PIELEGNIARSTWO RODZINNE DLA PIELEGNIAREK
TEST NR 16N0122

Zadanie 1.
Do opracowania standardéw opieki wykorzystuje sie miedzy innymi:
A. skale satysfakcji pacjenta,
B. teorie Donabediana,
C. proces pielegnowania,
D. teorie potrzeb Maslowa.
Literatura: Opolski K., Dykowska G., Mozdzonek M.: Zarzadzanie przez jakos¢ w ustugach
medycznych. CeDeWu, Warszawa 2010.

Zadanie 2.
Do szczegotowych standardow praktyki zawodowych pielegniarek i potoznych NIE nalezg:
A. standardy kwalifikacji zawodowych,
B. standardy opieki pielegniarskiej,
C. standardy postepowania pielegniarskiego,
D. standardy zaktadowe.
Literatura: Ksykiewicz — Dorota A., Podstawy organizacji pracy pielegniarskiej, Wyd. Czelej,
Lublin 2004, s.187.

Zadanie 3.
Zgodnie z teorig Donabediana opieke zdrowotng mozna ocenia¢ w odniesieniu do aspektow:
A. struktury, procesu, wyniku,
B. dostepnosci, postepowania, satysfakcji,
C. zarzadzania, finansowania, zakresu swiadczen,
D. ilosci personelu, kwalifikacji personelu, wyposazenia.
Literatura: Opolski K., Dykowska G., Mozdzonek M.: Zarzadzanie przez jakos¢ w ustugach
medycznych. CeDeWu, Warszawa 2010.

Zadanie 4.
Dochdd na osobe w rodzinie to:
A. suma miesiecznych dochoddéw osdb w rodzinie,
B. dochdd rodziny podzielony przez liczbe oséb w rodzinie,
C. kwota rocznych dochodoéw rodziny,
D. przecietny miesieczny dochéd gospodarstwa domowego.
Literatura: Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej Dz.U. 2004 Nr 54 poz. 593.

Zadanie 5.
Decyzje o umieszczeniu w domu pomocy spotecznej wydaje:
A. organ gminy prowadzgcej dom pomocy spotecznej,
B. wojewoda,
C. starosta powiatu prowadzacy dom pomocy spotecznej,
D. prawidfowa odp. Ai C.
Literatura: Ustawa z dnia 22 lutego 2013 r. o zmianie ustawy o pomocy spofecznej oraz
niektérych innych ustaw. (Dz. U. z 2013 r., poz. 509).



Zadanie 6.
Swiadczeniami z pomocy spotecznej sg $wiadczenia pieniezne oraz $wiadczenia niepieniezne.
Do $wiadczen pienieznych NIE nalezy/z3:

A. zasitek staty,

B. zasitek celowy i specjalny zasitek celowy,

C. pomoc na usamodzielnienie oraz na kontynuowanie nauki,

D. sktadki na ubezpieczenie zdrowotne.
Literatura: Kotaczkowski B., Ratajczak M., Pomoc spoteczna. Wybrane instytucje pomocy
rodzinie i dziecku, Wolter Kluwer, Warszawa 2013, s. 157.

Zadanie 7.
Podopieczna lat 78 z ograniczong sprawnoscig, mieszka sama. Jej emerytura wynosi 640 zt
miesiecznie. Do kogo nalezy zgtosi¢ potrzebe pomocy socjalnej?

A. rodziny,

B. komitetu parafialnego,

C. Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej,

D. przyjaciot, sgsiadow.
Literatura: Ustawa z dnia 22 lutego 2013 r. o zmianie ustawy o pomocy spofecznej oraz
niektérych innych ustaw. (Dz. U. z 2013 r., poz. 509).

Zadanie 8.
Spotecznos¢ lokalna rozumiana jest jako:
A. lokalny system spoteczny lub specyficzna forma zycia spotecznego obejmujaca
catos$é zycia mieszkancow,
B. grupa ludzi zamieszkatych na niewielkim obszarze terytorialnym,
C. naturalna lub administracyjna jednostka przestrzenna,
D. stosunki i relacje zachodzace miedzy ludZzmi tworzacymi wspdlnote.
Literatura: Kotaczkowski B., Ratajczak M.: Pomoc spoteczna. Wybrane instytucje pomocy
rodzinie i dziecku. Stan prawny. Wolters Kluwer, Warszawa 2013.

Zadanie 9.
Do jednostek organizacyjnych pomocy spotecznej NIE nalezy/z3:
A. osrodki pomocy spotecznej,
B. o$rodki wsparcia,
C. placowki opiekunczo-wychowawcze,
D. osrodki interwencji kryzysowej.
Literatura: Kotaczkowski B., Ratajczak M., Pomoc spoteczna. Wybrane instytucje pomocy
rodzinie i dziecku, Wolter Kluwer, Warszawa 2013, s. 116.

Zadanie 10.
Zachowania niezgodne z ogdlnie przyjetymi i akceptowanymi w danej grupie czy
spofeczenstwie normami oraz zachowania je naruszajace lub tamigce nazywamy:
A. innowacja,
B. dewiacja,



C. wycofaniem,

D. buntem.
Literatura: Taranowicz I., Majchrowska A., Kawczyniska-Butrym Z.: Elementy socjologii dla
pielegniarek. Wyd. Czelej, Lublin 2000, s. 128.

Zadanie 11.
Zadania pielegniarki wobec biorcy Swiadczen z zakresu zdrowia i choroby obejmuja:
A. profesjonalne doradztwo w sprawach zdrowia uwzgledniajgce uwarunkowania
socjokulturowe jednostki lub grupy spotecznej,
B. realizacje programoéw promocji zdrowia uwzgledniajgcej uwarunkowania
socjokulturowe jednostki lub grupy spotecznej,
C. edukacje zdrowotng jako proces podnoszenia kompetencji jednostek i rodzin w
zmaganiu sie z chorobami i zagrozeniami zdrowia,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Taranowicz I., Majchrowska A., Kawczynska-Butrym Z.: Elementy socjologii dla
pielegniarek. Wyd. Czelej, Lublin 2000, s. 303-304.

Zadanie 12.
Zdolnos¢ petnienia rél spotecznych i utrzymywanie prawidtowych relacji z innymi ludzmi
okreslamy jako:

A. zdrowie fizyczne,

B. zdrowie psychiczne,

C. zdrowie spoteczne,

D. zdrowie duchowe.
Literatura: Kawczynska-Butrym Z.: Wyzwania rodziny: zdrowie, choroba, niepetnosprawnos¢,
staros$¢. Makmed, Lublin 2008 s. 52-53.

Zadanie 13.
Promocja zdrowia jest strategia ukierunkowang na:
A. zdrowie,
B. leczenie chorych,
C. profilaktyke,
D. metafilaktyke.
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M. (red.): Promocja zdrowia. Wyd. Czelej, Lublin
2008.

Zadanie 14.
Ryzykowne zachowania, to dziatania, ktédrym towarzyszy:
A. specyficzne zachowanie, ktére moze by¢ odbiciem pewnych norm akceptowanych
w danej spotecznosci,
B. wzrost ryzyka zagrozenia zdrowia,
C. irracjonalne zachowanie,
D. brak umiejetnosci radzenia sobie w trudnosciach dnia codziennego.
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M. (red.): Promocja zdrowia. Wyd. Czelej, Lublin
2008.



Zadanie 15.
Do dziatan pielegniarki w zakresie profilaktyki pierwszej fazy naleza:
A. badania przesiewowe,
B. ksztattowanie aktywnej i odpowiedzialnej postawy wobec choroby,
C. przygotowanie do samoopieki,
D. motywowanie do zmiany zachowan zagrazajacych zdrowiu.
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M.(red): Promocja zdrowia. Wyd. Czelej, Lublin
2008 str. 168.

Zadanie 16.
Komunikat wspierajacy np.: ,,to bardzo dobra decyzja, ze chce Pani przestad pali¢ papierosy,
to wazne nie tylko dla Pani ale réwniez dla Pani dziecka” ma na uwadze:

A. odzwierciedlenie uczug,

B. wyrazenie przekonania,

C. aktywne stuchanie,

D. zadeklarowanie gotowosci do pomocy.
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M. (red.): Promocja zdrowia. Wyd. CZELEJ,
Lublin 2008, s. 244

Zadanie 17.
Gtéwna role w kreowaniu miedzynarodowej polityki zdrowotnej odgrywa:
A. Swiatowe Zgromadzenie Zdrowia,
B. Swiatowa Organizacja Zdrowia,
C. Organizacja Narodow Zjednoczonych,
D. Prawidtowa odpowiedz A i B.
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M.(red): Promocja zdrowia. Wyd. Czelej, Lublin
2008 str. 171.

Zadanie 18.
W okresie wczesnego dziecinstwa dziatania promujgce zdrowie powinny by¢ ukierunkowane
na:

A. popularyzacje wiedzy o rozwoju i zdrowiu psychicznym,

B. wskazywanie dziatan warunkujacych zachowanie zdrowia,

C. rozpowszechnianie wiedzy na temat radzenia sobie ze stresem,

D. ksztattowanie zachowan zdrowotnych i zdrowych stylow zycia.
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M.(red): Promocja zdrowia. Wyd. Czelej, Lublin
2008 str. 4.

Zadanie 19.
Celem edukacji zdrowotnej jest:
A. zapobieganie chorobom,
B. rozwdj kompetencji cztowieka do prowadzenia stylu zycia sprzyjajacego zdrowiu,
C. identyfikacja czynnikdw ryzyka,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M.(red): Promocja zdrowia. Wyd. Czelej, Lublin
2008 str. 141.



Zadanie 20.
W ramach modelu edukacji zdrowotnej zorientowanej na chorobe, podejmowane dziatania
skierowane s3 na:

A. eliminacje poszczegolnych elementéw ryzyka,

B. zestawianie czynnikdéw ryzyka z poszczegdlnymi jednostkami chorobowymi,

C. jednostki chorobowe,

D. okreslanie czynnikdw wptywajacych na zdrowie.
Literatura: Lewicki C.: Edukacja zdrowotna — systemowa analiza zagadnien. Wydaw.
Uniwersytetu Rzeszowskiego, Rzeszéw 2006.

Zadanie 21.
Orem wyrodznia:
A. 4 kategorie potrzeb zwigzanych z samoopieka,
B. 3 kategorie potrzeb zwigzanych z samoopieka,
C. tylko potrzeby uniwersalne,
D. potrzeby uniwersalne i rozwojowe.
Literatura: Kilariska D.: Pielegniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej, t. 1,
Wydawnictwo Makmed, Lublin 2010.

Zadanie 22.
Teoria M. Leininger zaliczana jest do grup teorii:
A. interakcji miedzyludzkich,
B. systemow,
C. potrzeb,
D. transkulturowych.
Literatura: Gorajek-Jézwik J.: Filozofia i teorie pielegniarstwa. Wyd. Czelej, Lublin 2007,
s.367.

Zadanie 23.
Wsrod czynnikéw, ktére majg wptyw na stan zdrowia cztowieka i catej populacji najwieksze
znaczenie wedtug WHO przypisano:

A. Srodowisku fizycznemu i spotecznemu,

B. zachowaniom zdrowotnym,

C. predyspozycjom genetycznym,

D. systemowi opieki zdrowotnej.
Literatura: Kilaiska D.: Pielegniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej, t. 1,
Wydawnictwo Makmed, Lublin 2010.

Zadanie 24.
Zaniedbanie - naruszenie obowigzku do opieki ze strony oséb bliskich jest formg przemocy:
A. fizycznej - naruszanie nietykalnosci fizycznej,
B. psychicznej - naruszenie godnosci osobistej,
C. seksualnej - naruszenie intymnosci,
D. ekonomicznej - naruszenie wiasnosci.
Literatura: http://www.niebieskalinia.org/



Zadanie 25.
Przemoc fizyczna jest rodzajem przemocy w rodzinie, definiowana jako:
A. zmuszanie osoby do aktywnosci seksualnej wbrew jej woli,
B. przymus, grozby, zastraszanie, wykorzystywanie emocjonalne,
C. intencjonalne zachowanie niosgce ryzyko uszkodzenia ciata,
D. odpowiedz A i B jest prawidfowa.
Literatura: Kluczynska S., Wrona G.: Przeciwdziatanie przemocy w rodzinie. Przewodnik dla
pracownikéw ochrony zdrowia. PARPA, Warszawa-Krakéw 2013 www.mpips.gov.pl

Zadanie 26.
Syndrom Sztokholmski, to:
A. stan psychiczny, ktory pojawia sie u sprawcdéw porwania, wyrazajacy sie
odczuwaniem sympatii i solidarnosci z osobami porwanymi,
B. stan psychiczny, ktéry pojawia sie u ofiar przemocy fizycznej wyrazajacy sie
odczuwaniem sympatii i solidarnosci z sprawcami przemocy fizycznej,
C. stan psychiczny, ktory pojawia sie u ofiar porwania wyrazajacy sie odczuwaniem
sympatii i solidarnosci z osobami je przetrzymujgcymi,
D . stan psychiczny, ktory pojawia sie u sprawcy przemocy fizycznej wyrazajacy sie
odczuwaniem sympatii i solidarnosci z ofiarami przemocy fizyczne;j.
Literatura: Postepowanie w zwigzku z wystgpieniem przemocy w rodzinie Przewodnik dla
pracownikéw ochrony zdrowia, http://www.niebieskalinia.org/

Zadanie 27.
Pierwszym etapem procesu socjoterapeutycznego dzieci i mtodziezy z zaburzeniami
utrudniajgcymi funkcjonowanie spoteczne to:
A. opracowanie indywidualnego planu terapii,
B. diagnoza dysfunkcji i zaburzen w zachowaniu,
C. wdrazanie oddziatywan korygujacych,
D. ocena i kontrola podjetych dziatan
Literatura: http://www.parpa.pl/

Zadanie 28.
Zwigzki, w ktorych kobiety doswiadczajg przemocy ze strony sprawcy przechodzg przez trzy
fazy. W fazie narastania napiecia sprawca:

A. staje sie gwattowny, wpada w furie,

B. okazuje skruche i przeprasza,

C. zazwyczaj jest poirytowany i staje sie bardzo gwattowny,

D. wszystkie odpowiedzi prawidfowe.
Literatura: http://www.niebieskalinia.pl/ Postepowanie w zwigzku z wystgpieniem przemocy
w rodzinie Przewodnik dla pracownikéw ochrony zdrowia

Zadanie 29.

Zjawisko prania mozgu, to:
A. mechanizm polegajacy na systematycznym, Swiadomym i celowym oddziatywaniu
na cztowieka w celu zmiany jego przekonan, postaw, uczuc, potrzeb,
B. zaburzenia lekowe wystepujace u ofiar napaddw, gwattédw i innych traumatycznych
wydarzen, np. wojen, klesk zywiotowych, wypadkéw drogowych,



C. zaburzenie wyobrazen i wizji Swiata, partnera, siebie, z powodu aktéw przemocy,

D. bezradnos¢, ktéra pojawia sie w wyniku nabytych negatywnych doswiadczen.
Literatura: K. Michalska, D. Jaszczak-Kuzminska, Przemoc w rodzinie, Wydawnictwo PARPA
Media 2007 http://www.parpa.pl/

Zadanie 30.
W sytuacji przemocy w rodzinie, od przedstawiciela ochrony zdrowia mozemy
oczekiwac m.in.:
A. objecie dziecka pomocga pedagogiczna,
B. wydania przez lekarza pierwszego kontaktu bezptatnego zaswiadczenia o
przyczynach i rodzaju uszkodzen ciata zwigzanych z uzyciem przemocy w rodzinie,
C. odebrania dzieci z rodziny, gdy ich bezpieczenstwo jest zagrozone,
D. uruchomienia procedury sgdowego zobowigzania do leczenia odwykowego.
Literatura: http://www.niebieskalinia.org/

Zadanie 31.
Astma oskrzelowa w okresie starosci stanowi wieksze zagrozenie zycia niz w pozostatych
przedziatach wiekowych poniewaz:
A. napady dusznosci czesciej sg powiktane dodatkowymi zaburzeniami rytmu czy
nasileniem niedokrwienia mie$nia sercowego,
B. napady dusznosci doprowadzajg do omdlen z krétkotrwatg utratg przytomnosci,
C. nawet niewielki wysitek powoduje wystapienie dusznosci o charakterze
postepujacym,
D. pacjenci w starszym wieku bardzo czesto nieprawidtowo i niesystematycznie
przyjmuja leki wziewne, majg trudnosci z obstugg nebulizatoréw.
Literatura: K. Wieczorowska- Tobis, D. Talarska, Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne.
Podrecznik dla studiéw medycznych, wyd, PZWL, Warszawa 2008, s. 147.

Zadanie 32.
Odlezyna Il stopnia wg skali Thorrance’a charakteryzuje sie:
A. owrzodzeniem obejmujgcym catg grubosc skoéry,
B. owrzodzeniem obejmujacym catg skdre i tkanke podskdrng, w ranie obecnosc
oddzielajgcej sie martwicy,
C. niebledngce zaczerwienienie, uszkodzenie naskérka, pecherze wypetnione ptynem
surowiczym,
D. bledngce zaczerwienienie.
Literatura: Kedziora-Kornatowska L., Muszlik M., Skolmowska E.: (red): Pielegniarstwo w
opiece dtugoterminowej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2010, str. 275.

Zadanie 33.
Afazja ruchowa charakteryzuje sie:
A. zaburzona ekspresjg, mowa jest powolna, stowa wypowiadane z trudnoscia,
B. ptynnosciag mowy lecz brakuje w niej logicznego zwigzku,
C. trudnosciami w nazywaniu przedmiotéw,
D. utrata funkcji werbalnych.
Literatura: Kedziora-Kornatowska L., Muszlik M., Skolmowska E. (red): Pielegniarstwo w
opiece dtugoterminowej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2010 str. 80.



Zadanie 34.
Wyodrebniono 5 postaw o0s6b starszych wobec wtasnej starosci. Postawa wolna od objawow
oraz zaburzen lekowych, harmonijne stosunki interpersonalne nacechowane empatia,
zadowolenia z zycia cechuje postawa:

A. zaleznodci,

B. obronna,

C. konstruktywna,

D. wrogosci.
Literatura: Kedziora-Kornatowska L., Muszalik M.: Kompedium pielegnowania w starszym
wieku. Wyd. Czelej, Lublin 2007, str 37.

Zadanie 35.
Edukacja chorego z cukrzyca i jego rodziny powinna obejmowac zasady zapobiegania i
ewentualnego rozpoznawania hipoglikemii, ktéra:

A. dla 0s6b mtodszych jest grozniejsza niz dla osdb starszych,

B. dla 0sdb starszych jest grozniejsza niz dla oséb mtodszych,

C. jest grozniejsza przy wystepowaniu z chorobg wspdtistniejaca,

D. nie ma zadnego znaczenia.
Literatura: Wieczorowska-Tobis K., Talarska D.: Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne.
Podrecznik dla studiéw medycznych. PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 36.
Skutki nietrzymania moczu to:
A. atroficzne zapalenie btony sluzowej cewki moczowej i pochwy,
B. zwiekszenie czestosci upadkow i ztaman kosci powodujgce utrate samodzielnosci,
C postepujgce obnizenie sie progu czucia w pecherzu,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: K. Wieczorowska- Tobis, D. Talarska, Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne.
Podrecznik dla studiéw medycznych, wyd, PZWL, Warszawa 2008, s. 239

Zadanie 37.
Zespot poupadkowy to:
A. uraz psychiczny polegajacy na leku przed upadkiem,
B. zespot zaleznosci od innych oséb spowodowany niesprawnoscig po upadku,
C. zespdt mechanizmow sprzyjajacy upadkom wskutek niepozgdanego dziatania
lekéw,
D. zespot powiktan spowodowanych ztamaniem po upadku i dtugotrwatym
unieruchomieniem.
Literatura: T. Grodzicki, J. Kocemba, A. Skalska, Geriatria z elementami gerontologii ogdlnej,
wyd. Via Medica, Gdarsk 2006, s. 125.

Zadanie 38.
U pacjentki lat 78 wystepuje zespot otepienny. Jakich wskazéwek udzielisz rodzinie
podopieczne;j?

A. nie zwracac¢ uwagi na podopieczng,

B. zachowania te sg typowe dla wieku podopiecznej,

C. podawac srodki uspakajajgce w przypadku pobudzenia i agresji podopiecznej,



D . zgtosic¢ lekarzowi rodzinnemu i rozpoczg¢ proces diagnozowania zaburzen u
podopieczne;.
Literatura: Kedziora-Kornatowska K., Muszalik M. (red): Kompendium pielegnowania
pacjentdw w starszym wieku. Wyd. Czelej, Lublin 2007.

Zadanie 39.
Procesy starzenia wptywajg na zmiane farmakokinetyki lekdw, dlatego po 65r. z. zaleca sie
zmniejszenie dawek o:

A. 10%,

B. 30%,

C. 50%,

D. 70%.
Literatura: Kedziora-Kornatowska K., Muszalik M. (red): Kompendium pielegnowania
pacjentdw w starszym wieku. Wyd. Czelej, Lublin 2007.

Zadanie 40.
Dokonujesz oceny czynnosci poznawczych podopiecznej. Ktére z ponizszych zachowan kaze
szuka¢ pomocy lekarskiej?

A. raz w miesigcu zapomina gdzie potozyta rzecz codziennego uzytku,

B. raz w miesigcu nie rozumie tresci filmu,

C. kilka razy dziennie zapomina, co méwiono jej dnia poprzedniego,

D. raz w tygodniu gubi watek rozmowy czy czytania.
Literatura: Wieczorowska-Tobis K., Talarska D.: Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne.
Podrecznik dla studiéw medycznych. PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 41.
Starzenie patologiczne (niepomysine) to:
A. starzenie powiktane lub przyspieszone przez przewlekte procesy chorobowe,
B. przedwczesne starzenie wywotane stresem psychospotecznym, jako nieodfaczna
czescig naszej cywilizacji,
C. patologiczny stan medyczny wywotany czynnikami wewnetrznymi i niekorzystnymi
czynnikami srodowiskowymi,
D. starzenie spowodowane brakiem niezbednej aktywnosci ruchowej senioréw
prowadzace do postepujgcej niesprawnosci.
Literatura: T. Grodzicki, J. Kocemba, A. Skalska, Geriatria z elementami gerontologii ogdlnej,
wyd. Via Medica, Gdansk 2006, s. 4.

Zadanie 42.
Do pozawerbalnych technik gromadzenia informacji w medycynie szkolnej NIE nalezg/zy:
A. obserwacja ukierunkowana i nieukierunkowana,
B. analiza dokumentacji,
C. pomiary,
D. wywiad.
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielegniarstwo w podstawowej opiece
zdrowotnej,, t. Il. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s.56.



Zadanie 43.
Koncepcja czynnikdow wptywajgcych na zdrowie kazdego cztowieka zostata opracowana
przez:

A. Maslowa,

B. Demela,

C. Lalond'a,

D. Deminga.
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielegniarstwo w podstawowej opiece
zdrowotnej,, t. Il. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s. 14.

Zadanie 44.
Do pdznych nastepstw otytosci dzieci i mtodziezy NIE nalezy:

A. choroba niedokrwienna serca,

B. nadcisnienie tetnicze,

C. cukrzyca typu 2,

D. nerwice.
Literatura: Jodkowska M., Woynarowska B., Oblacinnska A.: Test przesiewowy do wykrywania
zaburzen w rozwoju fizycznym u dzieci mtodziezy w wieku szkolnym. Instytut Matki i Dziecka.
Warszawa 2007 s. 14

Zadanie 45.
Za niskoroste uznaje sie dziecko, ktorego wysokos¢ ciata odpowiada wartosci:

A. ponizej 25 centyla,

B. ponizej 10 centyla,

C. ponizej 5 centyla,

D. ponizej 3 centyla.
Literatura: Jodkowska M., Woynarowska B., Oblacinnska A.: Test przesiewowy do wykrywania
zaburzen w rozwoju fizycznym u dzieci mtodziezy w wieku szkolnym. Instytut Matki i Dziecka,
Warszawa 2007, s.9

Zadanie 46.
Do swiadczen gwarantowanych pielegniarki szkolnej NIE nalezy:
A . czynne poradnictwo dla uczniéw z problemami zdrowotnymi,
B . udzielanie pomocy przedlekarskiej w przypadku nagtych zachorowan, urazéw i
zatrug,
C. edukacja w zakresie zdrowia jamy ustnej,
D . wizyta realizowana w domu swiadczeniobiorcy, w przypadkach uzasadnionych
medycznie.
Literatura: Oblacinska A., Ostrega W. (red.): Standardy i metodyka pracy pielegniarki i
higienistki szkolnej. Instytut Matki i Dziecka, Warszawa 2017; s. 193. Obwieszczenie Ministra
Zdrowia z dnia 17 grudnia 2015 r. w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia
Ministra Zdrowia w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki
zdrowotne Dz.U. 2016 poz. 86.
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Zadanie 47.
Skrining to badanie zaliczone do badan:
A. profilaktycznych,
B. przesiewowych,
C. diagnostyczno - leczniczych,
D. leczniczych.
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielegniarstwo w podstawowej opiece
zdrowotnej t. Il. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008.

Zadanie 48.
Badanie przesiewowe stuzgce do wykrywania zaburzen widzenia barw wykonywane jest za
pomocy:

A. testu Hirchberga,

B. cover-testu,

C. tablic pseudoizochromatycznych Ishihary,

D. tablic z optotypami.
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielegniarstwo w podstawowej opiece
zdrowotnej t. Il. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s.69.

Zadanie 49.
Zadania pielegniarki szkolnej wynikajg m. in. ze standardéw postepowania oraz umowy o
udzielanie $wiadczen zdrowotnych, ktéra jest zawarta z:

A. dyrekcja szkoty,

B. radg rodzicéw,

C. organem zatozycielskim,

D. wojewddzkim oddziatem NFZ.
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielegniarstwo w podstawowej opiece
zdrowotnej t. Il. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s. 20.

Zadanie 50.
Jedng z najczestszych przyczyn hospitalizacji wsrdd dzieci i mtodziezy w wieku szkolnym s3:
A. infekcje gérnych i dolnych drég oddechowych,
B. alergie,
C. choroby uktadu pokarmowego,
D. wypadki i urazy.
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielegniarstwo w podstawowej opiece
zdrowotnej, t. Il. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s. 39.

Zadanie 51.

Gtéwne zatozenia systemu opieki zdrowotnej nad uczniami to:
A. szkota powinna by¢ sSrodowiskiem wspierajacym zdrowie i realizowac program
szkoty promujacej zdrowie,
B . szkota powinna posiadac gabinet pierwszej pomocy i profilaktyki przedlekarskiej,
C. szkota powinna realizowac programy zdrowotne,
D . szkota powinna by¢ srodowiskiem gdzie przeprowadzane sg badania
profilaktyczne.
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Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielegniarstwo w podstawowej opiece
zdrowotnej,, t. Il. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s. 14.

Zadanie 52.
Status pielegniarek srodowiskowych nadano pielegniarkom szkolnym w:
A.1917r,,
B.1985r.,
C.1992r.,
D. 2003 r.
Literatura: Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielegniarstwo w podstawowej opiece
zdrowotnej,, t. Il. Wydawnictwo Makmed, Lublin 2008, s.17.

Zadanie 53.
Samokontrola i samoobserwacja prowadzona przez pacjenta z przewlekta niewydolnoscia
serca powinna obejmowac:
A. kontrole dusznosci, RR, tetna, obrzekdw, prowadzenie bilansu ptyndw,
B. kontrole RR, tetna, poziomu glikemii we krwi,
C. kontrole masy ciata, obrzekéw, RR, tetna, prowadzenie bilansu ptyndw,
monitorowanie skutkdéw leczenia farmakologicznego,
D. kontrole masy ciata, pomiary obrzekdéw.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 54.
Samobadanie piersi nalezy wykonywac:
A. o d 20.rz., co miesigc, tydzien po zakonczeniu miesigczki,
B. o d 30.rz., co miesiac, tydzien po zakonczeniu miesigczki,
C. od 20.rz., co tydzien,
D. od 30.rz., co tydzien.
Literatura: Koper A. (red): Pielegniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str. 68.

Zadanie 55.
U chorego z SM (stwardnieniem rozsianym) moga wystepic trudnosci adaptacyjne w
srodowisku. Udziat pielegniarki w ksztattowaniu zachowan stuzgcych zapobieganiu
negatywnych nastepstw dotyczy:
A. podczas rozmowy z chorym nalezy bardziej koncentrowac sie na jego
ograniczeniach i stratach wynikajacych z samej choroby,

B. informowania chorego i jego rodziny o czynnikach moggacych powodowac nasilenie

sie objawdéw chorobowych: infekcje, przegrzanie organizmu, nadmierny wysitek
fizyczny, stres,
C. zachecanie chorego do rezygnacji z aktywnosci zawodowej,

D. w rozmowie uzywac tylko okreslen typu: diagnoza, stwardnienie rozsiane, SM, nie
odnosimy sie do konkretnych problemdéw chorego dotyczacych np. jak radzi¢ sobie z

objawami, co robi¢ w sytuacji pogorszenia sie stanu zdrowia.
Literatura: Jaracz K., Kozubski W.: Pielegniarstwo neurologiczne. Podrecznik dla studiéw
medycznych. PZWL, Warszawa 2008.
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Zadanie 56.
Niesteroidowe leki przeciwzapalne (NLPZ) stosowane sg w bélach nowotworowych.
Pielegniarka opiekujgca sie pacjentem leczonym NLPZ powinna zwrdcié szczegdlng uwage na
objawy, takie jak:
A. zaburzenia oddychania, bdl gtowy, niepokdj, wielomocz, hipoglikemia, allodynia,
B. wymioty i nudnosci, béle w nadbrzuszu, krwawienia z przewodu pokarmowego,
C. bdle w nadbrzuszu, zaparcia, biegunki, bél gtowy, hipotensja, obrzeki,
D. zaparcie stolca, dyspepsja, suchos¢ bton sluzowych, bdl gtowy, hipertensja,
drgawki.
Literatura: de Walden-Gatuszko K., Kaptacz A. (red.): Pielegniarstwo w opiece paliatywnej i
hospicyjnej. PZWL, Warszawa 2005.

Zadanie 57.
W celu oceny stopnia niepetnosprawnosci dla planowania rehabilitacji medycznej
postugujemy sie nastepujacymi skalami:

A. Skala Antmana, Skala Apfel, Skala TIMI,

B. Skala Barthela, wspdtczynnik Katza oraz skala Kleina — Bella,

C. Skala Oceny Bolu, skala zmeczenia,skala oceny dusznosci,

D. Skala oceny nudnosci Skala oceny upadkéw MMSE.
Literatura: Rutkowska E.: Rehabilitacja i pielegnowanie oséb niepetnosprawnych. Podrecznik
dla zawodowych studiéw licencjackich w zakresie pielegniarstwa. Wyd. Czelej, Lublin 2002.

Zadanie 58.
Obrzek sluzowaty jest klinicznym objawem swiadczacym o:
A. niedoczynnosci tarczycy,
B. nadczynnosci tarczycy,
C. niedoczynnosci przytarczyc,
D. nadczynnosci podwzgorza.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 59.
U osoby z niedowtadem potowiczym charakterystyczny jest chdd:
A. brodzacy,
B. koszacy,
C. ataktyczny,
D. mézdzkowy.
Literatura: Jaracz K., Kozubski W.: Pielegniarstwo neurologiczne. Podrecznik dla studiéw
medycznych. PZWL, Warszawa 2008.

Zadanie 60.

Typowymi objawami skérnymi zapalenia skérno-mies$niowego sga:
A . rumieniowate plamy koloru fiotkowego i grudki Gottrona zlokalizowane w obrebie
stawéw miedzypaliczkowych,
B . zmiana barwy, nawilzenie, zanik lub pojawienie sie owtosienia, grudki Blumberga,
C. nadmierna potliwos¢, uporczywy swiad, zazotcenie skory,
D. obrzek dtoni, fioletowo-niebieskawe zabarwienie skory.
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Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 61.
Charakterystycznym objawem klinicznym twardziny uktadowej jest objaw:
A. Kerniga,
B. Blumberga,
C. Raynauda,
D. Goldflama.
Literatura: Jurkowska G., tagoda K.: Pielegniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011.

Zadanie 62.
Gtéwna przyczyng zgondw w Polsce s3:
A. nastepstwa urazéw i zatrug,
B. nowotwory ztosliwe,
C. choroby uktadu krazenia,
D. choroby psychiczne i psychonerwice.
Literatura: https://bdl.stat.gov.pl/BDL/metadane/cechy/3171?back=True z dnia 8.12.2018r.;
Gtéwny Urzad Statystyczny.

Zadanie 63.
Do typowych powiktan dtugotrwatej cukrzycy NIE nalezy:
A. neuropatia,
B. artropatia,
C. makroangiopatia (przyspieszona miazdzyca tetnic mézgu, serca, koriczyn dolnych),
D. mikroangiopatia (retinopatia i nefropatia).
Literatura: Paczek L, Mucha K, Foroncewicz B: Choroby wewnetrzne. Podrecznik dla
studentdéw pielegniarstwa i potoznictwa, PZWL 2009 (dodruk), str. 501.

Zadanie 64.
Celem opieki paliatywnej jest:
A. ustalenie ostatecznego rozpoznania,
B. poprawa jakosci zycia,
C. catkowite wyleczenie,
D. zapobieganie stanom bezposredniego zagrozenia zycia.
Literatura: Koper A. (red): Pielegniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.401.

Zadanie 65.
W razie przypadkowego uktucia pielegniarki igtg zabrudzong krwig nosiciela HIV konieczne
jest m.in.:
A. zgtoszenie zdarzenia przetozonemu i odnotowanie zdarzenia w dokumentacji,
B. wykonanie badan serologicznych we krwi osoby eksponowanej i krwi pacjenta,
C. jak najszybsze podanie osobie eksponowanej lekow przeciwretrowirusowych
(profilaktyke poekspozycyjng mozna przerwaé w razie braku potwierdzenia
zakazenia),
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
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Literatura: Kézka M, Ptaszewska-Zywko L: Procedury pielegniarskie, PZWL 2011 (dodruk), str.
238.

Zadanie 66.
Odwrotna izolacja polega na?
A. ochronie otoczenia przed chorym,
B. zabezpieczenie chorego przed otoczeniem,
C. ochronie otoczenia przed personelem,
D. wszystkie odpowiedzi sg fatszywe.
Literatura: Paczek L., Mucha K., Foroncewicz B.: Choroby wewnetrzne. Podrecznik dla
studentdéw pielegniarstwa i potoznictwa. PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 67.
Stopien zaawansowania niewydolnosci serca mozna ocenic stosujgc klasyfikacje:
A. Katz'a,
B. NYHA,
C. Norton'a,
D. Barthel'a.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 68.
Ktéra z podanych wartosci wskaznika masy ciata (BMI) wskazuje na otytos¢?
A. <20 kg/m2,
B. 20-24,9 kg/m2,
C. 25-29,9 kg/m2,
D. >30 kg/m2.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 69.
Osoby z niepetnosprawnoscig sensoryczng to osoby:
A. niewidome i stabowidzgce, niestyszgce i stabostyszace, gtuchonieme,
B. niewidome z uszkodzonym narzgdem ruchu,
C. z zaburzeniami osobowosci i zachowania, psychicznie chore,
D. z przewlektymi schorzeniami narzadu ruchu.
Literatura: Kilariska D. (red.): Pielegniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej, t. 1.
Wydawnictwo Makmed, Lublin 2010.

Zadanie 70.
Aby uzyskac wysoka skutecznos¢ leczenia przeciwbdlowego leki nalezy podawac:
A. w razie bolu,
B. w statych odstepach czasu,
C. w réznych odstepach czasu,
D. w dzien
Literatura: Koper A. (red): Pielegniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.412.
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Zadanie 71.
Najczestszg przyczyng choroby niedokrwiennej serca jest:
A. zapalenie tetnic wieicowych,
B. miazdzyca tetnic wiencowych,
C. miazdzyca zyt wiericowych,
D. zakrzepica tetnicza.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 72.
Leukocytoza moze mie¢ przyczyny fizjologiczne, takie jak:
A. leukocytoza nie wystepuje fizjologicznie,
B. niska temperatura otoczenia, brak aktywnosci fizycznej, wiek,
C. wysitek fizyczny, po positku, w czasie cigzy i porodu,
D. na czczo, po spoczynku.
Literatura: Koper A.: Pielegniarstwo onkologiczne. Podrecznik dla studiow medycznych.
PZWL, Warszawa 2011.

Zadanie 73.
W chorobach uktadu oddechowego spirometryczne badanie czynnosciowe pozwala okreslié:
A. pojemnos¢ zyciowa,
B. objetos¢ wydechowa,
C. samodzielnos$¢ pacjenta w zakresie wydolnosci przy czynnosciach codziennych,
aktywnosci rekreacyjnej i aktywnosci zawodowej,
D. pojemnos$¢ oddechowa.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 74.
Uwaza sie, ze promieniowanie ultrafioletowe jest odpowiedzialne za wystepowanie
nastepujacego odsetka nowotwordw skoéry:
A. 10%,
B. 30%,
C. 60%,
D. 90%.
Literatura: Koper A. (red): Pielegniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.53.

Zadanie 75.
U mezczyzn wprowadzenie cewnika do pecherza moczowego moze utrudniac:
A. powiekszony gruczof krokowy,
B. zwezenie cewki moczowej,
C. zwezenie szyi pecherza moczowego,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Kézka M, Ptaszewska-Zywko L: Procedury pielegniarskie, PZWL 2011 (dodruk), str.
167.
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Zadanie 76.
Dla rozwoju pielegniarstwa psychiatrycznego istotne znaczenie miat model relacji
miedzyludzkich autorstwa:

A. M. King,

B. J. Watson,

C. H. Peplau,

D. M. Leininger.
Literatura: Gérna K., Jaracz K., Rybakowski Pielegniarstwo psychiatryczne. Podrecznik dla
studidw medycznych, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2012, wyd. 1.

Zadanie 77.
Rehabilitacja spoteczna realizowana jest gtéwnie przez:
A. wyrabianie umiejetnosci samodzielnego wypetniania rél spotecznych,
B. wykonywanie wszystkich rél za pacjenta,
C. ksztattowanie postaw wycofania sie ze spoteczeristwa,
D. wszystkie odpowiedzi sg btedne.
Literatura: Rutkowska E.: Rehabilitacja i pielegnowanie oséb niepetnosprawnych. Podrecznik
dla zawodowych studiéw licencjackich w zakresie pielegniarstwa. Wyd. Czelej, Lublin 2002.

Zadanie 78.
Choroba Alzheimera to:
A. postepujgcy proces otepienny, w ktérym dochodzi do zaniku neuronéw,
B. postepujacy proces otepienny, w ktdrym dochodzi do zaniku potaczen
synaptycznych moézgowia,
C. postepujacy proces otepienny, w ktérym dochodzi do zaniku neurondw i
zwiekszenia potgczen synaptycznych mézgowia,
D. postepujacy proces otepienny, w ktdrym dochodzi do zaniku neurondéw i potgczen
synaptycznych mdozgowia.
Literatura: Jaracz K., Kozubski W.: Pielegniarstwo neurologiczne. Podrecznik dla studiéw
medycznych. PZWL, Warszawa 2008 s.287.

Zadanie 79.
Whtasciwg dietg w zaostrzeniu objawdw w przewlektym zapaleniu trzustki jest:
A. bogatobiatkowa z ograniczeniem ttuszczéw,
B. lekkostrawna,
C. lekkostrawna z duzg iloscig btonnika,
D. oszczedzajaca, potptynna.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 80.

W przypadku wystapienia zapar¢ pielegniarka powinna pacjentowi zalecic:
A. diete niskoweglowodanowa (pieczywo, makarony, ziemniaki, inne produkty
zbozowe),
B. diete wysokobiatkowg ( sery z6tte i topione, zéttka jaj, sledzie, sery typu Feta),
C. diete wysoko weglowodanowag (makarony, ryz, kasze i ziemniaki),
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D. diete bogato-resztkowq ( otreby pszenne, bragzowy ryz chleb petnoziarnisty)
surowe warzywa, nasiana, orzechy, ptyny w ilosci 2,5 ptynéw dziennie.
Literatura: Jurkowska G., tagoda K.: Pielegniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011.

Zadanie 81.
Zespot nadpobudliwosci psychoruchowej z zaburzeniami koncentracji uwagi to:
A.DSM IV,
B. schizofrenia,
C. ADHD,
D. zespot Aspergera
Literatura: Gérna K., Jaracz K., Rybakowski Pielegniarstwo psychiatryczne. Podrecznik dla
studidw medycznych, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2012, wyd. 1.

Zadanie 82.
Do typowych objawéw klinicznych kamicy moczowej nalezy:
A. kolka nerkowa oraz krwiomocz,
B. bezmocz lub wielomocz,
C. nykturia,
D. biatkomocz >300mg/dobe.
Literatura: Paczek L, Mucha K, Foroncewicz B: Choroby wewnetrzne. Podrecznik dla
studentdéw pielegniarstwa i potoznictwa, PZWL 2009 (dodruk), str. 422.

Zadanie 83.
Decydujaca role w patofizjologii choroby zakrzepowo—zatorowej odgrywa triada Virchofa. W
jej sktad wchodzg elementy:
A. uszkodzenie btony zewnetrznej zyty, zwolnienie przeptywu krwi, nadmierna
krzepliwos$¢ krwi,
B. uszkodzenie srodbtonka naczyniowego zyty, przyspieszony przeptyw krwi,
nadmierna krzepliwos¢ krwi,
C. uszkodzenie srodbtonka naczyniowego zyty, zwolnienie przeptywu krwi, zmiany
reologiczne krwi, tj. nadptytkowos¢, wysokie stezenie fibrynogenu,
D. uszkodzenie warstwy miesniowej zyty, przyspieszenie przeptywu krwi, zmiany
reologiczne krwi, tj. nadptytkowosc¢, wysokie stezenie fibrynogenu.
Literatura: Walewska E.: Podstawy pielegniarstwa chirurgicznego. PZWL, Warszawa 2010, s.
316

Zadanie 84.
Celem nebulizacji chorego wentylowanego mechanicznie NIE jest:
A. rozszerzenie oskrzeli,
B. nawilzenie btony sluzowej tchawicy i oskrzeli,
C. zwezenie oskrzeli,
D. zapobieganie niedodmie.
Literatura: Kézka M., Ptaszewska-Zywko L.: Procedury pielegniarskie. PZWL, Warszawa 2013.

Zadanie 85.

Wedtug skali VAS, bél mieszczacy sie w przedziale 7-10, nalezy traktowac jako bol:
A. umiarkowany,
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B. bardzo silny,
C. brak bdlu,
D. staby.
Literatura: Koper A. (red): Pielegniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.412.

Zadanie 86.
Wystepujace u pacjenta omamy bedg objawiaty sie w nastepujacy sposob:

A. spostrzeganie nieistniejgcych przedmiotow lub zjawisk,

B. fatszywe spostrzezenia istniejgcych przedmiotdéw lub zjawisk,

C. zaburzenia syntezy zmystowej dotyczace procesu spostrzegania,

D. niepokdj ruchowy z lekiem lub pobudzeniem i niemoznos¢ siedzenia,
Literatura: Gérna K., Jaracz K., Rybakowski Pielegniarstwo psychiatryczne. Podrecznik dla
studidw medycznych, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2012, wyd.1

Zadanie 87.
W celu stwierdzenia niedoczynnosci tarczycy nalezy oznaczy¢ poziom:
A. kortyzolu,
B. elektrolitow,
C. enzymoéw zapalnych,
D. TSH.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej.

Zadanie 88.
W trakcie leczenia lekami cytostatycznymi pielegniarkg informuje chorego o bezwzglednym
wykluczeniu z diety:
A. miesa i jego przetworodw,
B. suréwek, satatek, surowych owocow, jogurtow, kefiréw i serkdw
homogenizowanych,
C. makaronu wieloziarnistego, ryzu bragzowego, kaszy gryczanej, kaszy jaglanej, kus
kusu, peczaku, amarantusu,
D. pokarméw gotowanych oraz produktéw nabiatowych i sokéw owocowych.
Literatura: Jurkowska G., tagoda K.: Pielegniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011 .

Zadanie 89.
Przyczyng przednerkowg ostrego uszkodzenia nerek (AKI) jest:
A. marskos¢ watroby z wodobrzuszem,
B. zespdt hemolityczno-mocznicowy,
C. toczen rumieniowaty ukfadowy,
D. pecherz neurogenny.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2017, s. 1524.

Zadanie 90.

Chory otrzymujacy opioidy, powinien jednoczesnie otrzymywac:
A. leki nasenne,
B. leki przeciwpsychotyczne,
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C. leki przeciwwymiotne,

D. leki przeczyszczajace.
Literatura: Szermer P.(red): Leczenie objawowe w stanach terminalnych. JAIM, Krakéw 2002
str.32.

Zadanie 91.
Wsrod kobiet choroba wiencowa czesciej niz u mezczyzn objawia sie:
A. bélem dtawicowym wywotywanym wysitkiem fizycznym,
B. bezbdélowym zawatem serca,
C. bélem dtawicowym wywotywanym emocjami,
D. izolowanym skurczowym nadci$nieniem tetniczym.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 92.
W przygotowaniu do badania ultrasonograficznego jamy brzusznej pacjent powinien
przestrzegac zalecen, z WYJATKIEM:
A. pozostania na czczo 3-6 godzin,
B. zazycia preparatdéw eliminujacych wzdecia przez 1-2 dni przed badaniem w
przypadku wystepowania wzdec i zaparé,
C. wypicia ptynu do godziny bezposrednio przed badaniem,
D. nieoddawania moczu przed badaniem.
Literatura: Walewska E.: Podstawy pielegniarstwa chirurgicznego. PZWL, Warszawa 2010, s.
133.

Zadanie 93.
Podwyzszone stezenie TSH stwierdzone w czasie terapii tyreostatykami zawsze sSwiadczy o:
A. przedawkowaniu lekow,
B. koniecznosci zwiekszenia dawki lekéw,
C. braku systematycznosci w przyjmowaniu lekow,
D. Zle dobranych lekach.
Literatura: Paczek L., Mucha K., Foroncewicz B. (red.): Choroby wewnetrzne. Podrecznik dla
studentdéw pielegniarstwa i potoznictwa. PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 94.

U pacjenta z cukrzyca typu 2—go w 1 fazie klinicznej neuroartropatii Charcota stopa jest:
A. ,gorgca”, czerwona, obrzeknieta przypominajgca zapalenie tkanek,
B. z sinawym zabarwieniem, brak wyczuwalnego tetna, wystepuje martwica lub
zgorzel,
C. zdeformowana, dochodzi do zniszczenia stawdw, owrzodzenie w okolicy fuku
stopy,
D. ze zmianami troficznymi oraz z ostabieniem lub zniesieniem odruchow
Sciegnistych.

Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny

Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.
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Zadanie 95.
Wynik pulsoksymetrii bedzie zafatszowany w przypadku:
A. ciezkiej niedokrwistosci,
B. nadmiernego obkurczenia naczyn obwodowych,
C. obecnosci lakieru lub tipsdow na paznokciach,
D. wszystkie odpowiedzi sg prawidtowe.
Literatura: Jurkowska G., tagoda K.: Pielegniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011.

Zadanie 96.
Stwardnienie rozsiane spowodowane jest:
A . niedoborem dopaminy i zmianami anatomicznymi w istocie czarnej mézgu,
B . zaburzeniami uktadu cholinergicznego i niedoborem acetylocholiny,
C. licznymi ogniskami demielinizacji i procesem zapalnym mozgu,
D. zaburzeniem przewodnictwa nerwowo - miesniowego.
Literatura: Jaracz K., Kozubski W.: Pielegniarstwo neurologiczne. Podrecznik dla studiéw
medycznych. PZWL, Warszawa 2008.

Zadanie 97.
Pod pojeciem kacheksja rozumiemy:
A. nadzerki w przewodzie pokarmowym,
B. zespot wyniszczenia nowotworowego,
C. zaburzenia potykania,
D. utrate faknienia.
Literatura: de Walden-Gatuszko K., Kaptacz A. (red.): Pielegniarstwo w opiece paliatywnej i
hospicyjnej. PZWL, Warszawa 2005.

Zadanie 98.

Badanie kolonoskopowe wymaga doktadnego przygotowania jelita, co uzyskuje sie poprzez:
A. trzydniowa diete ptynna, stosowanie przez 2 dni preparatéw osmotycznie
czynnych, wypicie ok. 4 litrow ptynédw na dobe,

B. trzydniowg diete ptynng, stosowanie przez 2 dni ziofowych preparatéw
przeczyszczajacych, wypicie ok. 4 litréw ptynéw na dobe,

C. trzydniowa diete lekkostrawng, stosowanie przez 2 dni preparatéw osmotycznie
czynnych, wypicie ok. 4 litrow ptynédw na dobe,

D. trzydniowg diete lekkostrawng, stosowanie przez 2 dni ziotowych preparatéw
przeczyszczajacych, wypicie ok. 4 litréw ptynéw na dobe.

Literatura: Walewska E.: Podstawy pielegniarstwa chirurgicznego. PZWL, Warszawa 2010, s.

139.

Zadanie 99.
Najwtasciwsza droga podawania lekdw przeciwbdlowych w zwalczaniu bélu
nowotworowego u pacjenta z zaburzeniami potykania, wymiotami, to droga:
A. podskdrna,
B. doodbytnicza, domiesniowa, przez port naczyniowy,
C. przezskoérna, podjezykowa, przez port naczyniowy,
D. wszystkie wymienione.
Literatura: Jeziorski A.: Onkologia. Podrecznik dla pielegniarek. PZWL, Warszawa 2009.
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Zadanie 100.
Podstawowym badaniem stosowanym w rozpoznawaniu zaburzen czynnosciowych choréb
uktadu oddechowego jest:
A. spirometria,
B. bronchofiberoskopia,
C. mediastinoskopia,
D. torsakoskopia.
Literatura: Jurkowska G., tagoda K.: Pielegniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011.

Zadanie 101.
W trakcie doustnego testu tolerancji glukozy pielegniarka 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, Krakéw 2014.

Zadanie 102.
20-letnia kobieta jest na rencie z powodu zespotu depresyjno-maniakalnego. Obecnie
pacjentka jest euforyczna, pobudzona ruchowo, stale robi zakupy. Pacjentka cierpi na:
A. chorobe afektywng jednobiegunowsa,
B. chorobe afektywng dwubiegunowg,
C. zespdt urojeniowy,
D. zespot parafreniczny.
Literatura: Czupryna A., Wilczek-Ruzyczka E. (red.): Wybrane zagadnienia pielegniarstwa
specjalistycznego. Wolters Kluwer, Warszawa 2010.

Zadanie 103.
Objawy pierwotne zgtaszane przez pacjenta z rakiem zotadka to:
A . uczucie dyskomfortu, petnos¢ w zotadku, béle w nadbrzuszu,
B. krwisto — $luzowa biegunka, béle brzucha i goraczka,
C . objawy skdrne, zapalenie trzustki, zapalenie stawdw, zapalenie drég zétciowych,
D. krwawienia, swigd, nietrzymanie stolca i bél.
Literatura: Paczek L., Mucha K., Foroncewicz B.: Choroby wewnetrzne. Podrecznik dla
studentdéw pielegniarstwa i potoznictwa. PZWL, Warszawa 2009.

Zadanie 104.
W chorobach zapalnych stawéw bdél jest najsilniejszy w godzinach:
A. porannych, po przebudzeniu sie lub pdzna nocg,
B. wieczornych przed udaniem sie na spoczynek,
C. przedpotudniowych i potudniowych,
D . pora doby nie ma wptywu na wystgpienie dolegliwosci bélowych.
Literatura: Jurkowska G., tagoda K.: Pielegniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011.
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Zadanie 105.
Preferowanym miejscem Swiadczenia specjalistycznej opieki paliatywnej jest:
A. hospicjum,
B. dom pacjenta,
C. szpital,
D. ambulatorium.
Literatura: Koper A. (red): Pielegniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.402.

Zadanie 106.
Lek przed otwartg przestrzenig, obecnoscia ttumu, sytuacja, z ktérej utrudniona jest ucieczka
do bezpiecznego miejsca to:

A. akatyzja,

B. agarofobia,

C. fobia spofeczna,

D. arachnofobia.
Literatura: Gérna K., Jaracz K., Rybakowski Pielegniarstwo psychiatryczne. Podrecznik dla
studidw medycznych, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2012, wyd. 1.

Zadanie 107.
Podstawowym lekiem pierwszego stopnia drabiny analgetycznej jest:
A. Tramadol,
B. Morfina,
C. Paracetamol,
D. Kodeina.
Literatura: Koper A. (red): Pielegniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.413.

Zadanie 108.
Do najczestszych dziatan niepozadanych wystepujacych przy statym podawaniu opioidéw
(Morfiny) naleza:

A. nadmierna sennosc i splatanie,

B. zaparcie stolca,

C. swiad skory, pocenie, suchos$¢ w jamie ustnej,

D. wymioty i/lub nudnosci.
Literatura: de Walden-Gatuszko K., Kaptacz A. (red.): Pielegniarstwo w opiece paliatywnej i
hospicyjnej. PZWL, Warszawa 2005.

Zadanie 109.
Ocene natezenia bdlu nowotworowego dokonuje sie za pomoca skali:
A. Barthel'a,
B. Glasgow,
C. wizualno - analogowej (VAS),
D. Winga.
Literatura: de Walden-Gatuszko K., Kaptacz A. (red.): Pielegniarstwo w opiece paliatywnej i
hospicyjnej. PZWL, Warszawa 2005.
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Zadanie 110.
Bezwzglednym przeciwwskazaniem do wykonania koronarografii jest:
A. zaawansowana niewydolnosc¢ nerek,
B. Swiezy udar,
C. brak zgody pacjenta,
D. krwawienie z przewodu pokarmowego.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 111.
N a jakie objawy nalezy zwrdci¢ szczegdlng uwage u chorych, u ktérych wystepuje mania?
A. urojenia,
B. depresja,
C. podniecenie ruchowe i zawyzony nastroj,
D. nadmierng sennosé.
Literatura: Gérna K., Jaracz K., Rybakowski J. (red.): Pielegniarstwo psychiatryczne.
Podrecznik dla studiéw medycznych. PZWL, Warszawa 2012.

Zadanie 112.
Podwyzszone stezenie ktorego antygenu wystepuje w raku gruczotu krokowego:
A. AFP,
B. PSA,
C. CA15-3,
D. CEA.
Literatura: Koper A. (red): Pielegniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.69.

Zadanie 113.
Kto byt w Polsce prekursorka ruchu hospicyjnego:
A. Stefania Wotynka,
B. Hanna Chrzanowska,
C. Zofia Szlenkieréwna,
D. Wanda Zurawska.
Literatura: Koper A. (red): Pielegniarstwo onkologiczne. PZWL, Warszawa 2011 str.398.

Zadanie 114.
W przebiegu kamicy nerkowej szczawianowej kontroli podlega:
A. stezenie kwasu moczowego w surowicy,
B. ciezar wtasciwy moczu,
C. gospodarka fosforanowo-wapniowa,
D. poziom biatka w moczu.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 115.

Podaj objawy, ktdre swiadczg o hipoglikemii:
A. pragnienie, wielomocz, przyspieszony gteboki oddech,
B. przyspieszona czynnos¢ serca, drzenie rgk, pocenie sie,
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C. niskie cisnienie tetnicze krwi, zmniejszone napiecie miesni, waskie Zrenice,

D. zwolniona czynnosc serca, odwodniona skdra, wyschniete btony $luzowe.
Literatura: Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika 2014/2015. Kompendium Medycyny
Praktycznej. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2014.

Zadanie 116.
Kserostomia jest to:
A. przetoka slinowa,
B. zwezenie stomii,
C. zespdt suchosci jamy ustnej,
D. przepuklina okotostomijna.
Literatura: Jurkowska G., tagoda K.: Pielegniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2011,
s.327-328, 340.

Zadanie 117.
Pielegniarka stawiajac diagnoze pielegniarska w chorobach reumatycznych szczegdlna uwage
zwraca na:
A . ocene napiecia skory, wilgotnosci bton sluzowych, stopien wypetnienia zyt
szyjnych,
B . aktywnos¢ pacjenta, sprawnos¢, umiejetnos¢ samoobstugi, stan psychiczny,
C . wartos$¢ tetna, wartos¢ cisnienia tetniczego, ilos¢ wydalanego moczu,
D. aktywnosc¢ fizyczng, otytosé, stres psychospoteczny.
Literatura: Kézka M., Ptaszewska-Zywko L.: Diagnozy i interwencje pielegniarskie. PZWL,
Warszawa 2008.

Zadanie 118.
Na jakie objawy nalezy zwrécic szczegdlng uwage u chorych, u ktorych wystepuje depresja?
A. obnizong koncentracje,
B. obnizenie masy ciata,
C. urojenia,
D. mysli i tendencje samobdjcze.
Literatura: Czupryna A., Wilczek-Ruzyczka E. (red.): Wybrane zagadnienia pielegniarstwa
specjalistycznego. Wolters Kluwer, Warszawa 2010.

Zadanie 119.
Do dziatan niepozadanych diuretykow tiazydowych (hydrochlorotiazyd) i petlowych
(furosemid) nalezy:

A. hipokaliemia (obnizenie stezenia potasu w surowicy),

B . hiperkaliemia (podwyzszenie stezenia potasu w surowicy),

C. ginekomastia (powiekszenie sutkdéw) u mezczyzn,

D. skurcz oskrzeli.
Literatura: Paczek L, Mucha K, Foroncewicz B: Choroby wewnetrzne. Podrecznik dla
studentdéw pielegniarstwa i potoznictwa, PZWL 2009 (dodruk), str. 51.
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Zadanie 120.
Do objawdw klinicznych nadczynnosci tarczycy nalezy:
A. tachykardia i wzmozone pocenie,
B. przyrost masy ciata i marzniecie,
C. suchos¢ skory,
D. prawidfowe Ai B.
Literatura: Paczek L, Mucha K, Foroncewicz B: Choroby wewnetrzne. Podrecznik dla
studentdéw pielegniarstwa i potoznictwa, PZWL 2009 (dodruk), str. 470
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