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/1./Kt6re z ponizszych stwierdzen dotyczacych zakazenia rotawirusowego jest nieprawdziwe?
a. w wyniku zakazenia rotawirusem dochodzi do uszkodzenia nabtonka szczytu
kosmkéw jelitowych i utraty komérek zawierajacych laktaze w rabku
szczoteczkowym.
b. pojawiajacy si¢ w przebiegu biegunki niedobér laktazy zwykle nie ma
znaczenia klinicznego.
-—@ ze wzgledu na duze stezenie laktozy w pokarmie kobiecym bezwzglednie
nalezy przerwaé karmienie naturalne na kilka dni.
d. Szczepienia przeciwko rotawirusom sa skuteczne w zapobieganiu ciezkiej
biegunce rotawirusowej i hospitalizacji
e. w patomechaniZmie biegunki rotawirusowej role odgrywa enterotoksyna
NSP4 (ang.: nonstructural protein 4.)

\2\ 4-miesigcznemu niemowleciu z prawidlowym przyrostem masy ciata, ulewajacemu 2-3
razy dziennie, bez innych objawéw zalecisz:
2+ a. wykonanie pH-metrii
Z N @ karmienie mieszanka AR
~¢. leczenie blokerem pompy protonowej
— d. leczenie blokerem pompy protonowej i karmienie mieszanks
- e. zadne z wiw

/3./ Choroba Wilsona:
a. dziedziczy si¢ autosomalnie dominujaco
b. zwiazana jest z podwyzszeniem stezenia cerulopazminy
(? zwigzana jest z odktadaniem si¢ miedzi w rogéwce, watrobie i mézgu
— d. wleczeniu stosuje si¢ waph i magnez
~ €. nie wystepuje w niej pierscien Kaisera-Fleischera

/I./ Post¢powaniem z wyboru w biegunce u dzieci jest:
- a. zastosowanie 24 godzinnej przerwy wodnej, a nastgpnie przez kilka
nastepnych dni dieta oparta na marchwiance i kleiku ryzowym
—~ b. stosowanie wegla aktywowanego w duzych iloéciach
— ¢. podaz lekoéw przeciwbiegunkowych
nawadnianie doustne przez pierwsze 4 godziny, a nastepnie stosowanie diety
jak sprzed zachorowania
¢. nawadnianie doustne przez pierwsze 24 godziny, a nastgpnie dieta jak sprzed
zachorowania

/5./ Zakazenie Helicobacter pylori v dzieci moze doprowadzi¢ do rozwoju:
a. przewleklego aktywnego zapalenia blony Sluzowej 2oladka
b. raka dwunastnicy
c. raka zoladka
d. dyspepsji niewrzodowej
wrzodu trawiennego

\6\ Wybierz zdanie prawdziwe dotyczace biegunki przewleklej:
a. jest to biegunka trwajaca powyzej 14 dni
@ prowadzi do zaburzen odzywiania
~ C. charakteryzuje sig czestymi stolcami powyzej 5x / dobe
— d. charakteryzuje si¢ pojedynczymi stolcami z krwia i §luzem
e. wszystkie prawidiowe

A chorobie Lesniowskiego-Crohna stosowanie diet elementarnych:
a. daje te same efekty terapeutyczne co sterydy
b. zapewnia dodatni bilans azotowy
¢. dziata przeciwzapalnie
d. zmniejsza dolegliwosci
@ wszystkie powyzsze sg prawdziwe

/8'. W okresie remisji klinicznej nieswoistego zapalenia jelit i przy prawidlowym stanie
odzywienia stosuje sie diete:
a. bogatoblonnikows
b. wysokokaloryczng
zblizona do normalnej
~ d. niskothuszczows
- e polimeryczna

)./ Objawem, ktéry nie jest niezbedny do rozpoznania zespotu jelita drazliwego sa:
a. bole brzucha
b. luZne stolce
c. zaparte stolce
@ depresje
e. wszystkie w/w sg konieczne

. Plukanie zoladka nalezy wykona¢ u dziecka po 2 godzinach od spozycia substancji
toksycznej:
— a. Zawsze
=b. po spozyciu detergentow
c. udziecka nieprzytomnego z drgawkami
@ po spozyciu grzybow
e. prawdziwebid
)d./Za fizjologiczne u dziecka uznasz nastgpujace:
+a. zaroénigcie ciemienia przedniego w 8 m-cu zycia
+b. poczatek zabkowania w 8 m-cu zycia
= c¢. pojawienie si¢ cech dojrzewania u dziewczynki w 7 roku Zycia
+ d. wystapienie pierwszej miesiaczki w 12 roku zycia
Zaznacz odpowiedZ prawidtowa:
/Af wszystkie )('a, b, c @, b,d _P'b,c,d E.Tylkob



/ldétwierdzaj gc dodatni objaw Chwostka u 5-latka nalezy:
a. zbadaé pozostale objawy oponowe, jesli sa dodatnie wykona¢ punkcj¢
ledzwiowa L
zbada¢ poziom wapnia i fosforu w surowicy
. zbada¢ funkcje tarczycy — TSH, T4
d. wykonaé szczeg6ltowe badanie neurologiczne
e. zlecié¢ tomografie komputerows glowy

Th\Szescioletni chiopiec oc%J’Z’n;iesQey skarzy si¢ na powtarzajace bdle w okolicy pepka.
Dolegliwosci te czesto budza go_w neey. Towarzysza im tez nudnoci i brak apetytu.
Wspomniane objawy sg%aingjgi charakterystyczne dla: T

+a, choroby wrzodowej
*/~b, choroby drog zéiciowych
c. choroby Lesniowskiego-Crohna
+ d. eozynofilowego zapalenia zotadka i jelit

czynno$ciowych bolow brzucha

N\W przypadku zatrucia zelazem prawdziwe sa nastgpujace stwierdzenia:
+a. o ciezkoei zatrucia $wiadczy poziom zelaza 4 godziny po spozyciu
—b. jako odtrutke mozemy stosowa¢ N-acetylosteing
c. wystarczy obserwacja 24 godziny po zatruciu
Z‘ d. charakterystyczny jest dwufazowy przebieg zatrucia
Zaznacz odpowiedzi prawidlowe

X wszystkie prawdziwe  B.a,c Lrb,d a, d E. tylko A
¥

\Ti, Leczenie choroby Kawasaki w okresie ostrym u dziecka bez zajecia naczyn wieficowych
obejmuje:
#2) podanie dozylnie immunoglobuliny w dawce 1-2 g/kg

—b. przetoczenie masy plytkowej

D

c. aspiryne w dawce 50 -120 mg/kg/dobe
+d. prawidloweaic
e. wszystkie prawidlowe
}6\U niemowlat karmionych piersia witamina K powinna byé podawana: )

~¥§74.) domig$niowo rutynowo po porodzie u noworodka Rt

b. u wszystkich niemowlat do ukoficzenia 3 miesiaca Zycia doustnie
—c. nie musi byé podawana wcale ‘

d. prawidloweaib
—e¢. tylko unoworodkéw z chorobg krwotoczna noworodka

. W aktualnych zaleceniach u niemowlecia karmionego piersia produkty spozywcze
zawierajace gluten mozna wprowadzié
a. od 2 miesiaca Zzycia
od 5 miesiaca zycia
c. od 9 miesiaca zycia
d. po pierwszym roku zycia
e. niezaleznie od wieku dziecka

%&Postqpowanie w omdleniach vaso-wagalnych obejmuje wszystkie nizej wymienione
zalecenia z wyjatkiem:
+ a. unikanie dhugiego przebywania w pozycji stojace]
b. powolng zmiang pozycji ciata
zmniejszone spozycie soli kuchennej
+d. pobieranie krwi w pozycji lezacej
+ e. unikanie stanéw odwodnienia

)ﬁ(tére z ponizszych objawéw nie §wiadezy o odwodnieniu dziecka:
é tetnigce ciemie

tachykardia

podwyzszenie hematokrytu

op6Zniony powr6t wlosniczkowy

o

oo

e. oliguria
}A badaniu ukladu nerwowego u prawidlowo rozwijajacego si¢ 7-miesigcznego
niemowlecia stwierdza sig: :
- g, odruch obejmowania Moro
odruch chwytny z dloni
odruch ssania
odruch toniczny szyjny
wszystkie prawidlowe

o p o(S

\kao cech zéltaczki fizjologicznej u noworodka naleza;:
— a. pojawienie si¢ w 1 dobie '
b. maksymalny poziom u noworodkéw donoszonych 12-14 mg%
— ¢, przewaga bilirubiny zwiazanej - ¢
d.) ustepowanie zwykle do 14 doby zycia u donoszonych noworodkéw
e prawidlowebid

"Ktére z wad wrodzonych nie wymagaja interwencji chirurgicznej w  okresie
noworodkowym:
+ a. przepuklina oponowo-rdzeniowa otwarta
+b. przepuklina przeponowa )
przepuklina pgpkowa
+ d. niedrozno$¢ odbytu
+e. niedroznos¢ przetyku z przetoka tchawiczo-przelykows

. Dla fenyloketonurii charakterystyczne sa:
+a. zahamowanie rozwoju psycho-ruchowego oraz ,,mysi” zapach moczu
* b. wysypka na skérze o charakterze wyprysku, jasna kamacja skéry
¢. ujawnienie si¢ objawéw bezposrednio po urodzeniu

] + d. ujawnienie si¢ objawéw w wieku okoto 3 miesigcy

Zaznacz prawidlows odpowiedZ:
- A ac¢
~D. b,
~E. b,

o
oo

&

c
d

O o



% U dziecka z rozpoznang galaktozemia, karmionego pokarmem matki wskazane jest
nastepujace postepowanie dotyczace Zywienia:
—a. kontynuacja karmienia pokarmem matki
~— b. kontynuacja karmienia pokarmem matki, przy zaleceniu matce diety
bezmlecznej
¢. odstawienie pokarmu matki i zastosowanie hydrolizatu kazeiny
. odstawienie pokarmu matki i zastosowanie mieszanki mlecznej
— & nie jest wymagana zadna zmiana sposobu zywienia

ﬁ’{ W kierunku jakich choréb wykonywane sa w Polsce testy przesiewowe u noworodkéw:
a. fenyloketonurii ’
— b. galaktozemii
~—c¢. tyrozynemii 2
+/ — d. mukowiscydozy
+ e. niedoczynnodci tarczycy
Zaznacz prawidtows odpowiedz:
A. a,b,e
—B. b,d,e
a, d, e
—D. a,c,e
“—E. wszystkie odpowiedzi sa prawidtowe

(Zdadasz noworodka w 1 minucie zycia. Stwierdzasz, ze:
e ma czesto$é serca 130/minute 22 2
» oddycha regularnie < 2
e ma prawidlowe napigcie migsniowe
e na cewnik wprowadzony do nosa reaguje kichaniem
e marézowy twéw i zasinione konczyny
Na ile punktéw w skali Apgar ocenisz tego noworodka?
A. 10

@
. 8
D. 7
E. 6
\%oniisze stwierdzenia dotycza bakterii Neisseria meningitidis. Ktére z nich jest/sa

ieprawdziwe:
La. czesto bezobjawowo kolonizuja gérne drogi oddechowe czlowieka

¢ b. nazakazenie najbardziej narazone sa dzieci do lat 4 i mtodziez
Z + ¢. leczeniem przyczynowym zakazenia jest penicylina G

+ d. obecnie dostepna jest tylko szczepionka przeciw serotypowi B
) @ obecnie dostepna jest tylko szczepionka przeciw serotypowi C

“Ktére z wymienionych ponizej przeciwwskazaf do karmienia piersia jest prawdziwe:
— a. Hepatitis A
~ b. Hepatitis B
c. Hepatitis C (jezeli nie ma dodatkowych zakazeri)
—d. CMV

@ czynna gruzlica

W leczeniu pierwszego ostrego zapalenia ucha srodkowego zastosujesz:
v a. cefuroksym
o b. amoksycyling
*(e> amoksycyling z kwasem klawulenowym
d. azytromycyne
e. wszystkie odpowiedzi sa nieprawidlowe

.

}B./Zaznacz nieprawidlowa odpowiedZ dotyczaca kalendarza szezepien:
+ a. gruzlicg szczepi sig tylko po urodzeniu
+b. pomiedzy 13 a 15 miesigcem zycia szczepi sig szczepionka tréjwalentna p/ko
odrze, $wince i rézyczce
@ w 7. roku zycia doszczepia si¢ dzieci szczepionka skojarzona p/ko odrze,
$wince i rézyczce S
+ d. w 14. roku zycia stosuje sie szczepienia p/ko WZW typu B u dzieci uprzednio
nie szezepionych
e. W 6-tym roku Zzycia szczepi si¢ szczepionka tréjwalentng z komponenta
acelularng krztuéca

\3~L Obecnos$é odruchu Babinskiego moze utrzymywac sie u dziecka:
a. do kofica 2 miesiaca zycia
b. do kofica 4 miesiaca zycia
w‘y”é’\/ do korica 6 miesiaca zycia

s

d. do kofica 24 miesiaca zycia
e. odruch Babinskiego utrzymuje si¢ przez cale zycie

- Aby utrzymad laktacje poradzisz matce karmiacej:
a. picie okolo 3,5 — 4 litréw pltynéw na dobe
b. czeste przystawianie dziecka do piersi
— ¢. cieple oktady na gruczoly piersiowe
— d. wyjadnisz, ze ilo$¢ mleka zalezy od wielkosci gruczotéw piersiowych
Zaznacz odpowiedz prawidlowa:
Aac @, b C.b,d, D.b,c,d E. wszystkie odpowiedzi prawidtowe

M ¢ wstrzasie anafilaktycznym najwazniejszym lekiem jest:
a, cetyryzyna
adrenalina
c. hydrokoryzon
d. metylprednizolon
e. loratadyna

XZakaZenie parwowirusem B19 charakteryzuje si¢ :
%a. wystepowaniem najczescie] w miesigcach letnich
t/<b. rozprzestrzenianiem sie droga kropelkowa i krwiopochodna
najwieksza podatnoscia wsrdd noworodkéw i niemowlat
*d. wszystkimi powyzszymi cechami
e. zadnaz powyzszych cech



}\KKtéry z parametréw wskazuje na cigzkie zaostrzenie astmy u dziecka w wieku 7 lat:
— a. 25 oddechéw na minutg
~—b. tetno 90/minute
(€, saturacja hemoglobiny tlenem <90%
~ =< d. PEF80%
e. FEV180%

){ 3-tygodniowe dziecko ma meczacy kaszel, zapalenie spojéwek, nie goraczkuje, nad
polami plucnymi slyszalne sa trzeszczenia. Najbardziej prawdopodobna etiologia
zapalenia pluc to:

—a. Streptococcus pueumoniae

T b. Streptococcus aglactiae
Chlamydia trachomatis ¢

— d. Haemophilus influenzae

" e. Mycoplasma pneumoniae

R Ktérego antybiotyku na pewno pie podasz leczac zapalenie pluc zewnatrzszpitalne u 6-
tniego dotychezas zdrowego dziecka:
+a. amoksycyliny
2 +b. klarytromycyny 2
* {c,/ amikacyny -
+d. amoksycyliny z kwasem klawulanowym
- e. roksytromycyny

}'{ Ktére zdanie dotyczace zapalenia ptuc wywolywanego przez Staphylococcus aureus jest
falszywe:

a, wstqpuje najczesciej u dzieci ponizej 1 roku zycia

+b. wjego przebiegu czesto tworza sie ropnie phuc

- c. yvystqpuje jako powiklanie po zakazeniu wirusem grypy lub ospy wietrznej
@ jest obok Streptococcus pneumoniae najczgstszym czynnikiem etiologicznym

zapalen phuc u dzieci
+ ¢. charakteryzuje sig cigzkim przebiegiem klinicznym

\39\Zaka2enie kiéra bakteria powoduje wystapicnie we krwi leukocytozy z przewaga
limfocytow:
—a. Streptococcus pueumoniae
~ b. Staphylococcus aureus
- Pseudomonas aeruginosa
2 @ Bordetella pertussis
- e Mycoplasma preumoniae

/&0./ W rozpoznaniu réznicowym bezdechu u 2-miesigeznego niemowlecia wezmiesz pod
uwage:
a. zakazenie uogdlnione
b. padaczke
¢. chorobg refluksowa (GERD)
@ prawdziwe a, b, ¢
e. zadna z odpowiedzi nie jest prawidtowa

. Jakie postgpowanie uznasz za wlasciwe u 6-miesi¢cznego niemowlgcia, goraczkujacego
o 38,5°C 0d 2 dni, bez odchyleh w badaniu przedmiotowym:
— a. zlecisz leki przeciwgoraczkowe i dalsza opieke ambulatoryjna
» +{<b. zecisz leki przeciwgorgczkowe, wykonanie badania ogélnego moczu i dalsza
obserwacje ambulatoryjna

przyjmiesz do szpitala
& zlecisz pobranie wskaZnikéw stanu zapalnego
~—e. zlecisz pobranie wskaznikéw stanu zapalnego i posiewu krwi

/4{. Zastawka cewki tylnej wystepuje:
a. zr6zng czestoscia u obu plei
b. wylacznie u dziewczynek
c. czedciej u dziewczynek
d. czesciej u chlopcdw
@ wylacznie u chtopcéw
. Krzywica niedoborowa wystepuje w sytuacji:
+ a. niedostatecznego spozycia wapnia w codziennej diecie
+ b. zbyt malej suplementacji wit D3
¢. niedoboréw skladnikéw pokarmowych takich jak: biatko, fosforany, magnez
+d. zaburzeh wchianiania, jak w nieswoistych zapaleniach jelit, mukowiscydozie
- e. przewlektych choréb watroby i drég zélciowych
+f. zbyt matej ekspozycji na promieniowanie stoneczne (UVB)
Zaznacz prawidlowa odpowiedz:
A. wszystkie powyzsze
— B. zadne z wymienionych

a,b,d,e f
<= D. b,c,de
—E. ¢, d,e

‘)A\Zez u dziecka 6-miesigcznego:
a. jest objawem fizjologicznym
> +b. moze by¢ objawem niedowidzenia
+c. moze byé objawem groznych choréb nowotworowych, np. siatkéwezaka
+d. moze byé objawem zakazenia wrodzonego —np. CMV lub toksoplazmozy
e. moze by¢ powiklaniem retinopatii wczesniaczej
Zaznacz prgwidtows odpowiedz:
“\A)b,c,d,e
zadne z wymienionych
a,b
. wszystkie powyzsze
c,d, e

0O 0w

M iedrozno$é smétkowa u noworedka moze by¢ pierwszym objawem:
~ a. zaro$niecia jelita cienkiego
b. choroby Hirschprunga
~— ¢ choroby trzewnej
mukowiscydozy
- e. zaro$niecia odbytu



. Ezawienie, $wiatlowstret, nastrzykniecie spojowek, ktore pojawily si¢ nagle u dziecka 4 -
letniego moga by¢ objawem:
+a. infekcyjnego zapalenia spojéwek
+b. sezonowego alergicznego zapalenia spojowek
¢ jaskry dzieciecej
© ~d. wrodzonej niedroznosci kanalikéw tzowych
e. zapalenia blony naczyniowej (tgczowki)
Zaznacz prawidtows, odpowiedz:
- A. wszystkie powyzsze
<= B. zadne z wymienionych

. a,b
-~ . a,b,c,e
=E. ¢, d,e

. Ktéry z nizej wymienionych objawow pie sugeruje niedoboru odpornosci dziecka:
+ a. dwukrotne przebycie posocznicy
-+ b. nawracajace, glebokie ropnie
? +  ¢. plesniawki po 1 roku zycia
° pawracajace zakazenia ukladu moczowego
+1~¢. dziewieé epizodéw zapalenia ucha srodkowego w ciagu ostatniego roku

/t( Podstawa rozpoznania ostrego zapalenia ucha $rodkowego jest:
a. wywiad, OBiCRP
b. wywiad, leukocytoza i paracenteza
wywiad oraz badanie otoskopowe
d. konsultacja laryngologiczna
e. czas trwania bolu

}ﬁj rocznego chiopca z nawracajacymi cigzkimi zakazeniami bakteryjnymi stwierdzono
niskie poziomy immunoglobulin G, A i M, prawidtowa liczbg i czynnos¢ limfocytow T,
prawidtows, liczbe plytek krwi oraz prawidlowa czynnos¢ przytarczyc. Najbardziej
prawdopodobnym rozpoznaniem jest:

(a.) agammaglobulinemia Brutona
b. zespol Wiskott-Aldrich
c. pospolity zmienny niedobér odpornosci
—d. zespdt DiGeorge
~e. zespdl ataksja-teleangiektazja

“U 8-leiniego chiopca w 3 tygodnie po zapaleniu gardla wystapily goraczka, bél,
zaczerwienienie i obrzek lewego stawu kolanowego i prawego skokowego oraz guzki
podskérne na podudziach. Co jest najbardziej prawdopodobnym rozpoznaniem:

a. choroba Schoenlein-Henocha
{®) goraczka reumatyczna
— €. dnamoczanowa
~ d. gruzlica
—e. borelioza

. U 5-letniego chiopca z nawracajacymi stanami gorgezkowymi w badaniu przedmiotowym
twierdzono powiekszenie watroby i $ledziony. W wykonanej morfologii krwi
obwodowej poziom Hb: 6,5g %, liczba plytek krwi: 35000/ml, liczba leukocytow:
1500/ml, w rozmazie krwi obwodowej: 95% komoérek jednojadrzastych. Co jest
najbardziej prawdopodobnym rozpoznaniem?:

- ostra biataczka RE T~
2 % ¢

nabyta niedokrwisto$é aplastyczna

+ e c. zakazenie wirusem Ebstein-Barr v PL T
= d. ostra plamica matoptytkowa W B¢ /
=¢. zespdl Blackfana-Diamonda 14

(S{Gh')wnym nastepstwem zatrucia paracetamolem u dzieci jest:
a. uszkodzenie kanalikéw nerkowych
uszkodzenie hepatocytoéw
—¢. perforacja zoladka
— d. wszystkie powyzsze
e. tylkoAiB

53" W badaniu Wechslera (WISC_R) pacjent uzyskat w skali pehnej wynik ilorazu inteligencji
11=62. Swiadczy to o funkcjonowaniu intelektualnym na poziomie:
a. ponizej przecigtnej
+ b. uposledzenia umystowego w stopniu lekkim
e @ uposledzenia umystowego w stopniu umiarkowanym
d. ocigzatosci umystowej
e. nie mozna o tym wnioskowa¢ wylacznie na podstawie testu

}A./ﬁedmioletni chiopiec moczy si¢ w nocy, kazdej nocy, 1 raz, obficie, nad ranem. Moczy
sie od urodzenia, najdluzsza przerwa w moczeniu wynosila kilka dni. Nie moczy si¢ w
dzied od 3 roku zycia. Jest wychowywany przez samotng matke, ojciec chlopca byt
uzalezniony od alkoholu, brat matki moczy? si¢ w dziecifistwie do 6 roku zycia. Pacjent
jest uczniem pierwszej klasy, nie obserwuje si¢ u niego probleméw z zachowaniem w
szkole, ma trudnos$ci w nauce czytania i pisania, jest reedukowany. W badaniach
dodatkowych stwierdzono prawidlowy wynik badania ogdlnego moczu i prawidiowy
obraz USG uktadu moczowego. Najbardziej prawdopodobne rozpoznanie to:

— g, moczenie nocne psychogenne
‘Q pecherz neurogenny
. pierwotne i wtérme moczenie nocne W wyniku wady rozwojowej ukladu

MOCZOWEZO

— d. zakazenie uktadu moczowego

— e. genetycznie uwarunkowane pierwotne izolowane moczenie nocne

9
[

;K/Przemoc wobec dziecka mozna podzielié¢ na przemoc:
a. psychiczna i seksualng
b. psychiczna i zaniedbanie
c. fizyczna i seksualng
psychiczna, fizyczna, seksualna i zaniedbanie
e. seksualng i zaniedbanie
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&%Spél padpobudliwosei psychoruchowej i zaburzeh koncentracji uwagi charakteryzuje-
sig:
. nadmierng ruchliwodcia dziecka, problemami z koncentracjg uwagi i
impulsywnoscia, ktére sa wspéimierne do wieku i poziomu rozwoju dziecka
b. zachowaniami agresywnymi i niszezycielskimi
¢. nadmierna wrazliwoscia dziecka
d. niezrozumieniem regul funkcjonowania spotecznego
e. trudnosciami w zakresie czytania i pisowni ortograficznej
/5430 charakterystycznych cech drgawek goraczkowych ztozonych nie nalezy:
(a) ogniskowy poczatek
4+, napad trwajacy krécej niz 15 minut
¢. ponapadowe zaburzenia czucia
4 d. wiecej niz jeden napad w ciagu 24 h
£ e. obciazony wywiad neurologiczny

}&{ekiem pierwszego rzutu” stosowanym w celu przerwania napadu dusznosci w astmie
- oskrzelowej u dzieci jest:
a. doustna teofilina
b. doustny glikokortykosteroid
c. wziewny glikokortykosteroid
d. doustny lek antyleukotrienowy

wziewny salbutamol

%becnos’é ciata obcego w drogach oddechowych u dziecka jest wskazaniem do:
a. konsultacji pulmonologicznej
b. zabiegu torakochirurgicznego w celu usuniecia ciata obcego
c. intensywnej fizykoterapii w celu ewakuacii ciala obcego z drég oddechowych
natychmiastowej bronchoskopii i usunigcia ciata obcego z drog oddechowych
dziecka
e. przestania dziecka do Oddziatu Intensywnej Opieki i obserwacji dziecka

/60{ donoszonego, eutroficznego noworodka podczas badania W pierwszej dobie
stwierdzono: dusznoéé, sinicg, asymetri¢ ruchow oddechowych Kklatki piersiowej,
zapadniecie brzucha, a podczas ostuchiwania perystaltyke nad polem plucnym lewym. Co
podejrzewasz w pierwszej kolejnosci?
a. aplazje lewego pluca
b. niedodme pluca lewego
¢. hipoplazj¢ ptuca lewego
d. przepukling przeponows typu Morganiego
@ przepukling przeponowa typu Bochdaleka

1.Dla zapalenia phic o etiologii typowej w badaniu przedmiotowym klatki piersiowej
charakterystyczne jest:
a. 4ciszenie szmeru oddechowego, zniesione drzenie glosowe, sttumiony odglos

opukowy,
‘ éciszenie szmeru oddechowego, wzmozone drzenie glosowe, sthumiony odglos

opukowy

— c. zaostrzenie szmeru oddechowego, zniesione drzenie glosowe, sthumiony
odglos opukowy

— d. $ciszenie szmeru oddechowego, wzmozone drzenie glosowe, nadmiernie
jawny odglos opukowy

— e &ciszenie szmeru oddechowego, zniesione drzenie glosowe, nadmiernie jawny
odgtos opukowy
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/é Streptococcus pneumoniae jest mnajczestszym patogenem bakteryjn; j
schorzenia uktadu oddechowego. Ze wzgledu na jego narastajaca opsgrny;rs’lé r‘:;y}‘:]ec;?c];?:;l
nalezy przy podejrzenin zakazenia pneumokokiem zastosowaé: |
amoksycyling z kwasem klawulanowym

b. makrolid

c. amoksycyling w duzej dawce (90 mg/kg m.c./dobe)

d. penicyling krystaliczna dozylnie

e. amoksycyling dozylnie

/66./ Stridor jest objawem:
a. wiotkosci krtani i tchawicy
2 + b. podglosniowego zapalenia krtani
c. zwezenia szpary glosni przez guz strun glosowych
— d. zapalenia oskrzeli
a, b, ¢ prawidlowe

4 Wykonano prépq tuberkul.inowa‘. O dodatnim odczynie pozakaznym nie §wiadezy:
» a nac¥ek o s:rednfcy 7 mm u dziecka szczepionego przeciwko gruzlicy >l -
+¥. naciek o Srednicy 15 mm u dziecka szczepionego przed o§mioma laty ‘U

2 c. zwigkszenie si¢ nacieku w kolej ie pré
. jno wykonanych po sobie prébach i
‘ jednego roku) o 10 mm P probach (w prasciag

- @ naciek o charakterze pecherzowym
‘ . wszystkie powyzsze odczyny (a,b,c,d) sa odczynami dodatnimi, pozakaznymi

ﬁdstawq rozpoznawania gruzlicy pierwotnej u dzieci sa:
+ a. ustalenie stycznosci
~ b. RTG klatki piersiowej (PA)
c. Tomografia komputerowa o wysokiej rozdzielczodei
+ d. Wynik badania bakteriologicznego
e. Odczyn odwezlowy w badaniu endoskopowym
Zaznacz prawidlows odpowiedZ:
a,b,c,d, e
T ab

C.
D. d,e
E.

(L= =N

ﬁwale przeciwwskazania do szczepienia BCG to:
-+a. pierwotny niedobér odpornosci
~ b. niska masa urodzeniowa
¢. niewydolnos$é oddechowo- krazeniowa
d. wiek ciazowy ponizej 32 Hbd
Zaznacz prawidlowg odpowiedz:
Ab
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ﬁa sferocytozy wrodzonej nie jest charakterystyczna:
a. obecnoé¢ mikrosferocytow

+b. kamica pecherzyka zélciowego

*¢, pobudzenie ukiadu erytroblastycznego szpiku
- niskie stezenie ferrytyny

7%, splenomegalia

/ﬂ(. Do niedokrwistoéci hemolitycznych zaliczamy:
a. zesp6t Blackfana-Diamonda
b. aplazje szpiku
¢. niedokrwisto$é z niedoboru kwasu foliowego
@ niedokrwistosci zwiazane z zaburzeniem w budowie hemoglobiny
e. niedokrwistos¢ z niedoboru By,

}Q\?o lekarza zglosit si¢ 8-letni chlopiec chory na hemofili¢. Méwi, ze przed godzing
rzewrocit sie w szkole i uderzyt w gtowe. Dwukrotnie wymiotowat, ale wynik badania
neurologicznego nie ujawnit zadnych odchylen od normy. Najwazniejszym nastepnym
dzjalaniem sposréd nizej przedstawionych jest:
—a. skierowanie do szpitala na obserwacje
~ b. rozpoczecie podawania dozylnie podtrzymujacej dawki ptynéw
= ¢ wystanie na kontrolg neurochirurgiczna
pilne wykonanie tomografii komputerowej glowy
e natychmiastowe podanie czynnikéw krzepnigeia

Mmia dziewczynka zglosita si¢ do Izby Przyjeé w stanie ogdlnym dobrym, w
iadzie od 3 tygodni ma pakiet weztéw chionnych pod lewa pacha. W badaniach
dodatkowych OB 100 mm, poziom zelaza 15 ug/dl. Podejrzewasz:

— a. ostra biataczke limfoblastyczna

— b. przewleklq biataczke szpikowa

— ¢. ziarnice ztodliwa

d. nieziamiczego chloniaka zlosliwego
J ostre zapalenie wezléw chionnych

/’}“( Skionnoé¢é do transformacji nowotworowej ukladu chlonnego obserwujemy w
zakazeniach wirusem:
~ a. ospy wietrznej
= b. Ebstein-Barr
~ ¢. zapalenia watroby typu B
—d. zapalenia przyusznic

@ HHV 6

/727 Zwiekszone ryzyko niedokrwisto$ci z niedoboru zelaza nie wystgpuje:
+ a uwezesniakow
-~ b. wokresie szybkiego wzrostu w okresie dojrzewania
¢.) w niedoborze hormonu wzrostu
+ d. w nawracajacych lub przewlektych biegunkach
~+ e. W celiakii lub zespotach trzewnych
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. Zmiany radiologiczne w ko$ciach moga wystapié¢ w przebiegu:

a. histiocytozy

-+ b. biataczki
c. neuroblastoma

+ d. osteosarcoma
e. zapalenie kosci

Zaznacz prawidtows odpowiedz:
— A ab,d

- a,d,e
-@a,b,c,d,e
~D. d,e

E. b,d, e

/?lf Morfologia krwi obwodowej u 2-letniego dziecka: Hemoglobina: 11,5 g%, liczba
2 erytrocytow: 3,85x10%p, liczba plytek: 100x10°/ul. Powyzsze wskazniki moga
®  przemawiaé za ponizszym rozpoznaniem z wyjatkiem:
- My (3) infekcji rotawirusowej
b. ostrej biataczki
c. goraczki trzydniowej
d. mononukleozy zakaZnej
e. -niedokrwistosci z niedoboru zelaza

“Uogélnione powigkszenie wezlow chlonnych u dzieci jest charakterystyczne dla
- nastgpujacych chordb z wyjatkiem:
a. toksoplazmozy
b. non Hodgkin's lymphoma
@ ostrej samoistnej matoplytkowosci
. ostrej biataczki
e. mononukleozy zakaZnej

//Wysokie stezenie potasu w surowicy mozna obnjzy¢ stosujac:
-+ a. wlew glukozy z insuling
~— b. fB-bloker
-+ c. Zywice jonowymienne
d. prawdziwea,b,c -
@ prawdziwe a, ¢

"U 2-letniego dziecka po przebytej biegunce, u kiérego nagle wystapily: zblednigcie,
zaz6lcenie powtok i wybraczyny na skérze bedziesz podejrzewaé:
2.) zesp6! hemolityczno-mocznicowy
. zesp6t Schoenleina —Henocha
¢. kryze hemolityczng
d. niedokrwisto$¢ z niedoboru zelaza po przebytym ciezkim zakazeniu

’ e. awitaminozg A
/Séieta w przewleklej niewydolnoéci nerek to:

—a. dieta niskokaloryczna, bogatobiatkowa
dieta wysokokaloryczna, z ograniczeniem biatka
~—¢. dieta bogatofosforanows, niskosodowa
—d. dieta bogatobiatkowa, ubogomagnezowa
e. dieta normobiatkowa z ograniczeniem wapnia
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4 10-letni chlopiec od 2 dni cierpi na béle w okolicy ledZwiowej polaczone z goraczka do.
39°, Zgptasza tez bl przy oddawaniu moczu. W badaniu przedmiotowym stwierdza si¢
obustronnie dodatni objaw Goldflama, a w badaniach dodatkowych: wysokie wskazniki
stanu zapalnego, a W badaniu moczu biatko — 75mg%, E-20-30 wpw, L - 80 wpw.
Najbardziej prawdopodobnym rozwigzaniem jest: :

ostre odmiedniczkowe zapalenie nerek

ostre klebuszkowe zapalenie nerek

ér6dmiazowe zapalenie nerek

ostre zapalenie pecherza moczowego

nefropatia IgA

o a0 o

. Najczestszym objawem nefropatii IgA (wystepuje u ok. 50 % pacjentéw) jest:
'~ a. biatkomoez
) krwinkomocz
¢. napadowy krwiomocz
—d. nadciénienie t¢tnicze
— e. zespdl nerczycowy

'\81\Za rozpoznanierr_iﬁzz_e_d___,lmrkmiostrej niewydolnosci nerek przemawia:
— g, osmolalnosé moczu < 400mOsm/kg H,O
_Z 2 (b, stezenie sodu w moczu > 400mmol/1
- T stosunek stezenia kreatyniny w moczu do kreatyniny w surowicy <20
d. frakcjonowane wydalanie sodu z moczem < 1% ¥

~e. gestodé wzgledna moczu <1012

)Kezwzglqdne wskazania do rozpoczecia leczenia . nerkozastgpczego W ostrej
niewydolnoéci nerek to wszystkie wymienione, z wyiatkiem:
+ a. hiperpotasemia > 6.5 mmol/l
b. cigzka kwasica: pH <7.1
azotemia: stezenie mocznika >180mg/dl
+7d. zaburzenia gospodarki sodowej: stezenie >145 mmol/1 lub <135 mmol/l
_~+ e. znaczne przewodnienie chorego

/Béoprawny pomiar ci$nienia tgtniczego krwi u dziecka wymaga:
a  dobrania mankietu o szeroko$ci rownej ¥ diugoéci ramienia
dobrania mankietu o szerokosci 2/3 dugo$ci ramienia
__¢. dobrania mankietu jak dla dorostych
~—d. dobrania mankietu obejmujacego 30% obwodu ramienia
— ¢. poprawneaid

M adciénienie u dzieci charakteryzuje sig:
a. najczgstszym wystgpowaniem form pierwotnych
+@ najczestszym wystegpowaniem form wtornych
¢. sodowrazliwoécia form pierwotnych ’
d. prawidloweb, ¢
e. prawidlowea,c
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/Iii_p_ogl/ilﬁgmia u IIS-Ifltka leczonego insuling moze wystapic:
+ a. gdy nio zje positku
+ b, gdy poda sobie za duzo insuliny
—c. ptzy_zmniejszonej aktywnosci fizycznej 7
Z—d. gdy wypije alkohol na dyskotece
+ e weczasie biegunki i wymiotéw
Zazpacz prawidtowe odpowiedzi:
A, ab
— B. a,e

e
— E. a,b,c,d, e

}é)la wrodzonego przerostu nadnerczy z utratg, soli charakterystyczne jest:

a. wolne tempo wzrastania z opdznieniem wieku szkieletowego
b. obnizenie poziomu potasu w surowicy krwi
¢. obniZenia poziomu sodu w surowicy krwi

+ d. kwasica metaboliczna

— e. zasadowica metaboliczna

Zaznacz prawidlowe odpowiedzi:
— A. a,¢
-~ B. a,

b

- C. ce
B
E. a,d

7 Zesp6t Cushinga u dziecka charakteryzuje si¢ nastgpujacymi objawami za wvigtkiem:
a. nadciénienia tetniczego
b. nadmiaru masy ciata
@ przyspieszenia szybkosci wzrastania
d. podwyzszenia poziomu cukru we krwi
e. podwyzszonego poziomu kortyzolu we krwi

. Wrodzona niedoczynnosé tarczycy:
—a. daje wyrazne objawy kliniczne natychmiast po urodzeniu
o «b. powinna byé leczona nie péZniej niz do ukonczenia 2 tygodnia Zycia
. ~}+c. nieleczona daje trwale uposledzenie umystowe
—d. prawdziwea, b
€7) prawdziwe b, ¢

_,m arunkiem koniecznym do rozwazania fizjologicznego wariantu niskiego wzrostu jest:
+ a. wiek kostny zgodny z kalendarzowym
+ b. niski wzrost rodzicéw
+c, prawidlowa szybko$¢ wzrastania
wszystkie
e. prawdziweb, ¢
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ﬁzyczynq przedwezesnego prawdziwego dojrzewania plciowego moga byé:
a. hormonalnie czynne guzy jajnika
+ b. guzy OUN
c. guzy kory nadnercza
-— d. wrodzony przerost nadnerczy
Zaznacz prawidiowe odpowiedzi:
— A. a,c,d
— B. ¢, d
C. tylkoa
£D) tylko b
— E. wszystkie wymienione

)16) cech nadczynnosci tarczycy zalicza sig:
-+ a. tachykardie
— b. op6znienie wieku szkieletowego
-+ ¢. oslabienie sity migéniowej
— d. obfite miesigezki
e. zaburzenia koncentracji
Zaznacz prawidlowe odpowiedzi:
— A.ab,e
a, C, &
- C. a,c,d
—D. a,b,d
— E. b,d, e

/92@ somatotropinowej niedoczynnosci przysadki charakterystyczne jest:
4+ a. wolne tempo wzrastania z opéZnieniem wieku kostnego
~ b. wolne tempo wzrastania z przy$pieszeniem wieku kostnego
— ¢. zaburzenia wzrastania istniejace juz wzyciu plodowym
d. niski poziom somatomedyn IGF1
Zaznacz prawidtowe odpowiedzi:
— A. a,c
Bad
— C. b,c
D. b,d
E. tylkob

/%ﬂkiem z wyboru w przerwaniu napadowego czgstoskurczu nadkomorowego jest
a. atropina
adenozyna
c. amiodaron
d. digoksyna
e. propranolol

M ykonanie zabiegu Rashkinda wymaga noworodek, u ktérego rozpoznano:
a. podprzewodowa koarkatacja aorty

zesp6! Fallota

przetozenie wielkich pui tetniczych

skrajne zwezenie zastawki aortalnej

wszystkie powyzsze

l
o

1
o g
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)'./Wadq serca nle wymagajaca profilaktyki infekcyjnego zapalenia wsierdzia jest:
+ @, ubytek przegrody migdzykomorowej

b. zwezenie zastawki aortalnej
~+ zesp6l Fallota
przetrwaly przewdd tetniczy
+¢, ubytek przegrody miedzyprzedsionkowej typu otworu drugiego

.Ktéra z ponizej podanych wrodzonych wad serca u noworodka nie jest tzw. wada
»przewodozalezng™?
a. przetozenie wielkich pni tgtniczych
atrezja zastawki tetnicy plucnej
é} ubytek przegrody przedsionkowo-komorowej
+ d. koarktacja aorty
< e. zesp6l niedorozwoju lewego serca

/97.' U 4 letniego dziecka ze zwezeniem zastawki tetnicy phucnej, bez objawéw klinicznych
wrodzonej wady serca i gradientem cisniefi pomigdzy prawa komora a tetnica plucna 50
mm Hg zastosujesz:

. ograniczenie wysilku fizycznego
@ przezskérna, plastyke balonowa zwezonej zastawki
c. obserwacje i okresowg kontrolg kardiologiczna
d. operacyjne poszerzenie zwezenia
e. leczenie farmakologiczne naparstnica i diuretykiem

98Do typowych objawéw klinicznych stwierdzanych u dziecka ze zwezeniem ciesni aorty
nie nalezy:
+a. nadci$nienie t¢tnicze
-+ b. brak lub ostabienie tgtna na tgtnicach udowych

@ gtuche tony serca
+d. nieprawidlowy rozklad ciénien migdzy koficzynami gornymi i dolnymi
—+e. szmer skurczowy w okolicy migdzylopatkowej

. Przyczyna kardiomiopatii u dzieci moze byé:
A a, zapalenie migénia sercowego
b. zaburzenia rytmu serca
¥~ ¢ niedobér karnityny
leczenie antracyklinami
(e, wszystkie prawidtowe

‘l\g Typowymi objawami zwgZenia zastawkowego aorty w badaniu przedmiotowym sa:
%a. tetno paradoksalne
b. ,koci mruk” we weigciu jarzmowym mostka
~¢, stabo wyczuwalne tetno obwodowe i niskie cignienie tetnicze skurczowe
prawidlowe aib
e. prawidlowebic.
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