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PIELĘGNIARSTWO ANESTEZJOLOGICZNE I INTENSYWNEJ 
OPIEKI 
TEST NR 23N1220  
 
Zadanie 1.  
Anestetykiem wziewnym NIE jest: 

A. podtlenek azotu ,  
B. h a lo ta n ,  
C. d e s f lu ra n ,  
D. m id a z o la m .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013 T I, 
str. 21 tabela 3.2 oraz str. 75 

 
Zadanie 2.  
Kardioplegia polega na zatrzymaniu pracy serca: 

A. w rozkurczu po podaniu  roztw orów  o duże j  zawartości p o ta s u ,  
B. w skurczu po gwa ł townym sch łodzeniu mięśnia sercowego, 
C. w skurczu po zastosowaniu kardiow ers j i ,  
D. w rozkurczu po zastosowaniu def ibry lac j i .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, T 2, 
str. 1305 

 
Zadanie 3.  
N adm ierne  przygięc ie  g łow y u  pac jenta   poddaw anego  z a b ie g o w i  
neurochirurgicznem u w pozycji  s iedzące j ,  może być  p rzyczyną :  

A. upoś ledzenia  odp ływu żylnego ,  
B. wzrostu ciśnienia śródczaszkow ego,  
C. niedokrw ienia  rdzenia kręgow ego ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, T 2. 
str. 1207 

 
Zadanie 4.  
C iąg ły  pom iar  c iśnienia  śródczaszkow ego - ICP w ykonujem y za  pomocą  
czu jn ika :  

A. n ad op on ow ego ,  
B. p od op on ow ego ,  
C. p od p a jęczyn ów kow ego ,  
D. prawid łowa odpowiedź  A i B .  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014 
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Zadanie 5.  
D o   zab iegu  ar troskop i i    s taw u   barkow ego   na jskutecznie jszą  metodą z 
wymienionych znieczuleń  jest b lokada :  

A. zwoju gw iaźd zis tego ,  
B. splotu szy jn ego ,  
C. splotu ram ien n ego ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są b łęd n e .  

Literatura: Anestezjologia dla pielęgniarek. Praktyczne zasady postępowania. T. Szreter, P. Witt, 
Medisfera, 2010, strona 155 Larsen Anestezjologia, wydanie II pod red. A. Kübler str.660, Wydawnictwo 
Medyczne Urban & Partner 2013. 

 
Zadanie 6.  
U pac jenta  z p enetru jącym  urazem  serca  należy wykonać  
następującą  d iagn ostykę :  

A. rtg klatki p iers iow e j ,  
B. rezonans m agn etyczn y ,  
C. ech okard iogra f ię ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Gaiser Robert R.., Ochroch Andrew E., Weiss Stuart J.,. (red. wyd. pol.) Drobnik L: 
Anestezja. Znieczulenie w położnictwie, torakochirurgii i kardiochirurgii. Wyd. Elsevier Urban & 
Partner, Wrocław 2011, str. 467 

 
Zadanie 7.  
D o przyczyn pooperacy jnych  incydentów   neurologicznych  u  pacjentów 
poddawanych zabiegom kardiochirurgicznym    na leży :  

A. z a t o r o w o ść ,  
B. hipoperfuz ja  m ózgow ia ,  
C. śródoperacy jne  n ied oc iśn ien ie ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Znieczulenie w położnictwie, torakochirurgii i kardiochirurgii ,  
Leon Drobnik, Elselveier Urban &Partner Wrocław, Wydanie I, 2011, str. 390 

 
Zadanie 8.  
Właściwości anestetyczne mają następujące grupy związków: 

A. gazy oboję tne – wodór, argon, ksenon,  
B. podtlenek azotu ,  
C. e t e r y ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Anestetyczne środki wziewne. Przewodnik. M. Rawicz, Wydanie I, Wydawnictwo lekarskie 
PZWL, 2007, str. 11 
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Zadanie 9.  
Podczas stosowania znieczulenia z niskimi przepływami i mieszaniny powietrza z tlenem, 
stężenie tlenu w świeżym gazie powinno wynosić w przypadku low-flow co najmniej: 

A. 50% ,  
B. 35% ,  
C. 30% ,  
D. 25% .  

Literatura: Larsen R. , Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, T 
1, str. 489 

 
Zadanie 10. 
W arunki  n iezbędne do spe łnien ia  podczas  z n ie c z u le n ia  nasiękowego 
w ew ną trznaczyniow ego to :  

A. kaniulac ja  ży ły o b w o d o w e j ,  
B. za łożenie mankietu u c iskow ego ,  
C. żadne z p ow yższych ,  
D. prawid łowa odpowiedź  A i B .  

Literatura: Krajewska-Kułak E., Rolka H., Jankowiak B. (red.): Standardy anestezjologicznej opieki 
pielęgniarskiej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014 str. 109 

 
Zadanie 11. 
Kwasica oddechowa przewlekła, w pełni skompensowana charakteryzuje się następującymi 
wartościami równowagi kwasowo-zasadowej: 

A. pH - podwyższone,  pCO2 - podwyższone,  HCO3 – obniżone, BE – 
p od w yższon e ,  

B. pH  -  p ra w id ło w e,  pCO2 - p o d w yższ o n e ,  HCO3 – podw yższone,  BE – 
p od w yższon e ,  

C. pH – w normie, pCO2 - obniżone, HCO3 – prawid łowe, BE – o b n iżo n e ,  
D. p H  - p od w yższone ,  pCO2 - obniżone,  HCO3 – prawidłowe, BE – 

p od w yższon e .  
Literatura: Larsen Anestezjologia, wydanie II pod red. A. Kübler str.277, 
Wydawnictwo Medyczne Urban & Partner 2013. 

 
Zadanie 12. 
K tóry  lek jest  przeciw w skazany podczas  znieczulenia  pac jenta  do zabiegu 
usunięcia  guza chromoch łonnego nadnerczy? 

A. m id a z o la m ,  
B. t io p e n ta l ,  
C. k e ta m in a ,  
D. wszystkie  p ow yższe .  

Literatura: Larsen R. , Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd.3. U&P, Wrocław 2013, T 1, 
str. 71 
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Zadanie 13. 
Przechodzenie  gazów oddechowych z pęcherzyków p łucnych do krwi i z powrotem 
to?  

A. w e n ty la c ja ,  
B. d y fu z ja ,  
C. p e r fu z ja ,  
D. d y stry b u c ja .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, t 1, 
str. 249 

 
Zadanie 14. 
Zapotrzebowanie organizmu na anestetyki  wziewne obniża s ię :  

A. wraz z w iek iem , 
B. wraz ze spadkiem temperatury c ia ła ,  
C. w c iąży ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, T I, 
str. 30 

 
Zadanie 15. 
Podstawowe zapotrzebowanie na płyny u dziecka od 1 do 10 kg wynosi: 

A. 2 ml/kg m .c . ,  
B. 4 ml/kg m .c . ,  
C. 6 ml/kg m .c . ,  
D. 8 ml/kg m .c . ,  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014, strona 360 

 
Zadanie 16. 
Kapnogram określa: 

A. wartość  wydechowego i wdechowego pC O 2, 
B. stężenie  h em oglob in y ,  
C. wysycenie hem oglobiny t lenem , 
D. stężenie tlenu podczas jednego w dechu.  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013 
 

Zadanie 17. 
N a jczęśc ie j  dokonuje  s ię  kaniulac j i  tę tn icy  p r o m ie n io w e j ,  ponieważ  jest on a :  

A. po łożona p ow ierzch n iow o,  
B. trudno d ostęp n a ,  
C. ma   krążenie    oboczne   zapewnia jące    dobre   ukrwienie    d łoni ,  



 

 5 

D. prawid łowa odpowiedź  A i C .  
Literatura: Wo łowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo.  Podręcznik dla Studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014, strona 356 

 
Zadanie 18. 
Pulsoksymetria jest metodą pomiaru: 

A. końcowo - wydechowego stężenia t lenu ,  
B. końcowo - wydechowego stężenia dwutlenku węgla ,  
C. wysycenia krwi tę tniczej  t lenem , 
D. temperatury p ow ierzch n iow e j .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013 
 

Zadanie 19. 
Objawy kliniczne tamponady osierdzia to: 

A. h ip o te n s ja ,  
B. h ip e r te n s ja ,  
C. tach ykard ia ,  
D. prawid łowe A i C .  

Literatura: Znieczulenie w położnictwie, torakochirurgii i kardiochirurgii, Leon Drobnik, 
Elselveier Urban &Partner Wroc ław, Wydanie I, 2011, str. 463; Miller R.D., Kübler A. (red. 
wyd. pol.), Andres J. (red. wyd. pol.) :  Anestezjologia Millera, t. 1–3. Wyd. Elsevier Urban & 
Partner, Wrocław 2014 

 
Zadanie 20. 
Czas działania midazolamu podanego drogą doustną wynosi średnio około: 

A. 20 m i n . ,  
B. 40 m i n . ,  
C. 60 m i n . ,  
D. 120 m in .  

Literatura: Krajewska-Kułak E., Rolka H., Jankowiak B. (red.): Standardy anestezjologicznej opieki 
pielęgniarskiej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014 str. 33 

 
Zadanie 21. 
N adciśnienie  p łucne  rozpozna je  s ię ,  gdy skurczow e c iśnienie  w    t ę  t  n  i  c  y    płucnej  
w yn os i :  

A. 10 m m H g ,  
B. 20 m m H g ,  
C. 30 m m H g ,  
D. >40 m m H g .  

Literatura: Znieczulenie w położnictwie, torakochirurgii i kardiochirurgii ,  Leon Drobnik, 
Elselveier Urban &Partner Wrocław, Wydanie I, 2011, str. 408 
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Zadanie 22. 

N a jczęs tszą  przyczyną  pooperacy jne j  n iew ydolnośc i  krążenia j e s t :  
A. h ip o te n s ja ,  
B. h ip e r te n s ja ,  
C. zaburzenia  rytmu serca ,  
D. niew ydolność  mięśnia se rco w e g o .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, T II, 
str. 848 

 
Zadanie 23. 
W ostatnie j  dekadzie  rośnie  l iczba pac jentów , którzy  przewlekle  stosują  
leczenie przeciwkrzepliwe.  Związane jest        to z :  

A. upowszechnieniem  procedur inwazyjnych na sercu ,  
B. szybszą  i lepszą  d iagnostyką  udarów n ied okrw iennych ,  
C. szybszą  i lepszą  d iagnostyką  zatorów tę tn ic ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Krajewska-Kułak E., Rolka H., Jankowiak B. (red.): Standardy anestezjologicznej opieki 
pielęgniarskiej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014 str. 28 

 
Zadanie 24. 
W przypadku znieczulenia miejscowego do intubacji u przytomnego pacjenta, zastosowanie 
mają: 

A. środki hamujące wydzielanie  ś l iny ,  
B. tampony z l id oka iną ,  
C. a d re n a l in a ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Gaiser Robert R.., Ochroch Andrew E., Weiss Stuart J.,. (red. wyd. pol.) 
Drobnik L: Anestezja. Znieczulenie w położnictwie, torakochirurgii i kardiochirurgii. 
Wyd. Elsevier Urban & Partner, Wrocław 2011, str. 160 

 
Z adanie  2 5 .  
Który z wymienionych środków znieczulenia miejscowego działa najkrócej? 

A. P ro k a in a ,  
B. L id o ca in a ,  
C. E t id o ca in a ,  
D. M ep ivaca in a .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, t 1, 
str. 168 
 
 
Zadanie 26. 
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U dzieci  w ocenie  przedoperacy jne j  należy zw rócić  uw agę  na  przebyte  choroby 
zakaźne.  W przypadku odry znieczulenie  jest d o p u sz cz a ln e :  

A. w trakcie trwania ch oroby ,  
B. 5 dni po wystąpieniu zmian skórnych ,  
C. 10 dni po wystąpieniu  zmian skórnych ,  
D. 14 dni po wystąpieniu  zmian skórnych .  

Literatura: Krajewska-Kułak E., Rolka H., Jankowiak B. (red.): Standardy anestezjologicznej opieki 
pielęgniarskiej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014 str. 26 

 
Zadanie 27. 
Niewydolność oddechowa po NZK może być spowodowana: 

A. niedrożnośc ią  o d d e ch o wą ,  
B. aspiracją  treści żo łądkowej podczas resuscytac j i ,  
C. prawid łowa odpowiedź  a i b ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są b łęd n e .  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014, strona 279 

 
Zadanie 28. 
N iedepolaryzu jące  środki  zw iotcza jące  m ięśnie  to związki blokujące 
przewodnictwo nerw ow o-m ięśniow e:  

A. przez  kom p etycy jne  ham ow anie  acety lochol iny  w  receptorze 
nikotynowym p łytki m otoryczne j ,  

B. których czas dz ia łania  za leży od m etabol izm u  i d r o g i  w y d a la n ia ,  
C. które  na jp ierw pow odują  os łabien ie  m ięśn i ,  następnie ich zwiotczenie ,  

aż do braku reakcji  na pobudzenie ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Larsen Anestezjologia, wydanie II pod red. A. Kübler str.118, Wydawnictwo Medyczne 
Urban & Partner 2013 

 
Zadanie 29. 
I le  w ynosi  m aksym alna  dobow a daw ka ketop rofenu  dla  o s o b y  d o ro s łe j?  

A. 100 m g ,  
B. 150 m g ,  
C. 200 m g ,  
D. nie ma dawki m aksym aln e j .  

Literatura: Krajewska-Kułak E., Rolka H., Jankowiak B. (red.): Standardy anestezjologicznej opieki 
pielęgniarskiej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014 str. 153 
 
Zadanie 30. 
Spośród wymienionych niedepolaryzujących środków zwiotczających NAJKRÓTSZE działanie 
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wykazuje: 
A. p a n k u ro n iu m ,  
B. a lk u ro n iu m ,  
C. a tra k u r iu m ,  
D. m iw a k u r iu m .  

Literatura: Larsen R. , Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013 t. 
1, str. 118 

 
Zadanie 31. 
Objaw em  kl in icznym  zatorow ośc i  p łuc jest  nag łe  wystąpienie 
o b ja w ó w :  

A. wzrost  C R P ,  
B. h ip e r te n s ja ,  
C. d u s z n o ść ,  
D. ból g ło w y .  

Literatura: Gaiser Robert R.., Ochroch Andrew E., Weiss Stuart J.,. (red. wyd. pol.) 
Drobnik L: Anestezja. Znieczulenie w położnictwie, torakochirurgii i kardiochirurgii. 
Wyd. Elsevier Urban & Partner, Wrocław 2011, str. 461 

 
Z adanie  3 2 .  
W wypadku utraty p łynów odpowiadające j  6 – 8% masy cia ła można obserwować  
następujące objawy k l in iczne :  

A. a p a t ię ,  
B. tach ykard ię ,  
C. skąp o m o cz ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014, strona 360 

 
Zadanie 33. 
Dawki przeciwbólowe opioidów w bezpośrednim okresie poznieczuleniowym mogą 
prowadzić do wystąpienia powikłań: 

A. przesta ją  dzia łać  i n ie  znoszą  bólu z pow odu ich  kumulacj i  w 
organ izm ie ,  

B. wywo łują  u pacjentów silne bóle g łow y, 
C. już  po podaniu  m inim alne j  daw ki zaw sze występuje depres ja  

od d ech ow a,  
D. prow adzą  do pow ażnego ośrodkow ego  upoś ledzenia  funkcji oddychania  aż  

do w ystąpienia  depres j i  oddechow ej ,  a  jes t  ona  dodatkow o 
w zm agana przez  brak stym ulac j i  i sen tow arzyszący  ze jśc iow em u 
dzia łaniu  anes te tyków  oraz  środków u sp oka ja jących .  

Literatura: Larsen Anestezjologia, wydanie II pod red. A. Kübler str.95, Wydawnictwo Medyczne 
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Urban & Partner 2013. 
 

Zadanie 34. 
Do czynników predysponujących w kardiomiopatii restrykcyjnej należą: 

A. uw arunkow ania  gen etyczn e ,  
B. dodatni  wywiad rod z in n y ,  
C. ekspozycja  na leki kardiotoksyczne ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Gaiser Robert R.., Ochroch Andrew E., Weiss Stuart J.,. (red. wyd. pol.) 
Drobnik L: Anestezja. Znieczulenie w położnictwie, torakochirurgii i kardiochirurgii. 
Wyd. Elsevier Urban & Partner, Wrocław 2011, str. 404 

 
Z adanie  3 5 .  
Istotne dla postępowania  anestez jo logicznego zaburzenia  EKG to :  

A. blok odnogi pęczka H isa ,  
B. cechy przerostu prawej kom ory ,  
C. zespó ł  W olf fa -Park insona-W hite ’a ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Larsen Anestezjologia, wydanie II pod red. A. Kübler str.321, Wydawnictwo Medyczne 
Urban & Partner 2013. 

 
Zadanie 36. 
Celem zakładania dostępu żylnego obwodowego jest: 

A. fa rm akoterap ia ,  
B. przetaczanie  krw i ,  
C. przetaczanie  osocza  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014, strona 352 

 
Zadanie 37. 
W skazaniem do monitorowania hemodynamicznego jes t :  

A. zabieg kard ioch iru rg iczn y ,  
B. wstrząs  kard iogen n y ,  
C. znieczulenie  pacjenta  z ASA V ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Krajewska-Kułak E., Rolka H., Jankowiak B. (red.): Standardy anestezjologicznej opieki 
pielęgniarskiej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014 str. 195 
 
Zadanie 38. 
Do oceny przep ływu tkankowego w trakcie  znieczulenia  na leżą :  
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A. wygląd b łon ś lu z o w y ch ,  
B. te m p e ra tu ra ,  
C. prawid łowe odpowiedzi  A i B ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są b łęd n e .  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014, strona 414 

 
Zadanie 39. 
Stosu jąc  b lokadę  zw oju  gw iaździs tego  uzyskam y brak bólu 
w o b ręb ie :  

A. tw a r z y ,  
B. n e r k i ,  
C. ły d k i ,  
D. k r o c z a .  

Literatura: Anestezjologia dla pielęgniarek. Praktyczne zasady postępowania. T. Szreter, 
P. Witt, Medisfera, 2010, strona 158 

 
Zadanie 40. 
N a blok operacy jny przew iez iony  60- le tn i  pac jent  we wstrząsie 
hipowolemicznym z urazem jamy brzuszne j .  Chory spożywa ł  posiłek 
2 godziny  tem u.  M usi  m ieć  w ykonaną  laparoskopię  zw iadow czą  w t ryb ie  
natychm iastow ym . U cisk  na chrząs tkę  pierścieniowatą okreś la  się  m an ew rem : 

A. H e im l ich a ,  
B. S e l l i ck a ,  
C. E sm a rch a ,  
D. S e ld in g e ra .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013 T I, 
str. 508 

 
Zadanie 41. 
W jakim czasie od podania heparyny drobnocząsteczkowej (dawka profilaktyczna) wykonuje się 
blokadę centralną: 

A. 4h ,   
B. 6h ,   
C. 8h ,   
D. 12h .   

Literatura: Krajewska-Kułak E., Rolka H., Jankowiak B. (red.): Standardy anestezjologicznej opieki 
pielęgniarskiej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014 str. 29 
 
Zadanie 42. 
Powikłaniem późnym podczas założenia cewnika permanentnego jest: 
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A. nak łucie  tę t n i c y ,  
B. odma o p łu c n o w a ,  
C. zakażenie  tu n e lu ,  
D. zator p ow ie trzn y .  

Literatura: Krajewska-Kułak E., Rolka H., Jankowiak B. (red.): Standardy anestezjologicznej opieki 
pielęgniarskiej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014 str. 233 

 
Zadanie 43. 
Powikłaniem leczenia dopaminą NIE jest: 

A. tachykardia  i zaburzenia  rytmu serca ,  
B. b ra d y k a rd ia ,  
C. s i lny  skurcz  naczyń  ze zm nie jszeniem  przep ływu 

o b w o d o w e g o ,  
D. zwiększenie  zapotrzebowania  mięśnia sercowego na t len .  Literatura: 

Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3 .  U&P, Wrocław 2013 
 

Zadanie 44. 
Który z wymienionych środków zwiotczających mięśnie prążkowane, ulega rozkładowi głównie 
w wyniku eliminacji Hofmanna? 

A. a tra cu r iu m ,  
B. p a n cu ro n iu m ,  
C. w e cu ro n iu m ,  
D. m iw a cu r iu m .  

Literatura: Larsen R. , Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, T 
1, str. 123 

 
Zadanie 45. 
Skala Mallampatiego określa: 

A. ocenę  warunków intubacji  dotchaw icze j ,  
B. ruchomość  odcinka szyjnego kręgos łupa,  
C. odleg łość  pomiędzy krtanią  a brzegiem żuchw y, 
D. ruchomość  w stawach skroniow o-żuchw ow ych.  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, tom 
I, str. 526 

 
Zadanie 46. 
D o którego rodza ju  znieczulenia  reg ionalnego podaje  s ię  lek  drogą  d ożylną?  

A. blokada n osa ,  
B. blokada B iera ,  
C. blokada splotu szy jnego ,  
D. blokada splotu ramiennego z dostępu pachow ego.  

Literatura: 1. Miller R.D., Kübler A. (red. wyd. pol.), Andres J. (red. wyd. pol.): Anestezjologia 
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Millera, t. 1–3. Wyd. Elsevier Urban & Partner, Wrocław 2014 t. I s. 734 2. Anestezjologia dla 
pielęgniarek. Praktyczne zasady postępowania. T. Szreter, P. Witt, Medisfera, 2010, strona 148 

 
Zadanie 47. 
U dziecka z astmą ,  w celu  zm nie jszenia  reaktyw nośc i  d r ó g  oddechowych, do 
znieczulenia  stosuje s ię :  

A. k e ta m inę ,  
B. anestetyki  w ziew n e ,  
C. l idokainę  dożylnie  i m ie jscow o, 
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Znieczulenie w położnictwie, torakochirurgii i kardiochirurgii ,  Leon Drobnik, 
Elselveier Urban &Partner Wrocław, Wydanie I, 2011, str. 357 

 
Zadanie 48. 
Przykładem techniki analgezji multimodalnej jest: 

A. znieczulenie  zewną trzoponowe + opioid + N LPZ, 
B. o p io id ,  
C. N L P Z ,  
D. p a ra ce ta m o l .  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014, strona 301 

 
Zadanie 49. 
8- le tn ie  dziecko  ze schy łkową  n iew ydolnośc ią  nerek  do planowej operac j i  
przeszczepienia  nerki  od daw cy rodzinnego ,  d o ty ch cz a s  leczone hem odia l izą .  
Który  z leków  zw iotcza jących będzie optymalny dla d z iecka?  

A. W e k u ro n iu m ,  
B. P a n k u ro n iu m ,  
C. A tra cu r iu m ,  
D. Su ksam eton iu m . 

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, 
str.433. 

 
Zadanie 50. 
Spośród  w ym ienionych anes te tyków  dożylnych ,  p rep a ra tem  
pobudzającym uk ład krążenia jes t :  

A. t io p e n ta l ,  
B. p ro p o fo l ,  
C. k e ta m in a ,  
D. e to m id a t .  

Literatura: Larsen R.: Anestezjologia. Wydawnictwo Medyczne Urban 
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& Partner, Wrocław 2013 str. 69 
 
 

Zadanie 51. 
Objawami zbyt płytkiego znieczulenia u dzieci są: 

A. bradykardia ,  wzrost c iśnienia ,  poruszanie  s ię ,  
B. tachykardia ,  oziębienie  cia ła, os łabienie  tonów serca ,  
C. bradykardia ,  pocenie się ,  dreszcze ,  
D. tachykardia ,  pocenie  s ię ,  w zrost  lub spadek ciśnienia 

sy s te m o w e g o .  
Literatura: "Anestezjologia dziecięca" pod red. T. Szretera, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2013. 

 
Zadanie 52. 
14- le tn ia  d z iew czynka ,  p rzygotow ana  do zabiegu usunięc ia  guza ja jn ika  w 
znieczuleniu  ogó lnym .  W w yw iadzie  chorobow ym  p o d a n o  niedoczynność  
tarczycy.  Pac jentka  dotychczas  leczona preparatam i horm onalnym i tarczycy.  
Jakie  jest  prawid łowe postępowanie  terapeutyczne przed zabieg iem ? 

A. odstawić  terapię  na tydzień  przed operac ją ,  
B. wyrównać  i kontynuować  terapię  śród- i p oop eracy jn ie ,  
C. to nie ma znaczenia dla przebiegu znieczulenia ,  
D. można podać  podczas zn ieczulenia .  

Literatura: Larsen R, Kübler A. Anestezjologia, T 1. Wydawnictwo U&P, Wrocław 2013 str. 418 
 

Zadanie 53. 
Przy operacji  zeza najczęstszymi zagrożeniami są :  

A. zw iększen ie  c iśnienia  śródga łkow ego ,  o d ru ch y  oczn o-sercow e,  
B. hipoterm ia  z łoś l iwa,  pooperacy jne  nudności  i w ym ioty ,  
C. odruchy oczno-sercow e,  pooperacy jne  nudnośc i  i wymioty, s i lny b ó l ,  
D. odruchy oczno-sercow e,  h ip er term ia  złośliwa, pooperacy jne  w ym ioty .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, T 2, 
str. 1251 - 1252 

 
Zadanie 54. 
Hipotermia podczas znieczulenia  noworodka pow oduje :  

A. zm nie jszenie   zużycia   t lenu i opóźnienie  w ybudzenia  ze 
zn ieczu len ia ,  

B. z w ięk szen ie  zużycia  t lenu i opóźnien ie  w ybudzenia  ze zn ieczu len ia ,  
C. zm nie jszen ie  zużycia  t lenu i szybsze  w ybudzenie  

ze zn ieczu len ia ,  
D. zw iększen ie  zużycia  t lenu i szybsze  w ybudzenie  ze zn ieczu len ia .  

Literatura: Larsen. R., Kubler A., (red. wyd. pol.): Anestezjologia,  Wydawnictwo 
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Urban&Partner, Wrocław 2013, s.1142 
 
 

Zadanie 55. 
Autoregulacja przepływu mózgowego u noworodka zależy głównie od:  

A. dwutlenku węgla ,  
B. ciśnienia  tę tn iczego ,  
C. t l e n u ,  
D. te rm oregu lac j i .  

Literatura: Szreter T., Anestezjologia dziecięca, Wydawnictwo
 Lekarskie PZWL, Warszawa 2013, s.22 

 
Zadanie 56. 
W skazaniem  do w prow adzenia  kaniul i  do św iat ła tę tn icy  i p row ad zenia  
bezpośredniego  pom iaru  c iśnienia  tę tn iczego  krwi przed rozpoczęciem 
znieczulenia  u dziecka jes t :  

A. zakwalif ikowanie  pacjenta jako ASA IV i w yże j ,  
B. przew idyw ana utrata  krwi podczas  operac j i  ponad 50% 

przybl iżone j  ob ję tości  krwi krążące j  EBV (estimated blood vo lu m e) ,  
C. przewidywana szybka utrata krwi krążącej ponad 10% EBV, 
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Szreter T. Anestezjologa Dziecięca. Wydawnictwo Lekarskie PZWL Warszawa 2013 str. 130. 
 

Z adanie  5 7 .  
M ankiet   do m ierzenia            c iśnienia    tę tn iczego u dziecka  p o w in ie n  o b e jm o w ać :  

A. 1/3 d ługości  przebiegu tę tnicy na ram ien iu ,  
B. 1/2 d ługości  przebiegu tę tnicy na ram ien iu ,  
C. 2/3 d ługości  przebiegu tę tnicy na ram ien iu ,  
D. 1/4 d ługości  przebiegu tę tnicy na ram ien iu .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, str. 
1130. 

 
Zadanie 58. 
Płyn substytucyjny bezwapniowy w zabiegach hemofiltracji stosuje się gdy w prewencji 
wykrzepiania krwi w układzie dializacyjnym wykorzystuje się: 

A. antykoagulac ję  cy tryn ian ową ,  
B. heparynę  n ie frakc jon ow aną ,  
C. heparynę  d robn ocząs teczkową ,  
D. aspiryny w dużych d aw kach .  

Literatura: Myśliwiec M. (red.): Wielka interna – Nefrologia, t 1. Medical Tribune Polska, 
Warszawa 2009 str. 421. 
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Zadanie 59. 
W ciąg łe j  hem ofi l t rac j i  żylno-żylne j  szybkość  p rzep ływ u k r w i  zwykle w yn os i :  

A. 8-12 ml/h, 
B. 10-20 ml/min., 
C. 30-40 ml/h, 
D. 50-200 ml/min. 

Literatura: Myśliwiec M. (red.): Wielka interna – Nefrologia, t 1. Medical Tribune Polska, 
Warszawa 2009 str. 427. 

 
Zadanie 60. 
Z alecane   podstaw ow e  m onitorow anie  i badania  przed  zg łoszeniem pacjenta  do 
leczenia ECMO to :  

A. p u lsoksym etr ia ,  
B. rów now aga kw asow o-zasadow a krwi tę tn icze j  -

 n ie  rzadzie j  niż  1x/3 god z . ,  
C. bezpośredni pomiar ciśnienia tę tniczego krw i ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Lango R., Szkulmowski Z., Maciejewski D., Kusza K.: Zalecenia i wytyczne Nadzoru 
Krajowego oraz Konsultanta Krajowego w dziedzinie Anestezjologii i Intensywnej Terapii Protokół 
zastosowania pozaustrojowej oksygenacji krwi (extracorporeal membrane oxygenation - ECMO) w 
leczeniu ostrej niewydolności oddechowej (s 3). 

 
Zadanie 61. 
Do najważniejszych, powikłań związanych z zabiegiem hemodializy należą: 

A. zespó ł  n iew yrów n an ia ,  
B. hipotonia jak i h ipertonia  śróddia l izacy jna ,  
C. świąd sk ó ry ,  
D. wszytskie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Rutkowski B. (red): Leczenie nerkozastępcze.
 Wydawnictwo Czelej, Lublin 2007, (s.119) 

 
Zadanie 62. 
W czasie  hem odia l izy  konieczne jest  s tosow anie  antykoagulac j i  w ce lu  
przeciw dzia łania  krzepnięc iu  krwi w obrębie  krążenia zew ną trzustro jow ego.  
Antykoagulac ja  m ie jscow a za pomocą cy trynianów  to m etoda,  k tóra  polega na 
podaw aniu  ro z tw o ru  cytrynianu sodow ego do tę tn icze j  części  d ia l iza tora  co 
zapobiega  krzep nięc iu  krw i ,  a pożądany czas  krzep nięc ia  w linii tę tnicze j  w yn os i :  

A. 200 se k u n d ,  
B. >200 s e k u n d ,  
C. <200 s e k u n d ,  
D. czas krzepnięcia  nie ma znaczenia dla hem odia l izy .  

Literatura: Rutkowski B. (red): Leczenie nerkozastępcze. Wydawnictwo 
Czelej, Lublin 2007, (s.137) 
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Zadanie 63. 
Pierw sze   użycie  przetoki  tę tn iczo-żylne j  po je j  w y tw o rz en iu  jest moż l iwe p o :  

A. 7 d n ia ch ,  
B. 2 ty g o d n ia ch ,  
C. 3 ty g o d n ia ch ,  
D. powyżej  6 tygod n i .  

Literatura: Myśliwiec M. (red.): Wielka interna – Nefrologia, t 1. Medical Tribune Polska, 
Warszawa 2009 str. 403. 

 
Zadanie 64. 
Ostre powikłania w czasie zabiegu hemodializy wynikają: 

A. z problemów tech n iczn ych ,  
B. z n ie w ła śc iw e j  apl ikac j i  okreś lonego  m o d elu  (parametrów) 

h em od ia l izy ,  
C. nie  obserw uje  s ię  ostrych p o w ik łań  podczas  z a b ieg u  h e m o d ia l iz y ,  
D. prawid łowe odpowiedzi  A i B .  

Literatura: Rutkowski B. (red): Leczenie nerkozastępcze.
 Wydawnictwo CZELEJ, Lublin 2007, (s.150) 

 
Zadanie 65. 
Do najważniejszych, ostrych problemów związanych z zabiegiem hemodializy należą: 

A. kurcze m ięśn iow e,  
B. h e m o l iz a ,  
C. h ip o k se m ia ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Rutkowski B. (red): Leczenie nerkozastępcze.
 Wydawnictwo CZELEJ, Lublin 2007, (s.119) 

 
Zadanie 66. 
Czynnik iem  przyczynia jącym  się  do rozw oju  ostre j  niewydolności nerek ,  u 
krytycznie  chorych pac jentów , w in tensyw nej  t e r a p i i  j e s t :  

A. ma ły rzut serca ,  
B. aktywacja  uogólnionej  reakcji  zapalnej  (posocznica) ,  
C. niewystarcza jąca perfuzja narządów i ciężka in fekc ja ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Rutkowski B. (red): Leczenie nerkozastępcze.
 Wydawnictwo CZELEJ, Lublin 2007, (s.148) 
 
Zadanie 67. 
W czasie hemodializy, podczas antykoagulacji miejscowej za pomocą cytrynianów, 
konieczne jest bardzo staranne kontrolowanie kalcemii. Niewłaściwie kontrolowana kalcemia może 
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doprowadzić do: 
A. hipo - i h ip erka lcem ii ,  
B. h ip ern atrem ii ,  
C. zasadowicy a lka l iczn e j ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Rutkowski B. (red): Leczenie nerkozastępcze.
 Wydawnictwo CZELEJ, Lublin 2007, (s.137) 

 
Zadanie 68. 
Zalecane podstawowe monitorowanie i badania przed zgłoszeniem pacjenta do leczenia ECMO 
obejmuje: 

A. param etry  w entylac j i  t j . :  TV, f,  F iO2,  PIP,  Podatność s ta tyczną  p łuc,  
PEEP notow anie  nie  rzadzie j  n iż  raz  na g o d z inę ,  

B. RTG klatki p iers iow e j ,  
C. w ykonyw anie  tom ograf i i  p łuc jako podstaw ową  technikę radiologiczną  

ich obrazow an ia ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Lango R., Szkulmowski Z., Maciejewski D., Kusza K.: Zalecenia i wytyczne Nadzoru 
Krajowego oraz Konsultanta Krajowego w dziedzinie Anestezjologii i Intensywnej Terapii Protokół 
zastosowania pozaustrojowej oksygenacji krwi (extracorporeal membrane oxygenation - ECMO) w 
leczeniu ostrej niewydolności oddechowej (s 3). 

 
Zadanie 69. 
Klinicznym wskazaniem do dializy w ostrej niewydolności nerek to między innymi oporne 
na leczenie przewodnienie zagrażające wystąpieniem obrzęku płuc lub obrzęku mózgu. Do 
biochemicznych wskazań należy: 

A. c iężk a  h iperkal iem ia  (>6 ,5  m m ol/l  bądź  gwa łtowne 
narastanie  stężenia  p otasu ) ,  

B. ciężka kwasica metaboliczna (pH <7,1) ,  
C. wysokie stężenie mocznika (>200 m g/dl) ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Rutkowski B. (red): Leczenie nerkozastępcze.
 Wydawnictwo CZELEJ, Lublin 2008, (s.135) 

 
Zadanie 70. 
Do przeciwwskazań względnych do leczenia ECMO NIE należy: 

A. wiek > 70 la t ,  
B. A I D S ,  
C. masa cia ła > 150 kg ,  
D. nowotwór z łoś l iwy o z łym rokow aniu .  

Literatura: Lango R., Szkulmowski Z., Maciejewski, D., Kusza K.: Zaktualizowany protokół 
postępowania u chorych wymagających zastosowania pozaustrojowej oksygenacji krwi (ECMO) w leczeniu 
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ostrej niewydolności oddechowej dorosłych. Zalecenia i wytyczne Zespołu ds. Terapii ECMO Żylno-
Żylnym, powołanego przez konsultanta krajowego w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii w 
lutym 2016. Anestezjologia Intensywna Terapia 2017;49(2), 97. 
 

Zadanie 71. 
W skazaniem  do zastosow ania  technik  dia l izacy jnych u dziec i  NIE j e s t :  

A. ostra  n iew yd olność  nerek  przebiega jąca   z  przewodnieniem u s t r o ju ,  
B. ostra  n iew y d o ln ość  oddechow a w ym agająca

 w en ty la c j i  m ech an iczn e j ,  
C. k o n ieczn ość  żyw ienia  poza je l i tow ego  przy  występującym b e z m o cz u ,  
D. ostra  n iew y d o ln ość  nerek  w przebiegu zespo łu n e rcz y co w e g o .  

Literatura: Rutkowski B. (red): Leczenie nerkozastępcze.
 Wydawnictwo Czelej, Lublin 2007, (s.443) 

 
Zadanie 72. 
Najważniejszymi buforami dla organizmu są: 

A. d w u węg la n y ,  
B. fo s fo ra n y ,  
C. h e m o g lo b in a ,  
D. b i a łk a .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013 T, I, 
str. 273 

 
Zadanie 73. 
Odruch oczno – sercowy może objawiać się: 

A. tach ykard ią ,  
B. bradykardią  zatokową  aż do asysto l i i ,  
C. blokiem przedsionkowo - kom orow ym , 
D. prawid łowa B i C .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, T 2, 
str. 1247 
 
Zadanie 74. 
Procedura    rozpoznania    śm ierci    m ózgu   przebiega    w    e tapach .  E t a p  1  o b e jm u je :  

A. angiograf ię  naczyń  m ózgow ych,  
B. badanie  w yklucza jące  p rze trw anie  odruchów , k tórych  łuk przebiega 

przez pień  m ózgu,  
C. s łuchowe lub czuciowe potencja ły w yw o łane ,  
D. serię  „stwierdzeń  i w ykluczeń” .  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014 str. 284-85. 
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Zadanie 75. 
K tóre  z poniższych  p łynów  NIE są  za lecane  we wstępnej p łynoterapii  u chorych 
z ciężką  sep są?  

A. preparaty hydroksylowanej  skrobi ,  
B. k ry s ta lo id y ,  
C. a lb u m in y ,  
D. hipertoniczne roztwory N aC l .  

Literatura: Rybicki Z. Intensywna Terapia Dorosłych, t. 2. MAK MED, Lublin 2015 str. 70,71,80. 
 

Zadanie 76. 
W artość  praw id łow a pH (odczynu) krwi wynosi: A. 8,35 - 

9 ,4 5 ,  
B. 7 ,35 - 7 ,4 5 ,  
C. 6,45 - 6 ,5 5 ,  
D. 4,25 - 5 ,1 5 .  

 
Zadanie 77. 
We wszystkich rodzajach wstrząsu występuje: 

A. upoś ledzenie  utlenowania  kom órek ,  
B. zmnie jszenie  rzutu serca ,  
C. niskie ośrodkowe ciśnienie żylne ,  
D. zwiększenie  krążące j  ob ję tości  p łynów . 

Literatura: Krajewska-Kułak E., Rolka H., Jankowiak B. (red.): Standardy anestezjologicznej opieki 
pielęgniarskiej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014 Wołowicka L., Dyk D. (red.): 
Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów 
medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014 
 
Zadanie 78. 
A m pu łka zaw iera  10 ml leku o s tężen iu  10%. O znacza  to ,  że leku w ampu łce jes t :  

A. 0,1 m g ,  
B. 0,01 g, 
C. 0,1 g, 
D. 1 g.  

 
Z adanie  7 9 .  
Największe zmiany spowodowane unieruchomieniem pacjenta dotyczą uk ładu krążenia  
i oddechow ego.  W ystępują  one w ciągu  p ie rw sz y ch :  

A. pierwszym dniu pobytu w O IT ,  
B. czterech dni pobytu w O IT ,  
C. ośmiu dni pobytu w O IT ,  
D. dziesięciu  dni pobytu w O IT .  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
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pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014 str. 273-74. 

 
Zadanie 80. 
Zespół zaburzeń oddechowych u dorosłych to: 

A. I R D S ,  
B. D IC ,  
C. A R D S ,  
D. M O D S .  

Literatura: Rybicki Z; Intensywna terapia, t 1 i 2 Wyd. Makmed, Lublin 2015 str. 166 
 

Zadanie 81. 
U poś ledzenie  m otoryki  przew odu p okarm ow ego  u ch o reg o  n ieprzytom nego 
jest sp ow od ow an e :  

A. brakiem odżywiania  chorego w sposób natura lny ,  
B. podażą  op io id ów , 
C. unieruchom ieniem  ch orego ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: R. Szulc i in.: Usprawnianie lecznicze krytycznie
 chorych, Wydawnictwo Medyczne Urban& Partner Wrocław 2001 r. 

 
Zadanie 82. 
Test Allena służy do: 

A. oceny sprawności  krążenia w obrębie ręki ,  
B. wykalibrowania linii  tę tn icze j ,  
C. pomiaru ośrodkowego ciśnienia żylnego ,  
D. identyfikac j i  po łożenia wk łucia centra lnego .  

Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, T I, 
str. 744 
 
Zadanie 83. 
Wentylacja minutowa jest to: 

A. i lo ść  pow ietrza ,  jaka zosta je  uruchom iona
 p o d cz a s  normalnego od d ech u ,  

B. i lo ść  pow ietrza ,  jaka pozosta je  w p łucach  po m aksym alnym  
w yd ech u ,  

C. i lość  pow ietrza ,  k tóra  w dychana jest  do p łuc w ciągu m in u ty ,  
D. ob ję tość  gazu ,  jaka  m oże  zostać  w prow adzona  do p łuc maksymalnym 

wdechem po zakończeniu normalnego wdechu.  
Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3 .U&P, Wrocław 
2013, T 1, str. 711 
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Zadanie 84. 
Czynnościowa pojemność  zalegająca (FRC) jest to :  

A. i lość  pow ietrza ,  jaka  pozosta je  w p łucach  po normalnym w y d e c h u ,  
B. i lość  powietrza ,  jaka po maksymalnym wdechu może zostać  wydalona z 

p łuc maksymalnym w ydechem , 
C. ca łkow ita  i lość  pow ietrza ,  jaka  zna jdu je  s ię  w płucach po 

maksymalnym w d ech u ,  
D. i lo ść  pow ietrza ,  jaka pozosta je  w p łucach  naw et  p

o m aksym alnym  w yd ech u .  
Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014 

 
Zadanie 85. 
W skaż  tw ierdzen ie  N IEPRA W D ZIW E dotyczące   zespo łu c ia sn o ty  
w ew ną t rzbrzu szn e j :  

A. występuje wy łącznie w formie przew lek łe j ,  
B. wyróżniamy postać  pierwotną  i w tórną ,  
C. w ystępuje  gdy IAP przekracza  20 mmHg z towarzyszącą dysfunkcją  

n arząd ową ,  
D. prow adzi  do spadku pow rotu  żylnego i w konsekwencji  obniżenia  

rzutu serca .  
Literatura: Rybicki Z. Intensywna Terapia Dorosłych, t. 2. MAK MED, Lublin 2015 str. 221. 

 
Z adanie  8 6 .  
D o technik  uspraw nian ia  chorego w zakresie  uk ładu 
sercow o-naczyniow ego zalicza s ię :  

A. masaż  p n eu m atyczn y ,  
B. opaski e las tyczn e ,  
C. ćwiczenia  kończyn d o ln ych ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D.: Anestezjologia i Intensywna Opieka. Klinika i Pielęgniarstwo, 
Wyd. PZWL, Warszawa 2014. 
 

Zadanie 87. 
Chory lat 62 został przyjęty do oddziału OIT po urazie czaszkowo-mózgowym. W chwili 
przyjęcia chory przytomny, w kontakcie. Zaraz po przyjęciu należy ułożyć chorego w pozycji: 

A. d o w o ln e j ,  
B. p ła s k ie j ,  
C. na b o k u ,  
D. z uniesieniem  g łowy o 30 s top n i .  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
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pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014. 

 
Zadanie 88. 
Zapobieganie  powik łaniom ze strony uk ładu oddechowego u chorego zaintubowanego 
lub z tracheostomią  polega na :  

A. nawilżaniu gazów od d ech ow ych ,  
B. usuwaniu wydziel iny z dróg oddechow ych,  
C. przestrzeganiu  asep tyk i ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014. 

 
Zadanie 89. 
Skalą  ocenia jącą  stopień  g łębokości  sedacji  NIE jest ska la :  

A. R a m se y 'a ,  
B. C a m b r id g e ,  
C. N e w ca s t le ,  
D. V A S.  

Literatura: L. Wołowicka, D. Dyk, Anestezjologia i Intensywna Opieka, s. 292, 342, PZWL 2014 
 

Zadanie 90. 
Na częstość pracy serca NIE mają wpływu: 

A. blokery kana łu wapniowego np. D i l t iazem , 
B. antagoniści  receptora Beta np. M etoprolo l ,  
C. preparaty naparstnicy np. D igoxin ,  
D. nitraty  np. N itrogl iceryna .  

Literatura: Marino PL.: Intensywna terapii. Wyd. Elsevier Urban & Partner, Wrocław 2009 str. 297-99 
 

Zadanie 91. 
Co oznacza technika wentylacji IPPV: 

A. wymuszoną   wentylac ję  przeryw anym  ciśnieniem  dodatnim , 
B. wymuszoną  w entylac ję  c iąg łym ciśnieniem  d o d a tn im ,  
C. w entylac ję  w arunkow aną  przez chorego c iąg łym  ciśnieniem d o d a tn im ,  
D. synchronizow aną  w enty lac ję  p rzeryw anym  ciśnieniem 

d o d a tn im .  
Literatura: Larsen R., Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, T I, 
str. 494 

 
Zadanie 92. 
O złym rokowaniu we wstrząsie septycznym NIE świadczy: 



 

 23 

A. nisk i ,  n iereagu jący  na farm akoterapię  obw odow y
 o p ó r  n a cz y n io w y ,  

B. uporczywa tach ykard ia ,  
C. diureza godzinowa > 1m l/ kg/ god z . ,  
D. brak klinicznej  reakcji  na leki inotropow e.  

Literatura: Wo łowicka L, Dyk D.: Anestezjologia i intensywna
 opieka. Klinika i pielęgniarstwo, Wyd. Lek. PZWL, Warszawa 2014. 

 
Zadanie 93. 
Praw id łow a wartość  wskaźnika w strząsow ego Allgowera wynosi:  

A. 0,2 - 0 ,3 ,  
B. 0,5 - 0 ,7 ,  
C. 12 - 1 4 ,  
D. 18 - 2 5 .  

Literatura: Kruszyński Z.: Anestezjologia i intensywna terapia położnicza. Wydawnictwo Lekarskie 
PZWL, Warszawa 2013 str. 206. 

 
Zadanie 94. 
Zbyt wąski mankiet w czasie pomiaru ciśnienia tętniczego metodą pośrednią spowoduje, iż 
pomiar będzie: 

A. z a n iżo n y ,  
B. z a w yżo n y ,  
C. zaniżony lub adekw atny,  w zależności  od ułożenia k ończ y n y ,  
D. nie będzie różnicy w p om iarze .  

Literatura: Wołowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i 
pielęgniarstwo. Podręcznik dla studiów medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 
Warszawa 2014, str. 16 
 
Zadanie 95. 
U pacjentów z normotensją po zatrzymaniu krążenia, u których stwierdza się złą perfuzję 
spowodowaną niskim rzutem serca, efektywnym lekiem inotropowym może być: 

A. A d re n a l in a ,  
B. D o p a m in a ,  
C. D o b u ta m in a ,  
D. L e v o n o r .  

Literatura: Szreter. T.: Anestezjologia i intensywna terapia u
 dzieci. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2007, s.66 

 
Zadanie 96. 
Pierwszym objawem cukrzycy u dzieci bywa często: 

A. kwasica  ke ton ow a,  
B. zaburzenia  e lek tro l i tow e,  
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C. g o rąc z k a ,  
D. zaburzenia  św ia d o m o śc i .  

Literatura: Szreter. T.: Anestezjologia i intensywna terapia u
 dzieci. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2007, s.68 

 
Zadanie 97. 
Najczęstszą przyczyną zatrzymania krążenia u dzieci są: 

A. wahania g l ikem ii ,  
B. zaburzenia  od d ych an ia ,  
C. zaburzenia  e lek tro l i tow e,  
D. zaburzenia  rytmu serca .  

Literatura: Szreter. T.: Anestezjologia i intensywna terapia u
 dzieci. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2007, s.53 

 
Zadanie 98. 
Podczas leczenia tlenem, każdorazowa zmiana FiO2 u noworodków wymaga kontroli: 

A. etCO2 po ok. 15 m in u tach ,  
B. gazometri i  krwi tę tniczej  po ok. 15 m inutach ,  
C. saturac j i  i temperatury c ia ła ,  
D. tem peratury  c ia ła .  

Literatura: Borkowski W., Opieka pielęgniarska nad noworodkiem, Wydawnictwo Medycyna Praktyczna, 
Warszawa 2007, s.354 

 
Zadanie 99. 
Najczęściej obserwowanym zaburzeniem rytmu serca u dzieci jest: 

A. częs toskurcz  k o m o r o w y ,  
B. migotanie   p r z e d s io n k ó w ,  
C. tachykardia  za tokow a,  
D. zaburzenia  przewodnictwa śródkom orow ego.  

Literatura: Szreter. T.: Anestezjologia i intensywna terapia u
 dzieci. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2007, s.63 
 
Zadanie 100. 
Niedotlenie u dzieci jest najczęstszym mechanizmem doprowadzającym do zatrzymania 
czynności serca. Najczęściej bywa wywołane przez: 

A. u d u sz e n ie ,  
B. u r a z ,  
C. z a tru c ie ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: T. Szreter Intensywna terapia dzieci, strona 55, Wydanie I ,  Warszawa 
2002 
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Z a d a n ie  1 0 1 .  
Po podanie  su rfaktantu  NIE w olno w ykonyw ać  toa lety  d r z e w a  oskrzelow ego 
p rzez :  

A. 6 h,  
B. 8 h,  
C. 10 h ,  
D. 12 h .  

Literatura: T. Szreter Intensywna terapia dzieci, strona 340, Wydanie I ,  Warszawa 
2007 

 
Z a d a n ie  1 0 2 .  
U dzieci z ostrą  n iewydolnością  nerek konieczne jes t :  

A. monitorowanie podstawowych parametrów wydolności nerek, 
B. zapobieganie  h ip ow olem ii ,  
C. zapobieganie  h ip oton i i ,  
D. wszystkie  p ow yższe .  

Literatura: T. Szreter Intensywna terapia dzieci, strona 197, Wydanie I ,  Warszawa 
2002 

 
Z a d a n ie  1 0 3 .  
Dzieci z sepsą i wstrząsem septycznym wymagają natychmiastowej resuscytacji płynowej o 
objętości w ciągu pierwszych 10 minut: 

A. 10 m l/ k g ,  
B. 15 m l/ k g ,  
C. 20 m l/ k g ,  
D. 30 m l/ k g .  

Literatura: Szreter. T.: Anestezjologia i intensywna terapia u
 dzieci. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2007, s.67 

 
Zadanie 104. 
Skala VAS stosowana do okreś lania  natężenia bólu jest to ska la :  

A. s ło w n a ,  
B. l in io w a ,  
C. n u m e ry cz n a ,  
D. a n a lo g o w a .  

Literatura: de Walden-Gałuszko K.: Pielęgniarstwo w opiece paliatywnej i hospicyjnej. Wydawnictwo 
Lekarskie PZWL, Warszawa 2008. 

 
Zadanie 105. 
Z nieczulen ie  zew ną t rzoponow e w iąże  s ię  z możliwością wystąpienia  powik łań  
wczesnych,  do których zalicza s ię :  

A. podpa jęczynów kow e w strzyknięc ie  środka  znieczulającego z ca łkowitym 
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znieczuleniem  podpa jęczynów kow ym , 
B. nak łucie  ży ły w przestrzeni  zew ną t rzoponow ej ,  
C. p row ad zi  do natychm iastow ego za łam ania  funkc j i  układu k rąże n ia ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Larsen Anestezjologia, wydanie II pod red. A. Kübler str.592, Wydawnictwo Medyczne 
Urban & Partner 2005. 

 
Zadanie 106. 
Podczas  s tosow ania  dokana łow o M orf iny  Spinal  w bezpośrednim okres ie  
pooperacy jnym  w ystępują  nas tęp u jące  ob jaw y:  senność, uporczyw y św iąd skóry ,  
nudnośc i ,  w ym ioty ,  re tenc ja  m oczu,  co o z n a c z a :  

A. typow y stan w bezpośrednim  okresie  pooperacyjnym w ynika jący  z 
g łodzenia  pac jenta  przed zabiegiem o p e ra cy jn y m ,  

B. dzia łanie  n iepożądane  zastosow anych dokanałowo opio idów , o 
których należy pow iadom ić  anestez jo loga i zaprzestać  podaw ania  
opio idów  do przestrzeni zew ną t rzop on ow ej ,  

C. że należy podać  t len do oddychania  i uspokoić  p ac jen ta ,  
D. że  należy pozostaw ić  pac jenta  w spoko ju ,  poniew aż  w przebiegu takie 

objawy są m oż l iw e .  
Literatura: Wordliczek J., Dobrogowski J.: Leczenie bólu. str. 47 Warszawa Wydawnictwo Lekarskie 
PZWL 2007. 

 
Zadanie 107. 
W analgezji pooperacyjnej u 9 latka z miernym urazem tkanek przy natężeniu bólu 
ocenionym na 4 - 6 pkt. (wg NRS), kiedy czas trwania dolegliwości bólowych jest krótszy niż 
3 dni - NIE należy w: 

A. 1 dobie  - s tosow ać  technik  analgez j i  miejscowej (ostrzyknięcie  linii  
c ięc ia ) ,  

B. 2 - 3 dobie - podawać  metamizolu doustn ie ,  
C. 1 dobie  - podaw ać  m a łych daw ek opiodów  (N albuf ina)  - m etodą  

analgez j i  kontrolow anej  przez  pielęgniarkę ( N C A ) ,  
D. 2 - 3 dobie  - podaw ać  drogą  doustną  paracetam olu  lub N L P Z .  

Literatura: H. Misio łek i wsp., Postępowanie w bólu pooperacyjnym — wytyczne 2014, [w:] 
Anestezjologia i Intensywna Terapia 2014; 4: 255; 

 
Zadanie 108. 
Stosu jąc  opioidy w blokadach centra lnych ,  obow iązkow y je s t  odpowiedni 
nadzór nad chorym, obe jm ujący :  

A. częstość  i g łębokość  oddechów chorego ,  
B. utlenow anie  krw i ,  
C. stopień  sed ac j i ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: H. Misio łek i wsp., Postępowanie w bólu pooperacyjnym — wytyczne 2014; 
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[w:] Anestezjologia i Intensywna Terapia 2014; 4: 244 
 

Zadanie 109. 
Drabina analgetyczna w leczeniu bólu przewlekłego obejmuje: 

A. proste an a lge tyk i ,  
B. s łabe op io id y ,  
C. silne op io id y ,  
D. wszystkie  w ym ien ion e .  

Literatura: de Walden-Gałuszko K.: Pielęgniarstwo w opiece paliatywnej i hospicyjnej. Wydawnictwo 
Lekarskie PZWL, Warszawa 2008. 

 
Zadanie 110. 
U chorego po operacji przepukliny pępkowej przebywającego na sali pooperacyjnej, u 
którego ciśnienie tętnicze krwi wynosiło 100/60 mmHg zastosowano analgezję miejscową 
(ostrzyknięto linię cięcia lidokainą) oraz podano metamizol w bolusie. Przyczyną spadku 
ciśnienia w tej sytuacji mogło być: 

A. krwawienie  w ew nę t rzn e ,  
B. efekt ubocznego dzia łania l idokainy ,  
C. niepożądane dzia łanie  m etam izolu ,  
D. prawid łowa odpowiedź  A i B .  

Literatura: H. Misio łek i wsp., Postępowanie w bólu pooperacyjnym — 
wytyczne 2014, [w:] Anestezjologia i Intensywna Terapia 2014; 4; 238 

 
Zadanie 111. 
Znieczulenie zewnątrzoponowe wiąże się z możliwością wystąpienia powikłań późnych, do 
których zalicza się: 

A. zaburzenia  czynności  pęcherza m oczow ego,  
B. bóle g ło w y ,  
C. pow ik łania  neurologiczne takie  jak :  krw iak przestrzeni  

zew ną t rzoponow ej ,  ropień  p rzes trzen i  zewnątrzoponowej, uraz  korzeni  
nerw ow ych,  zespó ł  tę tn icy  rdzeniowej przednie j ,  zapalenie  
pa jęczynów ki  i zapalenie  rdzenia, zespó ł  ogona końsk iego ,  

D. prawid łowe są odpowiedzi  (A), (B) i (C ) .  
Literatura: Larsen Anestezjologia, wydanie II pod red. A. Kübler str. 593-594, Wydawnictwo 
Medyczne Urban & Partner 2005. 
 
Zadanie 112. 
Opioidowe leki przeciwbólowe to: 

A. fentanyl,  sufentanyl,  paracetam ol ,  
B. morfina, oksykodon, fentanyl ,  
C. metamizol ,  morfina, p arace tam ol ,  
D. petydyna,  ketanest ,  t ram adol .  
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Literatura: H. Misio łek i wsp., Postępowanie w bólu pooperacyjnym — wytyczne 2014, 
[w:] Anestezjologia i Intensywna Terapia 2014; 4: 240. 

 
Zadanie 113. 
Najskuteczniejszym sposobem leczenia popunkcyjnych bólów głowy jest: 

A. naw odnienie  doustne i d ożyln e ,  
B. podawanie leków przeciwbólowych dzia ła jących ob jaw ow o, 
C. w ykonanie  zew ną t rzoponow ej  " łaty"  z w łasne j  k r w i  p a c je n ta ,  
D. u łożenie pacjenta w pozycji  na w znak.  

Literatura: Larsen R. , Kübler A. (red. wyd. pol.): Anestezjologia, wyd. 3. U&P, Wrocław 2013, T 
1, str. 608 

 
Zadanie 114. 
Najcięższą postacią ostrej niewydolności oddechowej jest: 

A. zespó ł  ostrej n iewydolności  oddechowej A RD S, 
B. h ip erw en ty lac ja ,  
C. ostry nieżyt górnych dróg oddechow ych,  
D. zawa ł  s e rca .  

Literatura: Plantz S.H., Wipfler E.J.: NMS Medycyna Ratunkowa. Wyd. Urban & Partner, Wrocław 2008 
str. 139-147 

 
Zadanie 115. 
Zabiegi  resuscytacy jne u now orodka należy rozpocząć ,  jeżel i  w                                                     
czasie  oceny s tw ierd zon o :  

A. c zę s t o ś ć  pracy  serca  jest  n iższa  niż  100/m in,  b r a k  prawid łowego i 
regularnego oddechu,  

B. prawid łowe napięcie  m ięśniowe,  g łośny p łacz ,  
C. c zę s t o ś ć  pracy  serca  jest  pow yże j100/m in  

 reg u la rn y  oddech 35/ m in ,  
D. ciśnienie  >60 m m H g. 

Literatura: Wytyczne resuscytacji 2015. Polska Rada Resuscytacji, Kraków 2015 
 
Zadanie 116. 
Przerwanie resuscytacji może nastąpić, gdy: 

A. ustanie  ak ty w n ość  e lek tryczna  serca ,  n iereagu jąca
 na leczenie ponad 30 m in u t ,  

B. s tw ierdza  s ię  n ieskuteczność  p row ad zonego  m asażu
 i wentylac j i  zas tęp cze j ,  

C. ratownik  utraci moż l iwość  prowadzenia  resuscytac j i ,  
D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  

Literatura: Wojciech Gaszyński: Intensywna terapia i wybrane zagadnienia medycyny ratunkowej. 
Repetytorium, str. 18, Wydawnictwo Lekarskie PZWL 2010. 
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Zadanie 117. 
Wskaż, które z poniższych stwierdzeń dotyczące odmy prężnej jest prawdziwe: 

A. chory  jest  w stanie  ogólnym  c iężkim ,  z zaburzeniami oddechow ym i,  
n iekiedy stw ierdza s ię :  n isk ie  ciśnienie tę tn icze  oraz śc iszone  
szm ery oddechow e po stronie c h o r e j ,  

B. w czesnym  i pew nym  objaw em  odmy jest  przesunięcie  tchawicy po 
stronie  ch ore j ,  

C. chory może nie mieć  żadnych doleg l iw ośc i ,  
D. rozpoznanie  odmy prężnej  na podstawie wywiadu i badania f izykalnego ,  

bez w yniku badania  radiologicznego k la tk i  p iers iow ej  nie  jest  
w skazaniem  do podjęcia  i natychm iastow ego leczenia .  

Literatura: Wytyczne PRE z 2015r. str 208 
 

Zadanie 118. 
Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dzieci należy rozpocząć od: 

A. udrożnienia  dróg od d ech ow ych ,  
B. 2 oddechów ra tow n iczych ,  
C. 15 uciśnięć  k latki p iers iow e j ,  
D. 30  u c iśn ięć  k la tk i  p iers iow e j ,  następnie  5 o d d e c h ó w  ra tow n iczych .  

Literatura: Wytyczne resuscytacji 2015. Polska Rada Resuscytacji, Kraków 2015 
 
Zadanie 119. 

K ard iow ers ja  polega  na przep ływ ie  prądu s ta łego  przez  klatkę p iers iową  chorego 
w odstępie  40 ms po za łam ku R w zapis ie  EKG, co  pow oduje  roz ładow anie  
e lek tryczne  serca  i um oż l iw ia  powrót rytmu zatokowego. Do powik łań  
kardiowers j i  na leży:  

A. uszkodzenie  m ięśnia  sercow ego,  a naw et  martwica, szczegó ln ie  po 
w ie lu  szybko p ow tarzanych  wy ładowaniach e n e r g i i ,  

B. zaburzenia  krążenia mózgowego i zatory tę tn icze ,  
C. sporadycznego rytmu konwertowanego,  który zmienia  się  w bardzie j  

n iebezpieczny jak:  częs toskurcz  komorowy, migotanie komór lub 
asys to l ia ,  

D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  
Literatura: Wojciech Gaszyński: Intensywna terapia i wybrane zagadnienia medycyny ratunkowej. 
Repetytorium, str. 52, Wydawnictwo Lekarskie PZWL 2010. 

 
Zadanie 120. 
Ocena czy dziecko oddycha powinna być oparta na: 

A. wys łuchaniu oddechu d z iecka ,  
B. zaobserwowaniu ruchów oddechowych klatki p iers iow ej ,  
C. w yczuciu  prądu pow ietrza  oddechu dziecka  na własnym p o l icz k u ,  
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D. wszystkie odpowiedzi  są praw id łow e.  
Literatura: Wytyczne PRE 2015 str. 286 
 

 
 


