
pozytywny wynik badania serologicznego, to postac:

A. typowa.

B. atypowa.



C. niema (ukryta).

D. latentna (utajona).

E. mieszana.



