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Zadanie 1. 
Do opracowania standardów opieki wykorzystuje się między innymi: 
A. skale satysfakcji pacjenta, 
B. teorię Donabediana, 
C. proces pielęgnowania, 
D. teorię potrzeb Maslowa. 
Literatura: Opolski K., Dykowska G., Możdżonek M.: Zarządzanie przez jakość w usługach 
medycznych. CeDeWu, Warszawa 2010 
 
Zadanie 2. 
Benchmarking funkcyjny polega na: 
A. przeprowadzaniu porównań w obrębie tej samej placówki służby zdrowia, 
B. porównywaniu się z konkurentami, 
C. przeprowadzaniu porównań z podmiotami nie należącymi do konkurencji, ale działającymi 
w sposób godny uwagi, 
D. przeprowadzeniu porównania procesów w poszczególnych dziedzinach, ale w 
niekonkurencyjnych branżach. 
Literatura: Opolski K., Dykowska G., Możdżonek M., Zarzadzanie przez jakość w usługach 
medycznych, Warszawa 2008, s.127 
 
Zadanie 3. 
Punktem odniesienia umożliwiającym przeprowadzenie oceny jakości świadczeń 
medycznych, w tym czynności pielęgniarskich, jest: 
A. wybranie odpowiedniego wskaźnika i ustalenie kryterium oceny, 
B. wprowadzenie dodatkowych gratyfikacji finansowych, 
C. opinia współpracowników praktyki, 
D. wizytacja praktyk. 
Literatura: Opolski K., Dykowska G., Możdżonek M.: Zarządzanie przez jakość w usługach 
medycznych. CeDeWu, Warszawa 2010 
 
Zadanie 4. 
Organizowanie społeczności lokalnej polega na zespoleniu wysiłków różnorodnych instytucji 
danej społeczności w celu: 
A. polepszania sytuacji zdrowotnej społeczności lokalnej, 
B. ulepszenia działań dla dobra swych członków, 
C. poprawy losu jednostek i zbiorowości, 
D. poprawy wszystkich obszarów życia jednostek i zbiorowości oraz ulepszenia 
podejmowanych działań. 
Literatura: Kołaczkowski B., Ratajczak M.: Pomoc społeczna. Wybrane instytucje pomocy 
rodzinie i dziecku. Stan prawny. Wolters Kluwer, Warszawa 2013 
  
Zadanie 5. 
System wsparcia to: 



A. formalne ramy dla działań mających na celu zagwarantowanie takiego przebiegu zmian 
środowiskowych by przyniosły korzyści dla zdrowia populacji, 
B. zorganizowany system instytucji i organizacji, których zadaniem jest zaspokojenie 
różnorodnych potrzeb zdrowotnych, 
C. szczególny sposób i rodzaj pomocy udzielanej ludziom w celu mobilizowania ich sił, 
potencjału i zasobów, 
D. liczba i typy relacji społecznych oraz powiązań między jednostkami. 
Literatura: Ustawa z dnia 22 lutego 2013 r. o zmianie ustawy o pomocy społecznej oraz 
niektórych innych ustaw. (Dz. U. z 2013 r., poz. 509). 
 
Zadanie 6. 
Społeczność lokalna to: 
A. ludzie starsi zamieszkujący dany teren,  
B. rodziny zamieszkałe na danym terenie, 
C. osoby potrzebujące pomocy medycznej zamieszkałe na danym terenie, 
D. wszystkie osoby zamieszkałe na danym terenie. 
Literatura: Kołaczkowski B., Ratajczak M.: Pomoc społeczna. Wybrane instytucje pomocy 
rodzinie i dziecku. Stan prawny. Wolters Kluwer, Warszawa 2013 
 
Zadanie 7. 
Decyzję o umieszczeniu w domu pomocy społecznej wydaje: 
A. organ gminy prowadzącej dom pomocy społecznej, 
B. wojewoda, 
C. starosta powiatu prowadzący dom pomocy społecznej,  
D. prawidłowa odp. A i C. 
Literatura: Ustawa z dnia 22 lutego 2013 r. o zmianie ustawy o pomocy społecznej oraz 
niektórych innych ustaw. (Dz. U. z 2013 r., poz. 509). 
 
Zadanie 8. 
Umożliwianie społecznościom lokalnym i jednostkom uzyskanie przez nie pełnego potencjału 
zdrowotnego oparte jest na: 
A. niwelowaniu różnic w stanie zdrowia, 
B. tworzeniu specjalnych programów ukierunkowanych na wzmocnienie potencjału 
zdrowotnego, 
C. zabezpieczeniu zasobów i środków występujących w konkretnej społeczności, 
D. wszystkie wymienione. 
Literatura: Kołaczkowski B., Ratajczak M.: Pomoc społeczna. Wybrane instytucje pomocy 
rodzinie i dziecku. Stan prawny. Wolters Kluwer, Warszawa 2013 
  
Zadanie 9. 
W literaturze przedmiotu wyodrębnia się kilka typów rodzin. 
Rodzina poszerzona: 
A. składa się z kilku związków małżeńskich (najczęściej jeden mężczyzna i kilka kobiet) oraz 
dzieci, 
B. wielopokoleniowa, składa się najczęściej z dwóch lub więcej rodzin nuklearnych 
podporządkowanych organizacyjnie jednemu kierownictwu (np. małżeństwo z dziećmi oraz 
dziadkowie), 



C. składa się z kilku rodzin nuklearnych, będących w stanie częściowej zależności od siebie; 
poszczególne rodziny nuklearne zachowują tu jednak swą niezależność ekonomiczną, 
D. drugie małżeństwo z dziećmi z pierwszego małżeństwa.  
Literatura: Kołaczkowski B., Ratajczak M., Pomoc społeczna. Wybrane instytucje pomocy 
rodzinie i dziecku, Wolter Kluwer, Warszawa 2013, s.193. 
 
Zadanie 10. 
Korzystnym typem relacji opiekuńczych w rodzinie osób chorych i niepełnosprawnych jest: 
A. równowaga pomiędzy niezbędną opieką i pielęgnacją a faktycznie uzyskiwaną pomocą, 
B. znaczny nadmiar opieki, 
C. nieznaczny niedobór opieki, 
D. wszystkie odpowiedzi są prawidłowe. 
Literatura: Kawczyńska-Butrym Z.: Wyzwania rodziny: zdrowie, choroba, niepełnosprawność, 
starość. Makmed, Lublin 2008. 
 
Zadanie 11. 
Mała elastyczność adaptacyjna rodziny w sytuacji współwystępowania chorób przewlekłych i 
niepełnosprawności może być efektem: 
A. nieporadności członków rodziny w rozwiązywaniu bieżących problemów, 
B. pracą zarobkową członków rodziny, 
C. migracją ludności, 
D. izolacją społeczną. 
Literatura: Kawczyńska-Butrym Z.: Wyzwania rodziny: zdrowie, choroba, niepełnosprawność, 
starość. Makmed, Lublin 2008 s. 114 
  
Zadanie 12. 
Zamierzone lub niezamierzone wykluczenie z życia społecznego oraz procesy, które do tego 
prowadzą nazywamy: 
A. marginalizacją społeczną, 
B. deprywacją, 
C. dyskryminacją, 
D. ageismem. 
Literatura: Taranowicz I., Majchrowska A., Kawczyńska-Butrym Z.: Elementy socjologii dla 
pielęgniarek. Wyd. Czelej, Lublin 2000, s. 127 
 
Zadanie 13. 
Poradnictwo dyrektywne polega na: 
A. nieliczeniu się z indywidualnością człowieka, doradca jest ekspertem, który udziela 
instrukcji, 
B. niedawaniu żadnych rad i nienarzucaniu żadnych decyzji przez doradcę, 
C. na prowadzeniu dialogu, pokazywaniu innych aspektów działania i inspirowaniu do 
działania, 
D. odpowiedzi A i B są prawidłowe. 
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M.(red): Promocja zdrowia. Wyd. Czelej, Lublin 
2008 str. 258 
 
Zadanie 14. 



Głównym celem aktywizacji społeczności lokalnej jest: 
A. zwiększenie motywacji do zachowań prozdrowotnych i brania odpowiedzialności za 
własne zdrowie, 
B. zwiększenie wiedzy na temat zachowań prozdrowotnych, 
C. wzajemne wsparcie, 
D. radzenie ze stresem. 
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M. (red.): Promocja zdrowia. Wyd. Czelej, Lublin 
2008 
 
Zadanie 15. 
Jakie formy oddziaływań na odbiorcę są wykorzystywane w edukacji zdrowotnej? 
A. indywidualne, grupowe i zbiorowe,  
B. indywidualne, problemowe, 
C. aktywizujące, indywidualne, natychmiastowe,  
D. problemowe, zbiorowe, aktywizujące. 
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M. (red.): Promocja zdrowia. Wyd. CZELEJ, 
Lublin 2008, s. 159-160. 
  
Zadanie 16. 
Ewaluacja w edukacji zdrowotnej oznacza: 
A. podjęte działania edukacyjne, 
B. ilość przeszkolonych osób, 
C. osiągnięte efekty, 
D. dokładne prowadzenie dokumentacji. 
Literatura: Woynarowska B.: Edukacja zdrowotna. PWN, Warszawa 2008, s. 150. 
 
Zadanie 17. 
Warunkiem zwiększania świadomości ludzi i motywacji do udziału w programach 
profilaktycznych jest: 
A. edukacja zdrowotna, 
B. opieka zdrowotna, 
C. prewencja celowana, 
D. zachęta społeczna. 
Literatura: Woynarowska B.: Edukacja zdrowotna. PWN, Warszawa 2008, s. 68-69. 
 
Zadanie 18. 
Poradnictwo liberalne ma na celu: 
A. działania społeczne uwzględniające doradcę i radzącego się, 
B. z góry założone działania (dobre dla radzącego się), w zakresie rozwiązania problemów, 
C. kształtowanie radzącego się i otoczenia do podejmowania działań prozdrowotnych, 
D. pobudzenie sił drzemiących w każdym człowieku do podejmowania działań 
rozwiązujących problemy. 
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M. (red.): Promocja zdrowia. Wyd. CZELEJ, 
Lublin 2008, s. 258 - 259 
 
Zadanie 19. 
Skuteczny program promocji zdrowia w społeczności lokalnej powinien: 



A. koncentrować się na edukacji indywidualnej, 
B. koncentrować się na edukacji grupowej, 
C. koncentrować się na aktywizacji, 
D. łączyć edukację grupową z aktywizacją. 
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M. (red.): Promocja zdrowia. Wyd. Czelej, Lublin 
2008 
  
Zadanie 20. 
Do działań pielęgniarki w zakresie profilaktyki pierwszej fazy należą: 
A. badania przesiewowe, 
B. kształtowanie aktywnej i odpowiedzialnej postawy wobec choroby, 
C. przygotowanie do samoopieki, 
D. motywowanie do zmiany zachowań zagrażających zdrowiu. 
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M.(red): Promocja zdrowia. Wyd. Czelej, Lublin 
2008 str. 168 
 
Zadanie 21. 
Który z prądów filozoficzno-kulturowych wywiera najgłębszy wpływ na przemiany 
zachodzące w pielęgniarstwie? 
A. ascetyzm, 
B. romantyzm, 
C. pragmatyzm, 
D. humanizm. 
Literatura: Górajek-Jóźwik J.: Filozofia i teorie pielęgniarstwa. Wyd. Czelej, Lublin 2007. 
 
Zadanie 22. 
Przy ocenie wydolności opiekuńczo-pielęgnacyjnej rodziny uwzględnia się m. in. strukturę 
rodziny. Proszę wskazać, które kryterium NIE należy do wyżej wymienionego elementu 
wydolności opiekuńczo-pielęgnacyjnej rodziny: 
A. pełność i niepełność rodziny, 
B. liczba pokoleń, 
C. pozycja w rodzinie osoby uzyskującej pomoc i opiekę,  
D. wzajemne uczucia, życzliwość i troska. 
Literatura: Kawczyńska-Butrym Z., Wyzwania rodziny: zdrowie choroba, niepełnosprawność, 
starość, Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s. 140. 
 
Zadanie 23. 
W przypadku zastosowania modelu B. Neuman diagnoza pielęgniarska będzie polegała na: 
A. ocenie deficytu samoopieki, 
B. ocenie stopnia oddziaływania bodźców na procesy adaptacyjne, 
C. ocenie zakresu i charakteru stresorów działających na człowieka, 
D. ocenie problemów w aspekcie czynności życia codziennego. 
Literatura: Górajek-Jóźwik J.: Filozofia i teorie pielęgniarstwa. Wyd. Czelej, Lublin 2007s, 331. 
  
Zadanie 24. 
Postawy przyzwolenia społecznego na złe traktowanie, dyskryminację osób starszych, to: 
A. altruizm, 



B. abolicjonizm, 
C. ageizm, 
D. autotrofizm. 
Literatura: Jaszczak-Kuźmińska D., Michalska K. (red.) Przemoc w rodzinie wobec osób 
starszych i niepełnosprawnych Poradnik dla pracowników pierwszego kontaktu, Warszawa 
2010 http://www ms.gov.pl// 
 
Zadanie 25. 
Przemoc fizyczna jest rodzajem przemocy w rodzinie, definiowana jako: 
A. zmuszanie osoby do aktywności seksualnej wbrew jej woli, 
B. przymus, groźby, zastraszanie, wykorzystywanie emocjonalne, 
C. intencjonalne zachowanie niosące ryzyko uszkodzenia ciała, 
D. odpowiedź A i B jest prawidłowa. 
Literatura: Kluczyńska S., Wrona G.: Przeciwdziałanie przemocy w rodzinie. Przewodnik dla 
pracowników ochrony zdrowia. PARPA, Warszawa-Kraków 2013 www.mpips.gov.pl 
 
Zadanie 26. 
W wyniku doznawania przemocy, podejmowania nieskutecznych prób obrony siebie, a także 
w wyniku wtórnego zranienia spowodowanego nieprawidłowymi rekcjami otoczenia, osoba 
krzywdzona nabiera przekonania, że naprawdę zasługuje na takie zachowanie. Opisana 
sytuacja dotyczy: 
A. zespołu stresu pourazowego PTSD,  
B. procesu wiktymizacji, 
C. syndromu sztokholmskiego, 
D. syndromu wyuczonej bezradności. 
Literatura: Jaszczak-Kuźmińska D., Michalska K. (red.) Przemoc w rodzinie wobec osób 
starszych i niepełnosprawnych Poradnik dla pracowników pierwszego kontaktu, Warszawa 
2010 http://www ms.gov.pl// 
 
Zadanie 27. 
Przedstawicielem ochrony zdrowia uprawnionym do działań w ramach procedury 
„Niebieskie Karty” jest osoba wykonująca zawód medyczny, w tym: 
A. lekarz, położna, farmaceuta, 
B. lekarz, pielęgniarka, położna, ratownik medyczny, 
C. diagnosta laboratoryjny, lekarz, ratownik medyczny, 
D. fizjoterapeuta, lekarz, pielęgniarka. 
Literatura: Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 13 września 2011r. w sprawie procedury 
„Niebieskie Karty” oraz wzorów formularzy „Niebieska Karta”, Dz.U. 2011 nr 209 poz. 1245, 
http//www.sejm.gov.pl/ 
 
Zadanie 28. 
Zjawisko prania mózgu, to: 
A. mechanizm polegający na systematycznym, świadomym i celowym oddziaływaniu na 
człowieka w celu zmiany jego przekonań, postaw, uczuć, potrzeb, 
B. zaburzenia lękowe występujące u ofiar napadów, gwałtów i innych traumatycznych 
wydarzeń, np. wojen, klęsk żywiołowych, wypadków drogowych, 
C. zaburzenie wyobrażeń i wizji świata, partnera, siebie, z powodu aktów przemocy, 



D. bezradność, która pojawia się w wyniku nabytych negatywnych doświadczeń. 
Literatura: K. Michalska, D. Jaszczak-Kuźmińska, Przemoc w rodzinie, Wydawnictwo 
PARPAMedia 2007 http://www.parpa.pl/ 
 
Zadanie 29. 
Jedną z form maltretowania/krzywdzenia dziecka jest zaniedbywanie. Związane jest ono z: 
A. użyciem siły fizycznej wobec dziecka,  
B. wykorzystaniem seksualnym dziecka, 
C. psychicznym znęcaniem się nad dzieckiem, 
D. niezaspokajaniem podstawowych potrzeb dziecka.  
Literatura: Kluczyńska S., Wrona G.: Przeciwdziałanie przemocy w rodzinie. Przewodnik dla 
pracowników ochrony zdrowia. PARPA, Warszawa-Kraków 2013 www.mpips.gov.pl 
 
Zadanie 30. 
Podejmowanie interwencji w środowisku wobec rodziny dotkniętej przemocą odbywa się w 
oparciu o procedurę „Niebieskie Karty”. Procedura ta: 
A. nie wymaga zgody osoby dotkniętej przemocą w rodzinie,  
B. wymaga zgody osoby dotkniętej przemocą w rodzinie, 
C. wymaga zgody przedstawiciela ustawowego osoby dotkniętej przemocą w rodzinie, 
D. wymaga zgody wójta lub burmistrza. 
Literatura: Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie Dz. U. 
2005 nr 180 poz. 1493. Art. 9d. 1, http//www. sejm.gov.pl/ 
  
Zadanie 31. 
Starzenie patologiczne (niepomyślne) to: 
A. starzenie powikłane lub przyspieszone przez przewlekłe procesy chorobowe, 
B. przedwczesne starzenie wywołane stresem psychospołecznym jako nieodłączną częścią 
naszej cywilizacji, 
C. patologiczny stan medyczny wywołany czynnikami 
wewnętrznymi i niekorzystnymi czynnikami środowiskowymi, 
D. starzenie spowodowane brakiem niezbędnej aktywności ruchowej seniorów prowadzące 
do postępującej niesprawności. 
Literatura: T. Grodzicki, J. Kocemba, A. Skalska, Geriatria z elementami gerontologii ogólnej, 
wyd. Via Medica, Gdańsk 2006, s. 4 
 
Zadanie 32. 
U pacjentki lat 78 występuje zespół otępienny. Jakich wskazówek udzielisz rodzinie 
podopiecznej? 
A. nie zwracać uwagi na podopieczną, 
B. zachowania te są typowe dla wieku podopiecznej, 
C. podawać środki uspakajające w przypadku pobudzenia i agresji podopiecznej, 
D. zgłosić lekarzowi rodzinnemu i rozpocząć proces diagnozowania zaburzeń u podopiecznej. 
Literatura: Kędziora-Kornatowska K., Muszalik M. (red): Kompendium pielęgnowania 
pacjentów w starszym wieku. Wyd. Czelej, Lublin 2007. 
 
Zadanie 33. 



Dokonujesz oceny czynności poznawczych podopiecznej. Które z poniższych zachowań każe 
szukać pomocy lekarskiej? 
A. raz w miesiącu zapomina, gdzie położyła rzecz codziennego użytku, 
B. raz w miesiącu nie rozumie treści filmu, 
C. kilka razy dziennie zapomina, co mówiono jej dnia poprzedniego, 
D. raz w tygodniu gubi wątek rozmowy czy czytania.  
Literatura: Wieczorowska-Tobis K., Talarska D.: Geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne. 
Podręcznik dla studiów medycznych. PZWL, Warszawa 2009. 
 
Zadanie 34. 
Komunikując się z osobą starszą niedosłysząca NIE należy: 
A. zaczynać rozmowy lekkim dotknięciem, 
B. prowadzić rozmowy od lepiej słyszącej strony,  
C. zbliżać się w sposób nagły, 
D. mówić nieco wolniej od lepiej słyszącej strony. 
Literatura: Kędziora-Kornatowska L., Muszalik M.: Kompedium pielęgnowania w starszym 
wieku. Wyd. Czelej, Lublin 2007, str 154. 
 
Zadanie 35. 
Zjawisko szybkiego pogarszania się funkcji wielu narządów w przypadku, gdy pojawia się 
niewydolność pierwszego, jest typowa dla starości i nosi nazwę: 
A. polipragmazji, 
B. efektu Hayflicka, 
C. polprazmi, 
D. efektu domina. 
Literatura: Wieczorowska –Tobis K., Talarska D.: Geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, 
Podręcznik dla studiów medycznych. PZWL, Warszawa 2008, str. 75. 
 
Zadanie 36. 
Do form opieki nad osobami zależnymi, niesamodzielnymi w ramach systemu opieki 
zdrowotnej NIE zaliczamy: 
A. Zakład Opiekuńczo-Leczniczy, 
B. Zakład Pielęgnacyjno-Opiekuńczy,  
C. Podstawowa Opieka Zdrowotna,  
D. Dom Pomocy Społecznej. 
Literatura: Wieczorowska –Tobis K., Talarska D.: Geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, 
Podręcznik dla studiów medycznych, PZWL, Warszawa 2008, str. 391-394. 
 
Zadanie 37. 
Do wielkich problemów geriatrycznych NIE należą: 
A. upośledzenie narządu wzroku oraz słuchu, 
B. upadki, 
C. przewlekła niewydolność układu oddechowego,  
D. zaburzenia funkcji zwieraczy. 
Literatura: Kędziora-Kornatowska K., Muszalik M. (red): Kompendium pielęgnowania 
pacjentów w starszym wieku. Wyd. Czelej, Lublin 2007 s.98. 
 



Zadanie 38. 
Wzmożone napięcie mięśniowe w chorobie Parkinsona można zmniejszyć przez: 
A. oziębienie ciała, 
B. ogrzanie ciała, 
C. leżenie w czasie wypoczynku z podpartym tułowiem, 
D. nie ma żadnego sposobu na zmniejszenie wzmożonego napięcia mięśniowego. 
Literatura: Wieczorowska-Tobis K., Talarska D.: Geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne. 
Podręcznik dla studiów medycznych. PZWL, Warszawa 2009. 
  
Zadanie 39. 
Regularny wysiłek fizyczny, systematyczna aktywność ruchowa dla osób w starszym wieku są 
niezbędne, ponieważ: 
A. powoduje utratę masy mięśniowej i siły, zwiększa indywidualne ryzyko rozwoju chorób 
takich jak osteoporoza, 
B. powoduje kłopoty ze snem, 
C. poprawia funkcjonowanie układu sercowo-naczyniowego, wydolność aerobową (tlenową), 
pomaga ustabilizować choroby i dolegliwości, 
D. może przyczynić się do zwiększenia dolegliwości bólowych w chorobach układu ruchu. 
Literatura: Strugała M., Talarska D. (red.): Rehabilitacja i pielęgnowanie osób 
niepełnosprawnych. PZWL, Warszawa 2013. 
 
Zadanie 40. 
U pacjenta lat 82 wykonano badanie przesiewowe za pomocą skali MMSE (Mini Mental State 
Examination). Pacjent uzyskał wynik 12 pkt co oznacza: 
A. wynik prawidłowy, 
B. zaburzenia poznawcze bez cech otępienia, 
C. otępienie w stopniu głębokim, 
D. otępienie w stopniu lekkim. 
Literatura: Wieczorowska –Tobis K, Talarska D.: Geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, 
Podręcznik dla studiów medycznych. PZWL, Warszawa 2008, str.92. 
 
Zadanie 41. 
Jednoczesne stosowanie 3-5 i więcej preparatów lub zalecanie większej ilości środków 
leczniczych niż jest to klinicznie wskazane prowadzi do: 
A. wielolekowości, 
B. kaskady lekowej, 
C. polipragmazji, 
D. jatrogennego zespołu geriatrycznego. 
Literatura: T. Grodzicki, J. Kocemba, A. Skalska, Geriatria z elementami gerontologii ogólnej, 
wyd. Via Medica, Gdańsk 2006, s. 76 
 
Zadanie 42. 
Prawidłową masę ciała dziecka w wieku szkolnym określamy przy pomocy siatek 
centylowych, a w przypadku nieprawidłowości używamy również współczynnika BMI, który u 
prawidłowo rozwijającego się dziecka wynosi: 
A. < 18,5, 
B. 18,5 - 24,9, 



C. 25 - 29,9, 
D. > 30. 
Literatura: Jodkowska M., Woynarowska B., Oblacińska A.: Test przesiewowy do wykrywania 
zaburzeń w rozwoju fizycznym u dzieci młodzieży w wieku szkolnym. Instytut Matki i Dziecka, 
Warszawa 2007 s. 11-12 
 
Zadanie 43. 
Testy przesiewowe polegające na wstępnej identyfikacji odchyleń od normy, 
niezdiagnozowanych chorób, zaburzeń lub wad realizowane przez pielęgniarkę szkolną 
należą do działań: 
A. edukacyjnych, 
B. informacyjnych, 
C. profilaktycznych, 
D. diagnostycznych. 
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielęgniarstwo w podstawowej opiece 
zdrowotnej, t. II. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s.78 
 
Zadanie 44. 
Zgodnie z podejściem "siedliskowym" szkołę należy rozumieć jako miejsce, gdzie członkowie 
społeczności szkolnej nie tylko uczą się i pracują, ale żyją w określonej zbiorowości. Czynniki 
decydujące o jakości środowiska społecznego szkoły to: 
A. ilość uczniów, atmosfera panująca w szkole, 
B. atmosfera panująca w szkole, możliwość osiągania sukcesów, 
C. atmosfera panująca w szkole, możliwość osiągania sukcesów, wsparcie nauczycieli, 
D. atmosfera panująca w szkole, możliwość osiągania sukcesów, wsparcie psychologiczne. 
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielęgniarstwo w podstawowej opiece 
zdrowotnej, t. II. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s. 57 
 
Zadanie 45. 
Celem standaryzacji w Medycynie szkolnej było: 
A. organizacja gabinetów pierwszej pomocy i profilaktyki przedlekarskiej na terenie szkoły, 
B. wyposażenie gabinetów pierwszej pomocy i profilaktyki przedlekarskiej zgodnie z 
wytycznymi Ministra Zdrowia, 
C. umożliwienie równego dostępu do profilaktycznej opieki zdrowotnej dzieciom wszystkich 
typów szkół na terenie całego kraju oraz podniesienie jej jakości, 
D. objęcie badaniami bilansowymi uczniów szkół ponadgimnazjalnych. 
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielęgniarstwo w podstawowej opiece 
zdrowotnej, t. II. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s. 22 
  
Zadanie 46. 
Jedną z najczęstszych przyczyn hospitalizacji wśród dzieci i młodzieży w wieku szkolnym są: 
A. infekcje górnych i dolnych dróg oddechowych,  
B. alergie, 
C. choroby układu pokarmowego,  
D. wypadki i urazy. 
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielęgniarstwo w podstawowej opiece 
zdrowotnej, t. II. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s. 39 



 
Zadanie 47. 
Do późnych następstw otyłości dzieci i młodzieży NIE należy: 
A. choroba niedokrwienna serca, 
B. nadciśnienie tętnicze, 
C. cukrzyca typu 2, 
D. nerwice. 
Literatura: Jodkowska M., Woynarowska B., Oblacińska A.: Test przesiewowy do wykrywania 
zaburzeń w rozwoju fizycznym u dzieci młodzieży w wieku szkolnym. Instytut Matki i Dziecka, 
Warszawa 2007 s. 14 
 
Zadanie 48. 
Do pozawerbalnych technik gromadzenia informacji w medycynie szkolnej NIE należą/ży: 
A. obserwacja ukierunkowana i nieukierunkowana, 
B. analiza dokumentacji, 
C. pomiary, 
D. wywiad. 
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielęgniarstwo w podstawowej opiece 
zdrowotnej, t. II. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s.56 
 
Zadanie 49. 
Główne założenia systemu opieki zdrowotnej nad uczniami to: 
A. szkoła powinna być środowiskiem wspierającym zdrowie i realizować program szkoły 
promującej zdrowie, 
B. szkoła powinna posiadać gabinet pierwszej pomocy i profilaktyki przedlekarskiej, 
C. szkoła powinna realizować programy zdrowotne, 
D. szkoła powinna być środowiskiem, gdzie przeprowadzane są badania profilaktyczne. 
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielęgniarstwo w podstawowej opiece 
zdrowotnej, t. II. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s. 14 
  
Zadanie 50. 
Diagnoza pielęgniarska w środowisku nauczania i wychowania odnosi się do: 
A. pojedyńczego ucznia, 
B. danej klasy, 
C. uczniów z poszczególnych roczników,  
D. wszystkich uczniów danej szkoły. 
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielęgniarstwo w podstawowej opiece 
zdrowotnej, t. II. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s. 61 
 
Zadanie 51. 
Skrining to badanie zaliczone do badań: 
A. profilaktycznych, 
B. przesiewowych, 
C. diagnostyczno - leczniczych, 
D. leczniczych. 
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielęgniarstwo w podstawowej opiece 
zdrowotnej, t. II. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008 



 
Zadanie 52. 
Poradnictwo czynne stanowi istotny element: 
A. edukacji zdrowotnej, 
B. profilaktyki pierwszorzędowej, 
C. profilaktyki drugorzędowej, 
D. profilaktyki trzeciorzędowej. 
Literatura: Oblacińska A., Ostręga W. (red.): Standardy i metodyka pracy pielęgniarki i 
higienistki szkolnej. Instytut Matki i Dziecka, Warszawa 2003 s. 158 
 
Zadanie 53. 
W trakcie leczenia lekami cytostatycznymi pielęgniarką informuje chorego o bezwzględnym 
wykluczeniu z diety: 
A. mięsa i jego przetworów, 
B. surówek, sałatek, surowych owoców, jogurtów, kefirów i serków homogenizowanych, 
C. makaronu wieloziarnistego, ryżu brązowego, kaszy gryczanej, kaszy jaglanej, kus kusu, 
pęczaku, amarantusu, 
D. pokarmów gotowanych oraz produktów nabiałowych i soków owocowych. 
Literatura: Jurkowska G., Łagoda K.: Pielęgniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011. 
  
Zadanie 54. 
W chorobach układu oddechowego spirometryczne badanie czynnościowe pozwala określić: 
A. pojemność życiową, 
B. objętość wydechową, 
C. samodzielność pacjenta w zakresie wydolności przy czynnościach codziennych, aktywności 
rekreacyjnej i aktywności zawodowej, 
D. pojemność oddechową. 
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny 
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Kraków 2014. 
 
Zadanie 55. 
U pacjentki przyjmującej leki psychotropowe, w związku z wystąpieniem niepokoju 
ruchowego z lękiem i niemożnością siedzenia należy podejrzewać: 
A. zespół Retta, 
B. akatyzję, 
C. zespół neurasteniczny, 
D. ADHD. 
 
Zadanie 56. 
Pomocnym kluczem w rozpoznaniu cierpienia jest właściwa: 
A. opieka, 
B. komunikacja, 
C. rehabilitacja, 
D. diagnoza. 
Literatura: Koper A. (red): Pielęgniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.416. 
 
Zadanie 57. 



Jakie czynności może samodzielnie podjąć pielęgniarka rodzinna w domu pacjenta do czasu 
przybycia lekarza w przypadku wystąpienia u pacjenta obrzęku płuc? 
A. podanie płynu do picia, 
B. ułożenie pacjenta w pozycji siedzącej ze spuszczonymi nogami, 
C. założenie kaniuli do żyły obwodowej i podłączenie wlewu kroplowego z 0,9% NaCl, 
D. ułożenie pacjenta w pozycji Trendelenburga. 
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny 
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Kraków 2014. 
  
Zadanie 58. 
Peloidoterapia polega na leczeniu: 
A. z wykorzystaniem borowiny, 
B. z wykorzystaniem walorów środowiska naturalnego, 
C. z wykorzystaniem wody o różnej temperaturze i rożnym ciśnieniu, 
D. z wykorzystaniem różnych form aktywności fizycznej o odpowiednio dobranym 
obciążeniem. 
Literatura: Rutkowska E.: Rehabilitacja i pielęgnowanie osób niepełnosprawnych. Podręcznik 
dla zawodowych studiów licencjackich w zakresie pielęgniarstwa. Wyd. Czelej, Lublin 2002 
 
Zadanie 59. 
Do niefarmakologicznych metod leczenia zalecanych w nadciśnieniu tętniczym NIE należy: 
A. zmniejszenie masy ciała, 
B. ograniczenie podaży sodu (soli) w diecie, 
C. ograniczenie aktywności fizycznej, 
D. ograniczenie spożycia alkoholu. 
Literatura: Pączek L, Mucha K, Foroncewicz B: Choroby wewnętrzne. Podręcznik dla 
studentów pielęgniarstwa i położnictwa, PZWL 2009 (dodruk), str. 50. 
 
Zadanie 60. 
Terapeutyczny wskaźnik INR w czasie leczenia acenokumarolem z powodu utrwalonego 
migotania przedsionków powinien wynosić: 
A. poniżej 1.0, 
B. pomiędzy 1.0-2.0, 
C. pomiędzy 2.0-3.0, 
D. pomiędzy 3.0-4.0. 
Literatura: Pączek L, Mucha K, Foroncewicz B: Choroby wewnętrzne. Podręcznik dla 
studentów pielęgniarstwa i położnictwa, PZWL 2009 (dodruk), str. 73. 
 
Zadanie 61. 
U osoby z niedowładem połowiczym charakterystyczny jest chód: 
A. brodzący, 
B. koszący, 
C. ataktyczny, 
D. móżdżkowy. 
Literatura: Jaracz K., Kozubski W.: Pielęgniarstwo neurologiczne. Podręcznik dla studiów 
medycznych. PZWL, Warszawa 2008. 
  



Zadanie 62. 
Pielęgniarka podczas wzajemnego poznawania się z pacjentem z zaburzeniami psychicznymi 
odgrywa rolę: 
A. „obcego”, 
B. „nauczyciela”, 
C. „źródła informacji”, 
D. „konsultanta”. 
Literatura: Górna K., Jaracz K., Rybakowski Pielęgniarstwo psychiatryczne. Podręcznik dla 
studiów medycznych, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2012, wyd.1 
 
Zadanie 63. 
W leczeniu bólu nowotworowego najlepszą drogą podania leku jest droga: 
A. doustna, 
B. dożylna, 
C. domięśniowa, 
D. podskórna. 
Literatura: Koper A. (red): Pielęgniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.414. 
 
Zadanie 64. 
Kompensacja to: 
A. zdolność zastępowania na drodze odtwarzania utraconych funkcji, 
B. proces dostosowania się organów i narządów oraz ich funkcji do warunków zmieniającego 
się środowiska, 
C. odradzanie się uszkodzonych lub utraconych części ciała, narządów, tkanek i komórek, 
D. przyjecie aktualnego stanu psychofizycznego. 
Literatura: Rutkowska E.: Rehabilitacja i pielęgnowanie osób niepełnosprawnych. Podręcznik 
dla zawodowych studiów licencjackich w zakresie pielęgniarstwa. Wyd. Czelej, Lublin 2002 
 
Zadanie 65. 
Szczególną postacią zakrzepowego zapalenia żył powierzchownych jest postać tzw. 
wędrującego zapalenia. Jest/są to: 
A. powtarzające się stany zapalne układu żylnego powierzchownego kończyn dolnych 
obejmujące krótkie odcinki żył (zajmujące za każdym razem inne jego fragmenty), 
B. zapalenia występujące w żyłach kończyn górnych, które są następstwem długotrwałych 
wlewów dożylnych płynów hipertonicznych, cytostatyków, soli potasu, antybiotyków, 
C. bolesny siniczy obrzęk kończyny dolnej, 
D. owrzodzenie przyśrodkowej powierzchni podudzia w okolicy kostki. 
Literatura: Walewska E.: Podstawy pielęgniarstwa chirurgicznego. PZWL, Warszawa 2010, s. 
316 
 
Zadanie 66. 
U pacjenta z cukrzycą typu 2–go w 1 fazie klinicznej neuroartropatii Charcota stopa jest: 
A. „gorąca”, czerwona, obrzęknięta przypominająca zapalenie tkanek, 
B. z sinawym zabarwieniem, brak wyczuwalnego tętna, występuje martwica lub zgorzel, 
C. zdeformowana, dochodzi do zniszczenia stawów, owrzodzenie w okolicy łuku stopy, 
D. ze zmianami troficznymi oraz z osłabieniem lub zniesieniem odruchów ścięgnistych. 
 



Zadanie 67. 
Jakie działania podejmiesz, jeżeli Twoi podopieczni wybierają się na wycieczkę do Tunezji i 
Maroka i pytają czy szczepienia ochronne, którym byli poddani zabezpieczają ich przed 
zachorowaniem na choroby? 
A. sprawdzisz dokładnie książeczkę szczepień ochronnych, jeśli wykonane zostały wszystkie 
szczepienia zgodnie z kalendarzem szczepień informujesz ich, że mogą czuć się bezpiecznie, 
B. sugerujesz powtórzenie szczepień p/WZW i gruźlicy, 
C. sugerujesz zgłoszenie się do lekarza celem ustalenia rodzaju szczepionki, którą powinni się 
zaszczepić, 
D. sugerujesz zaszczepienie tylko dzieci. 
Literatura: Bernatowska E., Grzesiowski P.: Szczepienia ochronne obowiązkowe i zalecane – 
od A do Z wraz z uaktualnionym kalendarzem szczepień na 2013 r. PZWL, Warszawa 2013 
 
Zadanie 68. 
Do barier w komunikowaniu z pacjentem z zaburzeniami psychicznymi ze strony pacjenta 
należy: 
A. brak kontaktu wzrokowego, 
B. trudności w koncentracji, 
C. naruszenie terytorium osobistego,  
D. nieprawidłowe oświetlenie. 
Literatura: Górna K., Jaracz K., Rybakowski Pielęgniarstwo psychiatryczne. Podręcznik dla 
studiów medycznych, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2012, wyd.1 
  
Zadanie 69. 
Terapia uzależnienia od alkoholu obejmuje: 
A. brak wprowadzania zmian w swoje dotychczasowe życie,  
B. podjęcie i utrzymanie abstynencji, 
C. deficyt skutecznej samoobrony przed procesem samozniszczenia, 
D. budowanie alibi, usprawiedliwień własnego zachowania, pomniejszając własną 
odpowiedzialność. 
Literatura: Górna K., Jaracz K., Rybakowski J. (red.): Pielęgniarstwo psychiatryczne. 
Podręcznik dla studiów medycznych. PZWL, Warszawa 2012. 
 
Zadanie 70. 
Do objawów klinicznych nadczynności tarczycy należy: 
A. tachykardia i wzmożone pocenie, 
B. przyrost masy ciała i marznięcie, 
C. suchość skóry, 
D. prawidłowe A i B. 
 
Zadanie 71. 
Suma punktów 15 w skali Waterlow, w ocenie ryzyka rozwoju odleżyn wskazuje na: 
A. ryzyko niskie, 
B. ryzyko umiarkowane, 
C. ryzyko wysokie, 
D. ryzyko bardzo wysokie. 
Literatura: Szermer P.(red): Leczenie objawowe w stanach terminalnych. 



JAIM, Kraków 2002 str.85. 
 
Zadanie 72. 
W trakcie doustnego testu tolerancji glukozy pielęgniarka rozpuszcza 75g glukozy w: 
A. 50-100ml wody, 
B. 250-300ml wody, 
C. 100-150ml wody, 
D. 150-200ml wody. 
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny 
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Kraków 2014 
 
Zadanie 73. 
Wśród objawów klinicznych moczówki prostej NIE występuje: 
A. polidypsja, 
B. anuria, 
C. polinuria, 
D. hipostenuria. 
Literatura: Jurkowska G., Łagoda K.: Pielęgniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011 
  
Zadanie 74. 
Najważniejszym źródłem wsparcia dla chorego jest: 
A. rodzina, przyjaciele, znajomi i sąsiedzi, 
B. instytucje rządowe i pozarządowe, 
C. pracownicy ochrony zdrowia, 
D. fundacje, domy pomocy społecznej. 
Literatura: Kózka M., Płaszewska-Żywko L.: Modele opieki pielęgniarskiej nad chorym 
dorosłym. Podręcznik dla studiów medycznych. PZWL, Warszawa 2010 
 
Zadanie 75. 
Przewlekłe autoimmunologiczne zapalenie tarczycy to choroba: 
A. Gravesa-Basedowa, 
B. de Quervaina, 
C. Hashimoto, 
D. Riedla, 
Literatura: GajewskiP. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycynay 
Praktyczneja, Kraków 2014 
 
Zadanie 76. 
Najczęstszą przyczyną krwawienia podpajęczynówkowego jest: 
A. guz mózgu, 
B. narkomania - przyjmowanie kokainy lub amfetaminy, 
C. pęknięcie tętniaka wewnątrzczaszkowego, 
D. zmiany zapalne tętnic mózgowych. 
Literatura: Pączek L, Mucha K, Foroncewicz B: Choroby wewnętrzne. Podręcznik dla 
studentów pielęgniarstwa i położnictwa, PZWL 2009 (dodruk), str. 608. 
 
Zadanie 77. 



Obecność świeżej krwi w stolcu: 
A. świadczy o krwawieniu z górnego odcinka przewodu pokarmowego, 
B. może być objawem nowotworu jelita grubego/odbytnicy,  
C. nigdy nie jest niepokojąca, gdyż świadczy o zaparciu stolca, 
D. nigdy nie jest niepokojąca, o ile nie towarzyszą jej bóle brzucha. 
Literatura: Pączek L, Mucha K, Foroncewicz B: Choroby wewnętrzne. Podręcznik dla 
studentów pielęgniarstwa i położnictwa, PZWL 2009 (dodruk), str. 265. 
  
Zadanie 78. 
Ból przewlekły jest definiowany jako ból, który nie ustępuje pomimo wygojenia się tkanek i: 
A. trwa dłużej niż 2 miesiące, 
B. trwa dłużej niż 4 tygodnie, 
C. trwa dłużej niż 2 tygodnie, 
D. trwa dłużej niż 3 miesiące. 
Literatura: de Walden-Gałuszko K., Kaptacz A. (red.): Pielęgniarstwo w opiece paliatywnej i 
hospicyjnej. PZWL, Warszawa 2005, s.62. 
 
Zadanie 79. 
Zgodnie z Narodowym Programem Ochrony Zdrowia Psychicznego dzieci i młodzież z 
zaburzeniami psychicznymi podlegają następującym formom opieki: 
A. ambulatoryjnej i szpitalnej w razie potrzeby, 
B. ambulatoryjnej, dziennej, całodobowej, opiekuńczej,  
C. doraźnej, w razie potrzeby opiekuńczej, 
D. stacjonarnej, zorganizowanej, całodobowej. 
Literatura: Dz. U., z dnia 2 marca 2017 r, Poz. 458, Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 8 
lutego 2017r. w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 
2017–2022, s.12. 
 
Zadanie 80. 
Odwrotna izolacja polega na? 
A. ochronie otoczenia przed chorym, 
B. zabezpieczenie chorego przed otoczeniem, 
C. ochronie otoczenia przed personelem, 
D. wszystkie odpowiedzi są fałszywe. 
Literatura: Pączek L., Mucha K., Foroncewicz B.: Choroby wewnętrzne. Podręcznik dla 
studentów pielęgniarstwa i położnictwa. PZWL, Warszawa 2009 
 
Zadanie 81. 
Kto był w Polsce prekursorką ruchu hospicyjnego: 
A. Stefania Wołynka, 
B. Hanna Chrzanowska, 
C. Zofia Szlenkierówna, 
D. Wanda Żurawska. 
Literatura: Koper A. (red): Pielęgniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.398. 
 
Zadanie 82. 
Aby uzyskać wysoką skuteczność leczenia przeciwbólowego leki należy podawać: 



A. w razie bólu, 
B. w stałych odstępach czasu, 
C. w różnych odstępach czasu, 
D. w dzień 
Literatura: Koper A. (red): Pielęgniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.412. 
 
Zadanie 83. 
Do typowych powikłań długotrwałej cukrzycy NIE należy: 
A. neuropatia, 
B. artropatia, 
C. makroangiopatia (przyspieszona miażdżyca tętnic mózgu, serca, kończyn dolnych), 
D. mikroangiopatia (retinopatia i nefropatia). 
Literatura: Pączek L, Mucha K, Foroncewicz B: Choroby wewnętrzne. Podręcznik dla 
studentów pielęgniarstwa i położnictwa, PZWL 2009 (dodruk), str. 501. 
 
Zadanie 84. 
Do podstawowych objawów stwardnienia rozsianego należą: 
A. zaburzenia wzrokowe (obniżenie ostrości wzroku, oczopląs), zaburzenia słuchowe, 
zawroty głowy, 
B. niedowłady lub porażenie spastyczne, zaburzenia równowagi, chodu, drżenie zamiarowe, 
C. zaburzenia wegetatywne - zaburzenia w oddawaniu moczu i stolca, 
D. wszystkie odpowiedzi są prawidłowe. 
Literatura: Jaracz K., Kozubski W.: Pielęgniarstwo neurologiczne. Podręcznik dla studiów 
medycznych. PZWL, Warszawa 2008. 
 
Zadanie 85. 
Stwardnienie rozsiane spowodowane jest: 
A. niedoborem dopaminy i zmianami anatomicznymi w istocie czarnej mózgu, 
B. zaburzeniami układu cholinergicznego i niedoborem acetylocholiny, 
C. licznymi ogniskami demielinizacji i procesem zapalnym mózgu, 
D. zaburzeniem przewodnictwa nerwowo - mięśniowego. 
Literatura: Jaracz K., Kozubski W.: Pielęgniarstwo neurologiczne. Podręcznik dla studiów 
medycznych. PZWL, Warszawa 2008. 
 
Zadanie 86. 
Zespół nadpobudliwości psychoruchowej z zaburzeniami koncentracji uwagi to: 
A. DSM IV, 
B. schizofrenia, 
C. ADHD, 
D. zespół Aspergera 
Literatura: Górna K., Jaracz K., Rybakowski Pielęgniarstwo psychiatryczne. Podręcznik dla 
studiów medycznych, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2012, wyd.1 
  
Zadanie 87. 
Preferowanym miejscem świadczenia specjalistycznej opieki paliatywnej jest: 
A. hospicjum, 
B. dom pacjenta, 



C. szpital, 
D. ambulatorium. 
Literatura: Koper A. (red): Pielęgniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.402. 
 
Zadanie 88. 
Leukocytoza może mieć przyczyny fizjologiczne, takie jak: 
A. leukocytoza nie występuje fizjologicznie, 
B. niska temperatura otoczenia, brak aktywności fizycznej, wiek, 
C. wysiłek fizyczny, po posiłku, w czasie ciąży i porodu,  
D. na czczo, po spoczynku. 
Literatura: Koper A.: Pielęgniarstwo onkologiczne. Podręcznik dla studiów medycznych. 
PZWL, Warszawa 2011. 
 
Zadanie 89. 
Choroba Alzheimera to: 
A. postępujący proces otępienny, w którym dochodzi do zaniku neuronów, 
B. postępujący proces otępienny, w którym dochodzi do zaniku połączeń synaptycznych 
mózgowia, 
C. postępujący proces otępienny, w którym dochodzi do zaniku neuronów i zwiększenia 
połączeń synaptycznych mózgowia, 
D. postępujący proces otępienny, w którym dochodzi do zaniku neuronów i połączeń 
synaptycznych mózgowia. 
Literatura: Jaracz K., Kozubski W.: Pielęgniarstwo neurologiczne. Podręcznik dla studiów 
medycznych. PZWL, Warszawa 2008 s.287. 
 
Zadanie 90. 
Który z modeli niepełnosprawności jest bliższy idei rehabilitacji? 
A. indywidualny, 
B. społeczny, 
C. współdziałający, 
D. psychologiczny. 
Literatura: Rutkowska E.: Rehabilitacja i pielęgnowanie osób niepełnosprawnych. Podręcznik 
dla zawodowych studiów licencjackich w zakresie pielęgniarstwa. Wyd. Czelej, Lublin 2002 
  
Zadanie 91. 
Badania epidemiologiczne wykazały silny związek między otyłością brzuszną a ryzykiem 
sercowo-naczyniowym. Otyłość brzuszną rozpoznaje się, gdy obwód talii wynosi: 
A. u kobiet > 93 cm - u mężczyzn > 108 cm, 
B. u kobiet > 90 cm - u mężczyzn > 105 cm, 
C. obojga płci > 95 cm, 
D. u kobiet > 80 cm - u mężczyzn > 94 cm. 
Literatura: Jurkowska G., Łagoda K.: Pielęgniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011. 
 
Zadanie 92. 
W jakim celu posługujemy się skalą Lovetta? 
A. w celu określanie stopnia przytomności,  
B. w celu kwalifikacji chorego po do zabiegu, 



C. w celu określania stopnia zaawansowania klinicznego nowotworu, 
D. w celu oceny siły mięśniowej. 
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny 
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Kraków 2014 
 
Zadanie 93. 
Charakterystycznym objawem depresji NIE jest: 
A. anhedonia, 
B. zahamowanie toku myślenia, 
C. gonitwa myśli i słowotok, 
D. brak motywacji do działania. 
Literatura: Górna K., Jaracz K., Rybakowski Pielęgniarstwo psychiatryczne. Podręcznik dla 
studiów medycznych, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2012, wyd.1 
 
Zadanie 94. 
Ocenę natężenia bólu nowotworowego dokonuje się za pomocą skali: 
A. Barthel'a, 
B. Glasgow, 
C. wizualno - analogowej (VAS), 
D. Winga. 
Literatura: de Walden-Gałuszko K., Kaptacz A. (red.): Pielęgniarstwo w opiece paliatywnej i 
hospicyjnej. PZWL, Warszawa 2005. 
  
Zadanie 95. 
Zgodnie z kalendarzem szczepień szczepienie przeciw BŁONICY, TĘŻCOWI, KRZTUŚCOWI 
(pierwsza dawka szczepienia podstawowego) podawane jest: 
A. w 1 miesiącu życia, 
B. w 2 miesiącu życia, 
C. w 3 miesiącu życia, 
D. w 4 miesiącu życia. 
Literatura: Dz. U. Ministra Zdrowia, z dnia 31 października 2017r.; KOMUNIKAT GŁÓWNEGO 
INSPEKTORA SANITARNEGO; Załącznik do komunikatu Głównego Inspektora Sanitarnego z 
dnia 31 października 2017 r. (poz. 108) w sprawie Programu Szczepień Ochronnych na rok 
2018 
 
Zadanie 96. 
Rekomendowanym przez WHO narzędziem do diagnozowania osób uzależnionych od 
alkoholu jest: 
A. skala Becka, 
B. test AUDIT, 
C. skala Hamiltona, 
D. skala MMSE. 
Literatura: Górna K., Jaracz K., Rybakowski Pielęgniarstwo psychiatryczne. Podręcznik dla 
studiów medycznych, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2012, wyd.1 
 
Zadanie 97. 



Przeciwwskazaniem do pobrania wymazu z błony śluzowej nosa do badania 
mikrobiologicznego jest: 
A. katar, 
B. krwawienie z nosa, 
C. kaszel, 
D. gorączka. 
Literatura: Kózka M, Płaszewska-Żywko L: Procedury pielęgniarskie, PZWL 2011 (dodruk), str. 
279. 
 
Zadanie 98. 
Wśród kobiet choroba wieńcowa częściej niż u mężczyzn objawia się: 
A. bólem dławicowym wywoływanym wysiłkiem fizycznym,  
B. bezbólowym zawałem serca, 
C. bólem dławicowym wywoływanym emocjami, 
D. izolowanym skurczowym nadciśnieniem tętniczym.  
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny 
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Kraków 2014 
  
Zadanie 99. 
Pacjentka chora na schizofrenię, obecnie pobudzona ruchowo, która słyszy wrogie głosy i 
twierdzi, że ludzie cały czas ją obserwują, cierpi na urojenia: 
A. prześladowcze, 
B. wielkościowe, 
C. depresyjne, 
D. hipochondryczne. 
Literatura: Czupryna A., Wilczek-Rużyczka E. (red.): Wybrane zagadnienia pielęgniarstwa 
specjalistycznego. Wolters Kluwer, Warszawa 2010. 
 
Zadanie 100. 
Według skali VAS, ból mieszczący sie w przedziale 7-10, należy traktować jako ból: 
A. umiarkowany, 
B. bardzo silny, 
C. brak bólu, 
D. słaby. 
Literatura: Koper A. (red): Pielęgniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.412. 
 
Zadanie 101. 
Badanie kolonoskopowe wymaga dokładnego przygotowania jelita, co uzyskuje się poprzez: 
A. trzydniową dietę płynną, stosowanie przez 2 dni preparatów osmotycznie czynnych, 
wypicie ok. 4 litrów płynów na dobę, 
B. trzydniową dietę płynną, stosowanie przez 2 dni ziołowych preparatów 
przeczyszczających, wypicie ok. 4 litrów płynów na dobę, 
C. trzydniową dietę lekkostrawną, stosowanie przez 2 dni preparatów osmotycznie czynnych, 
wypicie ok. 4 litrów płynów na dobę, 
D. trzydniową dietę lekkostrawną, stosowanie przez 2 dni ziołowych preparatów 
przeczyszczających, wypicie ok. 4 litrów płynów na dobę. 



Literatura: Walewska E.: Podstawy pielęgniarstwa chirurgicznego. PZWL, Warszawa 2010, s. 
139 
  
Zadanie 102. 
Podopieczna lat 68, otyła. Skarży się na uczucie osłabienia, bóle głowy, brak łaknienia, 
zwiększone pragnienie, pocenie się twarzy i głowy, świąd sromu. Występuje częste parcie na 
mocz, ziębnięcie stóp. Jakie schorzenie sugerują opisane objawy? 
A. miażdżycę, 
B. cukrzycę, 
C. niedoczynność tarczycy, 
D. niewydolność krążenia. 
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny 
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Kraków 2014. 
 
Zadanie 103. 
Choroba w rodzinie i jej „pozytywne konsekwencje”, to: 
A. udział rodziny w pielęgnacji chorego i opiece nad osobą chorą, 
B. nieradzenie sobie w roli opiekuna, 
C. zmiana pełnienia ról społecznych i wynikających z nich zadań, 
D. pogorszenie sytuacji ekonomicznej. 
Literatura: Kilańska D. (red.): Pielęgniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej, t. 1. 
Wydawnictwo Makmed, Lublin 2010 
 
Zadanie 104. 
Obserwacja pacjenta w kierunku wystąpienia działania niepożądanego preparatów żelaza 
podawanych drogą domięśniową dotyczy: 
A. martwicy mięśnia, przebarwienia skóry, długotrwałego bólu w miejscu wstrzyknięcia, 
reakcji anafilaktycznej, 
B. gorączki, zakażenia bakteryjnego, ostrego uszkodzenia płuc, przeciążenia układu krążenia, 
C. bólów stawów, bólów głowy, metalicznego smaku w ustach,  
D. gorączki, nudności, zasłabnięcia, reakcji alergicznej. 
Literatura: Jurkowska G., Łagoda K.: Pielęgniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011 
 
Zadanie 105. 
Owrzodzenia tętnicze: 
A. powstają w okolicy przyśrodkowej podudzia, powyżej kostki przyśrodkowej, niekiedy 
okolicy kostki bocznej; owrzodzenia są ubytkiem łącznotkankowej części skóry, gojącym się 
poprzez ziarninowanie, 
B. powstają w najbardziej dystalnych miejscach kończyny: grzbiet palców stopy, pięta, maja 
charakter szczelin, dno owrzodzenia ma kolor szary lub czarny i pokryte jest tkankami 
martwiczymi, 
C. lokalizują się głównie w miejscach ucisku: na podeszwowej stronie stopy, w okolicach głów 
kości śródstopia, palcach, pietach, dno owrzodzenia pokrywa martwica, a skóra wokół 
pozbawiona jest czucia, 
D. najczęściej rozwijają się na podłożu wcześniej istniejącego znamienia skórnego lub 
przewlekłego owrzodzenia goleni. 



Literatura: Czupryna A., Wilczek-Rużyczka E. (red.): Wybrane zagadnienia pielęgniarstwa 
specjalistycznego. Wolters Kluwer, Warszawa 2010, s.169 
 
Zadanie 106. 
Trening fizyczny podejmowany w celu pielęgnowania, usprawniania i umacniania zdrowia to: 
A. hipokineza. 
B. rehabilitacja, 
C. kinezyprofilaktyka, 
D. fizykoterapia. 
Literatura: Rutkowska E.: Rehabilitacja i pielęgnowanie osób niepełnosprawnych. Podręcznik 
dla zawodowych studiów licencjackich w zakresie pielęgniarstwa. Wyd. Czelej, Lublin 2002 
 
Zadanie 107. 
Samobadanie piersi należy wykonywać: 
A. od 20.rż., co miesiąc, tydzień po zakończeniu miesiączki, 
B. od 30.rż., co miesiąc, tydzień po zakończeniu miesiączki, 
C. od 20.rż., co tydzień, 
D. od 30.rż., co tydzień. 
Literatura: Koper A. (red): Pielęgniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.68. 
  
Zadanie 108. 
W reumatoidalnym zapaleniu stawów (RZS) początkowe zapalenie zazwyczaj dotyczy: 
A. stawów nadgarstkowych, śródręczno-paliczkowych oraz śródstopno-paliczkowych, 
B. dużych stawów: biodrowych, barkowych, kolanowych, 
C. stawu barkowo-obojczykowego i stawu mostkowo-obojczykowego, 
D. stawów nadgarstkowych oraz śródstopno-paliczkowych, 
Literatura: Pączek L., Mucha K., Foroncewicz B.: Choroby wewnętrzne. 
Podręcznik dla studentów pielęgniarstwa i położnictwa. PZWL, Warszawa 2009 
 
Zadanie 109. 
W przygotowaniu do badania ultrasonograficznego jamy brzusznej pacjent powinien 
przestrzegać zaleceń, z WYJĄTKIEM: 
A. pozostania na czczo 3-6 godzin, 
B. zażycia preparatów eliminujących wzdęcia przez 1-2 dni przed badaniem w przypadku 
występowania wzdęć i zaparć, 
C. wypicia płynu do godziny bezpośrednio przed badaniem,  
D. nieoddawania moczu przed badaniem. 
Literatura: Walewska E.: Podstawy pielęgniarstwa chirurgicznego. PZWL, Warszawa 2010, s. 
133 
 
Zadanie 110. 
Najczęstszą przyczyną choroby niedokrwiennej serca jest: 
A. zapalenie tętnic wieńcowych, 
B. miażdżyca tętnic wieńcowych, 
C. miażdżyca żył wieńcowych, 
D. zakrzepica tętnicza. 



Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny 
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Kraków 2014 
 
Zadanie 111. 
Przyczyną charakterystycznej pałeczkowatości palców rąk może być: 
A. rak oskrzela, 
B. bakteryjne zapalenie wsierdzia,  
C. marskość wątroby, 
D. wszystkie odpowiedzi są prawidłowe. 
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny 
Praktycznej. 
  
Zadanie 112. 
Dla rozwoju pielęgniarstwa psychiatrycznego istotne znaczenie miał model relacji 
międzyludzkich autorstwa: 
A. M. King, 
B. J. Watson, 
C. H. Peplau, 
D. M. Leininger. 
Literatura: Górna K., Jaracz K., Rybakowski Pielęgniarstwo psychiatryczne. Podręcznik dla 
studiów medycznych, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2012, wyd.1 
 
Zadanie 113. 
Wymień twierdzenie prawdziwe dotyczące wskaźnika WHR: 
A. pozwala na ocenę typu otyłości: brzuszna lub udowo-pośladkowa, 
B. pomiar obwodu talii przeprowadza się na wysokości 2.5cm powyżej pępka a pomiar 
obwodu bioder na wysokości krętarza większego, 
C. prawidłowe A i B, 
D. wszystkie odpowiedzi są nieprawidłowe. 
Literatura: Kózka M, Płaszewska-Żywko L: Procedury pielęgniarskie, PZWL 2011 (dodruk), str. 
361. 
 
Zadanie 114. 
Niezbędny czynnik budujący zaufanie to: 
A. komunikacja, 
B. empatia, 
C. wsparcie, 
D. obecność. 
Literatura: Koper A. (red): Pielęgniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.416. 
 
Zadanie 115. 
Pacjenci z niewydolnością nerek powinni ograniczyć spożywanie warzyw i owoców, które 
mają dużą zawartość soli mineralnych. Należą do nich: 
A. brokuły, maliny, arbuzy, 
B. dynia, pory, ananas, 
C. kapusta biała i czerwona, banany,  
D. kalafior, szparagi, czarne jagody. 



 
Zadanie 116. 
Na jakie objawy należy zwrócić szczególną uwagę u chorych, u których występuje depresja? 
A. obniżoną koncentrację, 
B. obniżenie masy ciała, 
C. urojenia, 
D. myśli i tendencje samobójcze. 
Literatura: Czupryna A., Wilczek-Rużyczka E. (red.): Wybrane zagadnienia pielęgniarstwa 
specjalistycznego. Wolters Kluwer, Warszawa 2010. 
 
Zadanie 117. 
Wybierz twierdzenie FAŁSZYWE dotyczące wirusowego zapalenia wątroby typu B (HBV): 
A. choroba może zaczynać się od bólów brzucha, nudności, objawów grypopodobnych o 
niewielkim nasileniu, 
B. okres wylęgania choroby wynosi 28-180 dni, 
C. przebieg choroby może być żółtaczkowy lub bezżółtaczkowy, 
D. nie istnieje szczepionka anty-HBV. 
Literatura: Pączek L, Mucha K, Foroncewicz B: Choroby wewnętrzne. Podręcznik dla 
studentów pielęgniarstwa i położnictwa, PZWL 2009 (dodruk), str. 306. 
 
Zadanie 118. 
Dieta w przewlekłym zapaleniu trzustki powinna być: 
A. wysokokaloryczna 2500-3000kcal/dz i wysokobiałkowa, 
B. niskokaloryczna 1000-1500 kcal/dz i niskobiałkowa, 
C. wysokowęglowodanowa i wysoko-tłuszczowa, 
D. niskowęglowodanową i wysoko-tłuszczowa. 
Literatura: Jurkowska G., Łagoda K.: Pielęgniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011. 
 
Zadanie 119. 
W przypadku wystąpienia zaparć pielęgniarka powinna pacjentowi zalecić: 
A. dietę niskowęglowodanową (pieczywo, makarony, ziemniaki, inne produkty zbożowe), 
B. dietę wysokobiałkową (sery żółte i topione, żółtka jaj, śledzie, sery typu Feta), 
C. dietę wysoko węglowodanową (makarony, ryż, kasze i ziemniaki), 
D. dietę bogato-resztkową (otręby pszenne, brązowy ryż chleb pełnoziarnisty) surowe 
warzywa, nasiana, orzechy, płyny w ilości 2,5l płynów dziennie. 
Literatura: Jurkowska G., Łagoda K.: Pielęgniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011 
 
Zadanie 120. 
Bezwzględnym przeciwwskazaniem do wykonania koronarografii jest: 
A. zaawansowana niewydolność nerek,  
B. świeży udar, 
C. brak zgody pacjenta, 
D. krwawienie z przewodu pokarmowego. 
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny 
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Kraków 2014 


