PIELEGNIARSTWO
DIABETOLOGICZNE TEST NR 130812
GRUPA 1

Zadanie 0.
Do zadan poradni diabetologicznych dziatajacych na obszarze Polski nalezy:

A.realizowanie szkolen w zakresie samokontroli i
prawidlowego stylu zycia,

B. podejmowanie dziatan zmierzajacych do rozwoju opieki
srodowiskowej, spotecznej oraz prawnej
uwzgledniajacej potrzeby chorego na cukrzyce,

C. wspotpracowanie ze stowarzyszeniami i organizacjami
dziatajagcymi na rzecz osob chorych na cukrzyce,

D. wszystkie powyzej.

Zadanie 0.
Celem pobytu dziecka z cukrzyca typu 1 w oddziale specjalistycznym jest:
A.ocena | poprawa stanu wyrdwnania cukrzycy,

rehabilitacja, utrzymanie ciggloSci ogodlnego rozwoju
intelektualnego i kulturalnego, aktywna edukacja osoby z
cukrzyca,

B. odpoczynek, poczucie bezpieczenstwa, aktywnos¢
fizyczna, edukacja diabetologiczna,

C. ocena i poprawa stanu wyrdéwnania cukrzycy, nabycie
wiedzy z zakresu radzenia sobie z cukrzycag w domu,
rekreacja, wypoczynek i rehabilitacja,

D. wypoczynek, zabawa, aktywnos¢ fizyczna,
kontynuowanie nauki szkolnej, poczucie
bezpieczenstwa.

Zadanie 0.

Ktore z wymienionych rodzajow ksztalcenia nadaje pielegniarce prawo do
wykonywania badania fizykalnego?

A. kurs specjalistyczny,

B. szkolenie specjalizacyjne,

C. kursdoksztatcajacy,

D. kurs kwalifikacyjny.

Zadanie 0.
Kto powinien uczestniczy¢ w zespole medycznym, ktéry bedzie
opickowal si¢ chorym na cukrzyce?
A. lekarz diabetolog, pielggniarka dyplomowana,
psycholog,
B. lekarz medycyny, pielegniarka dyplomowana,
konsultanci innych specjalnosci,

C. lekarz diabetolog, pielegniarka diabetologiczna,
dietetyk, psycholog,
D. lekarz pediatra, pielegniarka diabetologiczna,

dietetyk.



Zadanie 0.
Jakie zadania terapeutyczne powinna podjaé pielegniarka w pracy
z osobami z cukrzycag iich rodzinami?

A. Przygotowanie przez edukacj¢ grupowa do kierowania
chorobg po opuszczeniu szpitala,

B. Przygotowanie standardu postepowania
pielegnacyjnego W zapobieganiu powiktaniom stopy
cukrzycowej,

C. edukacja w kierunku zapobiegania innym chorobom,

D. narzucenie pewnych regut,do ktérych pacjenci i ich
rodziny powinni si¢ dostosowac.

Zadanie 0.
Dziataniem celowym w profilaktyce cukrzycy typu 2 jest:

A. zmniejszenie zapadalnos$ci na cukrzyce wsrod 0soOb
predysponowanych lub o zwigkszonym  ryzyku
zachorowania,

B. jak najszybsze wykrycie choroby,

C. zapobieganie powiklaniom zwigzanym 2z chorobg
podstawowa,

D. tylko wczesne wykrywanie choroby.

Zadanie 0.
Ktére z wymienionych czynnikéw sg strategiczne przy ocenie
kosztow leczenia 0s6b chorych na cukrzyce?
A. ograniczenie liczby wizyt w poradni diabetologicznej,
B. edukacja w kierunku zapobiegania powiktaniom w
cukrzycy,
C. zmniejszenie cze¢stosci badania hemoglobiny glikowanej,
D. instruktaz w zakresie podawania insuliny, czas
przeznaczony na dostarczanie materialéw edukacyjnych
o cukrzycy.

Zadanie 0.
W  zapewnieniu wysokiej jakosci medycznej 1 organizacyjnej opieki
diabetologicznej niezbedne jest:

A. zapewnienie kadrowych i1 ekonomicznych gwarancji
doskonalenia opieki diabetologicznej, ukierunkowanie na
diabetologi¢ oparta na medycznych dowodach naukowych,

B. gwarancja petnej dost¢gpnosci do nowoczesnej opieki
diabetologicznej zgodnie ze wskazaniami medycznymi,
kompleksowo$¢ tej opieki, obejmujaca takze prewencje,

C. zapewnienie jawnos$ci ekonomicznej warunkow opieki,
gwarancja nadzoru specjalistycznego, pozarzadowe
wsparcie ekonomiczno-spoteczne: rozwoj fundacji, nowe



dziatania  organizacji  spotecznych we wspieraniu
lecznictwa,
D. wszystkie powyzsze.



Zadanie 0.
Jakie dziatania niezbedne sg do uwzglednienia w procesie pielegnowania 0sob
chorych na cukrzyce?

A. planowanie sposobOw zaspakajania potrzeb, zapewnienie
wykonywania zaplanowanego post¢gpowania 0raz ocena
osigganych efektow,

B. pomoc pacjentowi w podejmowaniu przez niego
aktywnosci prowadzacej do poprawy zdrowia,

C. zaspokojenie indywidualnych potrzeb zdrowotnych
cztowieka ujmowanego jako bio-psycho-spoteczna
jednosc¢,

D. organizowanie wyposazenia placowki celem zapewnienia
wykonania planowanych dziatan  pielegnacyjno-
opiekunczych.

Zadanie 0.
Jednym z dodatkowych celdéw leczenia cukrzycy jest utrzymanie BMI:
A. <25kg/m2,
B. <20 kg/m2,
C. <30 kg/m2,
D. >25kg/m2.

Zadanie 0.
U pacjenta z glikemig na czczo w zakresie 100-125 mg/dl:
A.rozpoznaje si¢ cukrzyce,
B. rozpoznaje si¢ nieprawidtowa glikemi¢ na czczo i
nalezy wykona¢ doustny test tolerancji glukozy
(OGTT),
C. rozpoznaje si¢ stan przedcukrzycowy inie podejmuje sie
zadnych dziatan,
D. wynik jest prawidlowy.

Zadanie 0.
Kryteriami wyrownania cukrzycy sa:
A. HbAlc, gospodarka lipidowa, cisnienie tg¢tnicze Krwi,

glikemia na czczo i przed positkami, glikemia
popositkowa,
B. HbAlc, glikemia na czczo i przed positkami, glikemia
popositkowa,
C. gospodarka lipidowa, glikemia na czczo 1 przed

positkami, glikemia popositkowa,
D. HbAlc, cisnienie tetnicze krwi, glikemia na czczo i przed
positkami, glikemia popositkowa.



Zadanie 0.
Wchlanianie wstrzyknietej podskornie insuliny zalezy od:
A. Tkanki ttuszczowej, stezenia oraz typu 1 rodzaju
insuliny, temperatury otoczenia,
B. Dawki insuliny, miejsca i gl¢bokosci wykonania
iniekcji,
C. ¢wiczen fizycznych, wieku,
D. wszystkich powyzszych.

Zadanie 0.
Metoda  funkcjonalnej  intensywnej  insulinoterapii  (FIT)
realizowana jest przez:

A. wielokrotne  wstrzyknigcia  insuliny  krotko  lub
szybkodziatajacej przed glownymi positkami, a takze
podawanie insuliny bazowej 1-2 razy dziennie,

B. wielokrotne  wstrzyknigcia  insuliny  krotko  lub
szybkodziatajace; przed gtéwnymi positkami, oraz
podawanie insuliny bazowej 1-2 razy dziennie;
podskorng infuzje z zastosowaniem osobistej pompy,

C. wstrzykiwanie mieszanek insulinowych lub analogowych
2 razy dziennie oraz dodatkowo wstrzykiwanie insuliny
krotkodziatajacej przed obiadem,

D. stosowanie podskdrnej infuzji z zastosowaniem osobistej

pompy.
Zadanie 0.
Prewencja pierwotna cukrzycy polega na:
A. ukierunkowaniu ogo6lnopopulacyjnym poprzez

wprowadzenie prozdrowotnych zmian do trybu zycia,
ograniczenie zaburzen $srodowiskowych wptywajacych
na zagrozenie wystagpienia cukrzycy o0raz na
ukierunkowaniu  selektywnym, polegajacym  na
stosowaniu prewencji w wypadku jednostek lub grup
odznaczajacych si¢ szczegdlnie wysokim ryzykiem
zachorowania na cukrzyce,

B. badaniach przesiewowych w kierunku cukrzycy, ktore
nalezy przeprowadzi¢ raz w ciggu trzech lat u kazdej
osoby powyzej 45 roku zycia oraz niezaleznie od wieku
uosob z grup ryzyka,

C. zapobieganiu lub ograniczeniu powstawania p6znych
powiktan cukrzycy,

D. prawidtowa odpowiedz Ai B.



Zadanie 0.
Mioda kobieta jest w pigtym miesigcu cigzy. W jej moczu wykryto cukier. Jakie
powinno by¢ postgpowanie w tej sytuacji?
A. wtaczy¢ leczenie insuling,
B. wykona¢ badanie w kierunku zréznicowania glukozurii,
C. ograniczy¢ w diecie weglowodany do 200g/24h,
D. wlaczy¢ leczenie lekami doustnymi hipoglikemizujacymi.

Zadanie 0.
Pomocnym we wczesnym wykrywaniu cukrzycy typu 2 u 0sob z grupy ryzyka
jest:
A. wprowadzenie obowigzkowych badan glukozy 1 x do roku,
B. prowadzenie kontroli masy ciata,
C. kontrola poziomu glukozy we krwi w czasie infekcji,
D. kontrola ketonurii 1 x na p6t roku.

Zadanie 0.
Jaka grupa badan ma gltowne znaczenie dla ostatecznego
rozpoznania cukrzycy?

A. badania laboratoryjne,

B. badania przedmiotowe,

C. analiza informacji uzyskanych od pacjenta,

D. wywiad rodzinny.

Zadanie 0.
Siedemnastoletni chtopak w ciezkim stanie zdrowia zostal przyjety
do szpitala. W ostatnim miesigcu jego waga ciata obnizyta sie 010
kg. Obecnie wystepuje bardzo duze pragnienie, sennos¢. Lekarz
stwierdzit cukrzyce¢ typu 1. Istotnym badaniem jest badanie moczu
na zawartosc:

A. ciat ketonowych,

B. bakterii,

C. bialka,

D. Zadne zwymienionych.

Zadanie 0.
Hipoglikemig¢ najczgsciej moga spowodowac leki doustne z grupy:
A. biguanidéw,
B. pochodnych sulfonylomocznika,
C. inhibitorow glukozydazy,
D. leki doustne nie sg przyczyng hipoglikemii.



Zadanie 0.

Glukagon powoduje wyrazne:
A. zmniejszenie wydzielania insuliny,

B.
C.

zwiekszenie wydzielania insuliny,
zmniejszenie wydzielania insuliny w warunkach stresu,

D. zwigkszenie wydzielania insuliny w warunkach stresu.

Zadanie 0.

Utrzymanie prawidtowego stezenia glukozy we krwi ma zasadnicze
znaczenie dla zaopatrzenia w ten cukier tkanek, w ktorych stanowi
jedyne zrodto energii. Do tkanek tych naleza:

A. mozg, krwinki, szpik kostny,

B.
C.
D.

Zadanie 0.

watroba, skora,
sledziona, trzustka,
zotadek i jelita.

Przygotowujac pacjenta do doustnego testu tolerancji glukozy,
nalezy poinformowa¢ chorego o:
A. przestrzeganiu diety z ograniczeniem weglowodanow,

B.

C.

biatek ittuszczow,

odstawieniu lekow doustnych 0 dziataniu
hiperglikemizujgcym,
nie nalezy udziela¢ zadnych informacji, gdyz nie ma

specjalnego przygotowania przed przeprowadzeniem
testu tolerancji glukozy,

.niezmienianiu diety przez co najmniej 72 godziny, aw

szczegodlnosci nieograniczaniu spozywania
weglowodanow; nalezy poinformowaé pacjenta o
znajomosci nazw lekéw aktualnie przyjmowanych oraz o
koniecznosci zgtoszenia si¢ na €zCczo, wypoczetym, PO
przespanej nocy wdniu badania.



Zadanie 0.
Cukrzyca

typu 2 charakteryzuje sie:

A.przez wiele lat moze przebiega¢ bezobjawowo, czesto

Zadanie 0.

dotyczy 0s6b otytych, niekiedy u dorostych objawia sie
uporczywg czyracznos$cig, zgorzela stopy, grzybica,
nerwobolami lub nagtymi zaburzeniami wzroku,

. poczatek jest burzliwy, wystepuje spadek masy ciala

mimo nadmiernego taknienia, wzmozone pragnienie |
wielomocz, sklonnos¢ do rozwoju ketozy, ogolne
ostabienie,

. przebieg jest tagodny, wystepuje otylo$¢, wzmozona

diureza,

.przebieg moze by¢ ostry lub tagodny, obserwuje sig
liczne zmiany na skérze, zaburzenia wzroku, nadmierne
taknienie, wzmozone pragnienie i wielomocz, sktonnos$¢
do ketozy.

Glikogen wystepuje gtownie Ww:
A. komoérkach izotadku,
B. trzustce i$ledzionie,
C. watrobie imi¢$niach,
D. zotadku i jelicie.

Zadanie 0.

Jeden wymiennik wegglowodanowy (1WW) dostarcza:
A. 30 kcal,
B. 35 kcal,
C. 40 kcal,
D. 45 kcal.

Zadanie 0.

Jeden wymiennik weglowodanowy (1WW) to:

A. 10 gweglowodanéw przyswajalnych w 100 gproduktu,

B. taka ilos¢ danego produktu, w ktdrej zawarte jest 10 g
weglowodanow przyswajalnych,

C. stosowanie 10 g weglowodanow ztozonych w zamian za

10 g weglowodanow prostych,
D. 10 gwe¢glowodanow prostych w zamian za 10 ¢
weglowodanow zlozonych.



Zadanie 0.
Na wyliczenie dawki insuliny okotopositkowej u pacjentow
leczonych metoda intensywnej czynnosciowej insulinoterapii, maja
wpltyw:
A. kaloryczno§é  positku I stosunek  bialek  do
weglowodandow,
B. stosunek biatek do ttuszczow,
C. poziom glikemii przed positkiem, liczba WW, oraz
planowany wysitek fizyczny,
D. proporcjonalne zastosowanie sktadnikow odzywczych.

Zadanie 0.
Btonnik pokarmowy, aby regulowat prace przewodu pokarmowego,
zapobiegal zaparciom, obnizat st¢zenie cholesterolu w surowicy i
poprawial tolerancje glukozy, powinien by¢ spozywany w ilo$ci:
A.10-15 g/dobe,
B. 15-20 g/dobe,
C. 25-40 g/dobe,
D. 45-60 g/dobe.

Zadanie 0.
Przy hipoglikemii spowodowanej spozyciem wigkszej ilosci alkoholu NIE jest
wskazane podanie (w warunkach pozaszpitalnych):

A. glukagonu,

B. soku owocowego (ok. 200ml),

C. glukozy 20%,

D. kroplowego wlewu z glukozy.

Zadanie 0.
Dieta cigzarnej z cukrzycg cigzowg powinna uwzgledniaé:
A. 40-50% weglowodanow, 30% biatka, 20-30% tluszczow,
B. podaz biatka w diecie wynosi 1 g/kg n.m.c.,
C. zapotrzebowanie kaloryczne okoto 30 kcal/kg n.m.c.,
D. zapotrzebowanie kaloryczne na dobg 2400-3000 kcal.

Zadanie 0.
Jeden wymiennik biatkowo-ttuszczowy (WBT), to:
A. 10 g biatka lub thuszczu,
B. 100 g biatka,
C. 100 g ttuszczu,
D. 100 kcal pochodzacych z biatek i ttuszczow.



Zadanie 0.
W zdrowym zywieniu chorych na cukrzyce zalecane jest stosowanie produktow:
A. oindeksie glikemicznym < 50%,
B. oindeksie glikemicznym > 50%,
C. weglowodanow prostych i ztozonych,
D. tylko weglowodandéw prostych.

Zadanie 0.
Pacjent, spozywajac jedynie wymienniki weglowodanowe, stosuje bolus:
A. prosty,
B. ztozony,
C. korekcyjny,
D. przedtuzony.

Zadanie 0.
U chorych z cukrzycg zaleca si¢ ograniczenie w diecie podazy soli:
A. do 1,5 g/dobg,
B. 5,0 - 6,0 g/dobe,
C.6,1-10,0 g/dobe,
D. zastosowanie diety bezsolnej.

Zadanie 0.
Dorostemu pacjentowi z cukrzyca, z nadwagg nalezy zaplanowaé diete
redukujacg na 2000 kcal. Jakie bedzie najwlasciwsze zaplanowanie positkow?
A. trzy rowne positki dziennie,
B. roztozenie 2000 kcal na pie¢ rownych positkow,
C.uwzglednienie  przyzwyczajen  pacjenta, jednak
positkoéw nie powinno by¢ mniej niz 4,
D. osiem positkow dziennie.

Zadanie 0.
Indeks glikemiczny, to:
A. procentowo szybko$¢ wzrostu stezenia glukozy we krwi
po spozyciu produktu zawierajacego 509
weglowodanow, w stosunku do czystej glukozy,
B. tempo wchlaniania si¢ we¢glowodanow z przewodu
pokarmowego do krwi,
C. stosunek w diecie wegglowodandéw prostych do ztozonych,
D. lista produktéw weglowodanowych.



Zadanie 0.

Pacjentka od 7 lat choruje na cukrzyce typu 2. Ostatnio w badaniu
moczu u pacjentki stwierdzono biatko. Pielegniarka dokonuje
weryfikacji diety stosowanej przez pacjentke. Jakg ilo$¢ biatka na
dobe powinna spozywac pacjentka?

. okoto 0,8 g na kg masy ciata,

okoto 1,2 g na kg masyciata,

okoto 1,5 gna kg masyciata,

okoto 2g na kg masy ciata.

OO WP

Zadanie 0.
Przy niezaplanowanym wysitku fizycznym, pacjent z cukrzyca typu
powinien:

A. poda¢ dodatkowg dawke insuliny krotkodziatajacej,

B. spozy¢ dodatkowy positek sktadajacy sie z wolno

wchtaniajacych sie¢ weglowodandéw,
C. wypi¢ szklanke¢ soku owocowego,
D. obserwowac reakcje organizmu na wysitek fizyczny.

Zadanie 0.
U chorych na cukrzyce intensywny wysitek fizyczny jest
przeciwwskazany:

A. uo0s0b zretinopatig proliferacyjna,

B. wprzypadku kwasicy cukrzycowej,

C. uchorych z neuropatiag obwodowa,

D. uwszystkich wymienionych.

Zadanie 0.
Analogi insuliny szybko ikroétkodziatajacej mozna podac:
A.0-15 min przed positkiem,
B. wtrakcie positku,
C. po positku,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Zadanie 0.
Kryterium rozpoznania cukrzycy NIE jest:

A. glikemia przygodna rowna lub wig¢ksza niz 200mg%,

B. glikemia na czczo 126 mg%,

C. po uplywie 120 minut od doustnego testu obcigzenia
glukozg (OGTT) poziom cukru rowny lub wigkszy niz
200mg%,

D. cukier i aceton w moczu.



Zadanie 0.
Odmiennos¢ przebiegu choroby niedokrwiennej serca u pacjentow z cukrzyca
polega na tym, ze:
A. rozwija si¢ w mtodszym wieku, z podobng cz¢stoscig U
kobiet ime¢zczyzn,
B. rozwija sie u osoObstarszych, z podobng czestoscig u
kobiet imezczyzn,
C. zdecydowanie cze¢sSciej rozwija si¢ U mgzczyzn,
D. zdecydowanie czesciej rozwija si¢ U kobiet.

Zadanie 0.
Przeciwwskazaniem do stosowania pochodnych sulfonylomocznika jest/s3:
A. cukrzyca typu 1,
B. cigza,
C. ostry zawal mi¢§nia Sercowego,
D. wszystkie powyzsze.

Zadanie 0.
Zapobieganie zespolowi stopy cukrzycowej polega na edukacji
pacjentow w zakresie prawidtowej pielggnacji stop, doboru obuwia,
¢wiczen 1 codziennej obserwacji stop. Badanie przedmiotowe
pacjenta chorujagcego na cukrzyce, polega m.in. na:

A. badaniu stép przynajmniej raz w roku, badaniu czucia,

badaniu tetna na tetnicach konczyn dolnych,

B. ocenie ksztattu, deformacji, ruchomos$ci stawow,

C. ogladaniu skory, badaniu temperatury skory,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Zadanie 0.
Leczenie stanu zapalnego w przebiegu stopy cukrzycowej,
obejmuje takie elementy, jak:
A. przymoczki z Rywanolu,
B. metaboliczne wyrdéwnanie cukrzycy iantybiotykoterapig,
C. stosowanie masci p/zapalnych,
D. oktady z Altacetu.

Zadanie 0.
Wskazaniami do oznaczenia ciat ketonowych u pacjenta z cukrzyca typu 1
sa/jest:

A. dodatkowe ostre schorzenia wiktajace cukrzyce,

B. glikemia > 300 mg/dl u pacjentow chorujgcych na
cukrzyce typu 1, oraz przy wystapieniu objawow
kwasicy ketonowej (nudno$ci, wymioty, bole brzucha),

C. cigza,

D. wszystkie wymienione.



Zadanie 0.
Do objawow hipoglikemii NIE nalezy:
A. pobudzenie psycho-ruchowe,
B. drzenie mi¢$niowe,
C. zapach acetonu z ust,
D. skdora wilgotna, zlana potem.

Zadanie 0.
Pacjent leczony metoda intensywnej insulinoterapii, poziom
glikemii o godzinie 20.00 wynioést 105 mg%. Przed podaniem
wieczornej bazy z insuliny dtugodziatajacej, pacjent powinien:
A.spozy¢ conajmniej dwa wolno wchtaniajgce sig
wymienniki weglowodanowe,
B. odpoczac,
C. zmniejszy¢ dawke insuliny bazy wieczornej,
D. spozy¢ drugg kolacje i zwickszy¢é dawke bazy wieczornej.

Zadanie 0.

Stezenie glukozy we krwi wlo$niczkowej na czczo, jest:
A. takie same jak w osoczu krwi zylnej,
B. okoto 20 mg/dl nizsze niz w 0soczu krwi zylnej,
C. okoto 20 mg/dl wyzsze niz w 0soczu Krwi zylne,
D. okoto 30 mg/dl wyzsze niz w 0soczu krwi zylnej.

Zadanie 0.
Pelny profil glikemii obejmuje pomiary:
A.rano (na czczo), przed kazdym gtownym positkiem,120
minut po kazdym glownym positku, przed snem, o
godzinie 24.00, w godzinach 2.00-4.00 rano,
B. rano (na czczo), 120 minut po kazdym gltownym positku,
przed snem,
C. 120 minut po kazdym glownym positku, przed snem, 0
godzinie 24.00, w godzinach 2.00-4.00 rano,
D. przed kazdym positkiem, 90 minut po kazdym gtéwnym
positku, przed snem, ogodzinie 24.00, wgodzinach 2.00-
4.00 rano.



Zadanie 0.
W czasie hospitalizacji wpierwszej dobie, zpowodu ostrego zespotu
wiencowego (ACS), postepowanie z osoba chorg na cukrzyce, Z
wysokimi warto$ciami glikemii, polega na:
A. podawaniu lekow hipoglikemizujacych i utrzymaniu w
ciggu doby wartos$ci glikemii do 180 mg/dl,
B. podawaniu pochodnych biguanidu i utrzymaniu w ciggu
doby wartosci glikemii 140-160 mg/dl,
C. podawaniu insuliny dozylnie i utrzymaniu w ciggu calej
doby warto$ci glikemii nieprzekraczajgcej 180 mg/dl,
D. podaniu insuliny podskornie i utrzymaniu w ciggu catej
doby wartosci 180-200 mg/dl.

Zadanie 0.
Do powiklan mikroangiopatycznych =zalicza si¢ ponize]
wymienione, Z WYJATKIEM:

A. retinopatii,

B. neuropatii,

C. neuropatycznego owrzodzenia stopy,

D. zmian miazdzycowych tetnic obwodowych.

Zadanie 0.
Hipoglikemi¢ = w  okresie leczenia  skojarzonego  lekow
hipoglikemizujacych z akarboza mozna opanowac, podajac:

A. czysta glukoze,

B. sacharoze,

C. glukagon,

D. sok owocowy.

Zadanie 0.
Przeciwwskazaniem do podjecia wysitku fizycznego, jest:

A. glikemia 250 mg/dl i pojawienie si¢ ciat ketonowych w
moczu upacjentdw chorujgcych na cukrzyce typu 1oraz
glikemia > 300 mg/dl u pacjentow chorujacych na
cukrzyce typu 2,

B. glikemia <100 mg/dl,

C. spozycie alkoholu,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidlowe.

Zadanie 0.
Na poczatku leczenia Metforming, moga wystapi¢ dziatania
niepozadane, ujawniajace si¢, jako:

A. wymioty,

B. pragnienie,

C. utrata apetytu i metaliczny smak w ustach,

D. zaparcie.



Zadanie 0.
Wynik HbAlc (hemoglobina glikowana), wskazuje:
A. na czestos¢ wystepowania hiperglikemii,
B. Srednie wartosci glikemii w ostatnich 12 tygodniach,
C. na powtarzajace si¢ stany hipoglikemii,
D. wszystkie odpowiedzi sag prawidtowe.

Zadanie 0.
Przy owrzodzeniu neuropatycznym w zespole stopy cukrzycowej NIE
zaleca sie:

A. odcigzania chorej nogi,

B. codziennej zmiany opatrunku,

C. stawania na chorej nodze,

D. stosowania bezuciskowych skarpetek.

Zadanie 0.
Postepowanie w okresie przed zabiegiem operacyjnym, polega na:
A. przerwaniu insulinoterapii u chorych na cukrzyce typu
1i 2,
B. braku koniecznos$ci wyroéwnania metabolicznego,
C. nie ma koniecznos$ci przeprowadzania badania poziomu
cukru we kKrwi,
D. przesuni¢ciu planowegozabiegu, gdy cukrzyca jest
niewyréwnana metabolicznie.

Zadanie 0.
Zawal mig$nia sercowego u pacjenta z cukrzyca, przebiega czg¢sto pod postacia:
A. niezytu zotadkowo-jelitowego,
B. b6lowego zawalu serca,
C. niemego zawatu,
D. bez klinicznych cech zawatu.

Zadanie 0.
Przeciwskazaniem do leczenia za pomocg lekéw zmniejszajacych
insulinoopornos¢, jest:

A. hiperglikemia,

B. otylos¢,

C. podwyzszony poziom lipidow,

D. okresokotooperacyjny, zastosowanie  znieczulenia

0ogolnego.



Zadanie 0.
Samokontroli pomiaru glikemii, nalezy dokonywac:
A. na glukometrze, ktory podaje wynik badania w osoczu
krwi,
B. na glukometrze, ktory podaje wynik badania we Kkrwi
peinej,
C. kalibracja glukometru do osocza nie ma znaczenia
podczas samokontroli,
D. na glukometrze, ktéry podaje wynik badania w osoczu, w
przypadku uzywania glukometru skalibrowanego do krwi
pelnej - otrzymany wynik nalezy pomnozy¢ przez 1,11
aby przeliczy¢ na stezenie W 0SOCZU.

Zadanie 0.
Mianem mikroalbuminurii okresla si¢ wydalanie albumin z moczem, w ilo$ci:
A. <30 mg/dobe,
B. >200 g/min.,
C. 30-300 mg/dobe,
D.>300 mg/dobe.

Zadanie 0.
U kobiety w cigzy, chorej na cukrzyce, po porodzie, NIE powinno si¢:
A. zwicksza¢ dawki insuliny 0 20-30% w stosunku do dawki
sprzed porodu,
B. zmniejsza¢ dawke insuliny 0 30-50% w stosunku do dawki
sprzed porodu,
C. wykonywa¢ samokontrole poziomu cukru we krwi,
D. podawaé dziecka do karmienia piersig.

Zadanie 0.
Gtownymi przyczynami utraty wzroku z powodu retinopatii
cukrzycowej w cukrzycy typu 2, sg/jest:

A. zmiany w obrebie plamki zottej,

B. zmiany w obrgbie oczodotu,

C. uszkodzenie nerwu wzrokowego,

D. za¢ma.

Zadanie 0.
W czasie leczenia pacjentki chorej na cukrzyce, przebywajacej w
szpitalu zpowodu odwodnienia nalezy kontrolowa¢, co 2-3 godziny
poziom:

A. bialka,

B. potasu,

C. wapnia,

D. cholesterolu.



Zadanie 0.
Hipoglikemi¢ charakteryzuje:

A. krotki czas narastania objawoéw, skora sucha,
napi¢cie mig$niowe obnizone, brak zapachu acetonu
Z ust,

B. czas narastania objawdw nawet do kilku dni, skora
sucha, napigcie migsSniowe obnizone, zapach acetonu
Z ust,

C. szybkie narastanie objawow, skora wilgotna, zlana
potem, napiecie mieSniowe wzmozone, brak zapachu
acetonu z ust,

D. nasilenie wszystkich objawow cukrzycy plus zapach
acetonu z ust.

Zadanie 0.
Pacjent z wczesng nefropatig, powinien prowadzié:
A. pomiar poziomu cholesterolu 1 x na miesiac,
B. pomiar triglicerydéw 1 x na miesigc,
C. codzienny pomiar RR,
D. codzienng kontrole masy ciata.

Zadanie 0.
Jednym z wazniejszych stanow przedowrzodzeniowych w zespole stopy
cukrzycowej, jest/sa:

A. otarcie naskorka i infekcja,

B. zmiany martwicze,

C. modzele,

D. wszystkie wymienione.

Zadanie 0.
Przyczyna mikroalbuminurii, jest:
A. uszkodzenie ki¢buszkow nerkowych,
B. zespo6l nerczycowy,
C. zakazenie drog moczowych,
D. duza ilo$¢ weglowodanow w diecie.

Zadanie 0.
Glukagon mozna podac:
A. dozylnie,
B. podskornie,
C. domig¢sniowo,
D. wszystkie odpowiedzi sa prawidtowe.



Zadanie 0.
Kobiety chorujace na cukrzyce typu 2 leczone doustnymi lekami
hipoglikemizujacymi przed planowang cigza, powinny:

A. przej$¢ na terapi¢ insulinowa,

B. dokona¢ oceny stanu zdrowia ze  szczegOlnym
uwzglednieniem narzagdu wzroku, nerek, ci$nienia
tetniczego,

C. w przypadku wystgpienia stanow patologicznych uzyska¢é
normalizacj¢, natomiast podczas cigzy podlegaé¢ opiece W
wysoko wyspecjalizowanym centrum,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Zadanie 0.
Objawy charakterystyczne dla stopy neuropatycznej, to:
A.stopa ciepta, z zar6zowionag skoérg 1 wyczuwalnym
tetnem,
B. stopa blada, zimna, atroficzna,
C. stopa z niewyczuwalnym tetnem,
D. chromanie przestankowe.

Zadanie 0.
Podstawg rozpoznania zespotu hipermolalnego, jest:
A. niskie stgzenie sodu,
B. hipoglikemia,
C. znaczna hiperglikemia,
D. cechy gtebokiego przewodnienia.

Zadanie 0.
Przed planowang koronarografia = wykonywang w celach
diagnostycznych badz terapeutycznych, nalezy Metforming przed
zabiegiem:

A. przyjac¢ doustnie,

B. przyja¢ przed i po zabiegu,

C. odstawi¢ na 12 godzin,

D. odstawi¢ na 48 godzin.

Zadanie 0.
Od jakich czynnikow zalezy przygotowanie organizacyjne i medyczne do
podrozowania dzieci 1 mtodziezy z cukrzyca typu 1?

A.sposobu leczenia, obecno$ci czy braku przewlektych
powiktan, stopnia ~ wyrownania  cukrzycy, zmian
klimatycznych, srodka lokomocji,

B. obecnosci przewleklych powiktan, s$rodka lokomocii,
klimatu,

C. rodzaju leczenia, powiktan ostrych, srodka lokomocji,

D. stopnia wyrownania metabolicznego cukrzycy, zmian



klimatycznych.



Zadanie 0.
Zjawisko brzasku wywotane jest:
A. raz niskim, araz wysokim stezeniem glukozy we krwi,
B. niskim stezeniem glukozy we krwi w nocy, wysokim
stezeniem glukozy we krwi rano,
C. zwigkszonym wydzielaniem hormonu wzrostu,
D. wysokim porannym poziomem glukozy we krwi i w moczu.

Zadanie 0.
Zywienie w cukrzycy opracowuje si¢ indywidualnie dla danego pacjenta.
Dlatego podczas planowania zywienia, nalezy bra¢ pod uwagg:

A. pte¢, wiek i wzrost,

B. wiek, wzrost oraz rzeczywistg mase¢ ciatla,

C. pte¢, wiek, wzrost, mase¢ ciala rzeczywista, nalezng mase¢
ciala, aktywnos$¢ fizyczng (wykonywana praca), oraz stan
fizjologiczny (cigza, karmienie piersig) 1 choroby
wspotistniejace,

D.nie ma potrzeby ustalania indywidualnego zywienia dla
pacjenta chorego na cukrzyce.

Zadanie 0.
letnie dziecko z rozpoznang cukrzyca zostalo przyjete do
szpitala. Ze wzgledu na cigzki stan zdrowia dziecka:
A. wskazany jest pobyt rodzicow w szpitalu przez caly
okres leczenia,
B. rodzice nie moga odwiedza¢ dziecka, aby uniknaé
infekciji,
C. wskazane sa tylko sporadyczne odwiedziny,
D. wskazane sa tylko kontakty telefoniczne.

Zadanie 0.
Pielegniarka uczac obstugi pena zwraca uwagg, ze:
A. ilo$¢ jednostek insuliny w jednym
"kliknigeciu" (jednej kresce) jest zalezna od rodzaju
pena,
B. wjednym "kliknigciu" (jednej kresce) jest zawsze
jedna jednostka insuliny,
C. wjednym "kliknig¢ciu" (jednej kresce) sg zawsze
dwie jednostki insuliny,
D. wjednym "kliknigciu" (jednej kresce) jest zawsze
0,5 jednostki insuliny.



Zadanie 0.
15-letnia dziewczyna stosuje nast¢pujgcy SposOb podawania
insuliny: 3 razy dziennie insuling krotkodziatajacg oraz 2 razy
dziennie o przedtuzonym dziataniu. Przy takim sposobie leczenia:
A. powinna $cisle przestrzegaé zaplanowanych porpositku,
B. moze pozwoli¢ sobie na pewne zmiany w positkach,
C. powinna spozywa¢ duzo weglowodandow, aby nie doszto do
hipoglikemii,
D. powinna unika¢ wysitku fizycznego.

Zadanie 0.
Chtopcu leczonemu insuling, zdarzaja si¢ wczasie lekcji zaburzenia
orientacji. Nie potrafi tego zjawiska doktadnie scharakteryzowac,
ale wie, ze zawsze w takiej chwili nie moze si¢ skoncentrowac. Jak
powinien zachowa¢ si¢ w takiej sytuacji?

A. zwolni¢ sie z lekcji i p6js¢ do domu aby odpoczac,

B. spozy¢ natychmiast wgglowodany proste,

C. wyjs¢ na §wieze powietrze,

D. napi¢ si¢ wody mineralnej.

Zadanie 0.
O czym moze $wiadczy¢ obecnos¢ acetonu w moczu u dziecka z cukrzyca, przy
utrzymujacym si¢ poziomie cukru w normie?

A. nocnej hipoglikemii,

B. nocnej hiperglikemii,

C. ospozyciu na kolacje zbyt duzej ilosci weglowodanow,

D. kolacja byta mato kaloryczna.

Zadanie 0.
Przygotowujac program edukacji z zakresu cukrzycy typu 1 dla
rodzicoOw dziecka z cukrzycg, piclegniarka powinna pamigtac, aby w
szkoleniu:
A. uczestniczyli tylko rodzice dziecka chorego,
B. uczestniczyli rodzice wraz z dzieckiem w calym
programie edukacji,
C. uczestniczyli rodzice, zas dziecko powinno uczestniczy¢
tylko w wybranych aspektach szkolenia,
D. edukowa¢ przede wszystkim dziecko, rodzicow wystarczy
zaopatrzy¢ W materiaty edukacyjne.



Zadanie 0.
Ktora insulina ma najwigkszy wptyw na stezenie glukozy we krwi przed
obiadem?

A. przedtuzonym dziataniu podana wieczorem,

B. krotkodziatajaca wstrzyknigta rano,

C. przedtuzonym dziataniu wstrzyknigta rano,

D. zadna z odpowiedzi nie jest prawidtowa.

Zadanie 0.
Hipoglikemia zwigzana z wysitkiem, moze wystapic:
A. zaraz po wysitku,
B. 12-14 godzin po wysitku,
C. wtrakcie wysitku,
D. wszystkie odpowiedzi prawidtowe.

Zadanie 0.
Po wstrzyknigciu insuliny, nalezy:
A. natychmiast wyjac¢ igte ze skory,
B. odliczy¢ do 5-10 i powoli usuna¢ igte,
C. usung¢ igte po 30 sekundach,
D. natychmiast usuna¢ igte, jezeli podana jest w brzuch, a
jezeli winne miejsce to po 30 sekundach.

Zadanie 0.
Ktéra insulina reguluje stezenie glukozy we krwi przed
pierwszym $niadaniem?

A. przedtuzonym dziataniu wstrzyknigta wieczorem,

B. krotkodziatajaca wstrzyknigta wieczorem,

C. krotkodziatajgca wstrzyknieta rano,

D. przedtuzonym dziataniu wstrzyknigta rano.

Zadanie 0.
Przed wyjsciem dziecka chorego na cukrzycg, na urodzinowe
przyjecie kolezanki, mama powinna:

A.uprzedzi¢ rodzicow kolezanki 0 chorobie dziecka i
poinformowa¢ ich jak majg postgpi¢c w przypadku
wystgpienia hipoglikemii,

B. nie powinna nikomu moéwi¢ o chorobie dziecka, aby nie psu¢
zabawy innym,

C. zaopatrzy¢ dziecko w Glukagon,

D. poda¢ dziecku numer pogotowia ratunkowego.



Zadanie 0.
Przed podaniem insuliny dtugodziatajacej nalezy:

A. pen wstrzgsngé¢ bardzo mocno ruchami pionowymi,

B. delikatnymi ruchami fiolke z insuling lub pen obracaé¢ w
dtoniach w pozycji poziomej lub pionowej okoto 10 razy,

C. nie ma potrzeby wykonywania zadnych ruchow fiolki z
insuling lub pena, poniewaz sam proces przygotowania
insuliny do podania oraz samo podawanie insuliny
spowoduje wymieszanie insuliny,

D. nalezy wstrzasac¢ fiolkg do momentu pojawienia si¢ piany.

Zadanie 0.
W jakich sytuacjach jest konieczne wykonanie badania poziomu acetonu w
moczu?

A. w czasie choroby dodatkowej,

B. po kazdym epizodzie hipoglikemii,

C. zawsze przed wysitkiem fizycznym,

D. zawsze przy zmianie dawki insuliny.

Zadanie 0.
Skuteczny sposob prowadzenia edukacji zdrowotnej udzieci i
mtodziezy z cukrzyca typu 1 opiera si¢ na:

A. edukacji programowej,

B. edukacji nieformalnej,

C. samoedukaciji,

D. przekazywaniu informaciji.

Zadanie 0.
Jak powinien zachowa¢ si¢ 10-letni chlopiec leczony intensywng
insulinoterapiag w chwili wystgpienia hipoglikemii, gdy poziom cukru wynosi
40 mg%?

A. zastosowac regule¢ 15/15,

B. zjes¢ pardéwke,

C. potozy¢ si¢ i spokojnie odczekaé, az poczuje si¢ lepiej,

D. zmierzy¢ poziom acetonu w moczu.

Zadanie 0.
Ktore migsa i/lub wedliny nalezy ogranicza¢ dziecku choremu na cukrzyce?
A. parowki,
B. szynk¢ drobiowa,
C. gotowanego kurczaka,
D. chuda wotowine.



Zadanie 0.
Jaki rodzaj bolusa wybieramy w pompie insulinowej w przypadku positku
sktadajacego si¢ wytacznie z wymiennikéw biatkowo-thuszczowych?

A. bolus ztozony,

B. bolus przedtuzony,

C. bolus normalny,

D. bolus normalny i przedtuzony.

Zadanie 0.

Dziecko chore na cukrzyce moze spozywac:
A. tylko positki specjalnie przygotowane,
B. prawie wszystkie positki spozywane przez rodzing,
C. positki niskowgglowodanowe i niskokaloryczne,
D. positki tylko gotowane.

Zadanie 0.
Jakie czynniki powoduja zaburzenia metaboliczne u pacjenta z cukrzyca,
przygotowywanego do zabiegu operacyjnego?

A. wyrownanie utraty elektrolitow,

B. zwigckszona diureza,

C. wysoki poziom hormonow stresu,

D. choroby wspdtistniejace.

Zadanie 0.

Pielegniarka przygotowujac pacjenta do opuszczenia szpitala z

istniejagcymi powiklaniami cukrzycowymi, powinna uwzglednic:
A.ponowne instruowanie w zakresie radzenia sobie z

cukrzyca,
B. skierowanie do stowarzyszenia chorych na cukrzycg,
C. poinformowanie 0 socjalnym I psychologicznym

zabezpieczeniu,
D. przygotowanie do aktywnosci fizycznej.

Zadanie 0.
Kiedy moga by¢ wykonywane uchorego na cukrzyc¢ "mate" zabiegi
chirurgiczne niewymagajace przerwania zywienia doustnego np.
ekstrakcja zeba, nacigcie ropnia?

A.po wstrzyknigciu zwyktej dawki insuliny 1 po spozyciu

$niadania,

B. po otrzymaniu przez pacjenta insuliny i pozostawieniu go na
czczo,

C. po pozostawieniu pacjenta na czczo bez podania
insuliny,

D. nie ma specjalnego przygotowania.



Zadanie 0.
Pacjent z cukrzyca typu 1, po zabiegu operacyjnym zoladka
otrzymuje wedlug wskazan lekarskich kropléowke z 5% glukozy z
potasem, oraz insuling¢ z osobnego zbiornika, rozpuszczong w 50 ml
0,9% NaCl. Szybkos$¢ podawania insuliny i wlewu jest zalezna od:

A. poziomu HBAlc,

B. aktualnej glikemii,

C. wagi ciata pacjenta,

D. poziomu fruktozaminy.

Zadanie 0.
Poprzez jakie dziatania pacjent z cukrzycg 1 stopg cukrzycowa, moze odbarczy¢
miejsce chorobowe?
A. noszenie specjalnego obuwia, dobranego indywidualnie,
wyposazonego W ochraniacze lub wktadki,
B. noszenie obuwia z wktadka z gumy piankowej lub gabki,
C. noszenie obuwia, w Kktorym znajdujg si¢ wktadki z
mickkich, gabczastych mas plastycznych,
D. noszenie obuwia duzego, 0 szerokiej czesci przedniej,
na grubej, elastycznej i przewiewnej podeszwie.

Zadanie 0.
Piel¢gniarka zmienia pacjentowi z cukrzyca opatrunek na ranie
pooperacyjnej po amputacji palucha. Obserwujac ran¢ zwraca uwage
na:

A. wielkos¢ i glebokos¢ rany,

B. rodzaj wydzieliny i wielko$¢ rany,

C. samopoczucie chorego,

D. temperature ciala w okolicy rany.

Zadanie 0.
Wsréd czynnikdw zwiekszajgcych podatno$s¢ na zakazenie w
cukrzycy wyrozniamy:
A.powiktania naczyniowe, niedozywienie, odwodnienie,
ostabienie bakteriobdjczej funkcji granulocytéw,
B. powiktania ostre w cukrzycy, hipoglikemi¢ i kwasice
ketonowa,
C. nadmiar glukozy we krwi z duza hiperglikemia,
D. lipolize i utlenianie kwaséw ttuszczowych.



Zadanie 0.
Pacjent z niewydolnos$cig nerek jest operowany z powodu ostrego
zapalenia pe¢cherzyka zotciowego. Pacjent choruje na cukrzyce, ma
zalecona insuline i glukoze. Jaki sposéb podawania bedzie dla
chorego wskazany?

A. osobno nalezy podaé¢ glukoz¢ iinsuling w pompie,

B. osobno insuling i glukoze w kropléwce,

C.w kropléwce, razem, insuling mozna dostrzyknaé do

glukozy,
D. w kroplowce, razem insuling z glukozg lecz bardzo powoli.

Zadanie 0.
Pacjent z cukrzyca typu 2, leczony insuling 2 X dziennie, jest
przewidziany do zabiegu chirurgicznego. W dniu zabiegu konieczne
jest pozostawienie chorego na czczo. Poziomy cukru w dniu
poprzedzajacym zabieg powinny by¢ regulowane:

A. dieta,

B. insuling krotkodziatajaca,

C. lekami doustnymi,

D. insuling 0 przedtuzonym dziataniu.

Zadanie 0.
Pacjentka lat 70, po zabiegu operacyjnym, jest bardzo niespokojna,
nie chce przyjmowaé ptyndéw doustnych, ciggle wyrywa sobie
kropléowke. Pielggniarka powinna obserwowac chorg w Kkierunku
$pigczki hiperosmolalnej. Jakie objawy beda $wiadczyly o0 tego
rodzaju $pigczce?

A. skapomocz,

B. bardzo niski poziom glukozy we krwi,

C. wielomocz,

D. bdle w okolicy serca.

Zadanie 0.
Zmieniajac opatrunek na ranie pooperacyjnej po amputacji palucha,
pielegniarka wykorzystuje czas na edukacj¢ chorego w zakresie
pielegnacji stop. Wcelu ogrzania stop pielegniarka poleca choremu:
A. noszenie bawelnianych skarpet,
B. rozgrzewanie termoforem,
C. gorace kapiele,
D. stosowanie poduszki elektrycznej.



Zadanie 0.
Pacjent z cukrzyca, jest w drugiej dobie po zabiegu amputacji palucha. Jakie
dziatania powinna podja¢ pielegniarka?

A. aktywizowac¢ chorego do samoopieki,

B. zaleci¢ bezwzgledne lezenie,

C. kontrolowa¢ parametry zyciowe €0 1h,

D. dba¢ oto, aby pacjent miat zapewniong cisz¢ iSpokoj.

Zadanie 0.
Pacjent z cukrzyca typu 2, bedzie operowany z powodu wrzodu zotadka.
Pacjent jest leczony insuling 2x dziennie. Kontrole wyréwnania poziomu cukru
w okresie przedoperacyjnym zapewni:

A. kontrola acetonu w moczu,

B. dwa pomiary poziomu cukru we krwi oraz pie¢ pomiaréw

acetonu wmoczu,
C. catkowity profil dobowy,
D. cztery pomiary na dobeg.

Zadanie 0.
W trakcie podawania insuliny w dozylnym wlewie w pompie
infuzyjnej, pieclegniarka powinna:

A. monitorowaé¢ glikemi¢ 1 prowadzi¢ dokumentacje

diabetologiczna,

B. monitorowac¢ RR i wpisywac w karte gorgczkowa,

C. monitorowac¢ tetno I wpisywac¢ w karte bilansu plynéw,

D. rozmawiaé z pacjentem.

Zadanie 0.
Jakie dziatania nalezy podja¢ wobec pacjenta w celu zréwnowazenia
katabolicznej odpowiedzi na stres okotooperacyjny?

A. zapewnienie odpowiedniej ilosci insuliny 1 wlewu

dozylnego z glukozy,

B. zwig¢kszenie diurezy,

C. wyrdwnanie zaburzen wodno-elektrolitowych,

D. zapewnienie odpowiedniej ilosci insuliny.



Zadanie 0.
W sktad zespotu edukacyjno - terapeutycznego dziatajacego przy
poradniach diabetologicznych, powinni wchodzié:
A. lekarze specjalisci, pielegniarka edukacyjna, dietetyk,
psycholog,
B. lekarze specjalisci, pielegniarka edukacyjna, dietetyk,
pracownik spoteczny,
C. lekarze specjalisci, pielggniarka edukacyjna, dietetyk,
psycholog, pracownik spoteczny,
D. lekarze specjali$ci, pielegniarka edukacyjna, dietetyk,
psycholog, fizykoterapeuta.

Zadanie 0.
Bledy samokontroli glikemii wynikaja, z:
A. wykonywania pomiaréw poziomu cukru postugujac si¢ ztymi
paskami testowymi,
B. nieumieje¢tnosci prawidtowego wykonania pomiaru poziomu
cukru,
C. niesprawnos$ci glukometru,
D. wszystkich wymienionych.

Zadanie 0.
Najczestszymi btgdami w edukac; jest/sa:

A. szkolenia nieadekwatne do potrzeb i mozliwosci chorego,

B. zbyt krotki czas szkolenia, stosowanie glownie metody
wyktadu,

C. nierealistyczne cele i zbyt duze wymagania; podejScie
autorytarne; przekonanie, ze mozna osiggna¢ wystarczajacg
wiedz¢ umiej¢tnosci na podstawie samodzielnego czytania
broszur, ksigzek, instrukcji,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidlowe.

Zadanie 0.
Ocena skutecznosci programow edukacyjnych, to:

A. metody posrednie (testy 2z pytaniami wielokrotnego
wyboru), metody bezposrednie (obserwacja), ocena jakosci
zycia,

B. metody posrednie (testy z pytaniami wielokrotnego
wyboru),

C. metody bezposrednie (obserwacja),

D. ocena jakosci zycia.



Zadanie 0.
Do mechanizmOw przyspieszajacych rozwdj i postgp nefropatii
cukrzycowej nalezy:

A. zta kontrola metaboliczna cukrzycy,
B. biatkomocz,

C. nadcis$nienie tgtnicze Krwi,

D. wszystkie wymienione.

Zadanie 0.
Celami edukacji terapeutycznej, s3:
A. wplyw na wiedz¢ 0 chorobie, postawg wobec niej, zmiana

C.

roli pacjenta z biernego "wykonawcy" zlecen na aktywnego,
wspotodpowiedzialnego i wspotuczestniczacego W procesie
terapii, nadrzednym zadaniem jest poprawa jakosci zycia
chorego na cukrzyce,

. poinstruowanie o wtasciwych zachowaniach wobec sytuacji

kryzysowych - przedstawienie gotowych projektow;
decydowanie za pacjenta 0 dawkach lek6w
hipoglikemizujacych, ilosci i kaloryczno$ci spozywanych
positkéw (pacjent biernym wykonawcg zalecen),
poszerzenie wiedzy pacjenta zzakresu jednostki chorobowej
I samokontroli,

D. osiggniecie wigkszej samodzielno$ci przez pacjenta.

Zadanie 0.
Ze wzgledu na progresywny charakter cukrzycy typu 2 w edukacji, nalezy:
A. zacheca¢ chorego do utrzymania dotychczasowej masy

B.

C.

ciatla,

przygotowywaé¢ pacjenta do przejScia na leczenie
insulinag,

wskazywa¢ na zrownowazone przyjmowanie wegglowodanow
prostych iztozonych,

. szuka¢ alternatywnych metod leczenia.



Zadanie 0.
Programy edukacyjne dotyczace samokontroli glikemii powinny uwzglednic:

A. docelowe wartosci glikemii, plan kontroli glikemii,
nauke prawidlowego przeprowadzania  badan,
wlasciwa rejestracj¢ otrzymanych wynikow, zasady
wykorzystywania wynikow w modyfikacji terapii,

B. zdefiniowanie docelowych wartosci glikemii, plan
kontroli glikemii,

C. plan kontroli glikemii, nauka prawidtowego
przeprowadzania  badan, wtasciwa  rejestracja
otrzymanych wynikow,

D. nauka prawidlowego przeprowadzania badan,
wlasciwa rejestracja otrzymanych wynikow, zasady
wykorzystywania wynikow w modyfikacji terapii.

Zadanie 0.
Do zasad postepowania zapobiegajacego zespolowi stopy
cukrzycowej zalicza si¢ ponizej wymienione, Z WYJATKIEM:

A. normalizacji glikemii,

B. codziennego ogladania stop,

C. wlasciwego doboru obuwia,

D. codziennej kapieli powyzej 15 minut.

Zadanie 0.
Jaki rodzaj aktywnosci fizycznej nalezy zaleci¢ pacjentowi chorujgcemu na
cukrzyce, u ktérego lekarz nie stwierdzit przeciwwskazan?
A. przecigganie liny, podnoszenie ci¢zaréow, jazda na
rowerze, jogging,
B. turystyke, marsz, jogging, plywanie, badminton, jazdg
nNa rowerze,
C. jazde na rowerze, plywanie, podnoszenie ci¢zarow,
D. przecigganie liny, turystyke, marsz, badminton, jazde¢
Na rowerze.



Zadanie 0.
Rola edukacji w cukrzycy typu 2, obejmuje profilaktyke:

A. pierwotng (zapobieganie i1 leczenie otylosci),
profilaktyke wtérng (zapobieganie przewleklym
powiklaniom), profilaktyke trzeciorzedowa
(zapobieganie konsekwencjom powiktan choroby),

B. pierwotna poprzez zapobieganie i leczenie otytosci,
prowadzac edukacje¢ w zakresie modelu zywienia,
wzrostu aktywnosci fizycznej,

C. wtorng, poprzez edukacje w zakresie zachowan
prozdrowotnych w optymalizacji leczenia cukrzycy,
co zapobiega powiktaniom przewlektym,

D. trzeciorzedowy, poprzez zapobieganie
konsekwencjom powiktan choroby, edukacja polega
na wczesnym wykrywaniu wlasciwym leczeniu i
rehabilitacji chorych z zaawansowanymi
powiktaniami.

Zadanie 0.
Do czynnikow wplywajacych na skuteczno$¢ edukacji, naleza:
A.cechy pacjenta, czynniki psychiczne, czynniki zalezne
od zespotu edukacyjnego, czynniki socjoekonomiczne,
B. cechy pacjenta, czynniki psychiczne,
C. czynniki  psychiczne, czynniki =zalezne od zespotlu
edukacyjnego, czynniki socjoekonomiczne,
D.cechy pacjenta, czynniki socjoekonomiczne, czynniki
zalezne od zespotu edukacyjnego.

Zadanie 0.
Spozycie alkoholu moze wigzac sig, z:
A. hipoglikemia,
B. hiperglikemia,
C. poczatkowo z hiperglikemia a nastgpnie Z
hipoglikemia,
D. nie ma wplywu na poziom glikemii.

Zadanie 0.
Insuling szybko 1 krotkodziatajaca zaleca si¢ podawac, w:
A. powtoki brzuszne,
B. udo,
C. posladek,
D. ramig.



Zadanie 0.
Jak wzrokowo mozna rozréznia¢ insuliny ludzkie?
A. krotko iszybkodziatajgca jest zawiesing, a Oprzedtuzonym i
dtugodziatajaca klarowna,
B. krotkodziatajaca jest klarowna, a o0 przedtuzonym dziataniu
jest zawiesing,
C. zarowno krotko jak i dtugodziatajaca sg klarowne,
D. zadna z odpowiedzi nie jest prawidlowa.

Zadanie 0.
Przy zaplanowanym catodziennym wysitku fizycznym (chodzenie po gérach),
dawke insuliny bazy dtugodziatajace;:

A. zmniejsza si¢ 0 3 jednostkiinsuliny,

B. zmniejsza si¢ 0 50% z zaleconej dawki,

C. redukuje si¢ 010 - 40%,

D. pozostawia si¢ bez korekty.

Zadanie 0.
Zapas insuliny nalezy przechowywac¢ w temperaturze:
A. pokojowej,
B. 10 - 15 stopni Celsjusza,
C. 0-12 stopni Celsjusza,
D. 2 - 8 stopni Celsjusza.

Zadanie 0.
Przeciwwskazaniem do wykonywania wysitku fizycznego w cukrzycy
typu 2 jest warto$¢ glikemii powyzej:

A. 150 mg%/dl,

B. 200 mg%/dl,

C. 250 mg%/dl,

D. 300 mg%/dl.

Zadanie 0.
Rolg Polskiego Stowarzyszenia Diabetykow jest:

A. organizowanie przedsiewzie¢ edukacyjnych dla pacjentow,
umozliwienie uzyskania sprzetu leczniczego, wspomaganie
organizacyjne placowek lecznictwa diabetologicznego,

B. organizowanie przedsigwzi¢¢ edukacyjnych dla pacjentow,

C. wspomaganie organizacyjne placowek lecznictwa
diabetologicznego,

D. organizowanie przedsi¢wzie¢ edukacyjnych dla pacjentow,
umozliwienie uzyskania sprzetu leczniczego.



Zadanie 0.
Edukacja chorych na cukrzyce typu 1, powinna obejmowac:

A. zasady samokontroli, nauke wykonywania iniekcji insuliny
i regulowania dawek,

B. rozpoznawanie hipoglikemii, umieje¢tno$é jej prewencji i
leczenia oraz umiej¢tno$¢ oceny wplywu wysitku
fizycznego na st¢zenie glukozy,

C. podstawy prawidlowego zywienia 1 ocen¢ wplywu
sktadniké6w  pozywienia na  poziom  glikemii i
zapotrzebowania nainsuling,

D. wszystkie wymienione.

Zadanie 0.
Celem leczenia nadcisnienia te¢tniczego Kkrwi u chorych na
cukrzyce, jest uzyskanie warto$ci ci$nienia tetniczego ponizej:

A. 110/70 mmHg,

B. 120/80 mmHg,

C. 130/80 mmHg,

D. 140/90 mmHg.

Zadanie 0.
Jak obliczy¢ wskaznik masy ciata [BMI]:
A. od wzrostu w centymetrach odjac¢ 100,
B. podzieli¢ wzrost w metrach do kwadratu przez mase
ciala,
C. podzieli¢ mas¢ ciata przez wzrost w metrach do
kwadratu,
D. jest to stosunek obwodu talii do obwodu bioder.

Zadanie 0.
Wysoki indeks glikemiczny pokarmu, powoduje:
A. wolny wzrost glikemii,
B. szybkie podwyzszenie poziomu cukru,
C. nie ma wplywu,
D. sredni wzrost glikemii.

Zadanie 0.
Edukujac pacjenta z nowo rozpoznang cukrzycg, w doborze formy ksztalcenia
bierze si¢ pod uwage:

A. zdolnoSci percepcyjne pacjenta,

B. typ cukrzycy,

C. reakcj¢ nachorobeg,

D. wszystkie powyzsze.



Zadanie 0.
Skuteczny negocjator:
A. preferuje  walke 2z innymi, aby mie¢ przewage W
negocjacjach,
B. nie  konsultuje si¢ z innymi co do koncepcji i
stanowisk,
C. koncentruje sie na wspolnocie interesow,
D. preferuje dziatania intuicyjne, nie przygotowuje si¢ do
negocjacji.

Zadanie 0.
Skuteczne radzenie sobie ze stresem, uwarunkowane jest:
A. czynnikami osobowos$ciowymi,
B. stopniem otrzymanego wsparcia spotecznego,
C. nabytg umiej¢tnosScig radzenia sobie w sytuacjach
trudnych,
D. wszystkimi wymienionymi.

Zadanie 0.
Podajace metody nauczania, to:
A. referat, wyktad problemowy, ¢wiczenia,
B. wyktad informacyjny, odczyt, instruktaz,
C. seminarium, metoda przypadkéw, referat,
D. opis, seminarium, referat, dyskusjadydaktyczna.

Zadanie 0.
Samoksztalcenie, to:
A. samodzielne zdobywanie sprawnos$ci praktycznych z
okres$lonej dziedziny wiedzy,
B. samodzielne zdobywanie wiadomos$ci z okreslonej
dziedziny wiedzy,
C. zdobywanie umiejetnosci, wiadomoscii sprawnosci
praktycznych z okreslonej dziedziny wiedzy,
D. samodzielne zdobywanie umiej¢tnosci, wiadomosci |
sprawnosci praktycznych z okreslonej dziedziny
wiedzy.

Zadanie 0.
Postawy wobec 0sOb niepetnosprawnych, ktoére sg wyrazem akceptacji i
sktaniajg ich otoczenie do r6znego rodzaju dziatan utatwiajacych im zycie, to
postawy:

A. antyintegracyjne,

B. asertywne,

C. prointegracyjne,

D. wszystkie odpowiedzi sg btedne.



Zadanie 0.
Do subiektywnych komponentoéw jakosci zycia NIE zaliczymy:
A. poczucia wtasnej godnosci,
B. odczuwanej satysfakcji z pracy,
C. odczuwanych dolegliwosci fizycznych,
D. uzyskiwanych dochodéw.

Zadanie 0.
Pielggniarka, potozna jest zwolniona z obowigzku zachowania w tajemnicy
informacji zwigzanych z pacjentem, w przypadku:

A. Smierci pacjenta,

B. zgody rodziny,

C. gdy zachowanie tajemnicy moze stanowi¢
niebezpieczenstwo dla zycia lub zdrowia pacjenta lub
innych osob,

D. we wszystkich wymienionych przypadkach.

Zadanie 0.
Czy w przypadku wyraznego zyczenia, pacjent ma prawo NIE by¢
informowanym o swoim stanie zdrowia?
A. tak, ma takie prawo,
B.o przekazaniu informacji pacjentowi o jego stanie
zdrowia decyduje lekarz,
C. nie ma takiego prawa, pacjent zobowigzany jest zapoznac
si¢ z informacja o swoim stanie zdrowia,
D. fakt ten zalezy od stanu zdrowia pacjenta.

Zadanie 0.
Akredytacja, to:

A. wewnetrzny, dobrowolny proces oceny zaktadow
opieki zdrowotnej i polega na ustalaniu stopnia
zgodnos$ci Z wczesniej znanymi standardami,

B. zewnetrzny, dobrowolny proces oceny zaktadow
opieki zdrowotnej i polega na ustalaniu stopnia
zgodnos$ci z wczesniej znanymi standardami,

C. zewnetrzny, obowigzkowy proces oceny zaktadéw
opieki zdrowotnej i polega na ustalaniu stopnia
zgodnoS$ci Z wczes$niej znanymi standardami,

D. zewnetrzny, dobrowolny proces oceny =zaktadow
opieki zdrowotnej i polega na ustalaniu stopnia
zgodnoS$ci Z wczesniej nie znanymi standardami,



Zadanie 0.
Zasada ubezpieczenia zdrowotnego polegajaca na tym, ze fundusz
powstaly ze sktadek sprawuje opieke zgodnie, z ktéra publiczny
system opieki zdrowotnej umozliwia finansowanie opicki nad
ludzmi chorymi i/lub ubozszymi przez ludzi zdrowych i/lub
bogatszych, nosi nazwe:

A. utylitaryzmu spotecznego,

B. solidaryzmu spotecznego,

C. indywidualizmu spotecznego,

D. egalitaryzmu spotecznego.

Zadanie 0.
Wydatki na ochron¢ zdrowia pochodza m.in. z nastepujacych zrodet:
A. Narodowy Fundusz Zdrowia, Ministerstwo Zdrowia,
Ministerstwo Sprawiedliwos$ci, Ministerstwo Obrony
Narodowej, Ministerstwo Spraw Wewngtrznych i
Administracji, gospodarstwa domowe,
B. Narodowy Fundusz Zdrowia, Zaktad Ubezpieczn
Spotecznych, Ministerstwo Rolnictwa, Ministerstwo
Pracy i Polityki Spotecznej,
C. Narodowy Fundusz Zdrowia, Zaktad Ubezpieczen
Spotecznych, Kasa Rolniczego Ubezpieczenia
Spotecznego, Ministerstwo  Skarbu  Panstwa,
Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej,
D. Narodowy Fundusz Zdrowia, Ministerstw
Sprawiedliwosci, Ministerstwo Obrony Narodowej,
Ministerstwo Spraw Wewnetrznych i Administraciji,
Ministerstw Finansow, gospodarstwa domowe.

Zadanie 0.
"Hierarchia potrzeb ludzkich" stworzona przez Abrahama Maslowa okresla,
VAN
A. wraz ze spelnieniem potrzeby, przestaje ona motywowac,
B. wszyscy ludzie maja takie same potrzeby i takie same
priorytety,
C. potrzeby jednostek sg stale, nigdy nie zmieniajg si¢
pod wzgledem relatywnego znaczenia dla jednostki,
D. spelnianie potrzeb zawsze podaza od potrzeb wyzszego
rzedu do potrzeb nizszego rzedu.



Zadanie 0.

Organem zatozycielskim dla samodzielnego publicznego

zaktadu

opieki zdrowotnej, moze by¢:

A. pracodawca,

B. kosciot,

C. zwigzki zawodowe,

D. wojewoda i samorzady terytorialne.

Zadanie 0.
Wyréznia si¢ dwa typy dziatalnos$ci spotecznej. Jest to pomoc:

A. pieni¢zna irzeczowa,

B. sSrodowiskowa i instytucjonalna,
C. srodowiskowa i rzeczowa,

D. pieni¢zna iinstytucjonalna.

Zadanie 0.

Pomoc spoteczng na zasadach okreslonych w ustawie, udziela si¢ osobom 1
rodzinom, m.in. z powodu:

A. uboéstwa, wykluczenia spotecznego,
niepetnosprawnos$ci, choroby trwajacej powyze] 6
miesiecy lub bezradnosci,

B. ubostwa, bezdomnos$ci, dtugotrwatej choroby, klgski
zywiotowej lub ekologicznej bez wzgledu na stan
zdrowia lub niepelnosprawnosci,

C. ubdstwa, bezdomnos$ci, dlugotrwatej choroby, klegski
zywiotowej lub ekologicznej,

D.ubostwa, bezradnos$ci, zgloszenia biedy przez
sgsiadow, dtugotrwatej choroby trwajace]
maksymalnie do 6 miesi¢cy, klgski zywiotowej lub
ekologicznej.

Zadanie 0.
Tiki, to niezalezne od woli pacjenta:

A. groteskowe, wykrgcone pozycje, czgsto korpusu ciala,

B.

wolne, wykrecajace, wijace ruchy w obregbie twarzy,
dalszych czesci konczyn,

C. krotkie, nieregularne, powtarzajace si¢, skoordynowane
ruchy,
D. rytmiczne, powtarzajgce si¢, dziwaczne ruchy twarzy ijamy
ustnej.
Zadanie 0.

Do zaburzen jako$ciowych §wiadomosci NIE nalezy:

A. ostupienie,
B. delirium,
C. zesp6t zamroczeniowy,



D. §piagczka.



Zadanie 0.
Badajac orientacj¢ allopsychiczng oceniamy wiedze¢ pacjenta
dotyczaca:

A. tozsamo$ci wlasnej 0soby,

B. emocji towarzyszacych badaniu,

C. miejsca, czasu i przestrzeni badania,

D. zaburzen spostrzegania.

Zadanie 0.
Chdd podczas ktorego chory niedostatecznie zgina konczyny w stawach
kolanowych, z trudno$cig odrywa stopy od podioza, pocigga stopami po
podtozu, chodzi na palcach, nazywa sig¢:

A. spastycznym,

B. ataktycznym,

C. brodzacym,

D. kaczkowatym.

Zadanie 0.
Dyzartria, jest to:

A. utrata glosu, rozumowanie prawidlowe,

B. zmiana sity, barwy itonacji gtosu, ktory brzmi jak chrypka
lub szept,

C. mowa nosowa, niewyrazna, ale tres¢ zachowana -
uszkodzona kontrola mig¢sni warg, jezyka, podniebienia lub
gardla,

D. zaburzenie "tworzenia™ lub rozumienia mowy, w wyniku
uszkodzenia osrodkow mowy w korze mozgu.

Zadanie 0.
Zo6ttaki ptaskie na powiekach, §wiadczyé moga 0 zaburzeniu
gospodarki:

A. kwasowo-zasadowej,

B. biatkowej,

C. lipidowej,

D. wegglowodanowej.

Zadanie 0.
Wole endemiczne tarczycy spowodowane jest:
A. nadczynnos$cig tarczycy,
B. chorobg Gravesa-Basedowa,
C. zapaleniem tarczycy typu Hashimoto,
D. niedoborem jodu.



Zadanie 0.
Mtoda kobieta podczas badania piersi wyczuta u siebie guzek. Jest
on niebolesny, bardzo ruchomy, migkki, spr¢zysty, pojedynczy,
okragly. Prawdopodobnie jest, to:

A. torbiel,

B. rak,

C. zwapnienie,

D. gruczolako-witokniak.

Zadanie 0.
Przewlekla niewydolno$¢ naczyn tetniczych charakteryzuje sie
m.in. nast¢epujacymi objawami, z WYJATKIEM:
A. ostabienie lub brak tetna,
B. temperatura konczyn obnizona,
C. pobolewanie wytacznie przy opuszczeniu konczyny,
D. zanik owtosienia na konczynach dolnych.

Zadanie 0.
Deficyt tetna, jest to r6znica migdzy:
A. cze¢stoscig akcji serca a tetnem na obwodzie, przy
czym tetno na obwodzie jest znacznie szybsze,
B. cz¢sto$cig akcji serca a tetnem na obwodzie, przy
czym tetno na obwodzie jest znacznie wolniejsze,
C. tetnem mierzonym na tetnicy promieniowej, a t¢tnem
na tetnicy tokciowej,
D. tetnem mierzonym na tetnicy promieniowej, atetnem
na tetnicy udowej po tej samej stronie ciata.

Zadanie 0.
Hipotonii wtérnej NIE powoduje/a:
A. hipowolemia,
B. czynniki konstytucjonalne,
C. niedoczynnos¢ kory nadnerczy,
D. infekcja mig¢$nia sercowego.

Zadanie 0.
Anisocoria, jest to:
A. wielkos$¢ zZrenic,
B. nierownos$¢ zrenic,
C. oczoplas wzrokowo-ruchowy,
D. brak reakcji zrenic na §wiatto.



Zadanie 0.
Badanie fizykalne pluc po stronie odmy wykazuje:
A. wypuk bebenkowy iostabienie szmerow oddechowych,
B. wypuk sttumiony iostabienie szmerow oddechowych,
C. wypuk bebenkowy [ zaostrzenie szmerow
oddechowych,
D. wypuk sttumiony izaostrzenie szmerow oddechowych.

Zadanie 0.
Sprawujac  opiek¢ nad dorostym chorym goraczkujacym, pielggniarka
prowadzaca bilans ptynow, musi uwzgledni¢ niewidzialne parowanie, ktore
zwigksza si¢ przy wzroscie temperatury o 1° Celsjusza 1 wynosi:

A. 200 ml/dobe,

B. 500 ml/dobe,

C. 1000 ml/dobeg,

D. 1200 ml/dobeg.

Zadanie 0.
Podstawowym lekiem stosowanym w resuscytacji noworodka, jest:
A. wodoroweglan sodu,
B. adrenalina,
C. dobutamina,
D. atropina.

Zadanie 0.
Asfiksja u noworodka, to:
A. centralizacja krwi w zyciowo najwazniejszych narzadach
noworodka,
B. zamartwica niedotlenieniowo-niedokrwienna,
C. narastanie kwasicy metabolicznej,
D. obnizona zywotno$¢ noworodka po urodzeniu.

Zadanie 0.
Pierwszoplanowym postepowaniem U pacjenta po epizodzie
tonigcia, jest:

A. udroznienie drég oddechowych i prowadzenie

wentylacji,

B. osuszenie pacjenta,

C. dazenie do przywrocenia normotermii,

D. wykonanie bezposredniego masazu Serca.

Zadanie 0.

Cecha wskazaujacg Swiezy zawal serca w zapisie EKG jest/sa:
A. wysokie iostre zalamki T,
B. uniesienie odcinka ST,
C. gltebokie zatamki Q,



D. odwrocone zatamki T.



Zadanie 0.
Do szmerow patologicznych NIE zaliczamy:
A. pecherzykowego,
B. $wistow,
C. bronchofonii,
D. trzeszczenia.

Zadanie 0.
Piel¢gniarka dokonujgca pomiaru cisnienia te¢tniczego Krwi
upuszcza powietrze z mankietu z predkoscig:

A. 2 mmHg/sekundeg,

B. 10 mmHg/sekundg,

C. 20 mmHg/sekunde,

D. 30 mmHg/sekunde.

Zadanie 0.
Podejrzewajgc tamponade¢e worka osierdziowego w badaniu EKG
obserwujemy:
A. uniesienie odcinka ST w odprowadzeniach konczynowych,
B. niski woltaz zespotow QRS i zatamka T we wszystkich
odprowadzeniach,
C. prawogram i zwolnienie akcji serca,
D. blok prawej odnogi peczka Hisa, wysokie zatamki T.

Zadanie 0.
Primary Nurse, to osoba w peini przygotowana do:

A. podejmowania decyzji w sprawach pielggnowania |
ponoszenia odpowiedzialnosci za konsekwencje tych
decyzji,

B. podejmowania decyzji w sprawach pielggnowania,

C. podporzadkowania si¢ przetozonym,

D. samodzielnosci wwykonywaniu zlecen lekarskich.

Zadanie 0.
Jaki system $wiadczenia opieki zastosujesz u 40-letniego
nieprzytomnego mezczyzny, ktérego przywieziono do szpitala. Z
wywiadu od swiadkéw zdarzenia ustalono, ze pacjent utracit
swiadomos$¢ 30 minut wezesniej i upadt na ulicy?

A. wspierajaco - uczacy,

B. cze¢Sciowo - kompensacyjny,

C. catkowicie kompensacyjny,

D. wspierajaco - kompensacyjny.



Zadanie 0.

Przed rozpoczgciem badan naukowych w dziedzinie pielggniarstwa z
udziatem pacjentow, nalezy bezwzglednie:

A
B.

poinformowac tylko o procedurach i warunkach badan,
zapozna¢ z technikami lub metodami prowadzenia
badan,

okresli¢ tylko cele ogdlne iszczegdtowe badan,
uzyska¢ $wiadomg zgode¢ pacjentow na wudzial w
badaniach.

Testy wystandaryzowane wykorzystywane w badaniach naukowych nie

C.
D.
Zadanie 0.
powinny byc¢:
A
B.
C.
D.
Zadanie 0.

trafne,

rzetelne,

czute,
nieznormalizowane.

Celem zadan realizowanych przez pielegniarke, potozng w ramach funkcji
promowania zdrowia, jest miedzy innymi:

A. doradzanie ludziom, jak wzmacnia¢ zdrowie,

B. przygotowanie do wspolpracy w procesie pielegnowania,

C. pomaganie w uzyskaniu niezalezno$ci,

D. udzielanie pomocy przedlekarskiej w sytuacji zagrozenia

zdrowia.
Zadanie 0.
Pierwszy Wydzial Pielegniarstwa powotano, w:
A. Gdansku,
B. Warszawie,
C. Poznaniu,
D. Lublinie.

Zadanie 0.
Dzielenie w

formutach arkusza kalkulacyjnego MS Excel

reprezentuje znak:
A.\ (lewy ukoénik - ang. backslash),
B. / (prawy ukosnik - ang. slash),

C.

(gwiazdka),

D. = (znak rownosci).



Zadanie 0.
Spamowanie, to:
A. wysytanie duzej ilosci korespondencji za pomoca
poczty elektronicznej do jednego adresata,
B. czytanie réznego rodzaju pism i reklam z
elektronicznej skrzynki odbiorczej,
C. wysytanie duzej ilosci korespondencji za pomoca
poczty elektronicznej do wielu adresatow,
D. préba dorg¢czenia wiadomosci elektronicznej do
osoby, ktdra nie chciata jej otrzymac inie prosita
0 jej dostarczenie.

Zadanie 0.
Wyjustowanie tekstu w programie MS Word, polega na:
A. wyrownaniu tekstu do prawego marginesu,
B. wysrodkowaniu tekstu pomigdzy marginesami,
C. wyrownaniu tekstu zarowno do lewego jak i
prawego marginesu,
D. wyrownaniu tekstu do lewego marginesu.
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