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a.luki pamigciowe z okresu picia alkoholu

@;z:mys’lerﬁa majace na celu zaspokojenie wlasnego egocentryzmu
¢.poczucie znajomosci nowej sytuacii

d. wypemianie luk pamieciowych przypadkowa trescig

@dianem palimpsestow okreSlamy:  po  reaZisotn  oteas el , Bl Sl

(2luki pamieciowe z okresu picia alkoholu " ﬁfm‘?ﬁw'
b. zmy§lenia majace na celu zaspokojenie wlasnego egocentryzmu
C.poczucie znajomosci nowej sytuacii
d. wypetnianie luk pamieciowych przypadkow trescia
(}Z wymienionych ponizej o uzaleznienin od alkoholu Swiadczy:

@epmwane wielodniowe picie
b.obecnosé typowych uszkodzen narzadéw wewngtrznych ~
Oamedbywame waznych uprzednio zamteresnwan o

d. uzywanie alkoholu w celu zasmkojenia potizeby przynaleznosei -~
(%Dawka dobowa haloperidolu wynosi:

(a.5-25 mg
H25-50 mg
¢.100-200 mg
d.300-700 mg
@ badaniu psychiatrycznym oskarzonego (podejrzanego) decyduja;
@r&kmator lub sgd
b. policja

c.obrofca
d. kazda z wymienionych odpowiedzi jest prawdziwa

@eﬁeﬁ pacjent w toku leczenia przyzna sie do popehienia przestepstwa:
a.nalezy zanotowac te informacje 'w historii choroby i zawiadomié

prokuratora

b. w dokumentacji medycznej nie utrwala si¢ o$wiadczen o popelnieniu

przestgpstwa

(E/.'ﬁhlez}r zanotowaé oswiadczenie, ale nie ma obowiazku zawiadamiania

prokuratora

d.nalezy zawiadomié sad opiekuriczy

@Obsesje sgto:  uelsle  Lub 1L 7L b/bf; LLfele Gt "?‘fr.yr:“cf’ = {” L
= LRI ﬁ..ﬁf“L«{f it el A /:ff:ﬁf- wﬁ-':-‘/md“‘i"z{ﬂ e Leliti SIS 13736 -
a.proste lub zidZone czynnosci ruchowe, uporczywie ponawiane i Sdezuwdne ¢ 2Elesey & 18
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jako przymus

b.szezegdlnie intensywne zainteresowania

c.mysl1, ktdre w poczuciu chorego sa nasytane przez inne osoby

k@yporczywe, hawracajace mysli, zgodne poczuciem wiasnego ja"
;QMianem konfabulacji okreslamy:

a.luki pamieciowe z okresu picia alkoholu
b. zmyslenia majace na cely zaspokojenie Wiasnege egocentryzmu

C.poczucie znajomosci nowej sytuacji

@w;zpehﬁanie luk pamieciowych przypadkowa tredeia
@-Dysfnria jest to: pocloics e, iy,
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a.podwyzszenie nastroju, z brakiem krytycyzmu, dystansu, hamowania
popedow, w uszkodzeniu platéw czolowych (friiid-

c.ekspresja emocji niezgodna z Jgj tredcig £

Lo

d. podwyzszenie nastroju, z brakiem krytycyzmu, najczesciej wuszkodzeniu oun Heoi? b

W pierwszym epizodzie schizofienii do lekdw z wyboru nalezy:

a.chlorpromazyna gﬂ% -~ Qﬁﬁéﬁ
b.Xklozapina - letboopdrius ﬁfjﬁ,ﬁgx Zlf;iﬁzlf )
¢.risperidon JL’W
{i}vszysﬂﬂe ujfmjenjﬂne |
@ Otepienie jest odwracalne W nastepujacym odsetkn przypadkow:
a.1%
b.5%
Ton0%
d.25%

@ Do selektywnych inhibitoréw wychwytu serotoniny nalezy: € .

a.mirtazapina /a’fj; %gﬁﬁjﬁ&
b. mianseryna | /@M«éﬁ Cgp LN
¢.klomipramina ~ T/ ¥ v e
@citﬁlopram
@ Do lekéw przeciwdepresyjnych nieupus’ledzajaccych'ﬁnﬂ{cji seksualnych nalezy:
a.fluoksetyna ~

bmirtazapina — a4 s efirat 7 y
¢.fluwoksamina

d.citalopram .

@"E W schizofrenii nie wystepuje:

[~
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@.}espé} amnestyezny = pes. Ao Lo
b.dereizmm
C.Zespoi dezorganizaci psychicznej
d. brak wgladu
@ W diagnostyce uzaleznienia od alkoholy moze mie znaczenie:
a.wydiuzenie odeinka QT w EKG
@smierdzenie makrocytozy

¢.zwolnienie czynnogc podstawowej w EEG

;, dbadania laboratoryjne nie maja wartogci diagnostycznej

@ 'I Ryzyko wystapienia agranulocytozy jest szczegdnie wysokie w przypadku

leczenia:
a. }ewomepmmazmq

,f"-.:""&ﬁ.'

{ biklozapina |
c.haloperidolem S b 2 W t PR

d.DlElI‘lZﬂpingL
@ MDI‘I'%' esﬁ;t-::-:

f":'i%;podwzszenie nastroju, z brakiem krytycyzmuy, dystansu, hamowania
popeddw, w uszkodzeniu platéw czolowych

b. obniZenie nastroju z wygorowanymi reakcjami emogjonalnymi GV Yo

c.ekspresja emocji niezgodna z jej trescig s

3t podwyzf,zenie nastroju

, 2 brakiem krytycyzmu, najezesciej w uszkodzeniu
oun
3 Przewlekajace sie majaczenie alkoholowe spowodowane jest:
a.wspolistniejacym zapaleniem pluc
b. uszkodzeniem thmby

c.niedozywieniem

f& wszystkie powyzsze sa prawdziwe

Buforia jest to:

a.podwyzszenie nastroju, z brakiem krytycyzmu, dystansu, hamowania

popeddw, w uszkodzeniu platéw czotowych = M- . o

b. obniZenie nastroju z wygdrowanymi reakcjami emocjonalnymi

¢.ekspresja emocji niezgodna z jej trescig
2N '

" dpodwyzszenie nastrojy, z brakiem krytycyzmu, najezedeiej

= . L .1 N
E-x} L "
i % A |

A AT

w uszkodzeniu oun
Po trzecim i nastepnych epizodach depresji leczenie nalezy kontynuowaé:

a.przez 14 dni po wyréwnaniu nastroju

20

b.przez 812 miesiecy od Wyréwnania nastroju

LS ]



A

C.przez rok od wyrdwnania nastroju
{ dJéczenie nalezy kontynuowaé bezterminowo
(/2? ) Dlarozpoznania porazenia postgpujacego istote Znaczenie ma; f{ f?éﬁ
- a. SPECT |
b.PET
¢.EEG
@badsmje plynu mézgowo-rdzeniowego ;A
@ Jezeli stwierdzimy obnizenie nastroju, spowolnienie toku myslenia i urojenia

oddziatywania, to roZpoznamy:
EL _.ZGSPC'H pat‘anmidahly e ?'ﬂ"‘“’ {:é:;li‘.:; BEASTTOC @O P

.:ti':'-:z'espéi depresyjny
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C.Zespot katatoniczny ..
d.zespdt paranoiczny
gs} W opinit sadowo-psychiatrycznej stan upojenia alkoholowego ocenia sie jak stan:

a. wyjatkowy
b.znoszacy odpowiedzialnogé sprawcy

C. Wymagajacy przymusowego leczenia odwykowego
4. De ¢j odpowiedzialnosci karnej
24} Labilnosé afektywna, rozwleldodé myslenia | zaburzenia pamieci sugeruja

rozpoznanie:

(a2espohu psychoorganicznego

b.ostrej reakeji na stres

¢.zaburzen adaptacyjnych
- dzespotu depresyjnego o
@ Ryzyko samobéjstwa wzrasta we wszystkich wymienionych przypadkach,
 zwyjatkiem:

a.silnego poczucia winy
b.ztagodzenia uprzedniego leku i niepokoju
C.uporczywych zaburzen snu
@gdy zacheci sig chorego do méwienia o zamiarze samobéjstwa
- @ Typowe dla schizofreni prostej sa:
a.omamy, satata stowna

fel toufeive’

b.zahamowanie napedu, zaburzenia czynnosei uklady autonomicznego, |
dziatania samobdgjcze
C.zwigkszenie napedu, dziatania impulsywne
@ycofarﬁe-si@, bezradno$é, zachowanie dziwaczne

Ryzyko samobéjstwa u chorych na schizofrenie wynosi:

A,

£

2,

Ja



(28)  Typowe dla schizofrenii hebefrenicznej sa;

a.omamy, satata stowna

b. zahamowanie napedu, zaburzenia czynnodei uktadu autonomicznego,
dziatania samobdjcze
@zwi@kszenie napedu, dziatania impulsywne
d.wycofanie sig, bezradnos¢, zachowanie dziwaczne

(29}  Parafrenia ZazZWyCZaj roZpoczyna sie:
a.w wieku pokwitania

b. przed 30 rz.
@fni@dzy 40260 rz.
d.po 65 rz.

) Najczestsza maska depresji typu endo gennego jest:
@zsenﬂos'é
~ b.béle glowy

c.zaburzenia psychofizjologiczne w zakresic narzadu krazenia

d. zaburzenia psychofizjologiczne w zakresie przewodu pokarmowego

@ ___ Jezeli zachodzg watpliwosci, czy osoba zagrazajaca bezposrednio swojemu

zyciu albo Zyciu lub zdrowiu innych 0s6b jest chora psychicznie, osoba taka:
a.nje moze by¢ przyjeta do szpitala psychiatrycznego whrew woli
@noﬁe by¢ przyjeta na okres do 10 dni
¢c.moze by¢ przyjeta tylko na wniosek prokuratora
d.moze by¢ przyjeta po uzyskaniu zgody opiekuna prawnego
@ Omamy wzrokowe sg typowe dla:
( '%fmaj aczenia |
% przewlekle] halucynozy alkcholowej — ©cecemcece f%ﬁd SICALTEIE |
c.zespohu Cotarda => U,{,{?/ff__,{,'{ o ctides &J/ﬁﬂ;c*z;w b GG el ofepresd oL

d. wszystkich zespotdw psychotycznych endogennych
6:1;3\7 Dla depresji maskowanej charakterystyczne sa:

a.zaburzenia pamieci
b.$wiatopoglad depresyjny
{C.skargi na dolegliwosci somatyczne
d.anhedonia

ij? Autyzm j est to:




a.nieliczenie si€ Z realiam; codziennego zycia

b.odbieranie fzeczywistosel w zmieniony Sposéb k

c.niedostateczne odréznianie stéw lub symboli
"@%ﬂm}’kanje si¢ W Swiecie wlasnych przezy¢

Q%j Stwierdzenie niepoczytalnosci

od ich desygnatdw

SPrawcy pocigga za soba:
a.umieszczenie w szpitalu psychiatrycznym

b.niezdolnosé do CZynow prawnych
{““’}.wﬁczenie SPrawcy z postepowania karnego
d.zawieszenie wykonania kary
@ Dereizmjestto: e,

i e > ICCULILLLS 2000 /65 CacitrEY
- o ‘ ‘ ?ﬂ i e rq@??f@wﬁ
ehczeme 81¢ Z realiami codziennego zycia ?
b. odbieranie rzeczywistosei w zmieniony sposéb :
c.niedostateczne odréznianie stéw lub symboli od ich desygnatéw
d.zamykanie sie w $wiecie wiasnych przezyé
375 W przebiegu alkoholowego zespohu ab ENCcyjnego nie wystepuja:
C : : s T e e * g
a.zaburzenia rytmu serca % ;ﬁfl?a&fé@ s Ll L7 affﬂé / /f ‘f
| CULPRSE . - ! Ve
% udnogei ey 5’%@ SEH é}fffé gé’ﬁ;{%@wiﬁ. COYALAALAALLTE
. b 'L 4y I A L e~ i & i :
j:.z%udzema wzrokowe + /';,J L?Zfié& o | 5
[dojenia owladniecia

28, Rozkojarzenic myslenia jest to:

a.wydhizenie wypowiedzi, niemoznoss Zmiany tematy
b. zatrzymanie zwolnionego watky myslowego

¢.nagla pustka myslowa, przerwanie myélenia o Sprawnym toku

@brak logicznego zwiazku migdzy zdaniami Tub fragmentami wypowiedz;
E_gﬁ} Zatamowanie myslenia jest to:

a. wydluzenie wypowiedzi, niemoznodé zmiany tematy

b. zatrzymanie zZwolnionego watkn myslowego
g,hag}a pustka my$lowa, przerwanie myslenia o Sprawnym toku
d. brak logicznego zwi

azku miedzy zdaniami tub fragmentamj wypowiedzi
‘g@:} Otepienie jest to:

a.zespot objawdw charaktexystyczny dla organicznego uszkodzenia mézgu
b. uposledzenie fi.mkcji Poznawczych uniemozliwi

ajace pehienie r6]
spofecznych | |

C.postepujace uposledzenie funkcji boznawczych u 0séb w podesziym wieky

&

d. postepujace uposledzenie funkeji poznawezych bez zaburze swiadomogei,
oz utratg kontroli nad reakcjami emocj onalnmi@i} uzaleznienii od substancii




psychoaktywnych $wiadezy:
a.pogorszenie wynikow w pracy lub nauce
'b. codzienne przyimowanie
{Sobjawy fizjologiczne po odstawieniu Iub zmniejszeniu dawki
d.rozpad osobowosci __
@ Automatyczne powtarzanie zastyszanych stéw i zdan jest to:
a.automatyzm psychiczny

b.echopraksja

‘I c;echolalia

i

d. stereotypia
@ Niepokdj, béle migsniowe, biegunka, rozszerzenie Zrenic, katar, sugeruja

rozpoznanie:
(i%ﬂbst}mencyj nego zespotu opiatowego
b.zatrucia $rodkami antycholinergicznymi .

c.ostrego zatrucia kokaing

d.ostrego zatrucia opiatami
Pomyslnym prognostykiem w przypadku schizofrenii jest:

-a.powolny poczatek
b.wezesny wiek zachorowania =
: f@}qjewielka dynamika przebiegu
. d.obecno$é objawow atektywnych .

Omamy rzekome sg to:

a.znieksztatcone spostrzezenia

b.spostrzezenia powstajace bez bodzeéw zewnetrznych, z towarzyszacym

a..

mylnym sadem realizujacym
@ spostrzezenia powstajace bez bodzcow zewngliznych, umiejscawiane  __

¥

wewnalrz organizmu i odczuwane jako narzucone z zewnatrz ¢ ; e

d.spostrzezenia powstajgce bez bodzeéw zewngtrznych oceniane przez

chorego krytycznie
4@%} U kobiet najczestsza sytuacja endogenng wyzwalajaca plerwszy epizod
- depresji jest: |
a.zawdd emocjonalny

{jéhenapauza

: | ;

c.porod —> %{J&f??ﬁ w{t}g {_.f
u

d. hormonalna terapia zastepcza

?:Z\ W leczeniu psychoz u 0séb w wieku podeszlym wskazane jest podanie:

a.lewomepromazyny
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c.chlorpromazyny
A : ; : v ot on o 1 \ - rz:v,:_/w’i_. Ie.e"“‘" 4 -é.i.::': gt
ga?b}mmapuly ~ (Eprile. L4 N @ie s e

et | { v

E@E Wyratne dzialanie uspokajajace i przeciwlgkowe wykazuje:

a.nortryptylina
bdezypramina ~ Juo an. dy
c.fluoksetyna ~— fpeTE€ fuss
@Euwuksanﬁna 7}
@ Omamy sa to: g
a.znieksztatcone spostrzezenia

f f%;éposuzeEEMa powstajgee bez bodzcéw zewnelrznych, z towarzyszacym

e

-
T .!.'o"‘;l:" Y
S T

ey .
o

mylnym sadem realizujgcym
C.Spostrzezenia powstajace bez bodzcéw zewngtrznych, umiejscawiane
Wewnatrz organizmu i odezuwane jako narzucone z Zewnsatrz
d.spostrzezenia powstajace bez bodzeéw zewnetrznych oceniane przez
chorego krytycznie
Gﬁ} lluzje sgto;
'ﬁ}};njekszta%cone spostrzezenia

b.spostrzezenia powstajace bez bodzcdw zewngtrznych, z towarzyszacym

mylnym sadem realizujacym
C.Spostrzezenia powstajace bez bodzcédw zewneuznych, umiejscawiane

wewnalrz organizmu i odezuwane jako NArZucone z zewnatrz
d.spostrzezenia powstajace bez bodzcéw zewnetrznych oceniane przez

chorego krytycznie g
24} W réznicowaniu rozkojarzenia ze splataniem, za tym pierwszym przemawiaja:

a.wystepowanie kontaminacji
b.wystepowanie neologizmow
@aahﬂwatﬁe form gramatycznych 3*#%&
d-wystepowanic perseweracji ' ‘

BTy
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i
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e
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(52}  Wielokrotne, monotonne powtarzanie identycznych czynnosci ruchowych lub

 ZWrotow jest to:
d. ﬁﬂtﬂmﬂ".}fzm pS}’EhiCZIl}’
i ”.I 1 4 ;'L AL iy ‘J"' A e r'-x,_
b. echopraksja § W e o g ks e
c.echolalia
ﬁ’sfm@pia
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a.znieksztatcone spostrzezenia

b. Spostrzezenia powstajace bez bodzcdw Zewnetrznych, z towarzyszacym

mylnym sadem realizujagcym

e ] ;
LY

: ,%Z)GSH‘ZEEEMH powstajace bez bodZcow zewnetrznych, umiejscawiane

Wewnalrz organizmu i odezuwane jako narzucone » zZewnatrz

@ﬁpnstrzezﬁﬁa powstajace bez bodzcéw zewnetrznych oceniane przez

- chorego krytycznie ﬂ Do schizofrenicznych zaburzes myslenia nie zaliczamy:
a.rozkojarzenia | -
b. splatania
c.otamowania

d. my$lenia symbolicznego
igg} W chorobach metabolicznych w zapisie EEG stwierdza sie:
- @gﬁhﬁonq czynnos¢ fal wolnych
b.zespoly iglicy z fala wolng 3/s
¢.zespoly iglicy z fala wolng 2/s

d.fale wolne 3-7/s oraz wrzeciona 12-14/s

4 Do objawow depresji naleza ponizsze objawy, z wyjatkiem:
i ?J' : i £ r.h:'r
,,f @nys’lenje paralogiczne AL
b. natrectwa

c.urojenia

d.hipersomnia
g@ Najczestsze sq urojenia:
a.grzesznosci i winy
@zes’ladowcze

c.hipochondryczne

d.wielkoSciowe

@é} Przyczyna zespotu amentywnego mozees?&byéi SotgTs Lo
et T 1 ‘- ‘
@zapalem'e pluc . /%

U

b.ostra reakcja na stres
c.reakcja dysocjacyina

d.zaburzona osobowosd

@E‘?} O uzaleznieniu od substancji psychoaktywnej $wiadezy:
a.uzywanie ryzykowne
b.uzywanie szkodliwe

c.ietolerancja

{E?tolerancj a

Eﬁ“ Omarmy nie wystepuja w:




a.zespole paramidalﬁ}fm

b.zespole maj aCZeniowym
c:,zes pole Korsakowa
"H‘E{halucmoz'ie |

(:E{'r Omam}f stuchowe polegajace na wrazeniy uglo$nienia m@sll 83 elementem:

(aautomatyzmu psychicznego
b. echopraksji
c.echolalii
d. stereotypii
@ Odstgp czasu miedzy kolejnymi dawkami leku nasennego powinien wynosié:
a,»cztemkrotnq wartos¢ okresu péttrwania

b. irzykrotng warto$é okresy pétrwania

¢.dwukrotng warto$é okresu poéltrwania

d. polowe wartodei okresu poltrwania
63! R}zyko samobdjstwa jest wieksze:

@w przypadku naduzywania alkoholy i lekow
b. 1 0s6b z 0sobowoscia zalezng

¢.w depresji atypowej
' g g g o j';f,:,__f»ﬁ':.’

dU. kObiEt 8 h“",; £, p,-f‘ “ & P
T - . i ; . : . )
@ﬁ_ Przymus bezpodredni wobec 0séb zaburzeniami psychicznymi mozna

o SLOSOWAC tylko wtedy, gdy osoby te:

auszczeg'q si¢ zamachu przeciwko zyciu lub zdrowin wilasnemu
b.zyciu lub zdrowin innych oséb
c gwa}tnwme niszcza lub uszkadzajg przedmioty w otoczeniu
di\azde z wymienionych jest prawdziwe

@ W celu przerwania napadu paniki stosuje sie:

a.leki przeciwdepresyjne

\\bb enzo dl az E‘pl Hy e T Vi Tk U}
c.neuroleptyki
d.stabilizatory nastroju

élé'gf}. Bez DbﬂW}’ kmnulacjl mozna pndawac: CO wieczdr na sen:.

Jui

a.diazepam L e
F'f S

Fom B e
ur

3 A o

e B
=L

b.flurazepam
@Zﬂpﬂdon ’i w5l
d.ntfrazepam o
@?} Sad moze ubeziv%aspowahﬁé osobe chorg, psychicznie, jezeli:

a.odmawia ona poddania si¢ leczeniu



b.dokonala czynu karalnego
¢.powoduje rozkiad pozycia malzenskiego

% dnie jest w stanie kierowaé SWym postepowaniem

\u-r"

f ) W ocenie sadowo-psychiatryczne; epizod smrmambuhzmujestto stan:

a.znacznego zmniejszenia poczytalnosei
@j Zn0szacy poczytalnosé i odpowiedzialnosé sprawey

C.wymagajacy przymusowego leczenia odwykowego

d.peinej odpowiedzialnodei karne;

(693  Spowolnienie ruchowe, Sennosé, zwezenie Zrenic sugerujacmzloeznmne

5 [T MR, N, P R : B ‘p{.-f_ o 5 "_.l'rl:-_"' L{'}’ﬂ’é‘j el r
a.abstynencyjnego zespohu opiatowego 1™ BTy WG y WL TYRMT e e
b. zatrucia $rodkami antycholmergmznynu
C.ostrego zatrucia kokaing @, oo Biadic wia o QU S
B
{:’ d.} ostrego zatrucia metalm
&3@} Zaburzenia stresowe pourazowe: D

ﬂf a.zdarzajq sig czeSciej po naturalnych kleskach zywiolowych
/
) b. ustepuja samoistnie po kilku tygodniach

c.ustepuja w toku przewlellego leczenia benzodiazepinami
"““ff’jm{)gac ewoluowaé w trwale zmiany osobowosci
@ U chorych leczonych ﬁeuruieptykami Konieczna jest okresowa kontrola:
a.EEG
b.morfologii krwi
2. k:reatymny
d stgzema przyjmowanego leku we krwi
{’%} U 0s6b uzaleznionych od alkoholu stwierdza sig:
@nikrocytoze W% o 4, B

b. atrofig oérodka Wernickego

7'c.zwigkszone stezenie GGT
;I.zufigkszone ryzyko napadoéw padaczkowych czesciowych
o0 symptomatologii ztozonej
@ Zespdl Munchhausena jest to:
"{:'é“.paddawmﬁe si¢ zbgdnym zabiegom operacyjnym:

b. nierozréznianie Kamstwa i prawdy
¢.snucie fantastycznych opowiesci w celu zwréeenia na sicbie uwagi
d.opaczne wykonywanie najprostszych polecen

74:  Podwyzsza obnizony naped psychomchﬂwy:_

a.flowoksamina <52 "‘Ji'ﬂf.?aft}*t?%fﬂfm



J{‘;}f’)jez}?l‘mnina
c.irimipraming — Secdl @i raca |
d. dﬂlisepina - 5;:41:5&;,,5%.,‘ EALAASY

Q}} Osoba przebywajaca whrew woli w szpitalu psychiatrycznym moze zazadaé

Wypisu:
a.po 14 dmiach od uprawomocnienia si¢ postanowienia sadu

.-4'-'

L bwpo 30 dniach od uprawomocnienia si¢ postanowienia sadu
¢.po 60 dniach od uprawomocnienia si¢ postanowienia sadu
j_?f‘:ti'c:a terminie wypisu decyduje sad na wniosek ordynatora
@f Do dziatan niepozadanych benzodiazepin neﬂezy
a.zespol parkinsonowski AT
b.akatyzja
c.ataksja

d. suchosé w ustach

W depresji wieku podeszlego:

a.ryzyko samobdjstwa jest minimalne
|  b. czgste sg skargi somatyczne
ﬁ. nasilenie leku jest niewielkie
d.elektrowstrzasy sa przeciwwskazane
@ Zespét maniakalny trwa przecietnie:
a.kilka dni A
b. 1-2 tygodnie “

c.okolo roku
d.kilka miesiecy
,ﬁ;}} Do dzialan niepozgdanych neu rolepiykéw nie nalezy:

a.fotosensybilizacja

b. cholestaza wewngtrzwatrobowa
' c.uszkodzenie siathowki
d.uzaleZznienie
@ Zaburzenia schizoafektywne rozpoznajemy, jesli:
a.objawy schizofrenii i zaburzen afektywnych Wysltepuja w czasie odrebnych epizodéw

choroby

b. objawy schizofrenii i zaburzenia atektywne mgrstgpu;qromoczesme

¢.w kolejnych epizodach choroby wystepuja na przemian zespoly maniakalne
1 depresyjne

d.réwnoczesdnie 7 zaburzeniami nélﬂtl'oju wystepuja zaburzenia toku myslenia

4 8 ) Dla postaci charz_ﬂctempatyggnej zespohr psychaorgamcznegg typowe jest:

g T




a.obmiZenie uczuciowosci wyzszej
b.koncentracja na terazniejszosci
c.sensytywnosé

d.zachowania ekscentryczne

82 W leczeniu alkoholowego zespohu absgmencﬁnego najistotniejsze znaczenie

ma uzupeinienie niedoboréw witaminy: |
a.Bl

b.B2

c.B6

d.B12
Niewanos¢ testamentu orzeka sie, jezeli:

a.testator byt chory psychicznie lub uposledzony umystowo )
b. testament zostal sporzadzony w stanie wylaczajacym $wiadome lub swobodne
podjecie decyzji i wyrazenie woli
¢.testament nie zostal potwierdzony notarialnie
d.wszystkie wymienione
W dlugofalowym leczeniu napadéw paniki stosuje sie:

a.stabilizatory nastroju
b.neuroleptyki o profilu sedatywnym
¢.benzodiazepiny
d.leki przeciwdepresyine
@ " Wskazaniem do podawania lekow nasennych jest glownie;

a.przemijajaca sytuacja stresowa z zaburzeniami snu

b.depresja z zaburzeniami snu
c.przewlekla bezsennosé
d.przewlekta bezsennod¢ w wieku podeszlym

Do szpitala psychiatrycznego whrew wiasnej woli moze byé przyjeta osoba

chora psychicznie: iy o f

a.zagrazajaca bezposrednio swojemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych
0s6b
b.ktérej nieprzyjecie spowoduje znaczne pogorszenie stanu jej zdrowia
psychicznego
¢.ktdra jest niezdolna do samodzielnego zaspokajania podstawowych potrzeb
'. zyclowych, a leczenie popfawi jej .stan zdrowia

‘ d,wszysﬂde wymienione

(37} Zgodnie z art. 94 par. 2 kk, czas pobyiu w zakladzie zamknigtym:

[-NELY [y




a.nie moze by¢ krétszy od 6 miesigcy
b. nie moze byé krétszy od dﬁ-'éch lat
c.nie moze byé dluzszy od dwéch lat
d. czasu pobytu w zakladzie nie okresla sie z géry
@ Najczestsza przyczyna przewlekiej bezsennogci to:

a.bezsennos¢ idiopatyczna

b. bezdechy podczas snu
¢.zaburzenia psychiczne
d. naduzywanie $rodkdw psychoaktywnych
@} Jezeli sprawca w stanie niepoczytalnosci, okreslonej wart. 31 par. 1 kk,
__popenit ezyn zabroniony o znacznej szkodliwogci spoltecznej i zachodzi wysokie

prawdopodobiefistwo, ze popetni taki czyn ponownie, sad orzeka;
& kuratora

a.nad

b. powotanie biegtych w celu wydania opinii sqdowo-psyclﬁatxycmej

c.umieszcezenie sprawey w zakladzie psychiatrycznym
| d.umieszczenie sprawcy w areszcie

@ Negatywizm czynny jest typowym skiadnikiem zespohu:
a.paranoidalnego

b. katatonicznego
c.otgpiennego
d.maniakalnego

@3 Metoda szybkiego nasycania stosowana w leczeniu majaczenia alkoholowego

polega na:
a.podawaniu diazepamu dozylnie we wlewie kroplowym |
b.doustnym podawaniu dowolnego leku z grupy benzodiazepin w odstepach

I-2godz. B
. ¢.doustnym podawanin diazepamu co 1-2 godz. pod kontrola skalj objawow
d. doustnym podawaniu diazepamu co 1-2 godz.
@} W nerwicy natrectw:
a.rozpowszechnienie wynosi 10%
b. typowe sg urojenia pasozytnicze
“c.skuteczne s $rodki przeciwdepresyjne

d.przyczyna jest niedobor dopaminy

3} W zarfocznosei psychicznej:

a.typowy jest gtod weglowodandw
b.rokowanie jest lepsze, jesli masa ciata przed zachorowaniem jest niska

¢.moga wystapi¢ zaburzenia elektrolitowe



d.przejadanie sig jest bezposrednia reakcjg na sytuacje stresowe

@JJ W leku uogolnionym lekiem z wyboru jest:

a.olanzapina
& ;{!.lrenlafaksyna
| .-'c_;i{;arbamampma
d.diazepam
Przyczyng parkinsonizmu polekowego jest oddzialywanie neuroleptykdw na

przekaznictwo:

a.adrenergiczne
b.dopaminergiczne
c.serotoninergiczne
d.histaminergiczne
@ Do schizofrenicznych zaburzefi my$lenia nie zaliczamy:

a.rozkojarzenia
b.splatania

c.otamowania

d.myé_lenja symbolicznego

Nasilenie objawéw negatywnych zmniejsza:

r: - L
A
grisperrdon

b. pmc}ﬂorperﬁzyna
c.perfenazyna

d.tiorydazyna
Do ukfadu limbicznego nie nalezy:

a.zakret obreczy
- b. przedklinek
c.ciato migdalowate
d. jadro pétlezace
@ Dystymie rozpoznaj emy, gdy obnizenie nastroju wystepuje:

a.tylko w godzinach wieczornych
b. co najmniej od trzech tygodni
¢.co najmniej 2 lata
d. nie dhuzej niz tydzien

(100} Moze nasilat lek i niepoké;:
afluwoksamina
D. paroksetyna
c.serfralina

- d.fluoksetyna

I
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