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¢) Oznaczenie odpowiedzi nastgpuje przez zamazanie olowkiem 2B lub 3B calej powierzchni
prostokata wybranej przez Ciebie odpowiedzi. Pamigtaj, ze od poprawnosci zamazania pola w duzej
mierze zalezy poprawno$¢ odczytu podanej przez Ciebie odpowiedzi. Przyktady poprawnego
zamazywania pola mozesz zobaczy¢ powyzej.

d) Proponujemy, aby w czasie rozwigzywania testu najpierw zaznacza¢ odpowiedz delikatng kropka.
Gdy przekonasz sie, ze dobrze wybratas/es, zakreSlisz silmie cale pole. Jezelh chcesz zmienié
odpowiedz, wymaz gumkg owe wczesnie|sze zaznaczente 1 wprowadz nowg, zgodng ze swo)q wiedzg,
wiasciwg odpowiedz. Gdy upewnisz sie, ze karte z odpowiedziami wypelnitad/e$ poprawnie, zamaz
starannie prostokgty.

Niedopuszczalne jest zniszczenie karty, jej uszkodzenie (zalamanie, zagiecie) zarysowanie brzegu
karty, gdyz moze to by¢ przyczyna zlego jej odezytu.

e) Wybilera) zawsze tylko jedna odpowiedz. Zakresleme wigce) niz jedne] odpowiedzl powoduje jej
niezaliczenie.

f) Na caly egzamin masz 2 godziny 30 minut. Jezeli nie bedziesz traci¢ czasu na prézno, na pewno
zdazysz odpowiedziec.

g) Jezeli ukonczysz rozwigzywanie zadan wczesnie], mozesz odda¢ karte odpowiedzi
Przewodniczacemu Komisji 1 opusci¢ sale. Wraz z karta odpowiedzi zwracasz rowniez broszurke
z zadaniami, ktoéra jest drukiem scistego zarachowania.

h) Porozumiewanie si¢ z sgsiadami oraz korzystanie z jakichkolwick materiatéow pomocniczych pocigga
za sobg dyskwalifikacje 1 ocene niedostateczng z egzaminu,

Twoj zestaw zadan testowych zostal oznaczony jako WERSJA 1. W zwiazku z tym przypominamy Ci, ze
Twd) numer karty winien by¢ nieparzysty. Dla potwierdzenia tego, ze rozwigzujesz wersje | w wierszu 7
ornej czesci karty zakre$lono pole z eyfra 1. Prawidlowe zaznaczenie widaé na rysunku nizej
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Nr 1. Lekiem z wyboru w terapii zaburzen behawioralnych towarzyszacych
chorobie Huntingtona jest:

A. pernazyna.
B. promazyna.
C. olanzapina.
D. haloperidol.
E. zuklopentyksol.

Nr 2. Powtarzajaca sie lub stata tendencja do obserwowania oséb nieswiado-
mych tego, ze sg podgladane, zwykle obcych, kitére sg nagie, rozbierajg sie lub sg
zaangazowane w aktywnosc seksualng to:

A. skoptofilia.

B. hebefilia.

C. fetyszyzm.

D. ekshibicjonizm.
E. partializm.

Nr 3. Czynnikiem biologicznym lezacym u podtoza zaburzen lekowych jest/sa:

A. wydtuzenie latencji fazy snu REM.

B. nadwrazliwos¢ osrodka oddechowego.

C. zmiany czynnosciowe w obszarze ptatow czotowych i ciemieniowych.
D. zwiekszenie poziomu kwasu y-aminomastowego (GABA).

E. spadek produkcji metabolitow noradrenaliny.

Nr 4. Do lekéw powodujgcych wzrost klirensu litu nalezy:

A. enalapril.

B. amylorid.

C. teofilina.

D. indometacyna.
E. piroksykam.

Nr 5. Urojenie podstawienia znanej choremu osoby przez obca, np. matka jest
podstawiona przez obcag osobe, to zespot:

A. Fregoliego. D. Sozji.
B. przemiany. E. Cotarda.
C. ,wtasnego sobowtora”.

Nr 6. Dysfunkcjonalny wptyw zaburzen osobowosci na zachowanie zwieksza sie
wraz z wiekiem w przypadku zaburzen osobowosci:

A. schizoidalne;. D. narcystycznej.
B. histrioniczne. E. zaleznej.
C. paranoicznej.

e

Prawa
zastrzezone



psychiatria -5 - WERSJA 1
wiosna 2022

Nr 7. Doustna antykoncepcja hormonalna moze obnizy¢ osoczowe stezenie
nastepujacego leku:

A. olanzapiny. B. kwetiapiny. C. litu.  D. walproinianu. E. lamotryginy.
Nr 8. Lekiem przeciwpsychotycznym bedgcym pochodng difenylobutyloaminy
jest:

A. olanzapina. B. sertindol.  C. haloperidol.  D. arypiprazol. E. sulpiryd.

Nr 9. Ze wszystkich lekow normotymicznych, lekiem, ktdry ma najsilniejsze
dziatanie przeciwdepresyjne jest:

A. klozapina. B. lamotrygina. C. olanzapina. D. kwetiapina. E. arypiprazol.

Nr 10. Konsekwencjg uszkodzenia ptatow skroniowych jest:
A. anomia. B. agrafia. C.amnezja. D. anozognozja. E. anozodiaforia.

Nr 11. Artykut 28 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego dotyczy:

. sytuacji cofniecia zgody na leczenie.

. trybu wnioskowego.

. przyjecia do szpitala psychiatrycznego bez zgody a nastepnie wyrazenia zgody
na pobyt w tym szpitalu.

. skierowania na leczenie w ramach srodka zabezpieczajacego.

. mozliwosci ztozenia wniosku o nakazanie wypisania ze szpitala.

mo OW>P

Nr 12. Do lekéw zalecanych w celu potencijalizaciji leczenia przeciwdepresyjnego
nie nalezy/nie naleza:
A. lamotrygina i olanzapina. D. hormony tarczycy.

B. kwetiapina i karbamazepina. E. walproinian.
C. olanzapina i lit.

Nr 13. Metoda Maudsley znajduje zastosowanie wsréd:

A. 0s0Ob z zaburzeniami odzywiania.

B. 0s0b uzaleznionych od alkoholu.

C. rodzin osob uzaleznionych od alkoholu.

D. os6b z objawami negatywnymi schizofrenii.

E. 0s0b z zaburzeniem obsesyjno-kompulsyjnym.

Nr 14. Do lekow przeciwpsychotycznych niezaburzajgcych w istotny sposob
miesigczkowania naleza:

A. arypiprazol i haloperidol. D. klozapina i paliperidon.

B. arypiprazol | klozapina. E. haloperidol | zyprazydon.

C. rysperydon | olanzapina.
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Nr 15. Do powiktan zwigzanych z gtodzeniem sie u os6b z zaburzeniami
odzywania nie nalezy:

A. objaw ,matego serca’. D. pancytopenia.
B. objaw Russela. E. bezptodnoscé.
C. lanugo.

Nr 16. Otepienie semantyczne charakteryzuije sie:

A. gtebokimi zaburzeniami pamieci stownej i epizodyczne,.
B. zanikiem gtéwnie ptatéw czotowych.

C. mutyzmem.

D. pustg mowa.

E. wszystkimi wymienionymi.

Nr 17. Katapleksja:

A. nalezy do ilosciowych zaburzen aktywnosci ruchowe.

B. to inaczej gietkos¢ woskowa.

C. polega na wzroscie spoczynkowego napiecia miesniowego i moze prowadziC
do upadku.

D. moze wystepowac w przebiegu dyssomni.

E. najczesciej pojawia sie u osdb w podesztym wieku.

Nr 18. W okresie karmienia piersig najmniejsze ryzyko dla dziecka wigze sie ze
stosowaniem przez matke:

A. lamotryginy.

B. karbamazepiny.
C. pregabaliny.

D. topiramatu.

E. walproinianu.

Nr 19. U pacjentéw wymagajacych wdrozenia leczenia przeciwdepresyjnego, ze
wspotistniejacym zespotem niespokojnych nég (RLS), nalezy unika¢ stosowania:

A. moklobemidu.
B. bupropionu.
C. mirtazapiny.
D. tianeptyny.

E. agomelatyny.

Nr 20. Do benzodiazepin wykazujgcych efekt nasenny, zarejestrowanych jako
leki nasenne, nalezg:

A. bromazepam i estazolam. D. oksazepam i estazolam.
B. nitrazepam i temazepam. E. klonazepam | estazolam.
C. oksazepam | midazolam.
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Nr 21. U pacjentéw z fobig spoteczng najczesciej stwierdza sie cechy
0sobowoscl:

A. unikajgcej. D. anankastycznej.
B. schizoidalnej. E. paranoiczne.
C. zaleznej.

Nr 22. U 25-letniej niezameznej pacjentki leczonej z powodu schizofrenii amisul-
prydem w dawce 600 mg/d nastgpito zatrzymanie miesigczki. W pierwszej
kolejnosci nalezy:

A. wykonac test cigzowy, oznaczy¢ TSH.

B. dokonac pomiaru masy ciata, oznaczyc¢ stezenie glukozy, trojglicerydow.
C. oznaczyc¢ stezenie prolaktyny, FSH, LH.

D. oznaczy¢ stezenie beta-HCG, prolaktyny.

E. oznaczyc¢ stezenie testosteronu, FSH, LH.

Nr 23. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace leczenia akamprozatem:

A. podczas terapii spozywanie alkoholu jest bezwzglednie zakazane ze wzgledu
na ryzyko powaznych interakcii.

B. stosowane jest gtéwnie celem zmniejszenia intensywnosci picia alkoholu.

C. akamprozat ma silne dziatanie hepatotoksyczne.

D. stosowane jest gidwnie w celu wydtuzenia abstynencii.

E. istnieje mozliwos$é podawania leku w formie iniekcji o przediuzonym dziataniu.

Nr 24. W schizofrenii najwieksze ryzyko zachowan samobéjczych wystepuje
w przypadku:

A. schizofrenii hebefreniczne;.

B. schizofrenii katatoniczne;.

C. pierwszego epizodu schizofrenii.

D. diugotrwatego utrzymywania sie objawow rezydualnych,
E. schizofrenii z dominujgcymi objawami negatywnymi.

Nr 25. 50-letni pacjent, chorujgcy na zaburzenia dwubiegunowe, z rozpoznaniem
osobowosci unikajgcej, naduzywajacy alkoholu, z przewlektym boélem odcinka
ledzwiowego kregostupa, z wywiadem trzech prob samobojczych przed 20, 18 |
16 laty. Od 15 lat leczony litem z umiarkowanym efektem (kilkakrotnie nawroty
depresji | hipomanii, 2 x wymagajgce hospitalizacji). Wskaz prawidtowe
postepowanie:

. odstawienie litu ze wzgledu na nieoptymalny efekt terapeutyczny.

. odstawienie litu poniewaz dtugotrwate jego stosowanie jest zwigzane z
ryzykiem powiktan ze strony nerek i tarczycy.

. utrzymanie dotychczasowego leczenia litem, z dotgczeniem leku
przeciwdepresyjnego celem profilaktyki depresii.

. utrzymanie monoterapii litem celem prewencji zachowan samobojczych.

. utrzymanie litu celem prewencji zachowan samobdjczych i dodanie drugiego
leku normotymicznego | lub Il generaciji. Cen:
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Nr 26. Zwiekszona intensywnosc¢ sygnatu w obrazach T2-zaleznych, FLAIR

| obrazowaniu dyfuzyjnym MRI w okolicach zwojow podstawy lub zwiekszenie
sygnatu w poduszce wzgorza, trojfazowe zespoty iglica/fala wolna o czestosci
0,5-0,2 s, obecnosc biatka 14-3-3 w ptynie mozgowo-rdzeniowym to wyniki badan
dodatkowych, ktore przemawiajg za rozpoznaniem:

A. choroby Alzheimera o wczesnym poczatku.

B. otepienia z ciatami Lewy’ego.

C. choroby Creutzfeldta-Jakoba.

D. podostrego stwardniajgcego zapalenia mézgu.
E. porazenia postepujgcego.

Nr 27. Do lekdéw zalecanych w leczeniu objawdw depresyjnych towarzyszgcych
zespotowi niespokojnych noég naleza:

A. amitryptylina | doksepina.

B. mianseryna | mirtazapina.
C. fluwoksamina i paroksetyna.
D. bupropion i moklobemid.

E. wenlataksyna i duloksetyna.

Nr 28. Wskaz fatlszywe stwierdzenie dotyczgce farmakoterapii pacjentow
z zespotami otepiennymi:

. Oksazepam i lorazepam nie sg lekami z wyboru w leczeniu zaburzen snu.

. Nie zaleca sie stosowania zolpidemu ze wzgledu na ryzyko wystgpienia
zaburzen swiadomosci.

. W stanach pobudzenia i agresji mozna stosowac tiapryd lub kwetiapine.

. przeciwwskazane jest stosowanie lekow przeciwpsychotycznych w formie
Iniekcji dtugodziatajgcych.

. memantyna jest zalecana w terapii otepienia u chorych z padaczka.

m OO WP

Nr 29. Ktéry z objawow nie jest charakterystyczny dla organicznych zmian w
osrodkowym uktadzie nerwowym?

A. anhedonia.

B. zaburzenia funkcji poznawczych.
C. hiperfagia.

D. omamy wzrokowe.

E. apatia.

Nr 30. Mechanizm dziatania atomoksetyny polega na:

A. selektywnym blokowaniu wychwytu zwrotnego dopaminy.

B. selektywnym blokowaniu wychwytu zwrotnego noradrenaliny.

C. selektywnym blokowaniu wychwytu zwrotnego serotoniny i dopaminy.
D. dziataniu agonistycznym na receptor 5-HT1A.

E. dziataniu antagonistycznym na receptor 5-HT2A i 5-HT2B.
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Nr 31. 24-letnia kobieta od kilku lat objada sie, po zjedzeniu znacznych ilosci
jedzenia prowokuje wymioty, przeczyszcza sie. Podczas konsultacji zgtasza
dodatkowo objawy smutku, nasilito sie napiecie, pogorszyt sie sen. Lekiem
przeciwwskazanym w tej sytuacji jest:

A. sertralina.

B. bupropion.

C. moklobemid.
D. fluoksetyna.
E. wenlafaksyna.

Nr 32. Ryzyko wystapienia malformaciji ptodu rosnie istotnie w przypadku
stosowania:

A. fluoksetyny.
B. sertraliny.

C. citalopramu.
D. paroksetyny.
E. wenlafaksyny.

Nr 33. 50-letnia zaniepokojona pacjentka zgtosita sie do neurologa. Od kilku-
nastu tygodni styszy w gtowie utwor muzyczny znany z dawnych lat. Jest pewna,
ze inni ludzie nie styszg tych dzwiekéw i w ocenie pacjentki jest to cos dziwnego
| niepokojgcego. Pacjentka jest nieco zobojetniata, ma problemy ze snem

| koncentracjg. Uzasadnione w takiej sytuacji jest:

A. rozpoznanie schizofrenii o péznym poczatku.

B. rozpoznanie epizodu depresj|i psychotycznej.

C. wykonanie badania obrazowego moézgu.

D. rozpoczecie terapii donepezilem.

E. podejrzenie uzaleznienia od alkoholu.

Nr 34. Lekiem przeciwdepresyjnym zalecanym w leczeniu depresji towarzyszgcej
otepieniu z cialami Lewy’ego i otepieniu w przebiegu choroby Parkinsona jest:

A. sertralina.

B. paroksetyna.
C. klomipramina.
D. mirtazapina.
E. bupropion.

Nr 35. Parafilia, ktora polega na potrzebie noszenia ubran ptci przeciwnej w celu
uzyskania podniecenia seksualnego | uzyskania wygladu ptci przeciwnej to:

A. fetyszyzm.

B. transwestytyzm fetyszystyczny.
C. transwestytyzm transseksualny.
D. dysforia ptciowa.

E. skoptofilia.

e
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Nr 36. Ktére z wymienionych zaburzen nie jest zaburzeniem preferenciji seksualnych
zwigzanym z nieprawidtowoscig w wyborze obiektu seksualnego?

A. fetyszyzm. D. transseksualizm typu k/m.
B. transwestytyzm fetyszystyczny. E. wszystkie powyzsze.
C. pedofilia.

Nr 37. ,Lek jest wynikiem nieprawidtowosci w funkcjonowaniu rodziny (np.
zaburzenia struktury, komunikacji w rodzinie), w konsekwencji tych
nieprawidtowosci dochodzi do niezaspokojenia podstawowych potrzeb
emocjonalnych dziecka.” Z ktérego paradygmatu psychologicznego wyptywa
powyzsze ujecie leku?

A. teorii systemowych. D. teorii psychoanalitycznych.
B. psychologii humanistyczne;. E. teorii behawioralnych.
C. teoril poznawczych.

Nr 38. Klasyfikacyjnym kryterium czasowym w ICD-10 dla uporczywych zaburzen
urojeniowych jest utrzymywanie sie urojen przez:

A. co najmniej sze$¢ miesiecy. D. co najmniej miesigc.

B. co najmnigj trzy miesigce. E. Zadne z powyzszych nie jest prawdziwe.

C. co najmnie] dwa miesigce.

Nr 39. Cecha osobowos$ci mogaca mie¢ istotne znaczenie w etiologii depresii to:

A. psychotycznosc¢. D. neurotycznose¢.
B. sumiennosc. E. ekstrawertywnosc.
C. ugodowosc.

Nr 40. Przyjecie do szpitala psychiatrycznego osoby matoletniej wymaga jej
pisemne| zgody, jesli ukonczyta:

A. 12 lat. B. 13 lat. C. 15 lat. D. 16 lat. E. 17 lat.

Nr 41. O przyjecie osoby do domu pomocy spotecznej bez jej zgody na
podstawie art 39 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego moze wystgpic:
A. wspotmatzonek i krewni pierwszego stopnia.

B. wspotmatzonek, krewni pierwszego stopnia oraz organ pomocy spoteczne;.
C. wspotmatzonek i krewni pierwszego stopnia, organ pomocy spotecznej oraz
kierownik szpitala psychiatrycznego (w stosunku do osob przebywajgcych

w tym szpitalu).

D. wylacznie organ pomocy spotecznej.

E. organ pomocy spotecznej oraz kierownik szpitala psychiatrycznego
(w stosunku do oséb przebywajacych w tym szpitalu).

Nr 42. Jakich dziatann nie wolho podejmowac¢ wobec osoby przyjetej do szpitala
psychiatrycznego w trybie art. 24 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego?

A. podawac lekow psychotropowych.
B. podawac lekow innych, niz przyjmowane przez chorego przed hospitalizacj3.
C. stosowac przymusu bezposredniego.
D. podawac lekow bez zgody chorego.
E. wszystkich wymienionych.
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Nr 43. Pacjent przyjety do szpitala psychiatrycznego w trybie art. 23 ustawy
0 ochronie zdrowia psychicznego, trzy tygodnie po decyzji sgdu, ustnie zada
wypisania ze szpitala. Jakie jest prawidtowe postepowanie lekarza,
przekonanego, ze przestanki przyjecia bez zgody nie ustaty?

. przed uptywem 4 tygodni od decyzji sgdu lekarz nie ma potrzeby reagowac.

. hie ma potrzeby reagowac na zgdanie ustne.

. Nalezy odnotowac zgdanie w dokumentacji i powiadomi¢ pacjenta, ze ma
mozliwos¢ wystgpienia do sgdu opiekunczego.

. halezy odnotowac¢ zadanie w dokumentacji i zawiadomi¢ sad opiekunczy.

. nalezy zawiesic podawanie lekow bez zgody chorego, do czasu ponownej
decyzji sgdu.

mo O>r

Nr 44. W jakiej sytuacji mozna wydac¢ orzeczenie o stanie zdrowia osoby
Z zaburzeniami psychicznymi?

A. po osobistym badaniu lub po badaniu za pomocg srodkéw umozliwiajgcych
komunikacje na odlegtosc.

B. po osobistym badaniu lub po badaniu za pomocg srodkéw umozliwiajgcych
komunikacje na odlegtosé, z wyjatkiem orzeczenia dla potrzeb rentowych.

C. po osobistym badaniu lub po badaniu za pomocg srodkéw umozliwiajacych
komunikacje na odlegtosc¢ z wyjatkiem opinii sgdowo-psychiatryczne.

D. po osobistym badaniu lub po badaniu za pomocg srodkéw umozliwiajgcych
komunikacje na odlegtosc z wyjatkiem wszelkich zaswiadczen dla potrzeb
sgdow powszechnych.

E. wytgcznie po osobistym badaniu.

Nr 45. Orientacja seksualna niezgodna z ego (egodystoniczna) wystepuje, gdy:

A. obecna jest potrzeba noszenia ubran pici przeciwnej wigzgca sie z chwilowym
doswiadczeniem przynaleznosci do przeciwnej ptci, ktora nie jest motywowana
seksualnie.

B. osoba ujawnia pragnienie zycia i akceptacji w roli osoby ptci przeciwnej, powia-
zane z dazeniem do doprowadzenia ciata za pomocg zabiegow do postaci jak
najbardziej zbieznej z preferowang ptcig.

C. w wyniku nieprawidtowosci w tozsamosci ptciowej lub preferencii seksualnej
pojawiajg sie trudnosci w nawigzaniu i utrzymaniu zwigzkow z partnerem
seksualnym.

D. w okresie pokwitania pojawia sie niepewnosc swej identyfikacji lub orientacji
seksualnej, co moze powodowacé wystapienie leku oraz objawdéw depresyjnych.

E. identyfikacja ptciowa i orientacja seksualna nie budzg watpliwosci, ale osoba
z powodu wspotistniejgcych problemow psychologicznych i/lub behawioralnych
chciataby aby byto inaczej | chce sie leczyC w celu zmiany ptci.

Nr 46. Opinia sgdowo-psychiatryczna zblizajgca sie w swoich wnioskach do
kategorycznosci, ale jej jednoznaczne stwierdzenie nie jest mozliwe, to opinia:
A. alternatywna. D. abstrakcyjna.

B. kategoryczna. E. Zadna z powyzszych.
C. prawdopodobna.
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Nr 47. Wskaz falszywe stwierdzenia dotyczace trybu przyjecia do szpitala
psychiatrycznego wg ustawy o ochronie zdrowia psychicznego (art. 22, 23 i 24):

1) w przypadku przyjecia do szpitala osoby matoletniej powyzej 16. r.z. zdol-
nej do wyrazenia zgody, wymagane jest uzyskanie zgody od te| osoby;

2) w przypadku przyjecia do szpitala osoby petnoletniej ubezwitasnowolnio-
ne| catkowicie, zdolnej do wyrazenia zgody, nie jest wymagane uzyskanie
od niej zgody na przyjecie;

3) osoba przyjeta do szpitala psychiatrycznego bez zgody, wykazujgca
objawy zaburzen psychicznych moze byc¢ przyjeta tylko na obserwacje,
trwajaca do 10 dni;

4) 0 przyjeciu do szpitala pacjenta bez jego zgody kierownik szpitala zawia-
damia sgd opiekunczy miejsca siedziby szpitala w ciggu 48 godzin od
chwili przyjecia;

D) przyjecie do szpitala bez zgody pacjenta wymaga zatwierdzenia przez
lekarza kierujgcego oddziatem w ciggu 48 godzin od chwili przyjecia.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,3. B. 3,5. C. tylko 2. D.2/4. E. tylko 3.

Nr 48. W opiniowaniu sadowo-psychiatrycznym dotyczgcym oswiadczenia woli
(sprawy testamentowe | waznos¢ aktdw notarialnych), prawdziwe sg nastepujgce
stwierdzenia:

1) aby oswiadczenie woli byto wazne, wystarczy aby osoba, kidra je wyraza
byla swiadoma swej decyzji, nie musi podejmowac jej swobodnie;

2) osoba ubezwtasnowolniona czesciowo jest pozbawiona zdolnosci do
czynnosci prawnej w postaci testowania;

3) aby oswiadczenie woli byto wazne, wystarczy aby osoba, ktora je wyraza
nie znajdowata sie pod wptywem innych osoéb, a je] decyzja byta dla nigj
korzystna;

4) w oswiadczeniach woli nie ma stanu posredniego (ograniczenia) w ocenie
Swiadomosci, ktoéra w tym przypadku moze by¢ albo zachowana albo
wytgczona;

5) do sporzadzenia i odwotania testamentu nie jest wymagana petna
zdolnos¢ do czynnosci prawnych, moze tych czynnosci dokonac
przedstawiciel testatora.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. tylko 3. B.2,4. C. tylko 1. D. 3,5. E.1,5.

Nr 49. Metodg grupowej konsultacji personelu medycznego, realizowanej w ra-
mach konsultacji psychiatrycznej, ktorej celem jest edukacja, wsparcie i uswiado-
mienie wystepowania czynnikow psychospotecznych w relacji z pacjentem jest:
A. psychoedukacia. D. terapia grupowa.

B. terapia spoteczna. E. zadna z wymienionych.

C. grupa Balinta.
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Nr 50. Zaburzenia psychiczne w przebiegu guzéw mézgu, w kitdrych objawy
psychotyczne przypominajg swoim obrazem schizofrenie, z dominacjg halucynaciji
wzrokowych, wechowych i dotykowych, oraz moggcymi im towarzyszyc epizodami
snopodobnymi i wahaniami nastroju, sg typowe dla guzow:

A. ptatow skroniowych.
B. ptatow potylicznych.
C. ptatow czotowych.

D. przysadki mézgowe;j.
E. ptatéw ciemieniowych.

Nr 51. ,Zespdt psychopatologiczny przebiegajgcy z zaburzeniami $wiadomosci
niewywotanymi alkoholem | substancjami psychoaktywnymi, w ktérych objawy
narastajg szybko i konczg sie nagtym przejasnieniem swiadomosci, przezycia
psychotyczne sg pokryte niepamiecig, a osiowym symptomem jest pojawienie sie
nowej (patologicznej) osobowosci.” Powyzszy opis dotyczy obrazu klinicznego:

A. zespotu majaczeniowego.
B. stanu pomrocznego.

C. zespotu splgtaniowego.
D. przymglenia prostego.

E. osobowosci podwojnej.

Nr 52. Do czynnikéw ryzyka lekoopornosci w depresji naleza:
1) stosowanie schematu przyjmowania przez pacjenta leku 1 x dziennie
wieczorem;
2) stosowanie schematu przyjmowania przez pacjenta leku 1 x dziennie rano;
3) wspotistniejgce zaburzenia lekowe;
4) niedobdr witaminy B4z | kwasu foliowego.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.34. B.tylko1. C.2,3,4. D.24. E. wszystkie wymienione.

Nr 53. 32-letnia pacjentka z zaburzeniami snu i czuwania zwigzanymi z pracg w
trybie zmianowym skarzy sie na nadmierng sennosc¢ przeszkadzajgcg jej w
wykonywaniu obowigzkow na stanowisku cukiernika. Ktory z wymienionych
mechanizmow jest odpowiedzialny za wspomaganie stanu czuwania u tej
pacjentki?

A. hamowanie aktywnosci GABA.

B. hamowanie aktywnosci histaminy.
C. hamowanie aktywnosci oreksyny.
D. wszystkie powyzsze.

E. zaden z powyzszych.
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Nr 54. 29-letniej kobiecie postawiono rozpoznanie zaburzen depresyjnych i zale-
cono stosowanie preparatu z grupy SSRI. Poza obnizeniem nastroju, brakiem
zainteresowania aktywnoscig zawodowg | towarzyskg oraz problemami ze snem,
zgtasza ona obecnos¢ dolegliwosci bolowych, zlokalizowanych w okolicy rak,
ramion i tutowia. Pacjentka chce wiedziec, czy przepisany lek bedzie w stanie
ztagodzic je| dolegliwosci zaréwno natury somatycznej, jak i emocjonalnej. Ktore z
ponizszych stwierdzen jest prawdziwe?

A. leki z grupy SSRI wykazujg niespdjne dziatanie wobec dolegliwosci bélowych,
poniewaz serotonina moze wptywac zarowno na przewodzenie, jak
| hamowanie wstepujacych sygnatéw nocyceptywnych.

B. leki z grupy SSRI| mogg nasila¢ dolegliwosci bélowe, poniewaz serotonina
wptywa na przewodzenie, nie zas hamowanie wstepujgcych sygnatow
nocyceptywnych.

C. leki z grupy SSRI wykazujg w wiekszosci dziatanie tagodzgce dolegliwosci
bolowe, poniewaz serotonina wptywa na hamowanie, nie zas przewodzenie
wstepujgcych sygnatdéw nocyceptywnych.

D. leki z grupy SSRI w wiekszosci pozostajg bez wptywu na dolegliwosci bolowe,
poniewaz serotonina nie wptywa ani na przewodzenie, ani na hamowanie
wstepujgcych sygnatow nocyceptywnych.

E. leki z grupy SSRI w wiekszosci wptywajg na dolegliwosci bolowe, ale tylko
osrodkowe, nie obwodowe, poniewaz serotonina znajduje sie tylko w obrebie
osrodkowego uktadu nerwowego.

Nr 55. 42-letnia funkcjonariuszka policji zgtasza sie do lekarza ze skargami
dotyczgcymi zaburzen snu i cyklu okotodobowego. Po konsultacji, otrzymuje
recepte na eszopiklon. Wobec ktorych receptorow wykazuje on swoje gtowne
powinowactwo?

A. receptorow histaminowych H1.

B. receptorow histaminowych H2.

C. receptorow serotoninowych 2C.

D. izoform alfa-1 receptora GABAA.

E. izoform alfa-2 i alfa-3 receptora GABAA.

Nr 56. 23-letnia pacjentka skarzy sie, ze jej wybuchowy temperament doprowa-
dzit do zniszczenia przyjazni oraz innych waznych dla niej relacji. Kobieta twierdzi
takze, ze ma powazne problemy w domu studenckim, skad ukradta gasnice
przeciwpozarowsg | gdzie zniszczyta trawnik oraz na uczelni, gdzie wdata sie w
utarczke z jednym z profesorow. Jej ostatnie zachowanie moze ttumaczyc
aktywnos$¢ monoamin w:

A. brzuszno-przysrodkowej czesci kory przedczotowe.
B. okolicy oczodotowej kory czotowej.

C. prazkowiu.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A i B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A i C.
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Nr 57. 25-letni mezczyzna cierpiacy z powodu zaburzen depresyjnych omawia ze
swoim psychiatrg potencjalne korzysci | dziatania niepozadane roznych lekow
przeciwdepresyjnych. Wyraznie zaznacza, ze nie chce przyjmowac lekow, ktore
mogtyby obnizy¢ jego libido lub zaburzyc¢ uzyskanie | utrzymanie erekcji. Ktory z
nizej wymienionych preparatow bedzie najbardziej odpowiedni dla tego pacjenta?

A. bupropion.

B. klomipramina.
C. amitryptylina.
D. sertralina.

E. paroksetyna.

Nr 58. 85-letni mezczyzna zostat przyprowadzony do lekarza psychiatry przez
swoja zone. Wedtug jej relacji, od czterech miesiecy, czyli od $mierci ich syna,
maz nie moze spac, schudt 10 kilogramow, miewa napady ptaczu, a od kilku dni
mowi takze o samobdjstwie. Kobieta zaznacza, ze maz cierpi z powodu kilku
iInnych zaburzen somatycznych, w tym przerostu prostaty, nadcisnienia, cukrzycy
iInsulinozaleznej, w przesztosci miat tez zawat miesnia sercowego. Kiory z nizej
wymienionych preparatow bedzie najbardziej odpowiedni dla tego pacjenta?

A. doksepina. D. klomipramina.
B. klonazepam. E. amitryptylina.
C. sertralina.

Nr 59. 24-letni mezczyzna zostat przyjety do szpitala celem wykonania prostego
zabiegu chirurgicznego. Nastepnego dnia po operacji, pacjent zgtasza silny bdl
gtowy. Jego stan jest stabilny, jednak pacjent skarzy sie na zmeczenie i trudnosci
z koncentracjg. Ktoéra z wymienionych nizej substancji stanowi najbardzie;
prawdopodobne zrodio takich objawow?

A. heroina. D. benzodiazepiny.
B. nikotyna. E. alkohol.
C. kofeina.

Nr 60. lle wynosi wskaznik rozpowszechnienia uzaleznienia od alkoholu wérod
pacjentow z zaburzeniami depresyjnymi?

A. 5%. B. 10%. C. 20%. D. 35%. E. 60%.

Nr 61. 24-letnia kobieta mieszka z matka, wobec ktérej odczuwa silng niechec.
Wstydzi sie jednak tego uczucia i kompensuje je, starajgc sie zawsze bycC blisko
matki | spetniajac wszystkie jej potrzeby. Jak nazywa sie stosowany przez nig
mechanizm obronny?

A. przemieszczenie. D. racjonalizacja.

B. acting out. E. sublimacja.
C. reakcja upozorowana.
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Nr 62. U 28-letniej kobiety leczonej z powodu choroby afektywnej dwubieguno-
wej odnotowano poprawe w wyniku wprowadzenia do terapii stabilizatora nastro-
ju. Ktére z nizej wymienionych stanowig mechanizmy dziatania stabilizatorow
nastroju odpowiedzialne za przeciwdziatanie dysfunkcjom mitochondrialnym u
pacjentow z CHAD?

A. podwyzszanie poziomu biatek antyapoptotycznych.
B. obnizanie poziomu biatek proapoptotycznych.

C. podwyzszanie poziomu kluczowych antyoksydantow.
D. prawdziwe sg odpowiedzi A i B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A, B, i C.

Nr 63. Do IP szpitala psychiatrycznego zgtaszajg sie rodzice z 12-letnig dziew-
czynkg zaniepokojeni je| stanem psychicznym i funkcjonowaniem po powrocie z
kolonii. Rodzice podajg, ze do tej pory nie mieli z dziewczynkg zadnych proble-
mow wychowawczych, rozwijata sie prawidtowo, aktywna i radosna w grupie
rowiesniczej, bardzo dobra uczennica. Podczas wyjazdu na kolonie juz po 3
dniach chciata wréci¢ do domu, rodzice nie przyjechali myslac, ze bezposrednig
trudnoscig dla dziewczynki jest rozstanie z rodzicami, poniewaz to byty jej pierw-
sze kolonie w zyciu. W kolejnych dniach dziewczynka w rozmowach telefonicz-
nych odpowiadata zdawkowo rodzicom na pytania, sprawiata wrazenie smutnej.
Po powrocie z kolonii bardzo czesto mama zastawata jg w pokoju ptaczaca,
obserwowano spadek apetytu, trudnosci z zasypianiem. Czas gtownie spedzata w
pokoju, nie chciata wychodzi¢ do kolezanek. W |IP prawidtowo zorientowana auto-
oraz allopsychicznie. W obnizonym nastroju i napadzie. Ptaczgca. Na pytania
odpowiadata po linii, zdawkowo. Na pytanie o kolonie wybuchneta ptaczem
maowigc, ,Juz nic nikomu nie powiem i tak mi nie uwierzycie”, po czym odwrocita
twarz w strone drzwi i nie chciata juz wiecej odpowiadac¢ na zadne pytanie. Wskaz
najbardziej prawdopodobne rozpoznanie wg kryteriow ICD-10:

A. zespot Aspergera. D. zaburzenia lekowe z napadami leku.
B. zaburzenia adaptacyjne. E. Zadne z wymienionych.
C. zaburzenia opozycyjno-buntownicze.

Nr 64. Do IP szpitala psychiatrycznego ZRM przywozi niespetna 7-letniego
chtopca, ucznia 1. klasy szkoty podstawowej. Z przekazu od zespotu karetki
wiadomo, ze chitopiec na lekcji matematyki pobudzit sie, nie chciat odpowiadac na
pytania mowigc, ze jest za gtosno i on nie daje rady w tym hatasie. Pani
wychowawczyni chciata mu wstawic uwage | wtedy chtopiec wstat z ptaczem,
probowat wybiec z klasy. Pani wychowawczyni zagrodzita mu droge i woéwczas
chtopiec wywrocit tawke oraz krzesto. Z wywiadu od mamy wiadomo, ze juz w
przedszkolu miata uwagi ze strony wychowawczyni, ze syn jest impulsywny,
bardzo krotko skupia sie na zadaniu, po czym zaczyna biegac i odmawia
wykonywania prac, w domu jest bardzo podobnie. Z dziecmi bardzo chetnie
nawigzuje relacje, ale dosc¢ szybko sie konfliktuje. Na zwracanie uwagi reaguije,
stara sie korygowac swoje zachowanie. Pochodzi z CllI, Pll, bez powiktan w
okresie cigzy, pordd o czasie, SN, bez powiktan w okresie okotoporodowym.
Kamienie milowe osiggat o czasie. Wskaz najbardziej prawdopodobne
rozpoznanie wg kryteriow ICD-10:

A. zaburzenia aktywnosci i uwagi. D. zaburzenia ekspresji mowy.
B. zespdt Aspergera. E. Zadne z wymienionych.
C. zaburzenia opozycyjno-buntownicze.
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Nr 65. Niespetna 12-letnia dziewczynka zgtosita sie z mamg do PZP dla dzieci

| mtodziezy. Bezposrednim powodem zgtoszenia sie do psychiatry dziecieco-
miodziezowego jest narastajgce w czasie od kilku tygodni pogorszenie stanu
psychicznego u dziewczynki pod postacig: drazliwosci, obnizonego nastroju,
pogorszenia wynikow w nauce, spadku masy ciata 2 kg na przestrzeni 3 tygodni,
zaburzenia jakosci snu, wycofania sie z zycia rowiesniczego, niecheci do
podejmowania aktywnosci, rezygnacja z zajec¢ tanecznych, na ktére dziewczynka
uczeszcza od ok. 2 lat. Rozwo] wczesnodzieciecy bez odchylen. W szkole
nauczyciele sg gtéwnie zaniepokojeni spadkiem wynikow w nauce. Dziewczynka
na terenie szkoty nie sprawia problemow wychowawczych, w ostatnich 3
tygodniach nauczyciele informujg rodzicow, ze corka sama spedza przerwy, nie
Integruje sie z klasg. W wywiadzie nie stwierdza sie wystepowania doswiadczen o
charakterze traumatycznym na przestrzeni minionych kilku tygodni czy miesiecy.
Wskaz najbardziej prawdopodobne rozpoznanie wg kryteriow ICD-10:

A. zaburzenia adaptacyjne.

B. zaburzenia opozycyjno-buntownicze.
C. epizod depresii.

D. zespd6t paranoidalny.

E. fobia szkolna.

Nr 66. Do IP szpitala psychiatrycznego ZRM przywozi niespetna 7-letniego
chtopca pod opiekg mamy po akcie agresji i autoagresji w domu z towarzyszgcym
pobudzeniem psychoruchowym. Mama podaje, ze od kiedy chtopiec rozpoczat
zerowke — do przedszkola nie chodzit — takie sytuacje zdarzajg sie w szkole oraz
w domu. Rodzic dodaje ,szukatam pomocy, ale najczesciej styszatam, ze Kacper
jest zle wychowany”. Chtopiec pochodzi z Cll PI, porod przez CC ze wzgledu na
owiniecie ptodu pepowing i ryzyko niedotlenienia, w skali APGAR otrzymat 7
punktéw. Kamienie milowe osigagat o czasie w zakresie rozwoju ruchowego, nie
gaworzyt, pojedyncze nie zawsze zrozumiate stowa wypowiadat ok. 2. r.z., proste
zdania budowat ok. 4. r.z. mowit niewyraznie, nadal jest pod opiekg logopedy.
Mama podaje, ze zanim nie poszedt do zerowki byt spokojnym dzieckiem -
,mogtam go zostawiC samego na kilka godzin a on sie zajmowat cierpliwie swoimi
budowlami, jakby go nie byto”. Problemy zaczety sie w zerowce. Nie chciat
wspotpracowac z wychowawczyniami. Panie mowity rodzicom, ze chtopiec jest
niegrzeczny, lekcewazy ich polecenia, smieje sie | nie patrzy im w oczy, jak mowig
do niego. Chce sie bawi¢ na wiasnych zasadach, gtownie uktadajac wieze z
Klockow. Nie podejmuje interakcji z rowiesnikami, przy probie zachety krzyczy,
piszczy lub podskakuje. Zdarzyto sie, ze podchodzit do Sciany i uderzat o nig
gtowg. Najbardziej prawdopodobnym rozpoznaniem wg kryteriow |ICD-10 jest:

A. autyzm dzieciecy. D. zaburzenie opozycyjno-buntownicze.

B. zespdt Aspergera. E. Zadne z wymienionych.

C. autyzm atypowy.
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Nr 67. Pojecia ,eksperyment leczniczy” i ,eksperyment badawczy”:

A. sg synonimami i oznaczajg badanie stuzgce pogtebieniu wiedzy o
zdefiniowanym w celach eksperymentu wycinku medycyny.

B. majg rozny zakres pojeciowy - ,eksperyment leczniczy’” mozna prowadzi¢
wytgcznie w celu osiggniecia korzysci dla pacjenta, natomiast ,eksperyment
badawczy” w celu poszerzenia wiedzy.

C. maja roézny zakres pojeciowy: ,eksperyment leczniczy” dotyczy badan lekow,
natomiast ,eksperyment badawczy” nie jest bezposrednio zwigzany z
leczeniem.

D. maja rézny zakres pojeciowy: ,eksperyment leczniczy” dotyczy klinicznych,
natomiast ,eksperyment badawczy - dotyczy badan przedklinicznych.

E. majg rozne znaczenie prawne: ,eksperyment leczniczy” wymaga zgody komisji
bioetycznej, natomiast ,,eksperyment badawczy” nie.

Nr 68. Wskaz prawdziwe stwierdzenia:

1) zaburzenia zachowania charakteryzujg sie uporczywym i powtarzajgcym
sie wzorcem aspotecznego, agresywnego 1 buntowniczego zachowania.
Zachowanie takie powinno prowadzi¢ do powaznego naruszenia
adekwatnych do wieku oczekiwan spotecznych. Musi wiec byC czyms
wiecej, niz tylko dzieciecq ztosliwoscig i mtodzienczym buntem. Majg
wzglednie trwaty charakter 6 miesiecy lub dtuze;j;

2) umiarkowana niepetnosprawnosc intelektualna charakteryzuje sie
sprawnoscig intelektualng pomiedzy 2-3 odchyleniami standardowymi
ponizej sredniej;

3) zgodnie z trescig nowego rozdziatu w ICD-11 niepetnosprawnosc
Intelektualna nie nalezy do zaburzen neurorozwojowych;

4) specyficzne zaburzenia rozwoju umiejetnosci szkolnych wystepujg z takg
samg czestotliwoscig u chtopcow i u dziewczynek;

5) specyficzne zaburzenia rozwoju funkcji motorycznych zalicza sie do
specyficznych zaburzen umiejetnosci szkolnych.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.tylko 1. B.1,2,3,4. C.24,5. D. 2.4, E. wszystkie wymienione.
Nr 69. Do zaburzen tresci myslenia nie zalicza sie:

A. mysli nadwartosciowych. D. mysli natretnych.

B. urojen. E. myslenia paralogicznego.

C. automatyzmow psychicznych.

Nr 70. Do zaburzen spostrzegania nie zalicza sie:

A. iluzji. D. halucynoidow.
B. pseudohalucynacii. E. iluzji pamieci.
C. pareidolii.
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Nr 71. Wskaz prawdziwe stwierdzenia:

1) u 0séb z ADHD wystepuja trudnosci w systemach neurotransmiterowych
dopaminy i norepinefryny, ktore sg odpowiedzialne za funkcje
wykonawcze mozgu, a takze procesy motywacyjne i ruchowe;

2) leczenie farmakologiczne moze by¢ pomocne nawet u 80% pacjentow
z ADHD:

3) u 60% dzieci z ADHD objawy utrzymuja sie nawet gdy s3 juz doroste;

4) w Polsce sg dostepne dwa leki zarejestrowane w terapii ADHD:
metylofenidat i atomoksetyna;

5) wskazania do leczenia atomoksetyng to zespot nadpobudliwosci
psychoruchowej z kryterium wieku powyzej 18. r.z.

Prawidiowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1,4,5. C.1,2,3,4. D. 3.5. E. 1,2,3.

Nr 72. Wskaz prawdziwe stwierdzenia:

1) tik jest mimowolnym, raptownym, powtarzajgcym sie, nierytmicznym
ruchem lub wyrzucaniem z siebie dzwiekéw badz wyrazow, ktore nie
stuzg zadnemu widocznemu celowi;

2) tiki charakteryzujgce sie powtarzaniem okreslonych stow, a czasem
uzywaniem spotecznie nieakceptowalnych lub obscenicznych stow to
palilalia;

3) warunkiem koniecznym do postawienia rozpoznania moczenia
mimowolnego nieorganicznego jest wystepowanie tego zaburzenia od
urodzenia;

4) zespot Retta charakteryzuje sie znacznym uposledzeniem rozwoju
psychoruchowego zauwazalnym zazwyczaj w pierwszych 4 miesigcach
Zycia;

5) autyzm dzieciecy opisat po raz pierwszy Leo Kanner w 1943 r.

Prawidtowa odpowiedz to:
A. wszystkie wymienione. B.1,5. C.1,234. D. 3.,5. E. 1,2.3.

Nr 73. Pacjentka lat 60, wczesniej nie leczyla sie psychiatrycznie, zgtosita sie na
wizyte w PZP z corkg, ktora od kilku miesiecy obserwuje u matki zmiane nastawienia
do sgsiadow. Pacjentka podaje, ze jej sgsiedzi sg nastawieni przeciwko niej. Ma
poczucie, ze jest przez nich truta. W domu czuje zapach gazu, ktory celowo wpusz-
czajg Je|] do domu sgsiedzi. Dodatkowo natretnie stukajg w kaloryfer, ,chcac jej
uprzykrzy¢ tym zycie". Pacjentka mieszka sama, dobrze funkcjonuje w zyciu
codziennym, nie wymaga pomocy w codziennych obowigzkach, chetnie spotyka sie z
rodzing, opiekuje sie wnukami. W PZP pacjentka prawidtowo zorientowana auto- |
allopsychicznie, w niepokoju w zwigzku z zaistniatg sytuacjg, wysycenie emocjonalne
dostosowane do wypowiadanych tresci. Bez zaburzen toku myslenia. Bez uchwytnych
deficytow poznawczych. U pacjentki nalezy rozpoznac zespot:

A. paranoidalny. D. amnestyczny.
B. paranoiczny. E. paratymiczny.
C. parafreniczny.
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Nr 74. Impulsywne, nieumotywowane, gwattowne czyny, zdarzajace sie
W przebiegu schizofrenii to:

A. paragnomen.

B. palimpsest.

C. katatonia.

D. katatymia.

E. automatyzmy psychiczne.

Nr 75. Do jakosciowych zaburzen $wiadomosci naleza:

A. przymglenie, zmacenie, splatanie.

B. majaczenie, zmgcenie, patologiczna sennosc.
C. patologiczna sennos¢, zawezenie, majaczenie.
D. przymglenie, zmacenie, zawezenie.

E. patologiczna sennosg¢, splatanie, zawezenie.

Nr 76. Niepetnosprawnos¢ intelektualng umiarkowang rozpoznaje sie, gdy iloraz
inteligencji wg skali Wechslera wynosi:

A. 55-64. B. 51-65. C. 50-60. D. 35-49. E. 29-34.

Nr 77. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce przyjecia do szpitala
psychiatrycznego osoby petnoletniej, catkowicie ubezwtasnowolnionej, zdolnej do
wyrazenia zgody:

A. wymagana jest pisemna zgoda jedynie przedstawiciela ustawowego.

B. wymagana jest pisemna zgoda przedstawiciela ustawowego | pacjenta.

C. zawsze wymagana jest zgoda sgdu opiekunczego wtasciwego ze wzgledu na
miejsce zamieszkania pacjenta.

D. przy nieobecnosci przedstawiciela ustawowego, zgode wyraza jedynie osoba
catkowicie ubezwtasnowolniona z mozliwoscig pozniejszego uzupetnienia
dokumentacji przez przedstawiciela ustawowego.

E. w przypadku nieobecnosci przedstawiciela ustawowego, zgode moze wyrazic
obecny przy przyjeciu najblizszy cztonek rodziny.

Nr 78. Sprawcy, wzgledem ktérych mozna orzec srodki zabezpieczajgce to
wszystkie wymienione osoby, z wyjatkiem:

A. 0so6b, wobec ktérych umorzono postepowanie o czyn zabroniony popetniony
w stanie niepoczytalnosci.

B. 0s6b, ktére dopuscity sie czynu karalnego w zwigzku z zaburzeniami
preferencii seksualnych.

C. 0s6b skazanych za przestepstwo popetnione w stanie fagodnie ograniczone)
poczytalnosci.

D. 0sdb skazanych za przestepstwo popetnione w zwigzku z uzaleznieniem od
alkoholu.

E. 0sdb skazanych za przestepstwo popetnione w zwigzku z zaburzeniem

osobowosci o takim nasileniu, ze zachodzi wysokie prawdopodobienstwo

popetnienia czynu zabronionego z uzyciem przemocy.
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Nr 79. W przypadku witgczenia paliperydonu w formie domiesniowe;
o przedtuzonym uwalnianiu:

A. podaje sie 150 mg w 1. dniu i 100 mg w 8. dniu, a kolejng dawke po miesigcu
od drugiej dawki.

B. podaje sie 100 mg w 1. dniu i 100 mg w 8. dniu, a kolejng dawke po miesigcu
od drugie| dawki.

C. podaje sie 100 mg w 1. dniu i 150 mg w 8. dniu, a kolejng dawke po miesigcu
od drugiej dawki.

D. podaje sie 75 mg w 1. dniu i 100 mg w 8. dniu, a kolejng dawke po miesigcu od
drugie] dawki.

E. podaje sie 75 mg w 1. dniu | 150 mg w 8. dniu, a kolejng dawke po miesigcu od

drugie| dawki.

Nr 80. W przypadku przyjmowania przez pacjenta z rozpoznang schizofrenig
doustnej olanzapiny w dawce 15 mg, z dobra tolerancjg leczenia, mozna jg
zamieni€ na forme o przedtuzonym uwalnianiu w dawce poczgtkowej:

A. 150 mg podawanej co dwa tygodnie.
B. 210 mg podawanej co dwa tygodnie.
C. 300 mg podawanej co dwa tygodnie.
D. 210 mg podawanej co miesiac.
E. 300 mg podawane] co miesigc.

Nr 81. Ktére z wymienionych lekow przeciwdepresyjnych dziatajg hamujgco na
enzymy cytochromu P450, zwiekszajgc stezenie lekow przeciwpadaczkowych?

A. sertralina, moklobemid, klomipramina.
B. fluoksetyna, fluwoksamina, parokestyna.
C. wenlafaksyna, doksepina, trazodon.

D. reboksetyna, mirtazapina, mianseryna.
E. duloksetyna, escitalopram, opipramol.

Nr 82. W przypadku koniecznosci zastosowania lekéw przeciwdepresyjnych u
chorych z towarzyszacg jaskrg bezpiecznym lekiem jest:

A. paroksetyna.
B. klomipramina.
C. fluoksetyna.
D. topiramat.

E. sertralina.

Nr 83. Nierealne, wypatrzone, wystuchane spostrzezenia z realnego, lecz
nieostrego, zamazanego tta, np. chmur lub kory drzewa podczas doswiadczania
ktorych pacjent nie ma poczucia ich realnosci to:

A. iluzje. B. pareidolie. C. omamy wzrokowe. D. pseudohalucynacje. E. halucynoidy.
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Nr 84. Objaw Reichardta wystepuje, kiedy pacjent:

A. pod wpltywem sugestii rozmawia przez wytgczony telefon.

B. nawleka nieistniejgcg nitke do nieistniejgcej igty, pod wptywem sugestii innej
osoby.

C. po ucisnieciu gatek ocznych przez badajgcego zaczyna przejawiac omamy
wzrokowe.

D. czyta z niezapisanej kartki, to co sugeruje mu badajgcy, lub opisuje
nieistniejacy obrazek.

E. w stanie majaczenia alkoholowego odczuwa nieprzyjemne zapachy,
np. zapach siarki.

Nr 85. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczace ekmnezji:

. halezy do ilosciowych zaburzen pamieci.

. polega na zachowaniu w pamieci zdarzen z przesztosci i przezywaniu ich jako
aktualnych.

. polega na btednym przypisywaniu sobie autorstwa cudzego utworu.

. stan ten moze wystepowacé w zaburzeniach dysocjacyjnych, w zaburzeniach
swiadomosci, zespotach amnestycznych lub zespotach otepiennych.

. polega na traktowaniu przesztosci jako terazniejszosci.

m OO OOPr

Nr 86. Do zaburzen tresci myslenia nie zalicza sie:

A. werbigeracji. D. urojen.
B. mysli nadwartosciowych. E. automatyzmu psychicznego.
C. mysli natretnych.

Nr 87. Zyczeniowe przeksztatcenie przezyé, zachowan, oczekiwan na przysz-
oS¢, pod wptywem nastawien emocjonalnych, ktére zwykle nie sg odzwiercied-
leniem rzeczywistosci to:

A. paratymia. B.syntymia. C. hipertymia. D. atymia. E. katatymia.

Nr 88. Do otepien pierwotnie zwyrodnieniowych nie zalicza sie:

A. otepienia w przebiegu choroby Parkinsona.

B. otepienia czotowo-skroniowego.

C. otepienia z ciatami Lewy’ego.

D. otepienia w przebiegu choroby Alzheimera.

E. otepienie w przebiegu choroby Creutzfeldta-Jakoba.

Nr 89. Dla ktérego otepienia charakterystyczny jest falujgcy przebieg procesow
poznawczych?

A. otepienie w przebiegu choroby Alzheimera.
B. otepienie z ciatami Lewy’ego.

C. otepienie czotowo-skroniowe.

D. otepienie semantyczne.

E. otepienie w chorobie Parkinsona.
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Nr 90. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczace patologicznego upicia:

A. przejawia sie wystepowaniem m.in. rozhamowania, ktotliwosci, agresii,
zaburzen uwagl.

B. objawy wystepujg bardzo szybko (zwykle pare minut) po spozyciu alkoholu.

C. zawsze wystepuje zwiekszony apetyt i suchos¢ w jamie ustnej.

D. zatrucie patologiczne wystepuje po wypiciu ilosci alkoholu, ktéra u wiekszosci
ludzi nie wystarcza do wywotania zatrucia.

E. w jego przebiegu wystepuje gwaltowna agresja stowna lub fizyczna, ktora nie
jest typowa dla danej osoby, gdy jest trzezwa.

Nr 91. Stezenie alkoholu we krwi wynoszgce 0,5-1,5 promila wskazuje na:

A. upicie alkoholowe.

B. stan nietrzezwosci.

C. stan po spozyciu alkoholu.
D. lekkie upicie.

E. glebokie upicie alkoholowe.

Nr 92. Ktora z wymienionych parafilii wystepuje rownie czesto u mezczyzn, jak
| u kobiet?

A. fetyszyzm. B. pedofilia. C.sadyzm. D. transwestytyzm. E. masochizm.

Nr 93. Ktére z wymienionych zaburzen nie nalezy do parasomni?

A. zespot Kleinego — Levina.
B. nocny bruksizm.

C. jaktacje.

D. somnambulizm.

E. porazenie przysenne.

Nr 94. Stosowanie ktorego leku przeciwpsychotycznego wigze sie z mniejszym
ryzykiem wystgpienia dysfunkcji seksualnych?

A. sulpiryd. B. zyprazydon. C. risperidon. D. haloperidol. E. pernazyna.

Nr 95. Ktéry z wymienionych wybiorczych inhibitorow fosfodiesterazy cGMP typu
5 (PDEDS) osigga swoj szczyt dziatania najpozniej od momentu przyjecia?
A. sildenafil. B. vardenafil. C.tadalafil. D. avanafil. E. wszystkie wymienione.

Nr 96. Ktory z wymienionych lekéw nalezy zastosowac doraznie u pacjentki w |
trymestrze cigzy cierpiacej na bezsennosc?

A. hydroksyzyna.
B. diazepam.

C. zolpidem.

D. zaleplon.

E. zopiklon.

e

Prawa
zastrzezone




psychiatria - 24 - WERSJA I
wiosna 2022

Nr 97. Pacjent lat 55, Zotnierz zawodowy, zostat skierowany do psychiatry przez
lekarza POZ, z powodu nawracajgcych dolegliwosci bolowych ,catego ciata”,
przewlekiego zmeczenia, wzmozonej meczliwosci. Pacjent na state przyjmuje leki
na nadcisnienie, poza tym nie stwierdzono u niego zadnych innych chorob przew-
lektych. Byt konsultowany neurologicznie. Miat takze wykonane TK gtowy z kon-
trastem — wynik prawidtowy. Pacjent podaje ponadto, ze ma trudnosci z zasypia-
niem, bywa takze drazliwy. Opisywane objawy wystepuja u chorego od okoto
roku. Podczas wizyty u lekarza psychiatry pacjent jest w dobrym kontakcie
stowno—logicznym, w nastroju obojetnym. Skarzy sie, ze nawet najmniejszy
wysitek fizyczny powoduje u niego zmeczenie, a sen, czy proby zrelaksowania nie
przynoszg ulgi od opisywanych dolegliwosci. Nie stwierdza sie u niego obecnosci
objawow wytwaorczych. Neguje mysli samobojcze. Nigdy nie podejmowat prob
samobogjczych. Najbardzie] prawdopodobna diagnoza to:

. Zaburzenia lekowe.

. zaburzenia somatyzacyjne.
. Zaburzenia depresyjne.

. zaburzenia adaptacy|ne.

. Neurastenia.

moQOom>

Nr 98. W przebiegu jakiej jednostki chorobowej obserwuje sie symetryczne
zwapnienie jgder podstawy mozgu, objawy pozapiramidowe i mozdzkowe,
trudnosci z moéwieniem, objawy otepienne, zaburzenia afektywne, czasem takze
objawy psychozy?

A. otepienie semantyczne.

B. otepienie w chorobie Parkinsona.

C. choroba Alzheimera.

D. zespdt Fahra.

E. choroba Creutzfeldta — Jakoba.

Nr 99. Wskaz, z jakg czestoscig wystepuje u kobiet po porodzie zjawisko ,baby
blues™?

A. 80-90%. B. 70-80%. C. 60-70%. D. 50-60%. E. 40-50%.

Nr 100. Ktora z wymienionych technik nie jest stosowana do oceny funkgciji
poznawczych?

A. MoCA. B. MMSE. C. FAB. D. test rysowania zegara. E. test matryc Ravena.

Nr 101. W ktérym roku po raz pierwszy przeprowadzono terapie
elektrowstrzasami?

A. 1914. B. 1931. C. 1938. D. 1950. E. 1980.
Nr 102. Ktéry typ zaburzen osobowosci wystepuje najczesciej w populacii
0golne|?

A. 0sobowoscC paranoiczna. D. osobowosc¢ borderline.

B. osobowos¢ dyssocjalna. E. osobowos¢ lekliwa.

C. osobowos¢ schizoidalna.

e

Prawa
zastrzezone



psychiatria - 25 - WERSJA 1
wiosna 2022

Nr 103. Podzial zaburzen osobowosci na 3 podgrupy w wigzce B wg DSM 5
uwzglednia nastepujace typy specyficznych zaburzen osobowosci:

A. narcystyczne, histrioniczne, antyspoteczne.

B. borderline, antyspoteczne, obsesyjno — kompulsyjne.
C. paranoiczne, schizoidalne, schizotypowe.

D. zalezne, unikowe, borderline.

E. histrioniczne, narcystyczne, paranoiczne.

Nr 104. Termin niespdjnosc¢ piciowa, zaliczany do kategorii stanow zwigzanych
ze zdrowiem seksualnym, ktory pojawi sie w klasyfikacji ICD — 11, zastgpl
aktualnie wystepujgca jednostke chorobowg wystepujgca w klasyfikacji ICD — 10.
Jest nig:

A. transwestytyzm fetyszystyczny.
B. transwestytyzm o podwajnej roli.
C. dysforia piciowa.

D. transseksualizm.

E. fetyszyzm.

Nr 105. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczgce niepetnosprawnosci intelektu-
alnej w stopniu umiarkowanym:

A. iloraz inteligencji miesci sie w granicach 35-49.

B. doroste osoby nie przekraczajg ogolnego poziomu umystowego dziecka 5-6
letniego, a ich dojrzatos¢ spoteczna - dziecka 7-8 letniego.

C. charakterystyczny jest powolny rozwdj rozumienia i postugiwania sie mows.

D. wiekszos¢ 0s0b nie nauczy sie pisac, ani czytac.

E. funkcjonowanie w zakresie samoobstugi i umiejetnosci ruchowych |est
uposledzone. Niektérzy pacjenci wymagajg nadzoru w zakresie zaspokojenia
potrzeb zyciowych przez cate zycie.

Nr 106. Samotnictwo, brak potrzeby wchodzenia w bliskie emocjonalne zwigzki,
ograniczone dziatania na rzecz witasnej przyjemnosci (takze w sferze seksualnej),
zdystansowanie w relacjach, niezainteresowanie oceng innych, to cechy
0SObowosSci:

A. paranoiczne. D. antyspoteczne,i.
B. schizotypowe,|. E. lekliwej.
C. schizoidalne.

Nr 107. Do czynnikdéw ryzyka zwigzanych z ryzykiem popetnienia samobdjstwa
hie zalicza sie:

A. uzaleznienia od alkoholu | narkotykow. D. depresji.

B. pici zenskiej. E. niedawnego pobytu w szpitalu
C. niedawnego zwolnienia z pracy. psychiatrycznym.
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Nr 108. Najrzadziej wystepujgcym rodzajem otepien z nizej wymienionych jest:

A. choroba Alzheimera.

B. otepienie z ciatami Lewy’ego.

C. otepienie czotowo-skroniowe.

D. otepienie 0 mieszanej etiologii, typu Alzheimera i naczyniowe.
E. otepienie naczyniopochodne.

Nr 109. Tendencja do okazywania gwattownych i intensywnych reakcji uczucio-
wych (o0 zabarwieniu zarowno pozytywnym, jak | negatywnym), kiore sg nieadek-
watne do bodzcow je wyzwalajgcych i ktdre zwykle pozostajg poza kontrolg
pacjenta, to:

A. nietrzymanie afektu.
B. zubozenie uczuciowe.
C. lepkos¢ uczuciowa.
D. syntymia.

E. zaleganie uczuc.

Nr 110. Do czynnikéw ryzyka wystapienia schizofrenii zalicza sie:

A. infekcje u matki w okresie cigzy (gtdwnie wirusowe).

B. narazenie na stres.

C. przebyte w dziecinstwie zapalenie opon mézgowych | mozgu.
D. komplikacje okotoporodowe (np. niedotlenienie).

E. wszystkie wymienione.

Nr 111. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczgce bulimii:

A. typowe jest prowokowanie wymiotow lub zazywanie srodkow
przeczyszczajacych.

B. czesto, chocC nie zawsze stwierdza sie w wywiadzie epizod jadtowstretu
psychicznego, ktory wystapit od Kilku miesiecy do kilku lat wczesnie.

C. najczesciej towarzyszy narcystycznym zaburzeniom 0Sobowosci.

D. prowadzi do powaznych zaburzen elektrolitowych, zaburzen rytmu serca,
wydiuzenia odcinka qTC.

E. czesto wspotwystepuje z uzaleznieniem od alkoholu, lekow i substancji
psychoaktywnych.

Nr 112. Zaburzenie psychiczne w przebiegu ktérego osoba chora dopuszcza sie
maltretowania dzieci lub innych osob (rowniez dorostych) pozostajacych pod je
opieka, w celu wzbudzenia zainteresowania i wspotczucia rodzinie dotknietej
choroba, to:

A. zaburzenia somatyzacyjne. D. przeniesiony zespot Munchausena.
B. depresja maskowana. E. Zadne z powyzszych.
C. zespot Munchausena.
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Nr 113. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczgce ubezwtasnowolnienia
czesciowego:

A. osoba pefnoletnia moze by¢ ubezwlasnowolniona czesciowo, jezeli stan tej
osoby nie uzasadnia ubezwtasnowolnienia catkowitego, ale zachodzi potrzeba
pomocy do prowadzenia |e] spraw.

B. przestankami do ubezwtasnowolnienia czesciowego s3: choroba psychiczna,
niepetnosprawnosc intelektualna, inny rodzaj zaburzen psychicznych
(w szczegolnosci pijanstwo lub narkomania).

C. dla osoby ubezwtasnowolnionej czesciowo sad ustanawia opiekuna prawnego,
kKtéry podejmuje w imieniu osoby ubezwtasnowolnionej za nig wszystkie
decyzje.

D. osoba ubezwtasnowolniona czesciowo jest pozbawiona zdolnosci do testowa-
nia.

E. wniosek o ubezwtasnowolnienie moze zgtosi¢: matzonek osoby, ktéra ma by¢
ubezwitasnowolniona, je] krewni w linii prostej oraz jej rodzenstwo, jej
przedstawiciel ustawowy.

Nr 114. Chorobg psychiczng w znaczeniu stanu znoszgcego poczytalnos¢ nie
jest:

A. zaburzenie psychiczne przebiegajgce z objawami psychotycznymi.

B. osobowos¢ chwiejna emocjonalnie.

C. ciezki epizod depresji lub manii.

D. znacznego stopnia otepienie.

E. gleboka niepetnosprawnosc intelektualna.

Nr 115. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce trichotillomanii:

A. zaburzenie to charakteryzuje wyrazna utrata wiosow spowodowana przez
uporczywe | nawracajgce wyrywanie sobie wtosdw oraz niepowodzenie w
przeciwstawieniu sie temu impulsowi.

B. osoba dotknieta tym zaburzeniem opisuje intensywny poped do wyrywania
sobie wtoséw z kumulacjg napiecia przed takim dziataniem i poczuciem ulgi
PO nim.

C. takiego rozpoznania nie nalezy stawiac, jesli wyrywanie wlosow zbiegto sie
z poprzedzajgcym zapaleniem skory lub jest wynikiem urojen i omamow.

D. trichotillomania zaliczana jest do zaburzen nawykéw i popedow.

E. wszystkie powyzsze.

Nr 116. W ktoérej z wymienionych fobii specyficznych dochodzi do mobilizacii
uktadu przywspotczulnego?

A. hemofobia.
B. fotofobia.

C. homofobia.
D. arachnofobia.
E. hipnofobia.
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Nr 117. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace majaczenia alkoholowego:
1) przebiega z zaburzeniami swiadomosci, gtownie ilosciowymi;
2) pacjent jest zdezorientowany co do miejsca i czasu, zachowana jest
orientacja co do wiasnej osoby;
3) wystepujg gtéwnie iluzje lub omamy wzrokowe, stuchowe i dotykowe;
4) czesto pojawia sie urojeniowa interpretacja iluzji | omamow;
5) petny zespot objawodw pojawia sie po 48-72 h od odstawienia alkoholu lub
w wyniku znacznej redukcji dawki spozywanego alkoholu.
Prawidtowa odpowiedz {o:

A.145. B. 2,3,4. C.1,2.3. D. 1,2,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 118. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczgce fobii spoteczne;j:

A. ryzyko wystgpienia objawow fobii spotecznej w ciggu catego zycia wynosi 7%.

B. osoby cierpigce na fobie spoteczng majg mniejsze szanse na zawarcie relacji
partnerskich, na uzyskanie wyzszego wyksztatcenia, czy znalezienie
satysfakcjonujgcej pracy.

C. cechy osobowosci lekowe| | zaleznej sprzyjajg wystepowaniu objawow fobii
spoteczne;.

D. fobia spoteczna czesciej wystepuje u kobiet.

E. w leczeniu fobii spotecznej stosuje sie gtownie leki z grupy inhibitorow
monoaminooksydazy i leki z grupy SSRI.

Nr 119. Do czynnikéw narazenia na wystepowanie zespotu stresu pourazowego
zalicza sie:

1) pte¢ meska;

2) epizody depresji w przesziosci;

3) przebyte wczesniej wydarzenia traumatyczne;

4) zaburzenia zachowania w mtodosci;

5) wysoki poziom wyksztalcenia.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,3,5. C.234. D. 2,3,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 120. Zaburzenie psychiczne przebiegajace z ogdlng amnezja, polegajgce na

bezcelowej wedrowce na odlegly dystans, podczas ktorej pacjent nie pamigta co

sie z nim dziato, ale zachowuje sie normalnie, dla obserwatora wyglada na osobe
zdrowa, to:

A. amnezja dysocjacyjna.

B. fuga dysocjacyjna.

C. stupor dysocjacyjny.

D. dysocjacyjne zaburzenia ruchu.
E. zespdt Gansera.

Dziekujemy !
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