PIELEGNIARSTWO NEONATOLOGICZNE
TEST NR 08N1819

Zadanie 1.
Oddziat dla noworodkéw wymagajgcych intensywnej opieki powinien by¢
usytuowany blisko sali porodowej. Zalecane jest:
A . 1 stanowisko na 1000 porodéw rocznie dla osrodkéw o Il stopniu
referencyjnosci oraz 2 stanowiska na 1000 poroddéw rocznie dla
osrodkéw o Il stopniu referencyjnosci,
B . 1 stanowisko na 500 poroddw rocznie dla osSrodkdéw o Il stopniu
referencyjnosci oraz 2 stanowiska na 500 poroddéw rocznie dla
osrodkéw o Il stopniu referencyjnosci,
C. 2 stanowiska na 1000 poroddéw rocznie dla osrodkow o Il stopniu
referencyjnosci oraz 4 stanowiska na 1000 poroddéw rocznie dla
osrodkéw o Il stopniu referencyjnosci,
D . 2 stanowisko na 500 poroddw rocznie dla osrodkow o Il stopniu
referencyjnosci oraz 2 stanowiska na 500 poroddéw rocznie dla
osrodkow o Il stopniu referencyjnosci.
Literatura: Pilewska-Kozak A, Organizacja oddziatu intensywnej opieki
neonatologicznej, Ogdlnopolski Przeglad Medyczny, 2012, 11, s. 12.

Zadanie 2.
Zywienie i pojenie dziecka w okresie opieki paliatywnej jest wedtug etyki
medycznej:
A. zwyczajnym srodkiem medycznym,
B. nadzwyczajnym srodkiem medycznym,
C . zwyczajnym srodkiem leczniczym, ale tylko w przypadku pojenia,
D. wszystkie odpowiedzi sg btedne.
Literatura: Dobrowolska B, Problemy etyczne i prawne w opiece nad
wczesniakiem, W: Pilewska — Kozak A (red.), Opieka nad wczesniakiem,
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009, s. 253-254.

Zadanie 3.
Zespot ekspertow ds. Rekomendacji Etycznych w Perinatologii, opracowujgcy
wytyczne odnosnie postepowania z noworodkiem na granicy mozliwosci
przezycia w sytuacji noworodka z prawidtowo okreslonym wiekiem
cigzowym zaleca:
A . przed 22. tygodniem cigzy (< 22 0/7) opieke ograniczong do dziatan
paliatywnych, natomiast jesli wiek cigzowy wynosi ukoriczone 22



tygodnie cigzy (22 0/7) do 22 tygodni cigzy i 6 dni (22 6/7) resuscytacje
i podtrzymywanie funkcji zyciowych,
B . przed 23. tygodniem cigzy (< 23 0/7) opieke ograniczong d o dziatan
paliatywnych, natomiast jesli wiek cigzowy wynosi ukoriczone 23
tygodnie cigzy (23 0/7) do 23 tygodni cigzy i 6 dni (23 6/7) opieke
paliatywng, chyba, ze pojawig sie czynniki poprawiajgce rokowanie,
C. przed 23. tygodniem cigzy (< 23 0/7) opieke ograniczong d o dziatan
paliatywnych, natomiast jesli wiek cigzowy wynosi ukoriczone 23
tygodnie cigzy (23 0/7) do 23 tygodni cigzy i 6 dni (23 6/7) resuscytacje
i podtrzymywanie funkcji zyciowych,
D . przed 24. tygodniem cigzy (< 24 0/7) opieke ograniczong d o dziatan
paliatywnych, natomiast jesli wiek cigzowy wynosi ukoriczone 24
tygodnie cigzy (24 0/7) do 24 tygodni cigzy i 6 dni (24 6/7) resuscytacje
i podtrzymywanie funkcji zyciowych.
Literatura: Rutkowska M, Rekomendacje dotyczgce postepowania z matkg
oraz noworodkiem urodzonym na granicy mozliwosci przezycia z
uwzglednieniem aspektéw etycznych, Perinatologia, Neonatologia i
Ginekologia, 2012, 5 (1), s. 8.

Zadanie 4.
Zdecydowana wiekszos¢ przyczyn zgondw noworodkdéw dotyczy:

A. skrajnie niedojrzatych noworodkoéw,

B. blizniakow,

C. noworodkéw z oceng w skali Apgar po urodzeniu > 5 pkt.,

D. prawidtowe odpowiedzi A i B.
Literatura: Dobrowolska B.: Problemy etyczne i prawne w opiece nad
noworodkiem urodzonym przedwczes$nie [w:] Pilewska-Kozak A.B. (red.):
Opieka nad wczesniakiem. Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa 2009

Zadanie 5.
W zaleznosci od drogi nabycia przez noworodka zakazenia dzieli sie na
wewngatrzmaciczne, okotoporodowe i nabyte. Zakazenie nabyte, to:
A . wtargniecie drobnoustrojéw do organizmu ptodu nastgpito w czasie
cigzy, objawy choroby ujawniajg sie w 3.-7. dniu po urodzeniu,
B. zakazenie, do ktérego dochodzi podczas porodu,
C . wtargniecie drobnoustrojéow do organizmu noworodka po
urodzeniu; dziecko pierwotnie jest zdrowe, objawy pojawiajg sie po
48-72 godzinach,



D . wtargniecie drobnoustrojow do organizmu noworodka po

urodzeniu; objawy pojawiajg sie bezposrednio po urodzeniu,
Literatura: Pilewska-Kozak A.B. (red.): Opieka nad wcze$niakiem. Wyd.
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009, s. 39

Zadanie 6.
Odpornosé bierna polega na wprowadzeniu do organizmu noworodka:
A. wirusoéw,
B. przeciwciat,
C. bakterii,
D. atenuowanych form bakterii.
Literatura: Lumsden H., Holmes D. (red.): Noworodek i jego rodzina Praktyka
potoznicza. PZWL, Warszawa 2012. str.41.

Zadanie 7.
Gdy noworodek znajduje sie w zimnym otoczeniu, to traci ciepto poprzez:
A. przewodzenie,
B. konwekgcje,
C. parowanie,
D. promieniowanie.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2010, s.
10-50.

Zadanie 8.
Podczas badania przedmiotowego, wywotujgc objaw oczu lalki mozna ocenié
nerw czaszkowy:
A.l,
B. Il,
C. I, IV, VI,
D. IX, X.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2010, s. 30.

Zadanie 9.
Podczas badania okulistycznego noworodka swiatto powinno padac na
soczewke z odlegtosci:

A. 10 centymetrow,

B. 15 centymetrow,

C. 20 centymetrow,

D. 30 centymetréow.



Literatura: Lumsden H., Holmes D. (red.): Noworodek i jego rodzina Praktyka
potoznicza. Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa 2012. str.48.

Zadanie 10.
Badanie stanu neurologicznego noworodka polega m.in. na ocenie zachowan
dziecka w czterech ptaszczyznach: procesy gotowosci do kontaktow, procesy
motoryczne, kontrola stanu fizycznego, odpowiedz na stres. Skale te
opracowat:

A. Ballard,

B. Brazelton,

C. Zawitkowski,

D. Dubovitz.
Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 11.
Ankyloglossia jest to stan wystepujgcy u noworodka, oznacza:
A. brak wedzidetka jezykowego,
B. znamiona barwnikowe,
C. krétkie wedzidetko jezykowe,
D. wrodzone zeby.
Literatura: Lumsden H., Holmes D. (red.): Noworodek i jego rodzina Praktyka
potoznicza. PZWL, Warszawa 2012 str.47.

Zadanie 12.
U noworodkdéw w pierwszych dniach zycia moze wystgpic sladowa
przejSciowa:

A. erytrocyturia,

B. glikozuria,

C. leukocyturia,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Obuchowicz A.: Badanie podmiotowe i przedmiotowe w pediatrii.
PZWL, Warszawa 2007, s. 14.

Zadanie 13.
Natychmiastowe osuszenie skory niedojrzatego noworodka po urodzeniu
minimalizuje utrate jego ciepta w wyniku mechanizmu:

A. parowania,

B. promieniowania,



C. konwekgji,

D. przewodzenia.
Literatura: Borkowski W.M.: Opieka pielegniarska nad noworodkiem.
Medycyna Praktyczna, Krakow 2007:204; Szczapa J. red. Podstawy
neonatologii, PZWL, Warszawa, 2008

Zadanie 14.
Drgawki subtelne u noworodka urodzonego przedwczesnie, wystepuja w
postaci:
A . objawow ocznych, ruchéw policzkdw, warg, jezyka, ruchéw
konczyn typu ptywanie, boksowanie, pedatowanie, zaburzenia
wegetatywne i bezdechy,
B. gwattownych skurczoéw miesni zginaczy,
C . przetrwatego utozenia konczyn lub asymetrycznego utozenia
tutowia,
D . rytmicznych skurczéw czesci ciata, sg wolne, z czestotliwoscig 1-3
sekundy.
Literatura: Pilewska - Kozak A.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2009, s.161.

Zadanie 15.
O gtebokiej hipotermii noworodka méwimy wowczas, gdy cieptota ciata
Wynosi ponizej:

A.37°C,

B. 36°C,

C. 35°C,

D. 34°C.
Literatura: Szczapa J. (red.): Podstawy neonatologii. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2008.

Zadanie 16.
U zdrowego noworodka, w ciggu kilkudziesieciu minut po urodzeniu,
dochodzi do normalizacji oddechéw. Ich czestotliwos¢ na minute powinna
wynosic:

A. 15 - 20,

B. 20 - 30,

C.40- 60,

D. 70 - 80.
Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo



Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 17.
Badania przesiewowe u noworodkéw nalezg do dziatan z zakresu
profilaktyki:

A. pierwotnej,

B. pierwszorzedowe;j,

C. drugorzedowej,

D. trzeciorzedowe,;.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2010, s.
489-496.

Zadanie 18.
Test Galezzi jest to badanie wykonywane w kierunku wykrycia:
A . defektu oksydacji Sredniotancuchowych kwaséw ttuszczowych,
B. nietolerancji laktozy,
C. niestabilnosci stawdw biodrowych,
D. chordéb genetycznych.
Literatura: Lumsden H., Holmes D. (red.): Noworodek i jego rodzina Praktyka
potoznicza. Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa 2012. str.56.

Zadanie 19.
W celu oceny zazétcenia powtok skérnych u noworodka (natezenia
hiperbilirubinemii) wykorzystywany jest schemat:

A. Kramarek,

B. Ballard,

C. Kramera,

D. Brazeltona.
Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 20.
Przeciwwskazaniem do pobrania krwi wtosniczkowej u noworodka NIE
jest/sa:

A. zaburzenie ukrwienia konczyn,

B. obrzeki w miejscu nakfucia,

C. poliglobulia,

D. zaburzenia oddychania.



Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wyd. Lekarskie
PZWL, Warszawa 2009. str. 170.

Zadanie 21.
W dziataniu immunologicznym mleka kobiecego lizozym jest wydzielany
przez:
A. limfocyty,
B. monocyty,
C. makrofagi,
D. laktoferyne.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2008.

Zadanie 22.
Stezenie ttuszczow w mleku kobiecym zalezy od:

A. poziomu oprdzniania piersi,

B. diety kobiety karmigcej,

C. wieku kobiety,

D. czasu zakonczenia cigzy.
Literatura: Salamonczyk M., tozinska-Czerniak A., Dmoch-Gajzlerska E.:
Neonatologia. Praktyczne umiejetnosci w opiece nad noworodkiem. Wyd.
Lekarskie PZWL, Warszawa 2014. str. 23.

Zadanie 23.
"10 krokéw do Udanego Karmienia Piersig" to gtédwne zatozenia:
A. programu "Szpital Przyjazny Dziecku",
B. programu "Bezpieczne Macierzynstwo",
C. programu Poprawy Opieki Perinatalnej w Polsce,
D. "Szkoty Matek i Ojcow Razem tatwiej".
Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wyd. Lekarskie
PZWL, Warszawa 2009

Zadanie 24.
U noworodka urodzonego o czasie, zacisnieto z opdznieniem pepowine,
spowoduje to:
A. wzrost zapasow zelaza,
B. spadek poziomu ptytek krwi,
C. wzrost poziomu leukocytéw,
D. spadek poziomu bilirubiny.
Literatura: Salamonczyk M., tozinska-Czerniak A., Dmoch-Gajzlerska E.:



Neonatologia. Praktyczne umiejetnosci w opiece nad noworodkiem. Wyd.
Lekarskie PZWL, Warszawa 2014. str. 7.

Zadanie 25.
Ktore z ponizszych stwierdzen, dotyczgcych postepowania z odciggnietym
wczesniej pokarmem matki, jest FALSZYWE?
A . pokarm raz rozmrozony nie nadaje sie do powtdrnego zamrozenia,
B . nie nalezy mieszac ze sobg mleka Swiezo odciggnietego z
rozmrozonym,
C . pokarm przed podaniem dziecku wystarczy podgrzaé¢ do
temperatury okoto 36°- 37°C,
D . p o rozmrozeniu pokarm kobiecy mozna przechowywa¢ w lodéwce
do 48 godzin.
Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 26.
Prawidtowe napiecie dolnego zwieracza przetyku u noworodka pojawia sie
miedzy:
A. 3-4 dniem zycia,
B. 1-3 tygodniem zycia,
C. 4-9 tygodniem zycia,
D. 10-12 tygodniem zycia.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2010, s.100.

Zadanie 27.
Czynnik/i wzrostu zawarty/e w mleku matki, to:
A. czynniki wzrostu hepatocytow,
B. gastryna, enteroglukagon,
C. naskorkowy czynnik wzrostu,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa
2008.

Zadanie 28.

Prawidtowa pielegnacja kikuta pepowiny, to:
A . pielegnacja na sucho, z ewentualnym przemyciem czystg wodg w
razie zabrudzenia,
B. przemywanie kikuta wodnym roztworem gencjany,



C. stosowanie do przemywania spirytusu 70%,

D. stosowanie do odkazania spirytusu 90%.
Literatura: Batanda A.: Opieka nad noworodkiem. PZWL, Warszawa 2009, s.
67-89.

Zadanie 29.
U duzego odsetka noworodkdw, w ciggu pierwszych 48 godzin zycia, pojawia
sie zmiana skdrna pod postacig zwartych 1-3 mm biato - zéttych grudek na
zaczerwienionym podtozu. Jest/sg to:

A. odczyn cigzowy,

B. potéwki gtebokie,

C. rumien toksyczny,

D. plamy mongolskie.
Literatura: Batanda A.: Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2009, s. 63.

Zadanie 30.
Drenaz utozeniowy stosowany u noworodkéw w ramach zabiegow
fizjoterapeutycznych polega na:
A . uktadaniu noworodka w takiej pozycji, aby segment ptata ptucnego
z zalegajacy wydzieling znajdowat sie jak najwyzej,
B . uktadaniu noworodka w takiej pozycji, aby segment ptata ptucnego
z zalegajacy wydzieling znajdowat sie jak najnize;j,
C. wykorzystaniu sity grawitacji,
D. prawidtowa odpowiedz A i C.
Literatura: Szczapa J. (red.): Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2008
(s. 577)

Zadanie 31.
Rdézowo-czerwona plama u noworodka, spowodowana miejscowym
rozszerzeniem naczyn, zlokalizowana na brzegach gérnych powiek, n a czole
powyzej nasady nosa, na gérnej wardze, na granicy gtowy i karku, tuz
powyzej linii owtosienia, to:

A. plama mongolska,

B. objaw arlekina,

C. bociani dziob,

D. potowki czerwone.
Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.



Zadanie 32.
Bezwzglednym przeciwwskazaniem do karmienia piersig, ze strony
noworodka jest:

A. fenyloketonuria,

B. rozszczep wargi i podniebienia,

C. choroba syropu klonowego,

D. galaktozemia.
Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 33.
Stolce przejsciowe u noworodka, to stolce:
A. o z6itym zabarwieniu i luznej konsystencji,
B. wodniste o zielonym zabarwieniu,
C. o brgzowo - zielonym zabarwieniu i luznej konsystenciji,
D. wodniste o zéttym zabarwieniu.
Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 34.
Jedng z metod leczenia zéttaczki u noworodkoéw jest fototerapia. W praktyce
rozwaza sie zastosowanie fototerapii u zdrowych, donoszonych
noworodkow przy stezeniu bilirubiny powyzej:
A .5 mg/dl w 2 dobie zycia, 17 mg/dl w 3 dobie zycia, 22 mg/dl w
pdzniejszych dobach zycia,
B.12 mg/dlw 2 dobie zycia, 15 mg/dl w 3 dobie zycia, 17 mg/dl w
pdzniejszych dobach zycia,
C .5 mg/dl w 3 dobie zycia, 15 mg/dl w 4 dobie zycia, 17 mg/dl w
pdzniejszych dobach zycia,
D .12 mg/dl w1 dobie zycia, 15 mg/dl w 2 dobie zycia, 17 mg/dl w
pdzniejszych dobach zycia.
Literatura: Szczapa J.: Neonatologia. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2015, s. 248.

Zadanie 35.

Reakcja fizjologiczng noworodka na bdl jest wystepowanie objawow:
A . przyspieszenie czynnosci serca, spadek saturacji krwi, podwyzszenie
ciSnienia krwi tetniczej, przyspieszenie oddechdéw, pocenie sie dfoni i
stop,



B . zwolnienie czynnosci serca, spadek saturacji krwi, spadek cisnienia

krwi tetniczej, przyspieszenie oddechow,

C . przyspieszenie czynnosci serca, wzrost saturacji krwi, podwyzszenie

ciSnienia krwi tetniczej, przyspieszenie oddechéw,

D . zwolnienie czynnosci serca, spadek saturacji krwi, spadek cisnienia

krwi tetniczej, zwolnienie oddechdéw, pocenie sie dtoni i stop.
Literatura: Pilewska-Kozak A.B. (red.): Opieka nad wcze$niakiem. Wyd.
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009. str. 219.

Zadanie 36.
Prosze wskazac zalecang kolejno$¢ naktuwania zyt u noworodka:
A . zyty grzbietu dtoni, zyty grzbietu stopy, zyty nadgarstka, zyty dotu
tokciowego, zyty czaszkowe, zyty okolicy kostki przysrodkowej,
B . zyty nadgarstka, zyty dotu fokciowego, zyty grzbietu dtoni, zyty
grzbietu stopy, zyty czaszkowe, zyty okolicy kostki przysrodkowe;j,
C . zyty dotu tokciowego, zyty nadgarstka, zyty grzbietu dtoni, zyty
grzbietu stopy, zyty czaszkowe, zyty okolicy kostki przysrodkowe;j,
D . zyty czaszkowe, zyty grzbietu dtoni, zyty grzbietu stopy, zyty
nadgarstka, zyty dotu tokciowego, zyty okolicy kostki przysrodkowej.
Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 37.
PdZna z6ttaczka zwigzana z karmieniem naturalnym (tzw. zéttaczka pokarmu
kobiecego) rozwija sie pod koniec:

A. 1 miesigca zycia i moze trwac do 12 tygodni,

B. 1 tygodnia zycia i moze trwac do 12 miesiecy,

C. 1 miesigca zycia i moze trwac do 12 miesiecy,

D. 1 tygodnia zycia i moze trwac do 12 tygodni.
Literatura: Szczapa J.: Neonatologia. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2015, s. 247.

Zadanie 38.
Objawy nietolerancji laktozy u noworodka, to:
A. ptaczliwosé, rozdraznienie,
B. gtosne przelewania, duza ilos¢ gazéw,
C. luzne, strzelajace stolce,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2008.



Zadanie 39.
Wsréd medycznych przyczyn, zwiekszajacych ryzyko przedwczesnego
porodu znajdujg sie:
A . infekcja wewnatrzmaciczna i (lub) przedwczesne odptywanie ptynu
owodniowego,
B. niewydolnos¢ szyjki macicy,
C. cigze mnogie,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2008, s. 4.

Zadanie 40.
Pierwszym sktadnikiem wtgczanym do zywienia pozajelitowego u
noworodkéw urodzonych przedwczesnie jest/sa:

A. aminokwasy,

B. glukoza,

C. ptyn wieloelektrolitowy (PWE),

D. sél fizjologiczna (0,9% NaCl).
Literatura: Pilewska - Kozak A.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2009, s.122.

Zadanie 41.

Przyczyng retinopatii wczesSniakow jest:
A . uszkodzenie naczyn siatkdwki spowodowane zaburzeniami
rownowagi miedzy procesami oksydacyjnymi i antyoksydacyjnymi,
B . obliteracja naczyn siatkdwki w wyniku dziatania wolnych rodnikow,
C. niedotlenienie naczyn siatkowki,
D. prawidtowe odpowiedzi A i B.

Literatura: Helwich E. (red.): Wczesniak. PZWL, Warszawa 2002:161-164

Zadanie 42.
Hipoglikemia we wczesnym okresie po urodzeniu moze powodowac:
A. wzrost osmolarnosci,
B. goraczke,
C. uszkodzenie osrodkowego uktadu nerwowego,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce.
Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego, Warszawa 2015, s. 47



Zadanie 43.
Dziecko niedojrzate potrzebuje wiecej czasu niz donoszony noworodek na
"rozpracowanie" bodzcow, ktore do niego ptyng. Powinno by¢ wyciszone
przed kontaktem stymulujgcym, aby bodziec zostat rozpoznany, pozytywnie
zapamietany i utrwalony. Z tego tez powodu noworodek po wykonaniu
zabiegow pielegniarskich czy lekarskich, powinien:

A. zosta¢ poddany kapieli relaksujacej,

B. otrzymac lek uspokajajacy,

C . przez okoto 1 godzine odpoczywa¢, a nastepnie by¢ poddany

"kangurowaniu", masazowi, muzykoterapii indywidualnej,

D. prawidtowe sg odpowiedzi B i C.
Literatura: Pilewska - Kozak A.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2009, s.101.

Zadanie 44.
W ocenie oralnych reakcji odruchowych u noworodka przedwczesnie
urodzonego pielegniarka/potozna powinna zwrdci¢ uwage na:
A. budowe zuchwy, warg, policzkéw, jezyka, podniebienia,
B . reakcje zuchwowe, wargowe, szukania, ssania, potykania, ich
integracje bagdz dominacje ktdrejs z nich,
C . ograniczenia ze strony budowy uktadu oddechowego i
pokarmowego,
D. zadna z powyzszych odpowiedzi.
Literatura: Salamonczyk M., tozifska - Czerniak A., Dmoch - Gajzlerska E.:
Neonatologia. Praktyczne umiejetnosci w opiece nad noworodkiem.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014, s. 66.

Zadanie 45.
Niewydolnos¢ oddechowa wystepuje najczesciej u noworodkow:
A. urodzonych przedwczesnie,
B. urodzonych w zamartwicy,
C. urodzonych z wadami wrodzonymi,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce.
Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego, Warszawa 2015, s. 95



Zadanie 46.
Wczesna stymulacja rozwoju noworodkéw urodzonych przedwczesnie to
system dziatan, na ktory sktadajg sie: 1. Wnikliwa indywidualna obserwacja
dziecka, 2. Ocena stanu dojrzatosci, 3. Ocena rozwoju spontanicznej
aktywnosci ruchowej, 4. Analiza zdolnosci poznawczych, 5. Analiza
umiejetnosci ssania i potykania. Wskaz prawidtowe odpowiedzi:

A. wytacznie odpowiedzi 1i 5,

B. wytacznie odpowiedzi 1i 3,

C. wytacznie odpowiedzi 1, 2, 3,

D. odpowiedzi 1,2,3,4,5.
Literatura: Pilewska - Kozak A.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2009, s.231, s. 233.

Zadanie 47.

Wobec noworodkéw urodzonych w 24. t.c. i po tym terminie przyjeta jest

zasada "zycie przede wszystkim". Nieprawdg jest, ze:
A . oznacza ona, ze kazdy noworodek urodzony po tym czasie musi by¢
ratowany za wszelkg ceng,
B . stanowi gwarancje, ze w sytuacji wyboru, gdy nie mozna
rozstrzygna¢ miedzy dziataniem a zaniechaniem, powinno sie zrobic
wszystko, aby zapewni¢ noworodkowi maksimum szans na przezycie,
C . oznacza ona, ze powinno sie opowiedzie¢ za "reanimacjg w
oczekiwaniu", az wszystkie elementy diagnostyki konieczne do
przeprowadzenia dyskusji i podjecia decyzji zostang zgromadzone,
D . zaktada ona konieczno$¢ przeprowadzenia "renegocjacji" oraz
mozliwo$¢ wycofania sie z raz podjetych decyzji terapeutycznych w
sytuacji bardzo ztego rokowania, co do przezycia lub rozwoju
noworodka.

Literatura: Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce.

Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego. Warszawa 2015, s. 19.

Zadanie 48.
Skdéra wczesniaka ma mniejszg ilos¢ kolagenu i elastyny oraz charakteryzuje
sie mniejszg spojnoscig miedzy naskdrkiem a skérg wiasciwg. Skoéra
noworodkow petng dojrzatosc osigga:

A. w 34 tygodniu zycia wewngtrzmacicznego,

B. w 36 tygodniu zycia wewngtrzmacicznego,

C. w 37 tygodniu zycia wewngtrzmacicznego,

D. w 38 tygodniu zycia wewngtrzmacicznego.



Literatura: Kostuch M, Noworodek urodzony przedwczesnie — odrebnosci
anatomiczne i fizjologiczne, W: Pilewska — Kozak A.B (red.), Opieka nad
wczesniakiem, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009, s. 46.

Zadanie 49.
Zgodnie z najnowszymi zaleceniami Amerykanskiej Akademii Pediatrii u
noworodkow z niewydolnoscig nerek w zywieniu parenteralnym:

A. nalezy podawaé miedz,

B. nalezy podawac cynk,

C. ogranicza sie podaz manganu,

D. pomija sie podaz pierwiastkéw sladowych.
Literatura: Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce.
Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego, Warszawa 2015, s. 53

Zadanie 50.
W sytuacji noworodkdéw urodzonych przedwczesnie, ktdre mogg zaczgc
préby doustnego przyjmowania pokarmow, nalezy zwrécicé szczegdlng
uwage na dojrzatos¢ koordynacji tancucha:

A. szukanie — ssanie — potykanie,

B. ssanie — potykanie — oddychanie,

C. ssanie — oddychanie — potykanie,

D. szukanie — ssanie — oddychanie.
Literatura: Bednarczyk M, Rozwaj funkcji pobierania pokarmu. Praktyczne
wskazoéwki dotyczgce doboru technik stymulacji i akcesoriow do karmienia
doustnego. Literatura: Salamonczyk M, tozinska — Czerniak A, Dmoch —
Gajzlerska E, Neonatologia. Praktyczne umiejetnosci w opiece nad
noworodkiem. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2014, s. 72.

Zadanie 51.
W poczatkowej fazie nauki pobierania pokarmu potozna/pielegniarka
postepuje z wczesniakiem wedtug nastepujacej strategii:
A . podejmuje proby karmienia butelka 1-2 razy na dobe, reszte
pokarmu podaje przez zgtebnik,
B . karmi butelkg co drugie karmienie, reszte pokarmu podaje przez
zgtebnik,
C . karmi butelka w ciggu dnia, w nocy podaje pokarm przez zgtebnik,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Salamonczyk M., tozinska - Czerniak A., Dmoch - Gajzlerska E.:



Neonatologia. Praktyczne umiejetnosci w opiece nad noworodkiem.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014, s. 63.

Zadanie 52.
W przypadku noworodka, bezdech to przerwa w oddychaniu powyzej:
A. 30 sekund oraz bradykardia ponizej 60/min.,
B. 20 sekund oraz bradykardia ponizej 80/min.,
C. 15 sekund oraz tachykardia powyzej 100/min.,
D. 10 sekund oraz tachykardia powyzej 110/min.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2008

Zadanie 53.
Najczestszym powiktaniem niepozgdanym przy monoterapii zywudyng jest:
A. niedokrwistosc,
B. hipoglikemia,
C. nadkrwistosg,
D. nadcisnienie.
Literatura: A. Pilewska-Kozak, Opieka nad wczesniakiem. Wyd. PZWL,
Warszawa 2009, s. 265.

Zadanie 54.
Policytemia noworodkéw wyraza sie w badaniach laboratoryjnych:

A. wzrostem wartosci hematokrytu, spadkiem hemoglobiny,

B. wyraznym wzrostem wartosci hemoglobiny i hematokrytu,

C. wzrostem wartosci hemoglobiny, spadkiem hematokrytu,

D. wyraznym spadkiem wartosci hemoglobiny i hematokrytu.
Literatura: J. Szczapa, Podstawy neonatologii. Wyd. PZWL, Warszawa 2008,
s. 210.

Zadanie 55.
Wzglednym przeciwwskazaniem do karmienia piersig ze strony matki jest:
A. ciezka choroba psychiczna,
B. niewydolnos¢ krgzenia IV stopnia wg NYHA,
C. narkomania,
D. wirusowe zapalenie watroby typu C.
Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wyd. Lekarskie
PZWL, Warszawa 2009, str. 125.



Zadanie 56.
Noworodek matki zakazonej wirusem HIV:
A . powinien by¢ zaszczepiony przeciwko WZW typu B w ciggu
pierwszych 24 godzin zycia,
B . powinien mie¢ odroczone szczepienie BCG do czasu wykluczenia
zakazenia wirusem HIV u dziecka,
C . nie powinien by¢ zaszczepiony przeciwko WZW typu B i BCG do
czasu wykluczenia zakazenia wirusem HIV u dziecka,
D. prawidtowe odpowiedzi A i B.
Literatura: A. Pilewska-Kozak, Opieka nad wczesniakiem. Wyd. PZWL,
Warszawa 2009, s. 263.

Zadanie 57.
Stezenie bilirubiny w zylnej krwi pepowinowej u zdrowego donoszonego
noworodka bezposrednio po urodzeniu NIE przekracza:

A. 0,5 mg/dl,

B. 2,5 mg/dl,

C. 12,5 mg/dI,

D. 15 mg/dl.
Literatura: Batanda A.: Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2009, s. 54.

Zadanie 58.
Hiperglikemia w okresie noworodkowym moze przebiega¢ bezobjawowo lub
wywotywac wiele objawow. Do objawdw tych NIE nalezy:

A. goraczka,

B. brak przyrostu lub spadek masy ciata,

C. obrzek koriczyn dolnych,

D. odwodnienie.
Literatura: J. Szczapa, Podstawy neonatologii. Wyd. PZWL, Warszawa 2008,
s. 320.

Zadanie 59.
Zakazenia TORCH nalezg do czynnikéw IUGR:
A. matczynych,
B. srodowiskowych,
C. ptodowych,
D. tozyskowych.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2008



Zadanie 60.
Przyczyng wrodzonej hipertyreozy nieautoimmunologicznej jest defekt
genetyczny, ktory polega na statej stymulacji receptora TSH. Defekt ten
dziedziczy sie zazwyczaj w sposob autosomalnie dominujacy. Objawy
choroby przeciggajg sie powyzej:

A. 1. miesigca zycia,

B. 3. miesigca zycia,

C. 6. miesigca zycia,

D. 1. roku zycia.
Literatura: J. Szczapa, Podstawy neonatologii. Wyd. PZWL, Warszawa 2008,
s. 350.

Zadanie 61.
Jakie badanie decyduje o rozpoznaniu wady serca u noworodka?
A. echokardiograficzne,
B. rentgen klatki piersiowej,
C. elektrokardiograficzne,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: J. Szczapa, Podstawy neonatologii. Wyd. PZWL, Warszawa 2008,
s.176.

Zadanie 62.
Zwezenie cie$ni aorty pomiedzy odejsciem tetnicy podobojczykowej a
poziomem przewodu tetniczego, to:
A. koarktacja aorty,
B. zwezenie zastawki aortalnej,
C. artrezja aorty,
D. wszystkie odpowiedzi sg btedne.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2010, s.184.

Zadanie 63.
Nasilenie objawdw zespotu abstynencyjnego (Neonatal Abstinence
Syndrome) NIE jest zalezne od:

A. ptci,

B. wieku,

C. punktacji w skali Apgar,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: A. Pilewska-Kozak, Opieka nad wczesniakiem. Wyd. PZWL,
Warszawa 2009, s. 272.



Zadanie 64.
O niedotlenieniu okotoporodowym u noworodka swiadczy/3:
A. obnizone napiecie miesniowe,
B. drgawki,
C. obnizenie poziomu ptytek krwi,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Szczapa J. (red.): Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2008
(s. 49 - 50).

Zadanie 65.
Choroba, ktdra rozpoczyna sie w okresie ptodowym zaburzeniami kostnienia
srodchrzestnego w przynasadach kosci, charakteryzujgca sie skroceniem
konczyn przy prawidtowe] dfugosci tutowia oraz duzg, okragta gtowa z
wypuktym czotem, to:

A. zespot Marfana,

B. zespot Klippla-Feila,

C. karfowatos$¢ krétkokonczynowa,

D. choroba Sprengla.
Literatura: Szczapa J. (red.): Podstawy neonatologii. Wyd. Lekarskie PZWL,
Warszawa 2008, str. 435.

Zadanie 66.
Profilaktyka zwichniecia stawéw biodrowych noworodka polega na:
A . czestym powolnym prostowaniem i przywodzeniem konczyn w
stawach biodrowych,
B . zachowaniu fizjologicznej (swobodnej) pozycji koriczyn dolnych ze
zgieciem i odwiedzeniem,
C . noszeniu noworodka na rekach z utrzymaniem jednej koriczyny w
przywiedzeniu,
D. prawidtowe odpowiedzi B i C.
Literatura: J. Szczapa, Podstawy neonatologii. Wyd. PZWL, Warszawa 2008,
s. 431.

Zadanie 67.
Z6ftaczka u noworodkdw staje sie widoczna przy stezeniu
bilirubiny we krwi obwodowej:

A. 1-2 mg/dl,

B. 2-3 mg/dI,

C. 4-5 mg/dI,



D. 5-7 mg/dI,
Literatura: J. Szczapa, Podstawy neonatologii. Wyd. PZWL, Warszawa 2008,
s. 227.

Zadanie 68.
Porazenie splotu barkowego uwidacznia sie u noworodka podczas badania
odruchu:

A. Moro,

B. stgpania,

C. ssania,

D. petzania.
Literatura: Borkowski W.: Opieka pielegniarska nad noworodkiem.
Medycyna Praktyczna, Krakéw 2007; Szczapa J. (red.) Podstawy
neonatologii, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2008.

Zadanie 69.
Napiecie miesniowe noworodka przedwczesnie urodzonego okresla sie za
pomoca skali oceny neurologoiczne;j:

A. Brazeltona,

B. Dubowitza,

C. Prechtla,

D. Amiel-Tison.
Literatura: Szczapa J. (red.): Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa
2008:82

Zadanie 70.
Ciato ptodu wrazliwe jest na dotyk, poza czubkiem i tytem gtowy od:
A. 10. tygodnia cigzy,
B. 14. tygodnia cigzy,
C. 18. tygodnia ciazy,
D. 20. tygodnia cigzy.
Literatura: A. Batanda, Opieka nad noworodkiem. Wyd. PZWL, Warszawa
2009, s. 206.

Zadanie 71.
Do objawdw klinicznych w okresie noworodkowym w przebiegu hipotyreozy
NIE nalezy:

A. obnizone napiecie miesniowe,

B. wzmozone napiecie miesniowe,



C. sucha skora,

D. ochrypty gtos.
Literatura: J. Szczapa, Podstawy neonatologii. Wyd. PZWL, Warszawa 2008,
s. 352.

Zadanie 72.
D o wad wrodzonych u dziecka, ktore mogg by¢ zwigzane ze spozywaniem
alkoholu przez matke podczas cigzy nalezg wszystkie ponizsze Z WYJATKIEM:
A. wodogtowia,
B. rozszczepu wargi i podniebienia,
C. uposledzenia stuchu,
D. wady narzadu rodnego.
Literatura: A. Pilewska-Kozak, Opieka nad wczesniakiem. Wyd. PZWL,
Warszawa 20009, s. 267.

Zadanie 73.
Zamartwica jest zespotem objawoéw klinicznych i biochemicznych,
powstatych wskutek niedostatecznego zaopatrzenia ptodu i noworodka w
tlen. Niedotlenienie moze by¢ pochodzenia:

A. matczynego,

B. poptodowego,

C. ptodowego,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Pilewska - Kozak A.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2009, s.142.

Zadanie 74.
Podczas transportu lotniczego noworodka nalezy:
A. otworzy¢ sonde dozotgdkowa,
B. oprdznic baloniki w cewnikach,
C. oprézni¢ mankiety do mierzenia cisnienia tetniczego,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Batanda-Batdyga A.: Organizacja transportu wczesniaka i
noworodka donoszonego. Ogdlnopolski Przeglad Medyczny 2012, 12, s. 39.

Zadanie 75.

D o objawéw klinicznych niedroznosci smotkowej jelit nalezy/naleza:
A. wzdecie brzuszka,
B. brak stolca,



C. wymioty,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Szczapa J. ( red. ): Neonatologia. PZWL, Warszawa 2002 ( s. 593)

Zadanie 76.
Do cech tetralogii Fallota NIE nalezy:
A. ubytek przegrody miedzykomorowej,
B. przerost prawej komory,
C. zwezenie drogi odptywu z prawej komory,
D. potgczenie prawej i lewej tetnicy ptucne;j.
Literatura: Szczapa J. ( red. ): Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2008

Zadanie 77.
U noworodka z prawidtowym odruchem ssania podczas pierwszego
karmienia zaobserwowano ulewanie pokarmu z towarzyszacym kaszlem i
nasilajgcg sie sinicg. Po nieudanej probie zatozenia sondy nosowo-
zotgdkowej rozpoznano:

A. zarosniecie dwunastnicy,

B. zarosniecie odzwiernika,

C. wgtobienie,

D. zarosniecie przetyku z przetoka tchawiczo-przetykowa.
Literatura: Cantor R.M., Sadovitz P.D.: Stany naglace u noworodka. Wyd.
Lekarskie PZWL, Warszawa 2011, str.119.

Zadanie 78.
D o objawow klinicznych zespotu zaburzen oddychania u noworodka
urodzonego przedwczesnie NIE nalezy:

A. stekanie wydechowe,

B. zacigganie przestrzeni miedzyzebrowych,

C. anuria,

D. bezdech.
Literatura: Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. PZWL, Warszawa
2009 (s. 145)

Zadanie 79.

Podczas leczenia zespotu hipoplazji lewego serca:
A . nalezy zwiekszy¢ stezenie tlenu w mieszaninie oddechowej,
B. nie nalezy podawac¢ lekdw rozszerzajgcych naczynia,
C. nie nalezy podawac tlenu do oddychania,



D. prawidtowe odpowiedzi A i B.
Literatura: J. Szczapa, Podstawy neonatologii. Wyd. PZWL, Warszawa 2008,
s. 184.

Zadanie 80.
Profilaktyka konfliktu w zakresie czynnika Rh, polega na podawaniu matce z
czynnikiem:

A. Rh ujemnym przeciwciat anty D w okresie do 72 godzin,

B. Rh dodatnim przeciwciat anty D w okresie do 72 godzin,

C. Rh dodatnim przeciwciat anty D w okresie do 24 godzin,

D. Rh ujemnym przeciwciat anty D w okresie do 24 godzin.
Literatura: J. Szczapa, Podstawy neonatologii. Wyd. PZWL, Warszawa 2008,
s. 209.

Zadanie 81.
Charakterystycznym objawem poporodowego uszkodzenia splotu
ramiennego typu Klumpkego jest:

A. noworodek nie wykonuje ruchéw odwodzenia,

B . noworodek nie wykonuje ruchow przedramieniem, nadgarstkiem i

palcami reki,

C . konczyna ustawia sie w przywiedzeniu w stawie ramiennym,

D . konczyna ustawia sie w rotacji wewntrznej w stawie ramiennym.
Literatura: Szczapa J. (red.): Podstawy neonatologii. Wyd. Lekarskie PZWL,
Warszawa 2008, str. 439.

Zadanie 82.
Ztamanie obojczyka nalezy leczy¢ przez unieruchomienie na 7-10 dni. Stosuje
sie w tym celu bandaz zaktadany w ksztatcie 6semki lub specjalng tasme
(plaster). Unieruchomienie stosuje sie przy ztamaniu obojczyka:

A. typu zielonej gatazki,

B. catkowitym,

C. czeSciowym bez przemieszczenia,

D. czeSciowym bez uszkodzenia okostnej,
Literatura: J. Szczapa, Podstawy neonatologii. Wyd. PZWL, Warszawa 2008,
s. 438.

Zadanie 83.
Karmienie piersig noworodkéw matek zazywajacych narkotyki:



A . nieznacznie zwieksza czestos¢ wystepowania i nasilenie objawéw
NAS,
B . znacznie zwieksza czestos¢ wystepowania i nasilenie objawow NAS,
C. nie ma wptywu na czestosc i nasilenie objawow NAS,
D . znacznie zmniejsza czestos¢ wystepowania i nasilenie objawéw
NAS.
Literatura: A. Pilewska-Kozak, Opieka nad wczesniakiem. Wyd. PZWL,
Warszawa 2009, s. 275.

Zadanie 84.
Metode wspomagania wtasnego oddechu dziecka przez zapewnienie
ciggtego dodatniego cisnienia w drogach oddechowych oznacza sie skrotem:
A. nACP,
B. CPAP,
C. nCPA,
D. CPCP.
Literatura: Pilewska - Kozak A.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2009, s.31.

Zadanie 85.
Tendencja do wymiotéw i ulewan, zmiany skérne przypominajgce wyprysk
alergiczny, jasna karnacja, jasne wtosy i teczowki oraz mysi zapach moczu to
objawy sugerujace:

A. galaktozemie,

B. fenyloketonurie,

C. chorobe syropu klonowego,

D. zesp6t Smitha-Lemliego-Opitza (SLO).
Literatura: Szczapa J. (red.): Podstawy neonatologii. Wyd. Lekarskie PZWL,
Warszawa 2008, str.358-359.

Zadanie 86.
Referencyjna objetos¢ pokarmu podawanego enteralnie w postaci mleka
kobiecego wynosi:

A. 120-145 ml/kg m.c./dobe,

B. 150-180 ml/kg m.c./dobe,

C. 175-205 ml/kg m.c./dobe,

D. 210-240 ml/kg m.c./dobe.
Literatura: Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce.
Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego, Warszawa 2015, s. 37



Zadanie 87.
Wsréd najczestszych niepozadanych objawdw leczenia wad serca
prostaglandynami, obserwuje sie:

A. bradykardie,

B. drgawki,

C. bezdechy,

D. hipotensje.
Literatura: J. Szczapa. Podstawy neonatologii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2008, s. 177.

Zadanie 88.
Infant Flow jest urzgdzeniem stuzgcym do:
A . inwazyjnej mechanicznej wentylacji wczesniakdw wymagajgcych
intubacji,
B . nieinwazyjnej mechanicznej wentylacji wczesniakow
niewymagajacych intubacji,
C. przetaczania krwi u dzieci,
D . zywienia parenteralnego z dostepu do naczyn centralnych.
Literatura: Pilewska - Kozak A.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2009, s.32.

Zadanie 89.
D o bezwzglednych przeciwwskazan zywienia drogg przewodu
pokarmowego NIE naleza:

A. martwicze zapalenie jelit,

B. mechaniczna niedroznos¢ przewodu pokarmowego,

C. krwawienie do przewodu pokarmowego,

D. perforacja jelita.
Literatura: J. Ksigzyk: Standardy leczenia zywieniowego w pediatrii 2013,
Wydawnictwo Lekarsie PZWL, Warszawa 2015.

Zadanie 90.
W ciggu 24 godzin nieleczonej ciezkiej hiperbilirubinemii moze rozwing¢ sie
faza lll encefalopatii bilirubinowej, ktérg charakteryzuje:

A. krzyk mozgowy, zaburzenia wzroku i stuchu,

B. problemy z karmieniem, obnizone napiecie mieSniowe,

C. atetoza, drgawki,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.



Literatura: Szczapa J.: Neonatologia. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2015, s. 254.

Zadanie 91.
Rytmiczne skurcze czesci ciata noworodka z tendencjg do zwalniania pod
koniec napadu to:

A. drgawki kloniczne,

B. drgawki toniczne,

C. drgawki miokloniczne,

D. drzenia miesSniowe.
Literatura: Szczapa J. (red.): Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2008
(s. 268 - 269)

Zadanie 92.
W ostrej fazie zakazenia bakteryjnego stanowigcego zagrozenie zycia
noworodka, prokalcytonina wytwarzana jest po ekspozycji na endotoksyne
bakteryjng w ciggu:

A. 1 godziny,

B. 2 godzin,

C. 3 godzin,

D. 4 godzin.
Literatura: Cantor R.M., Sadowitz P.D. (red.): Stany naglgce u noworodka.
Szczapa J. (red. wydania polskiego),Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa 2011.
str.190.

Zadanie 93.
Dysplazja oskrzelowo - ptucna (BPD — Bronchopulmonary Dysplasia),
nazywana przewlektag chorobg ptuc (CLD — Chronic Lung Disease),
manifestuje sie nastepujgcymi objawami:
A . przyspieszeniem oddechu (tachypnoe) i nieprawidtowym
oddechem (dyspnoe),
B. rzezeniem drobno - i Sredniobarnkowym,
C. niedotlenieniem, wzrostem stezenia dwutlenku wegla we krwi,
zmianami w obrazie RTG,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Pilewska - Kozak A.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2009, s.148.



Zadanie 94.
Pomiar cisnienia tetniczego krwi u noworodka metodg inwazyjng polega na
zatozeniu kaniuli do:
A. obwodowego naczynia zylnego,
B. prawego przedsionka serca,
C . naczynia tetniczego (np. tetnicy pepowinowej, promieniowej),
D. pnia ptucnego.
Literatura: Helwich E.: Wczesniak. PZWL, Warszawa 2002 (s. 88-89)

Zadanie 95.
Krwawienie stanowi najczestszg przyczyne wstrzasu:
A. kardiogennego,
B. obstruktywnego,
C. hipowolemicznego,
D. krwawienie nie powoduje wstrzasu.
Literatura: Szczapa J. ( red. ): Neonatologia. PZWL, Warszawa 2002 (s.
146-151)

Zadanie 96.
Zalecana wilgotnos¢ powietrza na poziomie 60-80% rekomendowana jest
wsrod noworodkéw z masag ciata:

A. <500g,

B. 501-999¢g,

C. 1000-1499¢g,

D. >1500g.
Literatura: Jaroszewska-Swigtek B. Szwatkiwicz-Warowicka E.:Wybrane
patologie okresu noworodkowego (w:) Kaczmarski M. Piskorz-Ogérek K.
(red.) Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne. Wybrane zagadnienia.
Wydawnictwo Help-Med, Krakéw 2014.

Zadanie 97.
Wynik testu pulsoksymetrycznego u noworodka nalezy uznac za ujemny w
sytuacji, kiedy roznica miedzy konczyng gérng a dolng nie przekroczy:

A. 4%,

B. 6%,

C. 8%,

D. 10%.
Literatura: J. Pietrzyk, H. Szajewska, J. Mrukowicz. ABC zabiegow w
pediatrii. Podrecznik dla studentéw medycyny, pielegniarek i lekarzy.



Wydawnictwo Medycyna Praktyczna, Krakow 2010, s.138.

Zadanie 98.
Surfaktant sktada sie w:
A.50% z lipidow i w 50% z biatek,
B. 75% z lipidow i w 25% z biatek,
C. 25% z lipidéw i 75% z biatek,
D. 90% z lipidow i 10% z biatek.
Literatura: Pilewska - Kozak A.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2009, s.51.

Zadanie 99.
W celu szybkiej oceny wieku ptodowego przydatna jest znajomos¢
niektérych objawoéw neurologicznych:
A . u wczesniaka urodzonego w 34 tygodniu, konczyny dolne s3 zgiete
w stawach biodrowych i kolanowych,
B . u wczesniaka urodzonego w 34 tygodniu, konczyny gérne pozostajg
wyprostowane,
C . przygiecie konczyn gérnych rozpoczyna sie okoto 36 tygodnia,
natomiast konczyn dolnych okotfo 32 tygodnia,
D. wszystkie stwierdzenia sg prawdziwe.
Literatura: Pilewska - Kozak A.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2009, s.76.

Zadanie 100.
Ograniczeniem do stosowania tlenu u noworodka jest/sa:
A. przerwanie tuku aorty,
B. koarktacja aorty,
C. zespot hipoplazji lewego serca,
D. wszystkie odpowiedzi prawidtowe.
Literatura: Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce.
Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego, Warszawa 2015, s. 81

Zadanie 101.
Mankiet stuzacy do nieinwazyjnego pomiaru cisnienia tetniczego krwi u
noworodka, od wyrostka barkowego do wyrostka tokciowego powinien
obejmowac:

A. 25% dtugosci ramienia,

B. 45% dtugosci ramienia,



C. 75% dtugosci ramienia,

D. 95% dtugosci ramienia.
Literatura: J. Pietrzyk, H. Szajewska, J. Mrukowicz. ABC zabiegdw w
pediatrii. Podrecznik dla studentéw medycyny, pielegniarek i lekarzy.
Wydawnictwo Medycyna Praktyczna, Krakéw 2010, s.127.

Zadanie 102.
Lek przeciwbdlowy, stosowany w sedacji NIE powodujgcy depres;ji
osrodka krazenia, to:
A. fentanyl,
B. ketamina,
C. midazolam,
D. morfina.
Literatura: Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce.
Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego, Warszawa 2015, s. 72

Zadanie 103.
U noworodka w drugiej dobie zycia prawidtowa ilos¢ oddanego moczu
WYynosi:

A. ponizej 1 ml/kg mc./h,

B.1-2 ml/kg mc./h,

C.3-4 ml/kg mc./h,

D. 5 - 6 ml/kg mc./h.
Literatura: Pilewska-Kozak A.B. (red.): Opieka nad wcze$niakiem. Wyd.
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009. str. 170.

Zadanie 104.
Do oceny NAS (Neonatal Abstinence Syndrome) stuzg wszystkie skale Z
WYJATKIEM:

A. Finnegan,

B. Lipstiza,

C. Amosa,

D. Ostre’a.
Literatura: A. Pilewska-Kozak. Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL Warszawa 2009, s. 274.

Zadanie 105.
U noworodka wystepuje kwasica oddechowa z hipoksemig, w badaniu
gazometrycznym obserwuje sie:



A. pH 7,25; PaC02-56; Pa02-38,

B. pH 7,25; PaCO2-34; Pa02-68,

C. pH 7,50; PaC02-38; Pa02-40,

D. pH 7,20; PaC0O2-26; Pa02-45.
Literatura: Pilewska-Kozak A.B. (red.): Opieka nad wcze$niakiem. Wyd.
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009. str. 173.

Zadanie 106.
Jezeli pomiar wysycenia hemoglobiny tlenem u noworodka obserwuje sie w
granicach 90-94% badanie nalezy powtorzy¢ na:

A. lewej konczynie gérnej i dowolnej koriczynie dolnej.

B. lewej konczynie gérnej i prawej konczynie dolnej,

C. dowolnej konczynie gornej i dolnej,

D. prawej koniczynie gérnej i dowolnej koriczynie dolne;j.
Literatura: J. Pietrzyk, H. Szajewska, J. Mrukowicz. ABC zabiegéw w
pediatrii. Podrecznik dla studentéw medycyny, pielegniarek i lekarzy.
Wydawnictwo Medycyna Praktyczna, Krakéow 2010, s.138.

Zadanie 107.
Wsréd objawodw klinicznych zaburzen oddychania pochodzenia krgzeniowo-
ptucnego u noworodka, wymienia sie:

A. oddechy powyzej 60 na minute,

B. wzmozony wysitek oddechowy,

C. sinice, przesuniecie Srodpiersia,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: J. Szczapa. Podstawy neonatologii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2008, s. 138.

Zadanie 108.
Surfaktant pojawia sie w ptucach okoto:
A. 24 tygodnia cigzy,
B. 26 tygodnia cigzy,
C. 28 tygodnia ciazy,
D. 30 tygodnia cigzy.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2008



Zadanie 109.
W hiperglikemii gérna granica stezenia glukozy we krwi u noworodka
donoszonego wynosi:

A. 120 mg%,

B. 130 mg%,

C. 150 mg%,

D. 165 mg%.
Literatura: Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce.
Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego, Warszawa 2015, s. 47

Zadanie 110.
Dysplazja oskrzelowo - ptucna wystepuje u noworodkéw urodzonych:
A. po 36. tygodniu cigzy z masg ciata 2499g,
B. przed 32. tygodniem cigzy z masg ciata ponizej 1500g,
C. po 38. tygodniu cigzy z wrodzonym zapaleniem ptuc,
D. po 35. tygodniu cigzy z zaburzeniami oddychania.
Literatura: Pilewska-Kozak A.B. (red.): Opieka nad wcze$niakiem. Wyd.
Lekarskie PZWL, Warszawa 2009. str. 148.

Zadanie 111.
Niewidoczna utrata ptyndw u noworodka przez skore wynosi:

A. 30%,

B. 50%,

C. 70%,

D. 90%.
Literatura: H. Kirpalani, A.M. Moore, M. Perlman. Podrecznik neonatologii.
M. Kornacka (redaktor naukowy polskiego wydania). Wydawnictwo
medipage, Warszawa 2009, s. 77.; Szczapa J. Podstawy neonatologii. PZWL,
Warszawa 2008.

Zadanie 112.
Temperatura ciata noworodka donoszonego w hipotermii leczniczej
zastosowanej po resuscytacji powinna wynosic:

A. 34-35°C,

B. 34,5-35,5°C,

C. 32-33°C,

D. 33,5-34,5°C.
Literatura: Helwich E. (red. wydania polskiego): Resuscytacja noworodka.
Wydawnictwo Elsevier, Urban & Partner, Wroctaw 2013. str. 241.



Zadanie 113.
Srodkiem farmakologicznym niesteroidowym, przeciwzapalnym,
stosowanym u noworodkow w celu zmniejszenia stresu i bolu jest:

A. midazolam,

B. ketamina,

C. morfina,

D. paracetamol.
Literatura: Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce.
Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego, Warszawa 2015, s. 70

Zadanie 114.
Niskie stezenie tlenu podczas tlenoterapii moze powodowac:
A. hipoksje tkankowa,
B. dysplazje oskrzelowo-ptucng,
C. retinopatie,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce.
Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego, Warszawa 2015, s. 77

Zadanie 115.
Diafanoskopia klatki piersiowej u noworodka z odma optucnowg bedzie
prezentowata:

A . Swiatfo jasniejsze po stronie wystepowania odmy optucnowe;j,

B . Swiatto ciemniejsze po stronie wystepowania odmy optucnowej,

C. nie mozna zdiagnozowac¢ Swiattem odmy optucnowej,

D . p o obu stronach klatki piersiowej widoczne jasne Swiatto.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. Wyd. Lekarskie PZWL,
Warszawa 2008. str. 161.

Zadanie 116.
Metoda rehabilitacyjna dgzgca do zahamowania nieprawidtowych odruchéw
oraz normalizacji napiecia mieSniowego to metoda:
A. Vojty,
B. Glena Domana,
C. NDT - Bobath,
D. M. Block.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2008



Zadanie 117.
Objawy ostrej niewydolnosci oddechowej u noworodka to:
A. tachypnoe powyzej 60/min,
B. tachykardia powyzej 160/min,
C. napady bezdechu,
D. wszystkie powyzsze.
Literatura: Szczapa J.: Podstawy neonatologii. PZWL, Warszawa 2008.

Zadanie 118.
Saturacja to wyrazony w procentach stosunek:
A. tlenu do dwutlenku wegla,
B. oksyhemoglobiny do catkowitej ilosci hemoglobiny,
C. tlenu do catkowitej hemoglobiny,
D. tlenu do oksyhemoglobiny.
Literatura: Pilewska - Kozak A.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2009, s.169.

Zadanie 119.
Hipotonia rozpoczynajaca sie w pierwszych 12-24 godzinach zycia
noworodka wskazuje na wystepowanie:

A. wrodzonego bloku metabolicznego,

B. wptywu lekdw przyjmowanych przez matke w cigzy,

C. zakazenia uogdlnionego,

D. niewydolnosci krazenia.
Literatura: Cantor R.M., Sadowitz P.D. (red.): Stany naglgce u noworodka.
Szczapa J. (red. wydania polskiego),Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa 2011.
str.42.

Zadanie 120.
W czasie prowadzenia resuscytacji noworodka intubacja nie powinna trwa¢d
dtuzej niz:

A. 30 sekund,

B. 40 sekund,

C. 50 sekund,

D. 60 sekund.
Literatura: Helwich E. (red. wydania polskiego): Resuscytacja noworodka.
Wydawnictwo Elsevier, Urban & Partner, Wroctaw 2013. str. 160



