PIELEGNIARSTWO OPERACYJNE
TEST NR 32N1119

Zadanie 1.

Sterylizacja radiacyjna to metoda, w ktdérej czynnikiem bojczym jest:

A. elektromagnetyczne i elektronowe promieniowanie jonizujace,

B. tlenek etylenu,

C. zjonizowany gaz o odpowiednio duzej koncentracji czgstek natadowanych elektrycznie,
D. paraformaldehyd.

Literatura: Ciurus M. J.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Makmed, Gdansk 2007, str. 198.

Zadanie 2.

U pacjenta z nasilajaca sie chrypka stwierdzono polipy wiezadet gtosowych. Usuniety polip:
A. wyrzucamy do $mieci,

B. w zaleznosci od jego wielkosci wysytamy do badania histopatologicznego,

C. przechowujemy w chtodnym miejscu w 0,9% NaCl,

D. zawsze wysytamy do badania histopatologicznego.

Literatura: Ciurus M. J.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Makmed, Gdansk 2007, str. 302.

Zadanie 3.

Ktdéra z wymienionych kar jest najsurowszg, jaka moze zostac¢ orzeczona wobec pielegniarki?
A. nagana,

B. upomnienie,

C. pozbawienie prawa wykonywania zawodu,

D. zakaz petnienia funkcji kierowniczych.

Literatura: Stychlerz-Stowinska A.: "Uregulowania prawne dotyczace wykonywania zawodu
pielegniarki" Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009

Zadanie 4.

Jakie urzadzenia wchodzg w sktad toru wizyjnego do laparoskopii?

A. insuflator, butla z gazem, kamera,

B. optyka operacyjna, monitor ekranowy, kamera, swiattowdd, zrédto zimnego swiatta,
C. aparat rentgenowski, insuflator, monitor ekranowy,

D. optyka endoskopowa, lampa operacyjna, aparat do elektrochirurgii.

Literatura: Harmsen G.: Przebieg operacji od A do Z. Praktyczny przewodnik dla
instrumentariuszek. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2013.

Zadanie 5.

Do wytwarzania odmy otrzewnowej sposobem zamknietym zastosujemy igte:

A. Vigo,

B. Vacutainer,

C. Veress'a,

D. Hubera.

Literatura: Kostewicz W., Chirurgia laparoskopowa, Wydawnictwo lekarskie PZWL, Warszawa
2002

Zadanie 6.



Ktdra z technik wytwarzania odmy otrzewnowej jest prawidtowa?

A. zastosowanie igty Veressa,

B. metoda Hassona polegajgca na wykonaniu mini laparotomii pozwalajgcej na
wprowadzenie trokaru,

C. bezposrednie wktucie do jamy brzusznej trokaru optycznego pod kontrolg obrazu
laparoskopowego,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Kostewicz W., Chirurgia laparoskopowa, Wydawnictwo lekarskie PZWL, Warszawa
2002

Zadanie 7.

Zylaki przetyku spowodowane sa:

A. przewlekta niewydolnoscig zylna,

B. procesem chorobowym toczgcym sie w $cianie przetyku,

C. zmiang wrodzong,

D. marskoscig watroby.

Literatura: Ginsberg G., Kochman M., Norton J.: Kliniczna endoskopia przewodu
pokarmowego. Wyd. Elsevier Urban & Partner, Warszawa 2005

Zadanie 8.

Narzedzia, przez ktore wprowadzane sg do jamy brzusznej czesci robocze pozostatych
instrumentdéw podczas laparoskopii, to:

A. trokary,

B. kleszczyki,

C. klipsownica,

D. reduktory.

Literatura: Szmidt J., Kuzdzat J.(red): "Podstawy chirurgii", t.1,2 Wyd. Medycyna Praktyczna,
Krakéw 2009

Zadanie 9.

W jakiej pozycji utozeniowej lezy chory podczas laparoskopowej operacji przepukliny
pachwinowej?

A. na plecach,

B. na brzuchu,

C. na boku,

D. na boku w odpowiednim wygieciu stofu operacyjnego.

Literatura: Czarnecka Z., Malinska W.: "Instrumentowanie i przebieg zabiegéw w chirurgii,
ginekologii i urologii." Wyd. Makmed, Lublin 2006

Zadanie 10.

Podczas zabiegu laparoskopowego usuniecia pecherzyka zétciowego pacjenta uktada sie na:
A. plecach z rozstawionymi na bok nogami, nogi opuszczone w dot z rotacjg ciata na lewg
strone,

B. plecach z nogami uniesionymi w gore,

C. plecach z przechyleniem w prawg strone,

D. utozenie nie ma zadnego znaczenia.



Literatura: Harmsen G.: Przebieg operacji od A do Z. Praktyczny przewodnik dla
instrumentariuszek. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2013

Zadanie 11.

Aquapurator to przyrzad stuzacy podczas laparoskopii do:

A. ptukania i odsysania tresci ptynnej z jamy brzusznej,

B. uzyskiwania i utrzymywania odmy otrzewnowej,

C. przekazywania wigzki Swietlnej do optyki przez swiattowdd,

D. odbierania obrazu.

Literatura: Czarnecka Z., Malinska W.: "Instrumentowanie i przebieg zabiegdw w chirurgii,
ginekologii i urologii." Wyd. Makmed, Lublin 2006

Zadanie 12.

Jakiego rodzaju gazu uzywa sie do wytworzenia odmy w jamie brzusznej podczas operacji
laparoskopowych?

A. tlenku azotu,

B. dwutlenku azotu,

C. tlenku wegla,

D. dwutlenku wegla.

Literatura: Czarnecka Z., Malinska W.: Instrumentarium i przebieg zabiegdw w chirurgii,
ginekologii i urologii. Wyd. Makmed, Lublin 2006,str. 238.

Zadanie 13.

Bezwzglednym przeciwwskazaniem do wykonania cholecystektomii laparoskopowej NIE jest:
A. nadcisnienie Il i IV stopnia, cigza (8-12 tyg.),

B. ostry stan zapalny otrzewnej,

C. skaza krwotoczna,

D. brak zgody pacjenta oraz ogdlny zty stan chorego.

Literatura: Kostewicz W., Chirurgia laparoskopowa, Wydawnictwo lekarskie PZWL, Warszawa
2002

Zadanie 14.

Histeroskop sktada sie z:

A. swiattowodu,

B. ptaszcza,

C. optyki,

D. odpowiedzi B i C sg prawidtowe.

Literatura: Czarnecka Z., Maliska W.: Instrumentarium i przebieg zabiegdw w chirurgii,
ginekologii i urologii. Wyd. Makmed, Lublin 2006

Zadanie 15.

Podczas zabiegu laparoskopowego usuniecia guza nadnercza pacjenta uktada sie:

A. na plecach,

B. na boku w odpowiednim wygieciu stotu operacyjnego, z zabezpieczeniem rak i stawow
barkowych,

C. na plecach z nogami do gory,

D. na plecach z rozstawionymi nogami.



Literatura: Harmsen G.: Przebieg operacji od A do Z. Praktyczny przewodnik dla
instrumentariuszek. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2013

Zadanie 16.

Zabieg operacyjny laparoskopowy wykonywany w chorobie refluksowej przetyku to:

A. resekcja przetyku,

B. fundoplikacja,

C. kardiomiotomia,

D. dewaskularyzacja.

Literatura: Kostewicz W. (red.): Chirurgia laparoskopowa. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2002

Zadanie 17.

Najczestszym, ucigzliwym powiktaniem po operacji laparoskopii, na ktéry skarzg sie w
wiekszosci pacjenci jest bol:

A. reki,

B. szyi,

C. barkdw,

D. brzucha.

Literatura: Czarnecka Z., Malinska W.: Instrumentarium i przebieg zabiegow w chirurgii,
ginekologii i urologii. Wyd. Makmed, Lublin 2006

Zadanie 18.

Do ptukania tkanki mézgowej uzywamy:

A. ptynu Ringera,

B. NaCl 0,9% o temperaturze ciata,

C. glukozy 5%,

D. wody destylowane;j.

Literatura: Luce-Wunderie G., Debrand-Passard A. (red.): Pielegniarstwo operacyjne. Wyd.
Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 19.

Oponiak, to:

A. meningioma,

B. lipoma,

C. pineocytoma,

D. astrocytoma.

Literatura: Zgbek M. (red.): Zarys neurochirurgii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
1999.

Zadanie 20.

Najczestszg metodg usuniecia wypadnietego bocznie fragmentu jagdra miazdzystego jest:
A. hemilaminektomia,

B. fenestracja,

C. laminektomia,

D. hemikolektomia.



Literatura: Luce-Wunderie G., Debrand-Passard A. (red.): Pielegniarstwo operacyjne. Wyd.
Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 21.

U nieprzytomnego pacjenta przywiezionego do izby przyjec z wypadku komunikacyjnego,
stwierdzono: obustronny krwiak okularowy, krwistowodnisty wyciek z ucha, wodnisty wyciek
Z nosa, zasinienie wyrostka sutkowatego za uchem. Wyzej wymienione objawy sugeruja
zfamanie:

A. z wgtobieniem kosci czaszki,

B. kosci potylicy,

C. kosci podstawy czaszki,

D. kregostupa.

Literatura: Noszczyk W. (red.): Chirurgia. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2005.

Zadanie 22.

Laminektomia jest to:

A. zdjecie tuku kregowego po jednej stronie,

B. zdjecie catego tuku kregowego wraz z wyrostkiem kolczystym,

C. naciecie wiezadta podtuznego tylnego,

D. inaczej "fenestracja".

Literatura: Luce-Wunderie G., Debrand-Passard A. (red.): Pielegniarstwo operacyjne. Wyd.
Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2010, str. 713.

Zadanie 23.

Z jakiego materiatu wykonane sg klipsy uzywane do klipsowania tetniakéw maozgu?

A. z tytanu,

B. ze srebra,

C. z materiatu wchtanianego,

D. ze stali.

Literatura: Zgbek M. (red.): Zarys neurochirurgii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
1999

Zadanie 24.

Wosku kostnego uzywamy w:

A. kardiochirurgii,

B. neurochirurgii,

C. ortopedii,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Luce-Wunderie G., Debrand-Passard A. (red.): Pielegniarstwo operacyjne. Wyd.
Elsevier Urban&Partner, Wroctaw 2010, str. 339,698, 428.

Zadanie 25.

Pacjent lat 40 ma mie¢ wykonang kraniotomie. Co stuzy do potgczenia otworow
trepanacyjnych?

A. zgryzacz kostny,

B. rozwieracz skorny,

C. pitka Gigliego z prowadnica,



D. skalpel.
Literatura: Luce-Wunderie G., Debrand-Passard A. (red.): Pielegniarstwo operacyjne. Wyd.
Elsevier Urban&Partner, Wroctaw 2010, str. 695.

Zadanie 26.

Ischialgia to:

A. rwa ramienna,

B. bdl przy przetykaniu,

C. rwa kulszowa,

D. porazenie potowicze.

Literatura: Lindsay K.W., Bone I., Fuller G.: (red. wyd. pol.) Kozubski W.
Neurologia i neurochirurgia. Wyd. Urban & Partner, Wroctaw 2013, str. 391-392.

Zadanie 27.

Podczas zabiegu laminektomii usuniecie odpowiedniego wyrostka kolczystego odbywa sie za
pomocy:

A. nozyczek kostnych Listona,

B. pity oscylacyjnej,

C. zgryzacza kostnego,

D. kleszczy.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A., ttum. tukienczuk T.: Pielegniarstwo
operacyjne. Wyd. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2010:713.

Zadanie 28.

Podczas zabiegu z dostepu przeznosowego i przezklinowego usuniecia guza przysadki po
etapie zatozenia samozaciskowego wziernika nosowego podaje sie instrumenty wytgcznie o
ksztatcie:

A. bagnetowym ze zwréceniem uwagi, czy przednie bransze instrumentéw wskazuja go z
gory,

B. ptaskim ze zwrdceniem uwagi, czy przednie bransze instrumentdw wskazujg go z gory,
C. owalnym ze zwrdceniem uwagi, czy przednie bransze instrumentéw wskazujg go z gory,
D. bagnetowym ze zwrdceniem uwagi, czy przednie bransze instrumentéw wskazuja go z
dotu.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A., ttum. tukiericzuk T.:

Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2010:703

Zadanie 29.

Nowotwory gonadalne jajnika to:

A. gyneblastomata i ziarniszczak,

B. otoczniak i wtdkniak,

C. androblastoma i jadrzak,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Breborowicz G.: Potoznictwo i ginekologia, tom 2, Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2012, str. 856

Zadanie 30.
Operacja TVT jest zabiegiem wykonywanym u pacjentek przy:



A. zaburzeniach statyki i niewydolnosci zwieracza,

B. nadmiernie ruchomej cewce moczowe;,

C. mieszanych postaciach nietrzymania moczu,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Cosson M.: Chirurgia przezpochwowa. Wyd. Medipage, Warszawa 2008

Zadanie 31.

Wskazaniem do badania urodynamicznego jest:

A. postaé mieszana nietrzymania moczu,

B. wysitkowe nietrzymanie moczu,

C. naglace parcie na pecherz,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Breborowicz G.: Pofoznictwo i ginekologia t. 2. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2005, str. 82.

Zadanie 32.

Istnieje wiele czynnikdw rozwoju raka szyjki macicy. Najczesciej jednak (az 99,9%
przypadkéw) wywotanych jest przez przewlekte zakazenie wirusem:

A. HPV,

B. HIV,

C. Hev,

D. HBS.

Literatura: Breborowicz G.: Potoznictwo i ginekologia t. 1-2. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2005.

Zadanie 33.

Zatozenie szwdéw pojedynczych z nici wchtanialnej na szyjce macicy (lokalizacja na godzinie 3 i
9) w celu unikniecia krwawienia z szyjkowych gatezi tetnicy macicznej nazywamy szwami:

A. Dandy'ego,

B. Emmeta,

C. McDonalda,

D. Shirodkara.

Literatura: Cosson M.: Chirurgia przezpochwowa. Wyd.Medipage, Warszawa 2008

Zadanie 34.

Zabieg oszczedzajgcy w przypadku raka jajnika moze by¢ wykonany po spetnieniu
nastepujacych warunkow:

A. stopien la, brak komoérek nowotworowych w poptuczynach z otrzewnej, brak przerzutéw
do sieci,

B. ujemna biopsja endometrium, brak przerzutéw do sieci, wysoka dojrzatos¢ nowotworu
(G1) lub nowotwor graniczny,

C. stopien la, brak komdérek nowotworowych w poptuczynach z otrzewnej, wysoka dojrzatos¢
nowotworu (G1) lub nowotwér graniczny,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Breborowicz G.: Potoznictwo i ginekologia t. 1-2. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2005.



Zadanie 35.

Operacja manchesterska (Forthergilla) to:

A. operacja wyciecia szyjki macicy i plastyka przedniej sciany pochwy,

B. operacja wyciecia macicy,

C. doszczetne wyciecie sutka,

D. zabieg operacyjny na wargach sromowych.

Literatura: Breborowicz G.: Potoznictwo i ginekologia t. 1-2. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2005.

Zadanie 36.

Bezwzglednym wskazaniem do wykonania cesarskiego ciecia jest:

A. mtody wiek rodzacej,

B. nieprawidtowe potozenie ptodu,

C. brak wspotpracy podczas akcji porodowej pomiedzy rodzgca a potoznikiem,

D. niski prég bdlu u potoznicy.

Literatura: Bokiniec M.: Pielegniarstwo we wspdétczesnym potoznictwie i ginekologii.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2010.

Zadanie 37.

Pod pojeciem osteotomii rozumie sie:

A. zespolenie ztamanej kosci,

B. chirurgiczne przeciecie kosci,

C. zatozenie stabilizatora zewnetrznego,

D. nawiercenie kosci i wprowadzenie wkretu.

Literatura: Szulc A.: Ortopedia i rehabilitacja, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2008.

Zadanie 38.

Ztamanie miednicy typu Malgaigne'a wymaga leczenia:

A. wyciagiem bezposrednim za ko$¢ udowa po stronie urazu,

B. stabilizatorem zewnetrznym,

C. nastawieniem krwawym i stabilizacjg srubowo - ptytkowa,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Giannoudis P.V., Pape H.C., Marczynski W. (red. wyd. pol.): Postepowanie
praktyczne w ortopedii i traumatologii. Wyd. 1 Medipage, Warszawa 2008

Zadanie 39.

W ztamaniu przezkretarzowym szyjki kosci udowej u ludzi w podesztym wieku, preferowana
stabilizacja ztamania to zatozenie:

A. protezy potowiczej stawu biodrowego,

B. wyciagu,

C. gwozdzia $rédszpikowego ze srubg doszyjkowa,

D. srub kaniulowanych.

Literatura: Hoppenfeld S., De Boer P., Buckley R.: Anatomiczne dostepy operacyjne w
ortopedii. Wyd. Medipage, Warszawa 2012, str. 497-502.

Zadanie 40.



Postepowaniem z wyboru u pacjentéw z przednim zwichnieciem stawu ramiennego jest jak
najszybsza repozycja:

A. zwichniecia w znieczuleniu dozylnym ogdlnym przy petnym zwiotczeniu miesni,

B. zwichniecia w znieczuleniu miejscowym,

C. zwichniecia bez znieczulenia,

D. otwarta i zeszycie torebki stawowej.

Literatura: Szulc A.: Ortopedia i rehabilitacja, t. 1. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2008.

Zadanie 41.

Aparat kompresyjny stosowany w ztamaniach poprzecznych powinien by¢ zatozony w
miejscu:

A. po stronie dtuzszego odtamu,

B. po stronie krotszego odtamu,

C. po srodku w rownych odlegtosciach od przetomu ztamania,

D. miejsce zatozenia nie ma znaczenia.

Literatura: Szulc A.: Ortopedia i rehabilitacja, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2008.

Zadanie 42.

Z jakim ztamaniem kregostupa najprawdopodobniej mamy do czynienia po skoku do wody?
A. fleksyjnym,

B. skretnym,

C. kompresyjnym,

D. rotacyjnym.

Literatura: Greene W. B., Dziak A. (red. wyd. pol.): Ortopedia Nettera. Wyd. Elsevier Urban &
Partner, Wroctaw 2007

Zadanie 43.

W ztamaniu kosci szyjki udowej koriczyna dolna ustawia sie w:

A. rotacji zewnetrznej i przywiedzeniu,

B. rotacji wewnetrznej i odwiedzeniu,

C. pozornym wydtuzeniu z powodu przywiedzenia,

D. pozornym skréceniu z powodu odwiedzenia.

Literatura: Szulc A.: Ortopedia i rehabilitacja, t. 1-2. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2008.

Zadanie 44.

Leczenie operacyjne awulsyjnego ztamania palca IV-go reki lewej to:

A. nastawienie ztamania i unieruchomienie w szynie gipsowej,

B. nastawienie ztamania, zespolenie drutem Kirschnera i unieruchomienie w szynie gipsowej,
C. nastawienie ztamanie i zespolenie gwozdziem sréddszpikowym i unieruchomienie w szynie
gipsowej,

D. unieruchomienie w szynie gipsowej.

Literatura: Giannoudis P.V., Pape H.C., Marczynski W. (red. wyd. pol.): Postepowanie
praktyczne w ortopedii i traumatologii. Wyd. 1 Medipage, Warszawa 2008, str.112-113.



Zadanie 45.

18 — letni pitkarz zgtosit sie na izbe przyjeé z urazem kolana. Opisuje, ze zrobit szybki obrét,
skrecit staw kolanowy prawy i poczut natychmiastowy bodl. Twierdzi, ze kolano znacznie
obrzekto zanim opuscit boisko i przy prébie chodzenia uciekato. W badaniu klinicznym
wystepowaty ,,cechy ptynu w stawie kolanowym”, dosy¢ ograniczony zakres ruchomosci.
Test Lachmana byt dodatni, a poza tym kolano byto stabilne. Jakie jest najbardziej
prawdopodobne rozpoznanie:

A. uszkodzenie tagkotki bocznej,

B. zerwanie wiezadta krzyzowego tylnego,

C. zerwanie wiezadfa pobocznego przysrodkowego,

D. zerwanie wiezadta krzyzowego przedniego.

Literatura: Miller M.D., Chabra A.B., Hurwitz S.R., Mihalko W.M., Shen

F.H., Marczyniski W. (red. wyd. pol.): Dostepy operacyjne w ortopedii. Wyd. Elsevier
Urban&Partner 2010, str. 485- 492.

Zadanie 46.

Jakiego implantu nalezy uzy¢ do definitywnego zespolenia ktykcia bocznego tokcia?
A. drutu Kirschnera,

B. drutu Steimann'a,

C. petli drucianej,

D. $rub ggbczastych lub kostkowych.

Literatura: Szulc A.: Ortopedia i rehabilitacja, t. 1 i 2. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2008.

Zadanie 47.

Operacja Millina, drogg pozatonowa, pozapecherzowa (adenomectomia), to operacja:
A. wytuszczenia gruczolaka stercza,

B. doszczetne wyciecie pecherza moczowego,

C. otwarcie pecherza moczowego,

D. usuniecie nerki.

Literatura: Czarnecka Z., Maliniska W.: Instrumentarium i przebieg zabiegdw w chirurgii,
ginekologii i urologii. Wyd. Makmed, Lublin 2009, str 277

Zadanie 48.

Na planie operacyjnym w rubryce "rodzaj zabiegu" jest napisane Resectio partialis vesicae
urinae. Pielegniarka operacyjna szykujgc zestawy narzadzi, szwow i sterylnego materiatu
powinna przygotowac sie do:

A. doszczetnego wyciecia pecherza moczowego,

B. przetoki pecherzowej,

C. czesSciowego wyciecia pecherza moczowego,

D. czesciowego wyciecia nerki.

Literatura: Czarnecka Z., Malinska W.: Instrumentarium i przebieg zabiegdw w chirurgii,
ginekologii i urologii. Wyd. Makmed, Lublin 2009, str 267

Zadanie 49.
Cewnik charakteryzujacy sie potkolistym zamknieciem, z jednym bocznym otworem
stosowany do jednorazowego odprowadzenia moczu to cewnik:



A. Nelatona,

B. Tiemanna,

C. Couvelaire’a,

D. Foley'a.

Literatura: Borkowski A.: (red.): Urologia — podrecznik dla studentéw medycyny. PZWL
Warszawa 2006, s. 254.

Zadanie 50.

Podczas operacyjnego usuniecia nerki do zapiecia szyputy nerkowej stosujemy nastepujace
narzedzie chirurgiczne:

A. kleszczyki hemostatyczne Peana,

B. kleszczyki Babcocka,

C. klemy Guyona,

D. kleszczyki Orerholt-Geissendorfer pod katem prostym. Literatura: Czarnecka Z., Malinska
W.: Instrumentarium i przebieg zabiegdw w chirurgii, ginekologii i urologii. Wyd. Makmed,
Lublin 2009

Zadanie 51.

Badanie diagnostyczne polegajace na wprowadzeniu do pecherza moczowego cystoskopu, a
nastepnie wprowadzeniu do ujscia moczowodu cewnika zakoriczonego oliwkg, podaniu
srodka cieniujgcego oraz jednoczasowym wykonaniu zdjecia nazywa sie:

A. cystografig,

B. uretrografig wstepujaca,

C. ureteropielografig wstepujaca,

D. pieloureterografig zstepujaca.

Literatura: Szmidt J., Kuzdzat J. (red.): Podstawy chirurgii. Wyd. Medycyna Praktyczna Krakéw
2009, s. 304.

Zadanie 52.

Do wytworzenia przezskornej przetoki nadtonowej pacjenta uktadamy w pozyc;ji:

A. na prawym boku,

B. na lewym boku,

C. w pozycji litotrypsyjnej,

D. na plecach.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Edra
Urban & Partner, Wroctaw 2017, str 505

Zadanie 53.

W zabiegach urologicznych do szycia moczowoddw nalezy zastosowac nici chirurgiczne:
A. o dtugim okresie wchtaniania,

B. o krotkim okresie wchtaniania,

C. niewchtanialne,

D. skoérne.

Literatura: Czarnecka Z., Malinska W.: Instrumentarium i przebieg zabiegdw w chirurgii,
ginekologii i urologii. Wyd. Makmed, Lublin 2009.

Zadanie 54.



PCNL to:

A. wyjecie kamieni przez naciecie nerki,

B. rozbicie kamieni przez powtoki skérne,

C. rozbicie kamieni wewnatrz nerki przez naktucie nerki,

D. zatozenie uretenoskopu.

Literatura: Czarnecka Z., Malinska W.: Instrumentarium i przebieg zabiegdw w chirurgii,
ginekologii i urologii. Wyd. Makmed, Lublin 2009.

Zadanie 55.

Ablacja to zabieg polegajgcy na niszczeniu ognisk patologicznej bodZcotwérczosci lub
patologicznych szlakéw przewodzenia w sercu przy pomocy:

A. pradu o czestotliwosci radiowej,

B. pradu o matej czestotliwosci,

C. fali elektromagnetycznej,

D. fali ultradzwiekowe;.

Literatura: Zembala M., Bochenek A., Wos S.(red): Chirurgia naczyn wiericowych, PZWL,
Warszawa 2002

Zadanie 56.

Zastawki biologiczne chrakteryzuja sie:

A. duzg trwatoscig i koniecznoscig stosowania przewlektego leczenia przeciwkrzepliwego,

B. duzg trwatoscig i brakiem koniecznosci przewlektego leczenia przeciwkrzepliwego,

C. mniejszg trwatoscig i koniecznoscig stosowania przewlektego leczenia przeciwkrzepliwego,
D. mniejszg trwatoscia i brakiem koniecznosci stosowania przewlektego leczenia
przeciwkrzepliwego.

Literatura: Noszczyk W. (red.): Chirurgia, t. 2. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2005, str. 542.

Zadanie 57.

Co jest wskazaniem do wszczepienia stymulatora (sztucznego rozrusznika) serca?

A. wady wrodzone z przeciekiem prawo-lewym,

B. wady nabyte serca bez przecieku,

C. bradykardia i niewydolnosc serca,

D. choroba wiencowa serca.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban&Partner, Wroctaw 2010, str. 348.

Zadanie 58.

Krazenie pozaustrojowe jest technikg, ktora czasowo zastepuje:

A. tylko prace serca,

B. wymiane gazowa w ptfucach i prace mozgu,

C. prace serca oraz wymiane gazowg w ptucach,

D. prace serca i mozgu.

Literatura: Noszczyk W. (red.): Chirurgia, t. 2. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2005.

Zadanie 59.



Do rewaskularyzacji chirurgicznej miesnia sercowego najczesciej stosowanym pomostem
wiencowym, m.in. ze wzgledu na jakos¢, jest naczynie tetnicze. Lewa tetnica piersiowa
wewnetrzna moze by¢ preparowana z dostepu operacyjnego przez:

A. sternotomig,

B. minitorakotomie,

C. torakoskopie,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Zembala M., Bochenek A., Wos S.(red.): "Chirurgia naczyn wiencowych", PZWL,
Warszawa 2002.

Zadanie 60.

Roztwér kardioplegiczny podawany pacjentom podczas operacji kardiochirurgicznych ma
temperature:

A. 3-5 stopni C,

B. 8-10 stopni C,

C. 28-32 stopni C,

D. wszystkie odpowiedzi sg btedne.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 61.

W zestawie do operacji na otwartym sercu znajduje sie klem:

A. Doyen'ya,

B. Randal'a,

C. Satynskiego,

D. Glover'a.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban&Partner, Wroctaw 2010, str. 335.

Zadanie 62.

Jak nazywa sie zabieg operacyjny wykonywany w przypadku zwezenia zastawki dwudzielnej?
A. by-pass,

B. klinowe wyciecie zwezenia,

C. naciecie miejsca zwezenia,

D. komisurotomia.

Literatura: Noszczyk W. (red.): Chirurgia, t. 2. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2005, str. 539.

Zadanie 63.

Przeszczep heterotopowy jest to umieszczenie:

A. narzadu przeszczepianego w pofozeniu innym niz anatomicznym,

B. narzadu przeszczepianego w pofozeniu anatomicznym,

C. tkanki przeszczepianej w potozeniu anatomicznym,

D. narzadu przeszczepianego w miejscu usuniecia niewydolnego narzadu biorcy.
Literatura: Noszczyk W. (red.): Chirurgia, t. 1. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2005, str. 137.



Zadanie 64.

Zwezenie mitralne to inaczej:

A. zwezenie lewego ujscia zylnego,

B. niedomykalnos¢ zastawki,

C. zwezenie lewego ujscia tetniczego,

D. zwezenie pnia ptucnego.

Literatura: Noszczyk W. (red.): Chirurgia, t. 2. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2005, str. 539.

Zadanie 65.

W ubytku przegrody miedzykomorowej stwierdza sie brak fragmentu przegrody
oddzielajgcej komory serca. Jest to najczesciej wystepujaca wrodzona wada serca. W
miedzynarodowym mianownictwie anatomicznym jest ona okreslana skréotem:

A. ASD,

B. MVR,

C. VSsD,

D. AVR.

Literatura: Noszczyk W.(red): Chirurgia t.2, PZWL, Warszawa 2005

Zadanie 66.

Trwa przygotowanie pacjentki 40-letniej do zastosowania krazenia pozaustrojowego. Zabieg
jest na etapie przygotowywania naczyn krwionos$nych do wprowadzenia kaniul. Jakie zyty
otacza sie, a nastepnie zaciska tasiemkami?

A. ptucne lewe, zyte gtdwna dolng,

B. ptucne prawe, zyte gtdwng gorng,

C. gtdwna dolna, zyte gtdwng gorng,

D. ptucne lewe, zyty ptucne prawe.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 67.

Do zespolen dystalnych naczyn wiencowych wykorzystuje sie szew:

A. monofilowy, niewchtanialny 4/0-5/0,

B. monofilowy, niewchtanialny 6/0-7/0,

C. plecionke, niewchtanialny 6/0-7/0,

D. plecionke, wchtanialny 5/0-6/0.

Literatura: Religa Z. (red.): Zarys kardiochirurgii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
1993.

Zadanie 68.

Wskaz, ktorego instrumentarium NIE stosujemy w kardiochirurgii:

A. retraktor teczéwkowy,

B. haki (Cooleya, Zenkera, Carpentiera),

C. atraumatyczne kleszcze chwytajace Allisa,

D. zgryzacz kostny (Luera).

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw 2010.



Zadanie 69.

Krazenie pozaustrojowe to system, ktory podtgczony do uktadu krazenia pacjenta, zastepuje
Czasowo prace serca i ptuc za pomocg mechanicznej pompy i oksygenatora. Standardowa
kaniulacja podczas pomostowania tetnic wieicowych (CABG), prowadzonego w krazeniu
pozaustrojowym to:

A. kaniula aortalna i kaniula zylna,

B. kaniula aortalna i dwie kaniule zylne,

C. kaniula tetnicza biodrowa i kaniula zylna,

D. kaniula tetnicza biodrowa i dwie kaniule zylne.

Literatura: Zembala M., Bochenek A., Wos S.(red.): "Chirurgia naczyn wiencowych", PZWL,
Warszawa 2002.

Zadanie 70.

Do podtrzymywania migzszu ptucnego podczas zabiegdw operacyjnych uzywa sie najczesciej:
A. pesety anatomicznej,

B. klemdw naczyniowych,

C. kleszczykdéw Peana,

D. kleszczykéw Duval'a.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 71.

W ocenie stopnia zaawansowania raka pfuca wazng role odgrywa prawidtowa diagnostyka za
pomoca pleuroskopii, czyli:

A. mediastinoskopii,

B. biopsji optucnej,

C. torakoskopii,

D. biopsji ptuca.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 72.

U pacjenta przebywajgcego na oddziale torakochirurgii wykryto guz ptuca lewego, aby
usungc¢ zmiane nalezy wykonaé:

A. wenesekcje,

B. bronchoskopie,

C. laparoskopie,

D. lobektomie.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban&Partner, Wroctaw 2010, str. 382.

Zadanie 73.

Usuniecie przetyku en bloc to resekcja:

A. catego piersiowego odcinka przetyku wraz z optucng srodpiersiowg, otaczajaca tkanka
limfatyczng oraz weztami chtonnymi srédpiersiowymi, okotoprzetykowymi, przytchawiczymi i
z okolicy rozwidlenia tchawicy,



B. radykalna catego przetyku wraz z weztami chtonnymi z okolicy Srddpiersia i szyi,
C. paliatywna przetyku wraz z weztami chtonnymi z okolic srédpiersia i nadbrzusza,
D. czesciowa przetyku w bloku z otaczajgcymi tkankami oraz weztami chtonnymi
okotoprzetykowymi i okolicy srédpiersia.

Literatura: Harmsen G.: Przebieg operacji od A do Z. Praktyczny przewodnik dla
instrumentariuszek. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2013.

Zadanie 74.

Przygotowanie do wykonania mediastinoskopii wymaga utozenia pacjenta:

A . w pozycji na boku ze zdejmowanym segmentem dla korczyn dolnych,

B. w pozycji na brzuchu z ramieniem na matym stole,

C.w pozycji na plecach z odgietg i spoczywajacg na gumowym pierscieniu gtowg oraz
odwiedzionymi ramionami,

D. na wznak z uniesiong miednica.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban&Partner Wroctaw 2006, s. 371.

Zadanie 75.

Resekcja dwdch ptatédw ptucnych prawego ptuca, to:

A. enukleacja,

B. pneumonektomia,

C. segmentektomia,

D. wszystkie odpowiedzi sg btedne.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 76.

Kto odpowiada za usuniecie z pola operacyjnego wszystkich narzedzi i srodkéw
pomocniczych (np. groszek operacyjny, chusta operacyjna)?

A. pielegniarka operacyjna razem z pielegniarka pomagajaca,

B. chirurg-operator,

C. pielegniarka operacyjna razem z operatorem,

D. pielegniarka operacyjna.

Literatura: Harmsen G.: Przebieg operacji od A do Z. Praktyczny przewodnik dla
instrumentariuszek. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2013.

Zadanie 77.

Odtworzenie krazenia krwi w niedokrwionej koriczynie moze doprowadzié¢ do groznych dla
zycia nastepstw. Powodem jest wyptukanie z niedokrwionych tkanek do krwioobiegu
produktow beztlenowej przemiany materii. By zapobiec powiktaniom wspomnianej
reperfuzji niedokrwionej konczyny nalezy wykonac:

A. fasciotomie podskorng,

B. krioterapie,

C. kompresjoterapie,

D. angioplastyke.

Literatura: Szmidt J., Kuzdzata J. (red.): Podstawy chirurgii. Wyd. Medycyna Praktyczna,
Krakéw 2009, str. 1223.



Zadanie 78.

Najlepszym materiatem do pomostowania udowo-podkolanowego jest:

A. moczowdd wotowy,

B. tetnica udowa powierzchowna chorego,

C. zyta odpiszczelowa chorego,

D. proteza z Goretexu.

Literatura: Szmidt J., Kuzdzata J. (red.): Podstawy chirurgii. Wyd. Medycyna Praktyczna,
Krakéw 2010, str. 1249.

Zadanie 79.

Protezy naczyniowe do rozwidlonego przeszczepu aortalno-udowego wykonane sg z:

A. tkanego lub dzianego Dakronu,

B. Inu,

C. silikonu,

D. teflonu.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw 2012

Zadanie 80.

Techniki chirurgii naczyniowej, to:

A. zespolenie naczyniowe: zszycie uszkodzonej sciany naczynia, zespolenie koniec do konca,
zespolenie koniec do boku, zespolenie bok do boku,

B. udroznienie tetnicy, taty naczyniowe, usuniecie zatoru,

C. przeszczepy naczyniowe, przeszczepy zylne autogenne z wiasnej odwrdconej zyty chorego,
przeszczepy z tworzyw sztucznych,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Czarnecka Z., Malinska W., Instrumentarium i przebieg zabiegdw w chirurgii,
ginekologii i urologii, Wydawnictwo Makmed, Lublin 2006, 2009, s. 105.

Zadanie 81.

W czasie operacji tetniaka aorty brzusznej moze dojs¢ do uszkodzenia:

A. moczowodoéw i jelit,

B. zyty gtéwnej dolnej,

C. zyt biodrowych wspdlnych,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Noszczyk W. (red.): Chirurgia tetnic i zyt obwodowych. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 1989.

Zadanie 82.

Podstawowg metodg leczenia ostrego niedokrwienia konczyny dolnej spowodowanego
zatorem tetnicy udowej jest:

A. wszczepienie protezy udowo-podkolanowej,

B. leczenie zachowawcze,

C. embolektomia cewnikiem Fogarty'ego,

D. stripping zyty odpiszczelowej.



Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw 2012.

Zadanie 83.

Pacjenta z przewlektg niewydolnoscig nerek zakwalifikowano do wytworzenia pierwszego
dostepu naczyniowego (przetoki tetniczo-zylnej) do kaniuli dializacyjnej. Pierwszy, staty
dostep naczyniowy (przetoke tetniczo-zylng) do hemodializy wykonuje sie:

A. sposobem Cimino,

B. poprzez wytworzenie przetoki z wszczepieniem protezy PTFE,

C. poprzez wytworzenie przetoki ramiennej z zyty wtasnej pacjenta,

D. poprzez zatozenie tymczasowego cewnika do zyty centralne;j.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw 2012.

Zadanie 84.

Przezskdrna trombektomia aspiracyjna polega na:

A. przezskdrnym usuwaniu Swiezych zakrzepdw ze Swiatta tetnicy przez cewnik,

B. przeprowadzeniu prowadnika przez niedrozny odcinek tetnicy,

C. podawaniu lekéw trombolitycznych do niedroznego odcinka tetnicy,

D. chirurgicznym nacieciu skéry a nastepnie Sciany niedroznej tetnicy i usunieciu zakrzepu.
Literatura: Noszczyk W., Chirurgia tetnic i zyt obwodowych, t. 2, Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 1998, 2007, s. 909.

Zadanie 85.

Wedtug klasyfikacji Fontaine'a, Il stopien niedokrwienia konczyny dolne;j to:

A. chromanie przestankowe,

B. mrowienie konczyn i wieksza wrazliwos¢ stop na dziatanie zimna,

C. bdle spoczynkowe,

D. martwica.

Literatura: Noszczyk W., Chirurgia tetnic i zyt obwodowych, t. 2, Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 1998, 2007, s. 566.

Zadanie 86.

Pacjent jest przygotowany do operacyjnego rozszerzenia Swiatfa tetnicy. Sprzet niezbedny
do wykonania zabiegu to:

A. oliwki,

B. cewniki Fogarty'ego, Olberta,

C. sondy Bekesa,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Noszczyk W., Chirurgia tetnic i zyt obwodowych, t. 2, Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 1998, 2007, s. 504.

Zadanie 87.

U pacjenta stwierdzono guz wewnatrzkrtaniowy zajmujacy obustronnie krtan, powodujacy
unieruchomienie wiezadet gtosowych. Pacjenta zakwalifikowano do laryngectomii totalis. Do
zabiegu pacjenta nalezy utozyé:

A. na plecach,



B. w pozycji Trendelenburga,

C. na plecach z uniesieniem barkdw,

D. na plecach z odchyleniem gtowy ku tytowi.

Literatura: Latkowski B.(red.): Techniki zabiegéw i operacji w otolaryngologii. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2000

Zadanie 88.

Zabieg majacy na celu zamkniecie btony bebenkowej to:

A. myryngoplastica,

B. antromastoidectomia,

C. stapedotomia,

D. paracenteza.

Literatura: Latkowski B.(red.): Techniki zabiegéw i operacji w otolaryngologii. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2000

Zadanie 89.

Zabieg otwarcia komorki gtéwnej i uktadu komérek powietrznych wyrostka sutkowego celem
usuniecia zmian patologicznych oraz kontrola uktadu pneumatycznego ucha srodkowego, to:
A. stapedotomia,

B. ossiculoplastica,

C. antromastoidectomia,

D. paracenteza.

Literatura: Latkowski B. (red.): Techniki zabiegéw i operacji w otolaryngologii. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2000

Zadanie 90.

Adenotom Beckmanna oraz adenotom La Force'a to narzedzia znajdujgce sie w zestawie do
zabiegu:

A. tracheotomii,

B. rynotomii bocznej,

C. usuniecia migdatka gardtowego,

D. wszystkie odpowiedzi sg btedne.

Literatura: Latkowski B. (red.): Techniki zabiegdw i operacji w otolaryngologii. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2000

Zadanie 91.

Zabieg operacyjny usuniecia strzemigczka, wykonywany najczesciej w przebiegu otosklerozy,
to:

A. myryngoplastica,

B. stapedectomia,

C. antromastoidectomia,

D. paracenteza.

Literatura: Latkowski B. (red.): Techniki zabiegdéw i operacji w otolaryngologii. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2000

Zadanie 92.
Tonsillektomia, to operacja wyciecia:



A. migdatka gardiowego,

B. migdatkdéw podniebiennych,

C. guza tchawicy,

D. migdatka gardtowego i migdatkdéw podniebiennych.

Literatura: Latkowski B. (red.): Techniki zabiegdéw i operacji w otolaryngologii. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2000

Zadanie 93.

Zabieg tympanoplastyczny ma na celu:

A. rekonstrukcje aparatu przewodzgcego dzwiek w uchu srodkowym,

B. usuniecie wszystkich chorobowo zmienionych komadrek powietrznych wyrostka
sutkowego,

C. usuniecie guza jamy bebenkowej,

D. drenaz btednika kostnego z usunieciem btednika btoniastego.

Literatura: Latkowski B. (red.): Techniki zabiegdéw i operacji w otolaryngologii. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2000

Zadanie 94.

Pacjentka lat 45 ma mie¢ wykonany zabieg operacyjny mastektomia m. Patey mammae sin.
Zastosowana metoda operacyjna to inaczej:

A. proste odjecie piersi,

B. doszczetne odjecie piersi,

C. radykalne zmodyfikowane odjecie piersi,

D. czesciowe wyciecie piersi.

Literatura: Krauss M.: Podstawowe zagadnienia z chirurgii plastycznej. Wyd. CMKP,
Warszawa 1991.

Zadanie 95.

Przeszczep allogeniczny to przeszczep, gdzie:

A. dawca i biorca sa genetycznie identyczni,

B. biorca i dawca nalezg do tego samego gatunku,

C. przeszczep pochodzi od osobnika innego gatunku,

D. wszystkie odpowiedzi sg btedne.

Literatura: Kryst L. Chirurgia twarzowo-szczekowa, PZWL Warszawa 2018, str. 524.

Zadanie 96.

Zabieg chirurgiczny dysplazji w przypadku ograniczonych deformacji polega na:

A. usunieciu nadmiarow zmienionej kosci,

B. rekonstrukcji ubytkdw kostnych,

C. usunieciu znieksztatcen,

D. prawidtowa odpowiedz Ai C.

Literatura: Kryst L.: Chirurgia szczekowo-twarzowa, PZWL Warszawa 2018, str. 380.

Zadanie 97.

Wskaz cechy charakterystyczne raka podstawnokomorkowego powieki:
A. szybki wzrost, szybko daje przerzuty,

B. powolny wzrost, rozrost tylko miejscowy, brak przerzutow,



C. nacieka i niszczy okoliczne tkanki, a ponadto przenosi sie drogami limfatycznymi do
weztéw chtonnych i podzuchwowych,

D. jest nastepstwem przewlektego zapalenia gruczotfu tarczkowego.

Literatura: Kryst L. (red.): Chirurgia szczekowo-twarzowa twarzy. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2004.

Zadanie 98.

Bezposrednio po oparzeniu rana oparzeniowa jest:

A. zainfekowana,

B. bakteriologicznie czysta,

C. czysta,

D. septyczna.

Literatura: Trybus M.: Podstawy chirurgii plastycznej. Wyd. Medycyna Praktyczna, Krakow
2005.

Zadanie 99.

Do uszyputowanych ptatéw skérno-miesniowych zalicza sie ptaty zawierajace:

A. miesien najszerszy grzebietu,

B. miesien piersiowy wiekszy,

C. miesien kapturowy,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Kryst L.: Chirurgia szczekowo-twarzowa, Wydawnictwo PZWL Warszawa 2018, str.
580

Zadanie 100.

Dystopie oczodotow:

A. polegajg na nadmiernym rozsunieciu lub zblizeniu oczodotow,

B. wywotane sg guzami i przepuklinami oponowo-mdzgowymi,

C. stanowig sktadowa rozszczepdw i niedorozwoju

przodomodzgowia,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Kryst L. Chirurgia szczekowo-twarzowa, PZWL 2018, Wydanie V str 598.

Zadanie 101.

Operacja zeza oka prawego u 6-letniego chtopca. Jakie narzedzie standardowo znajduje sie w
zestawie?

A. sonda rowkowa,

B. cyrkiel,

C. pitka Gigliego,

D. rozwieracz Waitlanera.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A., tukienczuk T. (ttum.): Pielegniarstwo
operacyjne. Wyd. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2010, str. 657- 658.

Zadanie 102.

Podczas operacji zacmy moze dojs¢ do:
A. pekniecia torby tylnej,

B. wylewu pozagatkowego,



C. krwotoku wypierajacego,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Riordan P., Wylegata E. (red.): Okulistyka Vaughana i Asbury’ego. Wyd. Czelej,
Lublin 2011.

Zadanie 103.

Jakie urzadzenie stuzy do usuniecia ciata szklistego z komory przedniej oka po zabiegu
operacji zaémy?

A. witrektom,

B. skiaskop,

C. keratometr,

D. synoptofor.

Literatura: Luce -Wunderle G., Debrand-Passard A., tukiericzuk T.(ttum.): Pielegniarstwo
operacyjne. Wyd. Elsevier Urban &Partner, Wroctaw 2010

Zadanie 104.

Za¢ma to inaczej:

A. glaukoma,

B. cataracta,

C. lens,

D. retina.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A., tukienczuk T. (ttum.): Pielegniarstwo
operacyjne. Wyd. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 105.

Co oznacza pojecie enukleacja?

A. usuniecie guza czesciowo,

B. usuniecie zmiany nowotworowej w granicach zdrowej tkanki,

C. usuniecie gatki ocznej,

D. wypatroszenie oczodotu.

Literatura: Luce-Wunderle G., Debrand-Passard A., tukienczuk T. (ttum.): Pielegniarstwo
operacyjne. Wyd. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2010, str.680.

Zadanie 106.

U 12-letniej dziewczynki stwierdzono nowotwor ztosliwy oczodotu - miesak mieloblastyczny.
Najbardziej charakterystyczng cecha tego miesaka jest:

A. wytrzeszcz obuoczny,

B. przekrwienie powiek obuoczne,

C. destrukcja kosci oczodotu,

D. powolny rozwdj guza.

Literatura: Riordan P., Wylegata E. (red.): Okulistyka Vaughana i Asbury’ego. Wyd. Czelej,
Lublin 2011.

Zadanie 107.

Oparzenie gatki ocznej wapnem moze spowodowac:
A. odwarstwienie siatkowki,

B. porazenie nerwu wzrokowego,



C. martwice rogowki i twardowki,

D. podwichniecie soczewki.

Literatura: Riordan P., Wylegata E. (red.): Okulistyka Vaughana i Asbury’ego. Wyd. Czelej,
Lublin 2011.

Zadanie 108.

Przystgpiono do przeszczepu nerki lewej u 6-letniego chtopca dotychczas nie operowanego.
Wykonano ciecie skdrne:

A. hokejowe w dole biodrowym lewym,

B. hokejowe w dole biodrowym prawym,

C. przednio - tylne ledZzwiowe po stronie lewej,

D. przednio - tylne ledZzwiowe po stronie prawe;.

Literatura: Czerwinski J., Matkowski P.(red.): Pielegniarstwo transplantacyjne. Warszawski
Uniwersytet Medyczny, Warszawa 2014

Zadanie 109.

Na sali operacyjnej trwa zabieg pobrania nerek metoda "in bloc". Kaniule do odprowadzenia
krwi i perfuzatu umieszcza sie w zyle:

A. gtdwnej dolnej,

B. gtdéwnej gornej,

C. nerkowej prawej,

D. nerkowej lewej.

Literatura: Noszczyk W. (red.): Chirurgia, t. 1. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2005.

Zadanie 110.

Na sali operacyjnej trwa zabieg pobrania watroby od 25-letniego mezczyzny - dawcy
zmartego. Kaniule do perfuzji watroby przez uktad wrotny wprowadza sie do zyty:

A. gtdwnej gornej,

B. gtéwnej dolnej,

C. krezkowej gornej,

D. gtéwnej dolnej nadwatrobowej.

Literatura: Baranski A.: Pobieranie narzaddéw jamy brzusznej do przeszczepdéw. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2013

Zadanie 111.

Po otwarciu jamy brzusznej u dawcy fragmentu watroby, aby ostatecznie ocenié¢ mozliwos¢
pobrania wykonuje sie badanie kontrastowe:

A. zyty wrotnej,

B. zyt watrobowych,

C. drog z6fciowych,

D. tetnicy watrobowe;.

Literatura: Baranski A.: Pobieranie narzaddéw jamy brzusznej do przeszczepdéw. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2013, str. 36-37.

Zadanie 112.
Czas pobrania serca do przeszczepu NIE powinien przekraczaé:



A. 10 min.,,

B. 40 min.,

C. 50 min,,

D. 90 min.

Literatura: Czerwinski J., Matkowski P. (red.): Pielegniarstwo transplantacyjne. Warszawski
Uniwersytet Medyczny, Warszawa 2014.

Zadanie 113.

Jaka powinna by¢ temperatura otoczenia w pediatrycznej sali operacyjnej?

A. 20°C,

B. 25°C,

C. 27°C,

D. 30°C.

Literatura: Debrand-Passard A., Luce-Wunderle G., "Pielegniarstwo operacyjne", Elsevier
Urban&Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 114.

U dziecka w wieku 3 miesiecy z rozpoznaniem NDZ (niedrozno$é drég zétciowych), wykonano
operacje metoda Kasai. Jak nazywa sie wytworzona droga odptywu z6fci od wneki watroby
do przewodu pokarmowego?

A. Brauna,

B. Roux,

C. Traverso,

D. Whipple'a.

Literatura: Czernik J. (red): Chirurgia dziecieca, Wydawnictwo Lekarskie PZWL. Warszawa
2005, str 571

Zadanie 115.

W niedroznosci smotkowej u noworodka wytworzono operacyjnie przetoke Bishop-Koopa.
Do wytworzenia tego zespolenia wykorzystano:

A. jelito krete, koniec do boku,

B. jelito krete, koniec do korica,

C. dwunastnice, koniec do konica,

D. dwunastnice, koniec do boku.

Literatura: Gertraud Luce-Wunderle, Anita Debrand-Passard (red): Pielegniarstwo
operacyjne, Elsevier, Wroctaw 2010 str 556.

Zadanie 116.

Przygotowujgc instrumentarium i materiaty do operacji torbieli bgblowcowej watroby,
nalezy pamietac o ptynie, ktéorym wypetnia sie torbiel watroby, w celu usmiercenia postaci
miodzienczych tasiemca. Jaki ptyn przygotujesz?

A. 0,9% NacCl,

B. Jodyne,

C. 10% NaCl,

D. Octenisept.



Literatura: Gertraud Luce-Wunderle, Anita Debrand-Passard (red): Pielegniarstwo
operacyjne, Elsevier, Wroctaw 2010 str 564

Zadanie 117.

Operacyjne zmniejszenie miedniczki nerkowej i rekonstrukcja moczowodu w przypadku jego
zwezenia na poziomie miedniczki to operacja metoda:

A. Hynesa,

B. Andersona-Hynesa,

C. Soave-Boleya,

D. Andersona.

Literatura: Debrand-Passard A., Luce-Wunderle G., "Pielegniarstwo operacyjne", Elsevier
Urban&Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 118.

Ktéra przepuklina moze byé wrodzona?

A. prosta pachwinowa,

B. skosna pachwinowa,

C. brzuszna,

D. w kresie biatej.

Literatura: Debrand-Passard A., Luce-Wunderle G.: Pielegniarstwo operacyjne. Wyd. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 119.

U dziecka rozpoznano wysokga postac agenezji odbytu. Do drugiego etapu operacji
odtworczej z dostepu brzuszno-kroczowego nalezy przygotowac miedzy innymi taki sprzet
jak:

A. ssak, mikroskop operacyjny, selektor, elektrostymulator nerwow,

B. ssak, pita oscylacyjna, elektrostymulator nerwéw, okulary ze szktami powiekszajgcymi,
C. ramie C, rozszerzadta Hegara, okulary ze szktami powiekszajgcymi, stapler jelitowy,

D. ssak, diatermia elektryczna, rozszerzadta Hegara, rozwieracz jamy brzusznej Rehbeina,
stymulator nerwéw obwodowych.

Literatura: Debrand-Passard A., Luce-Wunderle G., "Pielegniarstwo operacyjne", Elsevier
Urban&Partner, Wroctaw 2010.

Zadanie 120.

Z jakiego dostepu operacyjnego wykonana zostanie nefrektomia radykalna?

A. ciecie poprzeczne w nadbrzuszu,

B. ciecie ledzwiowe boczne,

C. ciecie przez lumbotomie,

D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.

Literatura: Debrand-Passard A., Luce-Wunderle G., "Pielegniarstwo operacyjne", Elsevier
Urban&Partner, Wroctaw 2010.



