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c)

d)

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 poprawnos¢ odczytu podanej przez Ciebie odpowiedzi. Przyklady poprawnego
zamazywania pola mozesz zobaczy¢ powyzej.

Proponujemy, aby w czasie rozwigzywania testu najpierw zaznacza¢ odpowiedz delikatng kropka.
Gdy przekonasz si¢, ze dobrze wybralas/e$, zakreslisz silnie cale pole. Jezeli chcesz zmienié
odpowiedz, wymaz gumka owe wczesniejsze zaznaczenie i wprowadz nowa, zgodng ze swoja wiedza,
wlasciwa odpowiedz. Gdy upewnisz si¢, ze karte z odpowiedziami wypetnitas/e§ poprawnie, zamaz
starannie prostokaty.

Niedopuszczalne jest zniszczenie karty, jej uszkodzenie (zalamanie, zagie¢cie) zarysowanie brzegu

e)

f)

9)

h)

karty, gdyz moze to by¢ przyczyng zlego jej odczytu.

Wybieraj zawsze tylko jedna odpowiedz. Zakreslenie wigcej niz jednej odpowiedzi powoduje jej
niezaliczenie.

Na caly egzamin masz 3 godziny. Jezeli nie bgdziesz traci¢ czasu na prozno, na pewno zdazysz
odpowiedzied.

Jezeli ukonczysz rozwigzywanie zadan wczesniej, mozesz odda¢ karte odpowiedzi
Przewodniczacemu Komisji 1 opusci¢ salg. Wraz z karta odpowiedzi zwracasz rowniez broszurke
z zadaniami, ktora jest drukiem $cistego zarachowania.

Porozumiewanie si¢ z sgsiadami oraz korzystanie z jakichkolwiek materialéw pomocniczych pociaga
za sobg dyskwalifikacje 1 ocene niedostateczng z egzaminu.

Twdj zestaw zadan testowych zostat oznaczony jako WERSJA |. W zwigzku z tym przypominamy Ci, ze
Twoj numer karty winien by¢ nieparzysty. Dla potwierdzenia tego, ze rozwiazujesz wersj¢ I w wierszu 7
gornej czesci karty zakreslono pole z cyfrg 1. Prawidlowe zaznaczenie wida¢ na rysunku nizej
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Nr 1. Wskaz falszywe stwierdzenia dotyczgce krwiaka:

1) krwiak matych rozmiaréw rzadko ulega wchtonieciu;

2) to inaczej sttuczenie Il stopnia;

3) w pierwszym etapie tworzenia krwiaka stosuje sie opatrunek uciskowy;

4) przy powiktanym krwiaku leczenie moze by¢ podobne do leczenia ropnia;

5) krwiak moze by¢ przyczyng niedroznosci drog oddechowych;

6) zalicza sie go do obrazen zamknietych;

7) krwiak stawu skroniowo-zuchwowego moze stac sie przyczyng zesztywnienia.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B. 2,3,4,5,6,7. C.5,7. D. 3,4,5,7. E. 3,4.

Nr 2. Wskaz fatlszywe stwierdzenia dotyczgce przypadkowego nadwichniecia,
usuniecia zeba sgsiedniego lub jego zawigzka podczas ekstrakcji:
1) moze nastgpic€ z przyczyn jatrogennych;
2) moze nastgpi¢ z przyczyn anatomicznych;
3) nalezy unieruchomié nadwichniety zgb;
4) nalezy wykonac reimplantacje usunietego zeba i go unieruchomic;
5) rokowanie w przypadku wprowadzenia zawigzka zeba w poprzednie
miejsce w przypadku jego niezamierzonego usuniecia jest zte;
6) najczesciej do usuniecia zawigzka zeba statego dochodzi w przypadku
ekstrakcji przedtrzonowych zebdw mlecznych.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.12356. B.1,234. C. 5,6. D. 2,3,4. E. 1,3,4,5,6.

Nr 3. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce techniki Sclara:
1) jest to technika otwarta;
2) jest to technika zamknieta;
3) stosowana jest w implantacji natychmiastowej;
4) stosowana jest w implantacji odroczonej;
5) jest to metoda z wykorzystaniem materiatu ksenogennego;
6) jest to metoda z wykorzystaniem materiatu allogennego.
Prawidtiowa odpowiedz to:

A. 13,5 B. 1,4,6. C.1,4,5. D. 2,3,5. E. 2,3,6.

Nr 4. Do cech charakterystycznych cherubizmu nie zalicza sie:
1) charakterystyczny wyglad twarzy, zwigzany z obustronnym zajeciem
kosci szczekowych od wczesnego dziecinstwa,
2) podniebienie w ksztatcie odwroconej litery V;
3) brak zajecia stawow skroniowo-zuchwowych;
4) fagodne powiekszenie weztéw chtonnych pachowych;
5) spontaniczne zatrzymanie postepu choroby i stopniowe jej ustepowanie;
6) rodzinne wystepowanie;
7) brak zebow 37, 38, 47 i 48 oraz czesto zebow 32 i 42.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3,4,6,7. B. 3,4. C. 1,2 D. 4,7. E.1,4,56,7.
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Nr 5. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce przestrzeni podzuchwowej:
1) dno tej przestrzeni stanowi m. zuchwowo-gnykowy;
2) ma ksztatt trojkata, ktorego ograniczenia stanowig dolny brzeg trzonu
zuchwy oraz obydwa brzusce m. dwubrzuscowego;
3) w tej przestrzeni potozona jest slinianka podjezykowa i podzuchwowa;
4) przestrzen ta potgczona jest z przestrzenig srodkowg szyi przez tetnice
| zyte twarzowa;
5) przebieg nerwu zuchwowego wyznacza dolng granice tej przestrzeni.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B.1,3,5. C.1,2,4. D. 3,4,5. E. 3,5.

Nr 6. Objawem torbieli kanatu przysiecznego moze by¢:
1) wygorowanie w okolicy brodawki przysiecznej;
2) bol na skutek ucisku nerwu przysiecznego;
3) okresowy wyptyw tresci ropnej z okolicy brodawki przysiecznej;
4) przedostawanie sie do jamy ustnej z okolicy brodawki przysiecznej tresci
Sluzowej o stonawym smaku;
5) przemieszczenie siekaczy przysrodkowych;
6) wat Gerbera.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,3. B.1,3,6. C.1,25,6. D.1235,6. E. wszystkie wymienione.

Nr 7. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce zapalen kosci u dzieci:

1) réznice w przebiegu wynikajg z mniejszego uwapnienia kosci, bogatszego
unaczynienia szpiku, wiekszej ilosci kosci ggbczastej, obecnosci matej,
nierozwinietej zatoki szczekowej;

2) u noworodkow i niemowlat jest zwykle krwiopochodne;

3) wsrdd objawow ogolnych czesto wystepujg objawy oponowe, wymioty
| biegunka,;

4) stosunkowo czesciej niz u dorostych dochodzi do zajecia oczodotu, komorek
sitowych i jamy czaszki;

5) czesto dochodzi do zaburzenia wzrostu kosci;

6) czesto dochodzi do utraty zebdow, zmian w utozeniu zebow, zaburzen zgryzu.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1356. B.23)5. C.4,5. D. 1,2,3,6. E. wszystkie wymienione.

Nr 8. Do alkaloidéw roslinnych uniemozliwiajgcych tworzenie sie i rozktad
biegunowy chromosomow zalicza sie:

1) cis-platyne; 6) winblastyne;
2) adriamycyne; 7) leukeran;

3) metotreksat; 8) 5-fluorouracyl;
4) bleomycyne; 9) winkrystyne.

5) 6-merkaptopuryne;
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 6,9. B.1,3,56. C. 2,5,8. D. 5,6,7,8. E. 4,8.
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Nr 9. Objaw ,oka zajeczego” jest efektem porazenia miesnia:

A. okreznego oka. D. marszczacego brwi.
B. dzwigacza powieki gornej. E. skosnego gornego oka.
C. dzwigacza powieki dolnej.

Nr 10. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce torbieli z wynaczynienia $luzu
(MEC):
1) wystepuje najczesciej w obrebie wargi dolnej, lokalizacja w obrebie wargi
gornej stanowi ok. 15% wszystkich przypadkow;
2) najlepiej rokujgcg metodg leczniczg MEC jest wyciecie chirurgiczne, w
ktorym bardzo istotne jest usuniecie tgcznotkankowej torebki;
3) alternatywg dla wyciecia chirurgicznego jest wstrzykniecie kwasu gamma-
linolenowego;
4) zastosowanie krioterapii w leczeniu MEC daje lepsze rokowania w
stosunku do waporyzacji laserowej;
5) w przypadku lokalizacji w obrebie jezyka zabiegiem z wyboru jest
mikrosupializacja.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.12. B.1.23. C. tylko 3. D. 3,4,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 11. W etiologii ktérych guzéw zebopochodnych znaczenie odgrywa mutacja
genu AMBN, kodujgcego biatko ameloblastyne?

1) szkliwiaka;

2) ptaskonabtonkowego guza zebopochodnego;

3) wapniejgcego nabtonkowego guza zebopochodnego;

4) sluzaka zebopochodnego;

5) pseudogruczotowego guza zebopochodnego.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 12. Do oceny stopnia zaawansowania cherubizmu stosuje sie skale:

A. Maximowa-Wooda. D. Marcka-Kudryka.
B. Nakano-Yura. E. Jacksona-Fachinga.
C. Hernandeza-Caballero.

Nr 13. Ze wzgledu na obecno$¢ komérek o jasnej cytoplazmie w badaniu
patomorfologicznym, jasnokomorkowy rak zebopochodny (CCOC) musi byé
réznicowany z:

. wtokniakozebiakiem szkliwiakowym (AFO).

. wtdkniakiem zebopochodnym (OF).

. wewnatrzkostng zmiang olbrzymiokomérkowg (CGCL).

. wapniejgcym torbielowatym guzem zebopochodnym (CCOT).
wapniejgcym nabtonkowym guzem zebopochodnym (CEOT).

moom>
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Nr 14. Wskaz najczestszg lokalizacje zewnatrzkostnej postaci pseudogruczoto-
wego guza zebopochodnego (AOT):

A. okolica posrodkowa szczeki. D. okolica boczna zuchwy.
B. okolica boczna szczeki. E. wszystkie lokalizacje sg rownie czeste.
C. okolica posrodkowa zuchwy.

Nr 15. Sluzowiak nosowo-tzowy powstaje w wyniku:

A. degeneraciji pozostatosci nabtonkowych rowka nosowo-tzowego.

B. degeneracji torbieli zastoinowej gruczotu sluzowego.

C. zaburzen drugiego tuku skrzelowego.

D. degeneracji nabtonka uwiezionego w miejscu tgczenia sie zarodkowych
guzkow szczekowych.

E. zaburzen w wytwarzaniu swiatta przewodu nosowo-tzowego.

Nr 16. W etiopatogenezie torbieli dzigstowej dorostych istotng role petnig komorki:
A. Serresa. B. Reichera. C. Mondina. D. McGlashana. E. Sichera.

Nr 17. Metodg z wyboru w leczeniu torbieli przewodu tarczowo-jezykowego jest
operacja Sistrunka. Obecnie czes¢ osrodkow klinicznych preferuje stosowanie
tzw. zmodyfikowanej metody Sistrunka, ktorej modyfikacja polega na:

A. wycieciu centralnej czesci kosci gnykowej na odcinku 6 mm bez zblizania jej
kikutow.

B. wycieciu centralnej czesci kosci gnykowej na odcinku 6 mm i zblizeniu jej
kikutow do siebie.

C. usunieciu ewentualnej przetoki skérnej z pozostawieniem kanatu biegngcego w
dot w kierunku ptata piramidowego tarczycy.

D. wycieciu pasma tkankowego w okolicy nadgnykowej z pozostawieniem btony
Sluzowej otworu slepego bez wytwarzania potgczenia z jamg ustna.

E. wycieciu catej kosci gnykowej w jednym bloku z torbielg.

Nr 18. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace ,zespotu cichej zatoki”:

1) moze powstac w przebiegu torbieli pooperacyjnej zatoki szczekowej;

2) powstaje w nastepstwie procesow patologicznych, ktére powodujg
powstanie ujemnego cisnienia w zatoce czotowej;

3) objawami zespotu jest obnizenie stropu zatoki szczekowej z nastepowg
asymetrig twarzy, podwojnym widzeniem i zapadnieciem gatki ocznej w
dot, i w glab;

4) ma czesto asymptomatyczny przebieg, ktdrego jedynym objawem sg
tepe, niecharakterystyczne bodle gtowy i gornego pietra twarzy, niedroz-
nosSC nosa i okresowe sptywanie tresci sluzowej po tylnej scianie gardta;

5) jedng z mozliwych przyczyn zespotu jest Sluzowiak zatoki szczekowej;

6) jedynym objawem zespotu moze byC nieznaczne opadniecie powieki
gornej.

Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,3. B.24. C. 1,3,6. D. 2,4,6. E. 3,5,6.
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Nr 19. W przypadku pierwotnej lokalizacji zabki (ranuli) w obrebie $linianki
podzuchwowej leczeniem z wyboru jest:

. skleroterapia przy uzyciu preparatu OK- 432 (picibanil).

. wytuszczenie torbieli wraz z gruczotem podzuchwowym.

. wytuszczenie torbieli wraz z gruczotem podzuchwowym i podjezykowym.

. wytuszczenie gruczotu podzuchwowego potgczone z marsupializacjg torebki
torbieli.

zadne z wymienionych - zabka nie wystepuje w obrebie slinianki
podzuchwowe.

OO m>

m

Nr 20. PéZznym objawem PIOSCC - solid type (pierwotnego wewngtrzkostnego
raka ptaskonabtonkowego typu litego) zlokalizowanego w zuchwie jest/sa:

A. owrzodzenie btony sluzowej pokrywajgcej kos¢ objetg procesem
nowotworowym.

. hawracajgce, uporczywe dolegliwosci bolowe zwykle z towarzyszgcym
rozchwianiem zebow.

. objaw Vincenta.

. ztamanie patologiczne kosci zuchwy.

dolegliwosci bolowe po ekstrakcji zeba tkwigcego w obrebie guza.

w

moo

Nr 21. Do poradni chirurgii stomatologicznej zgtosit sie pacjent w celu ekstrakcji
korzenia zeba. W wywiadzie pacjent podaje, ze jest hemodializowany. Wskaz
prawdziwe stwierdzenia dotyczgce postepowania z pacjentem hemodializowa-
nym:

1) zabieg stomatologiczny powinno sie wykonac¢ dzieh po zabiegu
hemodializy;

2) przed planowanym zabiegiem pacjent powinien mie¢ wykonang morfo-
logie z oceng liczby ptytek krwi bez koniecznosci oznaczenia uktadu
krzepniecia;

3) przed zabiegiem nalezy skontrolowac czynnos¢ watroby (AspAT, ALAT)
oraz wskaznik protrombinowy ze wzgledu na wieksze ryzyko infekcji HCV
i HBV, co moze stanowi¢ dodatkowy czynnik sprzyjajgcy krwawieniom;

4) interwencja chirurgiczna wymaga ostony antybiotykowej;

5) w przypadku koniecznosci interwencji stomatologicznej bezposrednio po
wykonaniu hemodializy, istnieje mozliwos¢ podania pacjentowi antago-
nisty heparyny — azotanu protaminy.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,24. B. 1,3,4. C.1234. D.1345. E.wszystkie wymienione.
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Nr 22. Pacjent zgtosit sie do poradni chirurgii stomatologicznej w ciezkim stanie,
z objawami ogolnymi zakazenia. Podaje: silny bol promieniujgcy do skroni, chryp-
ke, zaburzenia potykania i oddychania. W badaniu klinicznym stwierdzono: obrzek
okolicy podzuchwowej i zazuchwowej, powiekszenie weztow chtonnych podzuch-
wowych i szyjnych oraz szczekoscisk. Wewnatrzustnie stwierdzono utrudnione
wyrzynanie dolnego zeba madrosci, wygoérowanie bocznej Sciany gardta, obrzek
podniebienia oraz tukdw podniebienno-jezykowego i podniebienno-gardtowego.
Wskaz optymalne postepowanie u pacjenta:

A. w ostonie antybiotykowej i w znieczuleniu miejscowym nalezy nacig¢ ropien od
strony jamy ustnej miedzy tukiem podniebienno-jezykowym a podniebienno-
gardtowym.

. W ostonie antybiotykowej i w znieczuleniu miejscowym nalezy wykonac ciecie
ponizej kata zuchwy.

. W ostonie antybiotykowej i w znieczuleniu ogolnym nalezy wykonac ciecie
ponizej kata zuchwy.

. W ostonie antybiotykowej i w znieczuleniu ogolnym nalezy wykonac ciecie

rownolegte 2 cm ponizej dolnej krawedzi zuchwy.

w ostonie antybiotykowej i w znieczuleniu ogélnym nalezy wykonac ciecie pod

tukiem jarzmowym.

o O W

m

Nr 23. Sposrdd ponizszych, wskaz prawidtowe zestawienie jednostki chorobowej
z objawem:

1) podostre gruzlicze zapalenie weztow chtonnych -> "gorgcy ropien”;

2) przewlekte zapalenie kosci —> "ko$¢ marmurkowata";

3) naczyniak krwionosny jamisty -> objaw "kociego mruku";

4) miesak kosciopochodny -> tréjkat Codmana;

5) porazenie nerwu twarzowego -> objaw "zachodzgcego stonca".
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 24. W obrazie radiologicznym przewlektego zapalenia znieksztatcajgcego
stawu skroniowo-zuchwowego obserwuje sie:

1) ustawienie zuchwy w pozycji Benneta;

2) poszerzenie i zatarcie obryséw szpary stawowej;

3) martwaki kostne;

4) osteofity na powierzchni gtowki i panewki stawowej;

5) obecnos¢ mostu kostnego réznej wielkosci w miejscu szpary stawowe;.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,2 B. 2,3. C. 3,4. D. 2,3,4. E. 3,4,5.
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Nr 25. Ortokeratotyczna torbiel zebopochodna — orthokeratinized odontogenic
cyst (OOC) odpowiada ortokeratotycznemu wariantowi torbieli rogowaciejgcej.
Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce OOC:

1) powstaje z pozostatosci listewki zebowej — reszty Malasseza,;

2) charakteryzuje sie bardziej agresywnym przebiegiem klinicznym niz

rogowaciejgco-torbielowaty guz zebopochodny (KCOT);

3) podsiada wyzszy indeks apoptotyczny niz KCOT;

4) moze wystepowacé utrata heterozygotycznosci genu PTCH,;

5) najczesciej lokalizuje sie w zuchwie.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 26. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce stosunkowo rzadko
wystepujgcego guza Abrikosowa (myoblastoma granularae):

1) 30% guzow rozrasta sie w miesniach jezyka;

2) najczesciej lokalizuje sie w linii posrodkowej nasady jezyka;

3) ten niewielkich rozmiaréw guz pokryty jest btong $luzowa;

4) nalezy do grupy nowotworow tagodnych pochodzenia tgcznotkankowego;

5) w obrazie mikroskopowym pogrubiaty nabtonek pokrywajgcy guz wpukla

sie niekiedy az do podscieliska, tworzgc rzekomo rakowe rozrosty.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3. B. 3,4,5. C.1,3,45. D. 2,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 27. Do choréb metabolicznych i spichrzeniowych przebiegajgcych z
powiekszeniem weztéw chtonnych zalicza sie:
1) amyloidoza; 4) choroba Kimura;
2) ostra hipertriglicerydemia; 5) choroba Niemanna-Picka.
3) choroba tangerska,;
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 3,4,5. C.1,4,5. D. 2,4. E. wszystkie wymienione.

Nr 28. Dysplazje kostne (ODs) stanowig grupe nienowotworowych, reaktywnych
zmian kostnych wywodzacych sie z aparatu zawieszeniowego zeba. Wskaz
prawdziwe stwierdzenia dotyczgce dysplazji kostnej:
1) okotowierzchotkowa dysplazja kostna (POD) jest zmiang wystepujgca w
przednim odcinku zuchwy;
2) ogniskowa dysplazja kostna (FOD) jest zmiang wystepujgcg w bocznych
odcinkach trzonu zuchwy;
3) wszystkie postaci dysplazji sg zmianami otorebkowanymi, utworzonymi z
tkanki fgcznej;
4) w fazie poczatkowej tworzenia zmiany widoczne sg drobne, uwapnione
ogniska w rozrzedzonym ubytku osteolitycznym,;
5) kwitngca dysplazja kostna wystepuje zwykle jednostronnie.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B. 3,4,5. C.2,3/4. D. 1,2,4. E.1,4,5.
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Nr 29. Rak szkliwiakowy — ameloblastic carcinoma (AC) jest rzadkim zebopo-
chodnym nowotworem ztosliwym. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce raka
szkliwiakowego:
1) moze tworzy¢ sie de novo jako tzw. typ pierwotny;
2) w procesie zeztosliwienia szkliwiaka istotng role odgrywajg mutacje genu
PTCH,;
3) przebieg kliniczny jest zwykle wolny, pézno dajgcy objawy kliniczne;
4) jest nabtonkowym nowotworem zebopochodnym, wykazujgcym cechy
réznicowania ameloblastycznego;
5) zmiany genetyczne stwierdzane w rakach szkliwiakowych to amplifikacja
50913.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.124. B.1,4,5. C. 3,4,5. D. 2,3. E. 1,3,4.

Nr 30. Metoda Lautenschlaegera jest metodg stosowang w chirurgii
stomatologicznej, ktéra umozliwia:

A. zamkniecie potgczenia jamy ustnej z zatokg szczekows.

B. ocene stanu zatoki szczekowej — inaczej metoda diafanoskopii.
C. wykonanie endoskopii zatoki szczekowe,.

D. wykonanie minimalnie inwazyjnej ekstrakcji zeba.

E. wyluszczenie torbieli.

Nr 31. Nerwy czaszkowe sg parzyste, majg swoje jgdra w mdzgu i opuszce
rdzenia, na obwod wychodzg przez otwory lub szczeliny czaszki. Wskaz
prawdziwe stwierdzenia dotyczgce chorob nerwdw czaszkowych:

1) neuralgie nerwu trojdzielnego mozna leczy¢ za pomocg noza gamma;

2) objaw Marcusa-Gunna wystepuje w nieprawidtowym potgczeniu miedzy
nerwem okoruchowym a nerwem twarzowym;

3) potowicze porazenie nerwu X i V nazywane jest zespotem Tapia;

4) neuralgia nerwu jezykowo-gardtowego charakteryzuje sie nagtym bdlem,
rwacym, umiejscowionym dwustronnie w gornej czesci jamy gardtowej,
tukach podniebiennych, migdatkach i tylnej czesci jezyka;

5) neuralgia nerwu uszno-skroniowego objawia sie przeczulicg skory
policzka i okolicy skroniowej z objawami wegetatywnymi.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 2,3,4. C.1,5. D. 3,4,5. E.1,2,5.

Nr 32. Potowicze porazenie nerwu X i Xl w przebiegu guza nowotworowego,
stanu zapalnego lub na skutek urazu, to zespot:

A. Sludera.
B. Tapia.

C. Avellisa.
D. Charlina.
E. tucji Frey.
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Nr 33. Do naczyniakéw krwionos$nych prostych naleza:
1) znamie ptongce;
2) znamie truskawkowe;
3) plama tososiowa;
4) plama Morgana;
5) ,pajgczki” naczyniowe;
6) naczyniak wtosniczkowo-jamisty;
7) ziarniniak naczyniowy.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2,5. B. 2,3,6. C.1,3,4,5. D. 2,3,4,6. E.1,2,3,4,7.

Nr 34. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczgce wapniejgcego nabtonkowego
guza zebopochodnego (CEOT):

wystepuje tylko jednoogniskowo.

wyréznia sie dwie postaci tego nowotworu: zewnagtrzkostng i wewnatrzkostna.
cechuje sie zdolnoscig naciekania okotonerwowego.

w przebiegu CEOT moze dochodzi¢ do ztosliwej transformacji nowotworu.
CEOT jest nowotworem nieotorebkowanym.

mooOwz2

Nr 35. W zespole szczeliny oczodotowej gornej nie wystepuje:

A. wytrzeszcz gatki ocznej. D. zwezenie zrenicy.
B. porazenie miesni gatkoruchowych. E. opadniecie powieki.
C. bdl gteboki w oczodole.

Nr 36. Przyczynami ropnia podskroniowego mogg byc¢:
1) powiktania ropne zgorzeli miazgi zebdw trzonowych gornych;
2) zakazenie wprowadzone podczas znieczulenia przewodowego do guza
szczeki;
3) zropienie krwiaka splotu skrzydtowego;
4) szerzenie sie zakazenia z przestrzeni skrzydtowo-zuchwowej lub

przygardtowej;
5) szerzenie sie zakazenia z przestrzeni skrzydtowo-podniebiennej lub
policzkowe;.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,2 B. 2,3. C.1,2,3. D. 3,4,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 37. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce podwichniecia zuchwy:

. zazwyczaj jest podwichnieciem dotylnym.

. typowym objawem jest niemoznos¢ zamkniecia ust.

. czesciej wystepuje podwichniecie jednostronne niz dwustronne.

. badajgc staw przez powtoki skdrne wyczuwa sie nadmierne przesuniecie gtowy
stawowej do tytu w stosunku do szczytu guzka.

w zachowawczym leczeniu podwichniecia zuchwy stosuje sie unieruchomienie
zuchwy przez 10 dni.

OO m®>»
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Nr 38. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczgce naczyniaka truskawkowego:

A. jest to zmiana jasnoczerwona, wyniosta.

B. jest to zmiana szybko powiekszajgca sie.

C. zmiana moze wystepowac juz od urodzenia albo rozwija sie w ciggu
2 pierwszych tygodni zycia.

D. zmiana rosnie do 6-8 miesiecy, potem ma charakter stacjonarny.

E. jako naczyniak wysokoprzeptywowy wykazuje objaw ,kociego mruku”.

Nr 39. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce metody Messerklingera:

A. jest to tak zwana catkowita endoskopowa sphenoethmoidectomia.

B. metoda ta stosowana jest jako zabieg odbarczajgcy przed radioterapig w
przypadku nieoperacyjnych zmian nowotworowych zatoki szczekowe;j.

C. technika ta wymaga wytworzenia dodatkowego ujscia zatoki szczekowej do
przewodu nosowego dolnego.

D. metoda ta polega na odblokowaniu naturalnych ujsc¢ zatok przez usuniecie
patologicznie zmienionych tkanek lub nieprawidtowosci anatomicznych
i poszerzeniu ich swiatta.

E. jest jedng z metod stosowanych przy plastyce potgczenia ustno-zatokowego, w
przypadku uszkodzenia sluzowki od strony policzkowej, w ktorej wykorzystuje
sie pfat z podniebienia.

Nr 40. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace Ice-cone Technique:

A. to technika znajdujgca zastosowanie w leczeniu ubytkow poekstrakcyjnych.

B. metoda ta wymaga wprowadzenia materiatu alloplastycznego
augmentacyjnego i zastosowana btony zaporowe;.

C. technika ta wymaga wytworzenia pfata trapezowatego, ktéorym pokrywa sie
augmentowane miejsce.

D. technika ta pozwala na wykonanie natychmiastowej implantacji po ekstrakciji
zeba.

E. technika ta polega na zachowaniu czesci policzkowej korzenia zeba
I wykonaniu natychmiastowej implantaciji.

Nr 41. Objawy takie jak: wysoka gorgczka, zapalenie gardta i migdatkéw,
powiekszenie weztdw chtonnych, powiekszenie watroby i Sledziony oraz wysypka,
szczegolnie po wtgczeniu amoksycyliny do terapii, wskazujg na mozliwos¢
zakazenia:

A. paciorkowcem grupy A.
B. Aspergillus.

C. Moraxella catarrhalis.
D. wirusem Epsteina-Barr.
E. wirusem Herpes Zoster.
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Nr 42. Do lekow, ktére muszg by¢ dostepne w miejscu wykonywania zabiegdéw
stomatologicznych w znieczuleniu ogdélnym nie nalezy:

A. tlen,

B. adrenalina (roztwér do wstrzykiwan).
C. teofilina (roztwoér do wstrzykiwan).

D. atropina (roztwor do wstrzykiwan).

E. itrakonazol (roztwér do wstrzykiwan).

Nr 43. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce rozy:

A. czynnikiem etiologicznym jest gronkowiec grupy A.

B. charakterystyczny w obrazie klinicznym jest bardzo powolny poczatek
rozwijania sie objawow.

. zmieniona chorobowo okolica jest twarda i miernie bolesna.

. lekiem z wyboru sg tetracykliny.

w okresie czynnych zmian na twarzy wszelkie zabiegi stomatologiczne sg

przeciwwskazane.

moo

Nr 44. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczace znieczulenia nasiekowego do
szpary ozebnowej:

do wykonania znieczulenia konieczne jest zastosowanie strzykawki
cisnieniowej.

igty stosowane w tym rodzaju znieczulenia majg srednice 0,25-0,4 mm.
podczas znieczulenia aplikuje sie 0,1 ml srodka znieczulajgcego.

. igte wprowadza sie do kieszonki pod katem 90°.

po wktuciu igty do kieszonki wskazane jest wykonanie obrotu igty o 90-180°.

>
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Nr 45. Sluzowiak zatoki szczekowej — mucocoele (MC) stanowi fagodna,
ekspansywng zmiane chorobowg zatoki. Wskaz prawdziwe stwierdzenia
dotyczgce MC:

1) powstaje w wyniku obturacji naturalnego uj$cia zatoki szczekowej;

2) torbiel powstaje na bazie mechanizmu osmotycznego;

3) szczyt zachorowania obserwuje sie w 3. i 4. dekadzie zycia;

4) wyscielony jest nabtonkiem migawkowym;

5) moze spowodowac perforacje obudowy kostnej zatoki.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 46. Niesteroidowe leki przeciwzapalne (NLPZ) dziatajg poprzez hamowanie
aktywnosci enzymu cyklooksygenazy. Do lekow o zrownowazonym dziataniu na
COX-1i COX-2 zalicza sie:

1) piroksykam; 4) diklofenak;

2) ibuprofen; 5) indometacyna.

3) ketoprofen;
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,24. B.1,2,3. C.3,4,5. D. 2,3,4. E. wszystkie wymienione.
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Nr 47. Dziatania niepozadane réznych grup lekdw mogg wptywaé na stan btony
Sluzowej jamy ustnej i jezyka. Do lekbw mogacych by¢ przyczyng aftowego
zapalenia btony sluzowej jamy ustnej zalicza sie:

1) aspiryne;

2) cyklosporyne;

3) kaptopryl;

4) ketoprofen;

5) naproksen.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.12A4. B. 3,4,5. C.1,2,3. D. 3,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 48. Chirurgia endodontyczna zajmuje sie zapobieganiem powstawania lub
chirurgicznym usuwaniem chorobowych zmian okotowierzchotkowych. Do
rodzajow chirurgii endodontycznej mozna zaliczyc:

1) drenaz ropnia;

2) resekcje wierzchotka korzenia;

3) hemisekcje;

4) replantacje;

5) chirurgie naprawcza.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.2,3,45. C.24. D. 1,2,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 49. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce diafanoskopii zatok
szczekowych:

1) polega na przeswietlaniu zatoki wtozong do przedsionka jamy ustnej
lampka elektryczng w zacienionym pomieszczeniu, dzieki czemu mozliwe
jest ogladanie jednej lub drugiej zatoki;

2) objaw Herynga to brak przeswiecania policzka w obrebie zatoki nieobjetej
procesem chorobowym;

3) zacienienie worka spojowkowego to objaw Davidsona, natomiast brak
przeswiecania zrenicy to objaw Dolobela;

4) nieprzeswiecanie dolnego przewodu nosowego to objaw Robertsona;

5) zacienienie dolnego przewodu nosowego to objaw Robertsona.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,234 B.1,2,3,5. C.4,5. D. 2,3. E. zadna z wymienionych.
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Nr 50. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce naktucia leczniczego:
1) jest badaniem bezpiecznym i w niektorych stanach chorobowych wysoce
miarodajnym, dzieki czemu moze by¢ podstawg rozpoznania;
2) wskazaniem do jego wykonania jest ropien, ropniak, krwiak czy wysiek w
naturalnych jamach ciata;
3) w tzw. zimnych ropniach wykonuje sie je na szczycie najwiekszego
wygorowania,
4) jego celem jest odprowadzenie przez wktutg igte patologicznej ptynnej
tresci;
5) jego celem jest przeptukanie jamy torbieli lub ropnia.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1,2,3,4. C.14)5. D.2,3,45. E.24)5.

Nr 51. Btony zaporowe petnig funkcje izolacyjng, polegajaca na uniemozliwieniu
wnikania niepozgdanych komérek do wnetrza ubytku srédkostnego. Wskaz
prawdziwe stwierdzenia dotyczgce bton zaporowych.

1) tworzg i utrzymujg zamknietg przestrzen ubytku, co umozliwia selektywng
indukcje osteoklastéw wywodzgcych sie ze spoczynkowych komorek
kostnych okostnej i Srodkoscia;

2) btona politetrafluoroetylenowa nalezgca do bton rozpuszczalnych
stosowana jest w technikach sterowanej regeneracji kosci;

3) proces resorpcji naturalnych bton kolagenowych przebiega wskutek
dziatania enzymow, ktore powodujg przejsciowy stan zapalny;

4) btony kolagenowe majg przewage nad polimerowymi ze wzgledu na ich
lepsze utrzymywanie przestrzeni nad ubytkiem;

5) btony resorbowalne rzadziej ulegajg ekspozycji ponad otaczajgce tkanki.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 14. B.1,2,4. C. 3,5. D. 3,4,5. E. 4,5.

Nr 52. Torbiel zawigzkowa — dentigerous cyst (DC) jest torbielg o zré6znicowanej
etiologii. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce DC:
1) torbiel zawigzkowa zapalna rozwija sie w 1. dekadzie zycia, badz na
poczatku 2. dekady zycia;
2) typowym obrazem radiologicznym torbieli zawigzkowej jest
wielokomorowy ubytek;
3) w obrazie radiologicznym wyréznia sie trzy mozliwe potozenia zeba:
centralne, boczne, obwodowe;
4) wysciotke stanowig 2-4 warstwy komorek kubicznych;
5) DC moze ulec transformacji w kierunku rogowaciejgco-torbielowatego
guza zebopochodnego lub szkliwiaka desmoplastycznego.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,3,4. C. 3,4,5. D. 1,2,5. E.1,2,3,4.
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Nr 53. Klasyfikacje ubytkéw poekstrakcyjnych, uwzgledniajg rodzaj i stopien
utraty wyrostka zebodotowego. EDS-4 wedtug Caplanisa oznacza:

A. srednie uszkodzenie zebodotu i otaczajgcych tkanek miekkich, odstep miedzy
koscig a brzegiem dzigsta wynosi 6-8 mm.

znaczne uszkodzenie zebodotu i otaczajgcych tkanek miekkich.

ubytek w wymiarze poziomym i pionowym wyrostka zebodotowego — inaczej
utrata kombinowana.

optymalng ilos¢ blaszki kostnej policzkowe;j.

ubytek ztozony z wystarczajgcg iloscig tkanki kostnej do implantacii.

mo oW

Nr 54. Metoda Weissbrema jest jedng z technik znieczulenia stosowang w
chirurgii stomatologicznej. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce tej metody:
1) jest to technika zewnatrzustna;
2) miejsce podania srodka znieczulajgcego zlokalizowane jest u podstawy
wyrostka dziobiastego zuchwy;
3) igte wkiuwa sie za tylnym brzegiem gatezi zuchwy w potowie jej
wysokosci;
4) przeciwwskazaniem do wykonania znieczulenia jest szczekos$cisk;
5) znieczuleniu ulegajg nerw zebodotowy dolny, jezykowy i policzkowy.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.2,45. B. 3,4,5. C.1,3,5. D. 1,2,3. E. 2,5.

Nr 55. Zdjecia rentgenowskie stosowane sg w diagnostyce schorzen czesci
twarzowej czaszki. Jednym z nich jest zdjecie wykonywane metodg ,Louisette”.
Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce tej metody:
1) jest modyfikacjg metody Friedla;
2) pomaga diagnozowac zmiany zlokalizowane zarbwno w czesci twarzowej
jak i w kosciach pokrywy czaszki;
3) pozwala na ocene zatoki szczekowej;
4) pozwala na uwidocznienie Srodkowego pietra czesci twarzowej czaszki;
5) pozwala na ocene wyrostka dziobiastego zuchwy.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,34. B. 1,3,4,5. C. 3,4,5. D. 1,3,5. E. 1,2

Nr 56. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace roztworu Carnoya:
1) jego dziatanie wywotuje martwice tkankowsa;
2) jest stosowany w leczeniu torbieli tetniakowatej kosci — ABC (aneurysmal
bone cyst);
3) jest stosowany w leczeniu dwuetapowym rogowaciejgco-torbielowatego
guza zebopochodnego - KCOT (keratocystic odontogenic tumour);
4) moze by¢ stosowany wytgcznie w przypadku zmian zlokalizowanych w
szczece.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. tylko 1. B. 1,2. C.1,2,3. D. 1,3,4. E. tylko 4.
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Nr 57. Pierwotny wewnagtrzkostny rak ptaskonabtonkowy (PIOSCC) najczesciej
powstaje na podtozu:

A. szkliwiaka litego (SMA).

B. torbieli zebopochodnej.

C. rogowaciejgco-torbielowatego guza zebopochodnego (KCOT).
D. szkliwiaka desmoplastycznego (DA).

E. dysplazji widknistej (FD).

Nr 58. Szerokos¢ biologiczna dzigsta wynosi $rednio:
A. 0,7 mm. B. 2 mm. C. 3,5mm. D.1cm. E.2cm.

Nr 59. Obraz radiologiczny: ,bulwiasta, dobrze wysycona masa uwapnionych
tkanek, o gtadkim obrysie, rozwijajgca sie w Scistym kontakcie z korzeniem zeba z
zywg miazgq” jest charakterystyczny dla:

A. zebiaka zestawnego (OC).

B. szkliwiaka desmoplastycznego (DA).

C. dysplazji widknistej (FD).

D. kostniwiaka (CB).

E. wapniejgcego nabtonkowego guza zebopochodnego (CEOT).

Nr 60. Obraz radiologiczny dobrze odgraniczonego ogniska uwapnienia
otoczonego rgbkiem przejasnienia ,halo”, w wiekszosci przypadkoéw zwigzanego z
korzeniem zeba jest charakterystyczny dla:

szkliwiaka litego (SMA).

waphniejgcego nabtonkowego guza zebopochodnego (CEOT).
rogowaciejgco-torbielowatego guza zebopochodnego (KCOT).

szkliwiaka desmoplastycznego (DA).

okotowierzchotkowej dysplazji kostnej (POD) oraz ogniskowej dysplazji kostnej
(FOD).
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Nr 61. Wg klasyfikacji Pella i Gregory’ego przedstawiony na rycinie zatrzymany
trzeci zgb trzonowy zuchwy odpowiada klasie:
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Nr 62. Diugotrwate stosowanie w leczeniu osteoporozy lekéw antyresorpcyjnych,
takich jak bisfosfoniany i denosumab, niesie ze sobg ryzyko wystgpienia:

A. polekowego przerostu dzigset.

B. martwicy kosci szczeki i zuchwy.
C. jezyka czarnego wiochatego.

D. mnogich ubytkéw przyszyjkowych.
E. prawdziwe sg odpowiedzi A i B.

Nr 63. Maksymalna jednorazowa dawka czystej bupiwakainy dla zdrowej dorostej
0soby wynosi:

A. 150 mg. B. 200 mg. C. 300 mg. D. 400 mg. E. 500 mg.

Nr 64. Wskaz fatszywe stwierdzenia dotyczace fizycznej radykalizacji
obwodowej z uzyciem ciektego azotu:

1) fizyczna radykalizacja obwodowa polega na wprowadzeniu do lozy
kostnej po wytuszczeniu torbieli ptynu Carnoya na 1 minute;

2) temperatura ponizej -2,2°C powoduje martwice tkanki kostnej;

3) fizyczna radykalizacja obwodowa polega na wprowadzeniu do lozy
kostnej ciektego azotu po wytuszczeniu torbieli dwukrotnie na 1 minute, z
pieciominutowg przerwg pomiedzy aplikacjami;

4) radykalizacja obwodowa z uzyciem ciektego azotu wywotuje
kontrolowang martwice komorkowg z zachowaniem nieorganicznej
struktury srodkoscia;

5) radykalizacja obwodowa z uzyciem ciektego azotu wywotuje martwice
kosci na gtebokos¢ ok. 0,82 mm;

6) zabieg radykalizacji obowodowej z uzyciem ciektego azotu moze
prowadzi¢ do ztamania patologicznego zuchwy.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B. 3,4,5. C. 3,4,5,6. D. 1,3. E. 2,4.

Nr 65. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczgce torbieli zawigzkowe;:

A. torbiel zawigzkowa zgodnie z teorig hemodynamiczng rozwija sie gtdwnie
poprzez gromadzenie ptynu bgdz miedzy zdegenerowanym nabtonkiem
szkliwnym a szkliwem zeba, bgdz miedzy poszczegoinymi warstwami
zdegenerowanego nabtonka szkliwnego.

. WyrOznia sie torbiel zawigzkowg rozwojowg oraz torbiel zawigzkowg zapalna.

. torbiel zawigzkowa jest czwartg co do czestosci wystepowania torbielg kosci
szczekowych.

D. zdecydowana wiekszosc¢ przypadkow torbieli zawigzkowej dotyczy dolnego

zeba madrosci.

E. typowym obrazem torbieli zawigzkowej jest jednokomorowy, owalny ubytek

struktury kostnej obejmujgcy korone zatrzymanego lub niewyrznietego zeba.

Ow
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Nr 66. Profilaktyka antybiotykowa u ogdélnie zdrowych oséb dorostych w
przypadku niewielkiego zabiegu na wyrostku zebodotowym obejmuje
zastosowanie:
1) 1000 mg amoksycyliny z kwasem klawulanowym p.o. 60 minut przed
zabiegiem;
2) 2000 mg amoksycyliny z kwasem klawulanowym p.o. 60 minut przed
zabiegiem;
3) 500-750 mg cefuroksymu p.o. 60 minut przed zabiegiem;
4) 1500 mg cefuroksymu p.o. 60 minut przed zabiegiem,;
5) 500 mg azytromycyny p.o. 60 minut przed zabiegiem;
6) 500 mg metronidazolu p.o. 30 minut przed zabiegiem;
7) 750 mg ampicyliny z sulbaktamem p.o. 60 minut przed zabiegiem.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,3,5,7. B.2,3,5,7. C.24,6. D. 5,6. E. tylko 1.

Nr 67. ,Przebycie tego zespotu w przesziosci nie stanowi przeciwwskazan do
powtornego podania penicyliny, jako ze nie ma on podtoza alergicznego.
Wystepuje w przypadku donaczyniowego podania (brak aspiracji, podanie leku
pod zbyt duzym cisnieniem) penicyliny prokainowej i powstania mikrozatorow w
obrebie naczyn mozgowych i ptucnych. Objawia sie wzrostem cisnienia
tetniczego, tachykardig i hiperwentylacjg. Pozniej dotgczajg sie wymioty i silne
rozszerzenie zrenic, a w koncowej fazie wystepujg drgawki i spigczka. Wczesnym
objawom fizykalnym towarzyszg zaburzenia psychiczne pod postacig silnego
niepokoju, pobudzenia oraz leku przed $miercig. Symptomy zwykle ustepujg po
okoto 15-20 minutach”. PowyZzszy opis dotyczy:

. wstrzgsu anafilaktycznego.
. zespotu Nicolau.

. zespotu Hoigné.

. zespotu Reye a.

zespotu Fanconiego.

moowd

Nr 68. Wskaz cechy szkliwiaka tagodnego, ktére moga sugerowac ryzyko
rozwoju szkliwiaka ztosliwego:

1) rozlegte zaawansowanie kliniczne guza pierwotnego;

2) znaczna dtugotrwatosc choroby;

3) powtarzanie zabiegu usuniecia szkliwiaka z powodu niedoszczetnosci;

4) wariant jednokomorowy lub zewnatrzkostny/obwodowy szkliwiaka;

5) wielokrotne i/lub wielomiejscowe nawroty;

6) wariant lity/wielokomorowy lub desmoplastyczny szkliwiaka.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.12356. B.23,6. C. tylko 4. D. 4,5,6. E. 1,5.
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Nr 69. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce organicznych srodkow
odkazajgcych:

1) dziatanie wiruso- i grzybobdjcze etanolu jest niepewne;

2) roztwér 10% aldehydu mréwkowego nosi nazwe formaliny
| stosowany jest do konserwowania tkanek, narzgdow i zwtok;

3) tymol, stanowigcy sktadnik ptukanek i past do zebdw, jest 30 razy silniej-
szy niz fenol, bedac jednoczesnie substancjg o 75% mniej toksyczng;

4) tlenek etylenu to gaz o niezwykle silnym dziataniu w stosunku do bakterii,
wirusow, grzybow oraz zarodnikéw, jednak jego wadg jest tworzenie
mieszaniny wybuchowej z powietrzem;

5) czwartorzedowe zwigzki amonowe wykazujg niezwykle silne dziatanie w
stosunku do form przetrwalnikow;

6) uwaza sie, ze chlorheksydyna jest poza jodopowidonem $rodkiem
odkazajgcym miejscowo.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.3,5. B. 1,3,4,6. C.24,5. D. 5,6. E.1,3,4,5.

Nr 70. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce osteosyntezy miniptytkowej:
1) nastawianie i ustalanie odtaméw odbywa sie w prawidtowej pozycji pod
kontrolg wzroku, co przyspiesza proces zrastania sie kosci;
2) to metoda przydatna w przypadku ztaman w obrebie uzebionych obszarow
szczek;
3) to metoda nieprzydatna w przypadkach bezzebia lub licznych brakach zebdw;
4) w przypadku zastosowania tej metody brak jest wskazan do stosowania
unieruchomienia miedzyszczekowego;
5) zmniejszenie do minimum ogolnej liczby powiktan, a zwtaszcza groznych w
skutkach infekcji pojawiajgcych sie w obszarze ztamania;
6) stosunkowo krotki okres hospitalizacii i rekonwalescencii.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.124. B. 3,4,5,6. C. 2,6. D. tylko 3. E.1,2,4,5,6.

Nr 71. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace torbieli dzigstowej niemowlat:

. ma tto zebopochodne.

. W postaci mnogiej okreslana jest grudkami Bohna.
. wystepuje u okoto 75-95% niemowlat.

. obecna jest juz przy urodzeniu.

wszystkie wymienione.

moow

Nr 72. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce torbieli Stafnego:

A. ma tto zebopochodne.

B. jest torbielg wystang nabtonkiem.

C. charakteryzuje sie catkowicie asymptomatycznym przebiegiem.
D. rozpoznawana jest gtéwnie u dzieci i mtodocianych.

E. wszystkie wymienione.
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Nr 73. Wskaz fatlszywe stwierdzenie dotyczace obrazu torbieli tetniakowatej
kosci w badaniach wizualizacyjnych:

A. w obrazach T1-zaleznych rezonansu magnetycznego obserwuje sie wzoér
plastra miodu.

B. w obrazach T2-zaleznych rezonansu magnetycznego obserwuje sie wzor
baniek mydlanych.

C. w badaniach CT i MR widoczne sg poziomy ptyn-ptyn.

D. brak cech charakterystycznych w badaniu angiograficznym.

E. obserwuje sie wychwyt znacznika w scyntygrafii i angiografii radionuklidowe;.

Nr 74. ,Jest nowotworem zebopochodnym rozwijajgcym sie w tkankach
miekkich, dwa razy czesciej u mezczyzn w starszym wieku i charakteryzuje sie
dobrym rokowaniem”. Powyzszy opis dotyczy:

A. szkliwiaka obwodowego.

B. szkliwiaka desmoplastycznego.

C. pseudogruczotowego guza zebopochodnego.
D. kostniwiaka.

E. widkniaka zebopochodnego.

Nr 75. Najczestszg lokalizacjg przerzutéw szkliwiaka ztosliwego sa:

A. nerki.

B. wezty chtonne szyjne.
C. kosci dtugie.

D. ptuca.

E. slinianki podzuchwowe.

Nr 76. Radiologiczny obraz resorpcji korzeni zeboéw jest objawem:
1) dysplazji kostniwnej;
2) ziarniniaka olbrzymiokomoérkowego centralnego;
3) choroby Pageta;
4) niedoczynnosci przytarczyc;
5) cherubizmu.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1/4. B.2345 C.1,234. D.234. E.wszystkie wymienione.

Nr 77. Czesciowo zatrzymane trzecie zeby trzonowe w zuchwie mogg by¢
zwigzane z rozwojem:

1) zapalnej torbieli przyzebnej;

2) torbieli przyzebnej bocznej;

3) torbieli zawigzkowej zapalnej;

4) zebopochodnej torbieli groniastej;

5) torbieli zawigzkowej rozwojowe;.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.15. B.1,2,5. C.1,3,5. D.1,2,4,5. E. wszystkie wymienione.
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Nr 78. Ktére z zakazen wirusowych mogg prowadzi¢ do rozwoju miesaka
Kaposiego?

1) HIV; 2) HSV-1; 3) HHV-8; 4) cytomegalowirus; 5) orthomyxoviridae.
Prawidtiowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,3,4. C.1,2,5. D. 1,5. E. 1,3.

Nr 79. Cechg odrozniajgcg zespot szczeliny oczodotowej goérnej od zespotu
szczytu lub stozka oczodotu jest:

wytrzeszcz gatki oczne;.

Slepota.

zniesienie odruchu rogowkowego.
rozszerzenie zrenicy.

ptoza.

moowz2

Nr 80. Wskaz triade objawow charakterystycznych dla izolowanych ztaman dna
oczodotu (ZIDO):

A. objaw ,spadajgcej kropli”, enoftalmia, zaburzenia czucia w obszarze
zaopatrywanym przez nerw podoczodotowy.

B. objaw ,spadajgcej kropli”, wytrzeszcz gatki ocznej, zaburzenia czucia w
obszarze zaopatrywanym przez nerw oczny.

C. podwojne widzenie, enoftalmia, zaburzenia czucia w obszarze zaopatrywanym
przez nerw podoczodotowy.

D. podwdjne widzenie, objaw ,spadajgcej kropli”, zaburzenia czucia w obszarze
zaopatrywanym przez nerw oczny.

E. podwdjne widzenie, enoftalmia, objaw ,spadajgcej kropli”.

Nr 81. Wskazanie do pobrania wycinka probnego i jego weryfikacii
histopatologicznej w przypadku jednokomorowego ubytku kosci szczekowej,
podejrzanego o guz zebopochodny wystepuje, gdy jego Srednica wynosi powyzej:

A. 0,5 cm. B.1cm. C.2cm. D. 3cm. E. 4 cm.

Nr 82. Wskaz najczestszg lokalizacje przewodowej torbieli $linowej (SDC):

A. jednostronnie, Slinianka przyuszna.

B. obustronnie, slinianki przyuszne.

C. jednostronnie, slinianka podzuchwowa.
D. obustronnie, slinianki podzuchwowe.
E. obustronnie, slinianki podjezykowe.

Nr 83. W przypadku ktérej/ktorych torbieli zaleca sie wykonanie testéw na
obecnosc¢ wirusa HIV?

A. Sluzowej torbieli zastoinowej (MRC). D. zabki (RA).
B. torbieli limfoepitelialnej (BLC). E. torbieli dermoidalnych (DCS).
C. przewodowej torbieli slinowej (SDC).
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Nr 84. ,Jest to trzecia co do czestosci wystepowania torbiel ko$ci szczekowych,
ktérg leczy sie wytgcznie chirurgicznie poprzez wytuszczenie, zwykle z dostepu
podniebiennego. Dotychczas opisano jedynie dwa przypadki zto$liwej transfor-
macji tej torbieli w kierunku pierwotnego srédkostnego raka ptaskonabtonkowego”.
Powyzszy opis dotyczy torbieli:

A. zawigzkowej.

B. kanatu przysiecznego.

C. tetniakowatej kosci.

D. samotnej kosci.

E. korzeniowej.

Nr 85. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce klasycznej metody Partsch |
leczenia torbieli i zmian torbielowatych kosci szczekowych:

1) w pismiennictwie metoda ta jest okreslana mianem marsupializacji lub
wgtobienia torbieli;

2) marsupializacja czyli dekompresja powoduje zmniejszenie cisnienia
osmotycznego we wnetrzu torbieli i stanowi pierwszg faze dwuetapowego
leczenia torbieli;

3) istotg marsupializacji jest wyeksponowanie pozostatej wysciotki torbieli na
srodowisko jamy ustnej, co w zatozeniu ma prowadzi¢ do przemiany
patologicznego nabtonka torbieli w prawidtowy nabtonek jamy ustnej;

4) marsupializacja jako procedura jednoetapowego leczenia torbieli nie jest
polecana ze wzgledu na to, ze pozostawiona czesc¢ patologicznej tkanki
moze byc¢ przyczyng wznowy torbieli jak réwniez transformaciji
nowotworowej;

5) zabieg marsupializacji polega na wykonaniu otworu obejmujgcego
wszystkie tkanki pokrywajgce jame torbieli tj. btona sluzowa, okostna,
kos¢ korowa i ggbczasta oraz torebka torbieli;

6) podczas zabiegu Partsch | po nacieciu i wytworzeniu ptata sluzowkowo-
okostnowego usuwa sie fragment blaszki kostnej a nastepnie wytuszcza
sie w catosci torebke torbieli.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,3,4. C.4,5,6. D. 2,3,6. E. 1,5,6.

Nr 86. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczgce dysplazji wtdknistej:

A. jest wrodzong chorobg metaboliczng o podtozu genetycznym.

B. choroba rozwija sie powoli i trwa¢ moze cate zycie.

C. do jej rozpoznania najczesciej dochodzi w trzech pierwszych dekadach zycia.
D. w zuchwie obserwowana jest najczesciej w jej trzonie.

E. jest chorobg specyficzng dla kosci szczekowych.
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Nr 87. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace profilaktyki tezca:

A. uodpornienie czynne uzyskuje sie po podaniu antytoksyny przeciwtezcowe;j
domiesniowo.

uodpornienie bierne uzyskuje sie po podaniu anatoksyny przeciwtezcowe;.
uodpornienie bierne uzyskuje sie po podaniu surowicy przeciwtezcowej
podskornie.

uodpornienie czynne uzyskuje sie po podaniu anatoksyny tezcowej podskornie.
uodpornienie bierne uzyskuje sie po podaniu antytoksyny przeciwtezcowej w
dawce 5000 j.m.

mo oW

Nr 88. Wykonanie skutecznego zabiegu z zakresu chirurgii stomatologicznej
wymaga uzyskania dobrego wgladu w pole operacyjne. Mozna uzyskac to
wykonujgc odpowiednie ciecie operacyjne. Wskaz prawdziwe stwierdzenia
dotyczgce poszczegolnych ciec:
1) ciecie Partscha jest cieciem girlandowatym przebiegajgcym w przedsionku
jamy ustnej;
2) ciecie Pichlera jest odwréconym cieciem Partscha, skierowane jest
wypuktoscig do tuku zebowego;
3) ciecie brzezne Neumanna przebiega girlandowato wzdtuz brzegu dzigsta z
dwoma cieciami pionowymi skierowanymi w kierunku sklepienia przedsionka;
4) ciecie Wassmunda jest cieciem trapezowatym z podstawg w sklepieniu
przedsionka jamy ustnej siegajgcym do brzegu dzigsta;
5) ciecie Beauvisa stosowane jest do wykonywania resekcji wierzchotka
korzenia zeba.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 3,4,5. C.1,4,5. D. 2,3,4. E.2,45.

Nr 89. Leczenie ,zabki”, (ranula RA) wymaga znajomosci budowy anatomicznej
Slinianki podjezykowej. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce jej leczenia:

1) czesto stosowang metodg leczenia jest wyciecie gérnej Sciany torbiel,
okreslane jako ,de-roofing” w piSmiennictwie anglosaskim;

2) obecnie coraz wiekszg popularnos¢ zyskuje metoda mikromarsupializaciji
przeprowadzana wg modyfikacji Mortona-Bertleya-Sandriniego,
polegajaca na zatozeniu pojedynczego diugiego szwu jedwabnego 4.0;

3) najmniej skuteczng i przewidywalng metodg leczenia RA jest jej usuniecie
w catosci, poniewaz jest to zabieg obarczony bardzo duzym ryzykiem
komplikacji chirurgicznych;

4) jedng z metod jest zabieg skleroterapii przy uzyciu wstrzyknie¢ preparatu
OK-432, ktory powoduje wzrost produkcji gtéwnie IL-6 | TNF oraz wzrost
przepuszczalnosci srodbtonka;

5) w przypadku rozpoznania gtebokiej postaci RA obowigzuje wyluszczenie
torbieli z obligatoryjnym usunieciem slinianki podjezykowej i slinianki
podzuchwowe.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.14. B.1,2,4. C. 3,4. D. 3,5. E.2,4,5.
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Nr 90. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce podziatu weztow chtonnych
podzuchwowych wraz z doptywem chtonki z okolicy szczeki i zuchwy:
1) grupa A weztéw chtonnych zbiera chtonke z gérnych zebow trzonowych
oraz z dolnych ktow i przedtrzonowcoéw;
2) grupa B weztow chtonnych zbiera chtonke z okolicy nosa i policzka oraz
okolicy podoczodotowej;
3) grupa C zbiera chtonke z dolnego drugiego i trzeciego zeba trzonowego
oraz z gérnego zeba madrosci;
4) wezty chtonne podzuchwowe dzielg sie na cztery grupy: A, B, C, D;
5) wezty chtonne podbrodkowe zbierajg chtonke z dolnych siekaczy i
zaliczane sg do grupy D.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1,2,3. C.1,24. D. 1,3,5. E. 2,3.

Nr 91. Postaé pozaptucna gruzlicy klasycznej u oséb zakazonych wirusem HIV
najczesciej dotyczy rowniez uktadu chfonnego i jest tzw. chorobg wskaznikowa.
Przebieg gruzlicy w takim przypadku jest najczesciej:

A. ostry.

B. podostry.

C. przewlekty.

D. atypowy.
E. postac¢ pozaptucna gruzlicy u takich pacjentow nie dotyczy uktadu chtonnego.

Nr 92. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce potpasca (zoster, herpes
zoster):

1) choroba wywotana jest przez wirusa ospy wietrznej i potpasca: Herpes
virus varicella;

2) wykwity w jamie ustnej majg charakter jednostronnie utozonych
pecherzykow na rumieniowym podtozu i nadzerek, ktore ustepujg
pozostawiajgc niewielkie blizny;

3) po ustgpieniu zmian sluzéwkowych ustepujg réwniez dolegliwosci bélowe;

4) w leczeniu stosuje sie antybiotyki z grupy penicylin oraz acyklowir;

5) w leczeniu miejscowym stosuje sie srodki miejscowo znieczulajgce oraz
preparaty odkazajgce: pochodne chinoksyzolu.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 93. Dawka profilaktyczna enoksaparyny w leczeniu pomostowym w okresie
okotooperacyjnym w chirurgii stomatologicznej wynosi:

A. 20 mg i.m. co 24h. D. 40 mg s.c. co 24h.
B. 40 mg i.m. co 24h. E. 40 mg s.c. co 48h.
C. 20 mg s.c. co 24h.
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Nr 94. Srodki zwezajgce naczynia krwionosne (adrenalina — A, noradrenalina —
NA) podawane tgcznie z preparatami znieczulenia miejscowego mogg wchodzi¢ w
interakcje z lekami przyjmowanymi przez pacjenta. Ktére z wymienionych lekéw
mogg wywotac niekorzystne reakcje w potgczeniu z A i NA?

1) beta-blokery (beta-adrenolityki);

2) tréjeykliczne leki przeciwdepresyijne;

3) sulfonamidy;

4) doustne srodki antykoncepcyjne;

5) glikozydy nasercowe;

6) benzodiazepiny;

7) leki sympatykolityczne.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,4,5,6. B.2,5,6,7. C. 3,4,5,6. D. 1,2,5,7. E. 3,5,6,7.

Nr 95. Do rozpoznania zespotu Gorlina-Goltza konieczne jest stwierdzenie zmian
obejmujgcych dwa kryteria gtowne lub jedno gtowne i dwa poboczne. Ktora
kombinacja wymienionych kryteriéw jest podstawg rozpoznania tego zespotu?

1) co najmniej jedno ognisko KCOT (keratocystic odontogenic tumor) kosci
szczekowych;

2) co najmniej trzy ogniska BCC (basal cell carcinoma), w przypadku
pacjentdéw ponizej 20. roku zycia — co najmniej jedno ognisko;

3) rozszczepione, zlane lub szeroko rozstawione zebra;

4) zwapnienia w obrebie sierpa mdzgu obejmujgce obie jego blaszki;

5) jedna z nastepujgcych malformacji twarzowo-szczekowych: rozszczep
wargi lub podniebienia, wysuniecie kosci czotowej, hiperteloryzm
Sredniego lub duzego stopnia;

6) jedna z nastepujgcych wrodzonych malformaciji koscca: wysokie ustawie-
nie topatki (deformacja Sprengla), deformacja klatki piersiowej,
syndaktylia;

7) rdzeniak zarodkowy.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.15. B. 5,6,7. C.24. D. 3,7. E. 1,6.
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Nr 96. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace szkliwiaka
ztosliwego/przerzutujgcego (malignant/metastasizing ameloblastoma — MA):

1) kliniczna cecha ztosliwosci MA polegajgca na tworzeniu przerzutow
odlegtych jest jedyng cechg wyrdzniajgca ten typ szkliwiaka;

2) MA powstaje jako nowotwér ztosliwy de novo lub jest wynikiem przemiany
ztosliwej szkliwiaka;

3) w obrebie guza pierwotnego MA i przerzutow stwierdza sie utkanie
komorkowe takie jak w szkliwiakach tagodnych;

4) najczestszg lokalizacjg przerzutdéw MA sg ptuca i kosci. Przerzuty moga
pojawiac sie wiele lat po pierwszym zabiegu chirurgicznym, nawet bez
wznowy miejscowey;

5) zwiastunem klinicznym przemiany ztosliwej MA jest nagte przyspieszenie
wzrostu guza, agresywne niszczenie kosci i tworzenie przerzutow do
weztow chtonnych lub narzgdow odlegtych;

6) podstawg rozpoznania MA jest stwierdzenie histologicznych cech
ztosliwosci w utkaniu szkliwiaka tagodnego.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 2,4,6. B.1,3. C.25,6. D. 1,3,4. E. 3,4,5.

Nr 97. Aby zapobiega¢ powiktaniom zwigzanym z tworzeniem ptatow
Sluzéwkowych czy sluzowkowo-okostnowych w jamie ustnej, takich jak martwica
czy rozdarcie, nalezy przestrzegac zasad:

1) prawidtowy wymiar ptata to x = 2y, gdzie x oznacza wymiar podstawy
ptata, y oznacza wysokos¢ ptata;

2) brzegi ptata powinny przebiegac réwnolegle wzgledem siebie lub
przebiegac rozbieznie od podstawy do wierzchotka ptata;

3) nalezy dgzy¢ do tworzenia jak najmniejszych ptatow, aby odwarstwiac
okostng na jak najmniejszej powierzchni, co zapobiega niedokrwieniu
kosci;

4) ptat powinien by¢ tak wytworzony aby do jego podstawy byto skierowane
osiowo zrodto doptywu krwi;

5) ciecie pionowe (sko$ne) tzw. uwalniajgce powinno zaczynac¢ sie od
brzegu dzigsta w przylegajgcej do zeba brodawce dzigstowej i przebiegac
zbieznie w kierunku podstawy ptata;

6) linia naciecia ptata powinna by¢ tak zaplanowana, aby po repozyciji ptata
szwy zaktadane byty nad nieuszkodzong koscia.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 3,4,5. B. 1,2,6. C.1,4,5. D. 3,4,6. E. 1,4,6.
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Nr 98. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace zalet stosowania periotoméw w
leczeniu ekstrakcyjnym:

A. srednica ostrza periotomu jest wieksza niz grubos¢ szpary ozebnej, dlatego
narzedzie dziata jak klin w zebodole.

B. ostrze periotomu jest wypukte na dtugosci okoto 10 mm, stgd pasuje do
ksztattu zeba.

C. perioskalpel ochrania dzigsto brzezne, odcinajgc jedynie widkna ozebne;.

D. periotom odchyla kos¢ pod katem wiekszym niz 10 stopni, co chroni ko$¢
brzezng przed peknieciem.

E. periotom odchyla kos¢ pod katem mniejszym niz 10 stopni, co powoduje
jedynie mikropekniecia zewnetrzne.

Nr 99. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce techniki VISTA stosowanej w
natychmiastowym zaopatrywaniu zebodotu poekstrakcyjnego:

A. nalezy do grupy metod stricte otwartych, bez pierwotnego zamkniecia rany.

B. kieszen na wprowadzenie przeszczepu kostnego lub biomateriatu wytwarza sie
pomiedzy btong sluzowg a okostna.

C. kieszen na wprowadzenie przeszczepu kostnego lub biomateriatu wytwarza sie
podokostnowo pod ptatem petnej grubosci.

D. warunkiem zastosowania tej techniki jest zachowanie wargowej i policzkowej
blaszki kostnej.

E. technike tg stosuje sie z wyboru w przypadku uszkodzenia otaczajgcych
zebodot tkanek miekkich.

Nr 100. Ktérego z wymienionych pacjentéw, planowanego do zabiegu
stomatologicznego w znieczuleniu ogdéinym, nalezy zakwalifikowac do Il grupy wg
skali ASA?

A. pacjenta z niezbyt nasilong chorobg ogdlng bez ograniczenia wydolnosci.

B. chorego z ciezkg chorobg ogdlng ograniczajgcg znacznie jego wydolnosc.

C. pacjenta z ciezkg chorobg ogdlng stanowigcg state zagrozenie dla jego zycia.

D. chorego umierajgcego, z ryzykiem zgonu w ciggu 24 godzin bez wzgledu na
wykonanie zabiegu.

E. zadnego z wyzej wymienionych.

Nr 101. Ktéry z wymienionych nizej stanoéw klinicznych stanowi bezwzgledne
przeciwwskazanie do ekstrakcji zeba?

zapalenie okotokoronowe dolnych zebow madrosci.

zapalenie okotokoronowe gornych zebow madrosci.

radioterapia obszaru ekstrakcji w wywiadzie.

terapia lekami antyresorpcyjnymi w wywiadzie.

obecnosc¢ nacieku raka ptaskonabtonkowego w obszarze ekstrakc;ji.

moowz
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Nr 102. Ktore z kryteriow umozliwiajgcych efektywne przeprowadzenie
implantacji natychmiastowej jest btedne?

A. klasa EDS-1 zebodotu poekstrakcyjnego.

B. minimum szerokosci braku zebowego 5 mm.

C. obecnosc¢ grubej przedsionkowej blaszki kostne;j.

D. poziom kosci przy zebach sgsiadujgcych z implantem do punktu kontaktu
miedzy nimi mniejszy bgdz rowny 5 mm.

E. prawidtowe ustawienie usunietego zeba w wymiarze przedsionkowo-
jezykowym oraz w tuku zebowym.

Nr 103. Do metod leczenia suchego, bolesnego zapalenia zebodotu (ASD) nie
halezy:

A. gruntowne wytyzeczkowanie zebodotu, celem okrwawienia scian kostnych.
B. codzienne przeptukiwanie zebodotu roztworem dwuweglanu sodu w
temperaturze ciata pacjenta.

stosowanie wktadek dozebodotowych Nipas.

stosowanie wktadek dozebodotowych Apernyl.

laseroterapia biostymulacyjna.

mo o

Nr 104. U pacjenta z hemofilig A, u ktérego planuje sie przeprowadzenie
rozlegtego zabiegu chirurgicznego w jamie ustnej, stezenie czynnika VIl nalezy
utrzymywac:

na poziomie = 30% normy przez 48 h.

na poziomie = 30% normy przez 5 dni.

na poziomie = 30% normy przez 2 tygodnie.

na poziomie = 50% normy przez 5 dni.

na poziomie = 50% normy przez 2-3 tygodnie.

mooOwz>

Nr 105. Standardem w leczeniu gruczolaka wielopostaciowego przyusznicy jest:

A. odbarczenie guza.

B. wyluszczenie guza.

C. parotidektomia powierzchowna.
D. parotidektomia catkowita.

E. parotidektomia radykalna.

Nr 106. Kropléwka hemostatyczna zawiera:

A. tylko etamsylat.

B. etamsylat i kwas askorbinowy.

C. kwas askorbinowy i traneksamowy.

D. kwas transeksamowy, kwas askorbinowy i etamsylat.

E. kwas askorbinowy, kwas traneksamowy, etamsylat i hydrokortyzon.
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Nr 107. W przypadku profilaktyki bakteryjnego zapalenia wsierdzia azytromycyne
stosuje sie w nastepujgcym schemacie:

A. 150 mg p.o. 1 godzine przed zabiegiem.
B. 250 mg p.o. 1 godzine przed zabiegiem.
C. 250 mg p.o. 2 godziny przed zabiegiem.
D. 500 mg p.o. 1 godzine przed zabiegiem.
E. 500 mg p.o. 2 godziny przed zabiegiem.

Nr 108. Etiologia nabytych wad stawu skroniowo-zuchwowego zwigzana jest z:
1) urazem okotoporodowym;
2) przewlektymi stanami zapalnymi ucha wewnetrznego i srodkowego;
3) terapig amoksycyling ciezarnej matki w | trymestrze cigzy;
4) zespotem Hallermanna-Streiffa;
5) akromegalig.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 109. ,Obraz radiologiczny zalezny od stadium dojrzewania guza, trzy etapy
rozwoju guza, w etapie posrednim rozwoju — ksztatt nieregularny oraz cechy
czesciowej mineralizacji. Mikroskopowo, chaotycznie rozmieszczone, dobrze
odgraniczone twarde tkanki zeba”. Powyzszy opis dotyczy:

A. widkniaka zebopochodnego. D. pseudogruczotowego guza
B. zebiaka ztozonego. zebopochodnego.
C. widkniakozebiaka szkliwiakowego. E. zebiaka zestawnego.

Nr 110. Amerykanski Federalny Urzad ds. Zywnosci i Lekow (FDA) wprowadzit
klasyfikacje stopnia ryzyka uszkodzenia ptodu zwigzanego ze stosowaniem
lekow. Zgodnie z klasyfikacjg wprowadzono:

A. 4 kategorie lekow klinicznie testowanych na kobietach ciezarnych.

B. 5 kategorii lekow klinicznie okreslajgcych ryzyko stosowania u kobiet
karmigcych.

C. 5 kategorii lekow z odpowiednimi kryteriami przypisanymi do kazde,;.

D. kategorie D zalecang jako bezpieczng do stosowania w cigzy.

E. kategorie A lekéw testowanych na ciezarnych zwierzetach.

Nr 111. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace przewlekiego, twardniejgcego
zapalenia slinianki podzuchwowej:

A. charakteryzuje sie w obrazie mikroskopowym cechami marskosci migzszu.
B. charakteryzuje sie stabo wyczuwalnym odgraniczeniem slinianki od
okolicznych tkanek.

. jest zejsciowg postacig ostrego zapalenia slinianki podzuchwowe.

. leczenie polega na stosowaniu lekow mukolitycznych.

charakteryzuje sie brakiem objawow klinicznych — diagnozowane jest na
podstawie badania USG i biopsji.

moo
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Nr 112. ,Stanowi okoto 0,3% wszystkich nowotworéw u mezczyzn, u kobiet
wystepuje pieciokrotnie rzadziej. Palenie tytoniu i naduzywanie mocnego alkoholu
dziatajg synergistycznie zwiekszajgc zapadalnosc¢ 5-20 krotnie”. Powyzsze cechy
epidemiologiczne sg typowe dla:

raka trojkata zatrzonowcowego.
Sluzaka.

widkniakomiesaka zuchwy.
raka dna jamy ustnej.

raka jezyka.

moowz2

Nr 113. Torbielg Klestadta zwyczajowo nazywana jest:

A. torbiel groniasta.

B. torbiel erupcyjna.

C. torbiel dzigstowa dorostych.

D. torbiel nosowo-wargowa.

E. pseudotorbiel zatoki szczekowe;.

Nr 114. Wg klasyfikacji Bailey’a w modyfikacji Proctora torbiel na podtozu Il fuku
skrzelowego typu Il:

A. lokalizuje sie powierzchownie tuz ponizej miesnia szerokiego szyi.

B. lokalizuje sie pomiedzy tetnicg szyjng wewnetrzng a zewnetrzng i siega do
bocznej sciany gardta.

C. lokalizuje sie w okolicy podzuchwowej w bezposrednim sgsiedztwie nerwu X.

D. lokalizuje sie pod blaszkg powierzchowng powiezi szyjnej, ku tytowi od slinianki
podzuchwowej, bocznie od wielkich naczyn szyi.

E. lokalizuje sie przy bocznej scianie gardta, przysrodkowo od peczka szyjnego.

Nr 115. Ktére z nizej wymienionych rodzajéw ztaman czesci twarzowej czaszki
nie nalezy do ztaman otwartych?

1) ztamanie szczek typu LeFort I;

2) ztamanie nosowo-oczodotowe;

3) ztamanie podktykciowe niskie zuchwy;

4) ztamanie przedniej Sciany zatoki czotowej;

5) ztamanie typu ,blow-out” dna oczodotu;

6) ztamanie tuku jarzmowego.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1)5. B. 4,5. C.24,6. D. 4,5,6. E. 3,6.
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Nr 116. W przypadku leczenia zachowawczo-ortopedycznego chorego ze
ztamaniem wyrostka ktykciowego zuchwy bez przemieszczenia odtamow
kostnych stosuje sie:

A.

m O O W

unieruchomienie miedzyszczekowe na szynach nazebnych Tiegerstaedta, ktore

utrzymuije sie przez okres 6 tygodni.

. wycigg miedzyszczekowy na szynach nazebnych Tiegerstaedta, ktory utrzymuje
sie przez okres 4 tygodni.

. wycigg miedzyszczekowy na wigzaniach lvy, ktory utrzymuje sie przez okres 3
tygodni.

. wycigg miedzyszczekowy mocowany szwami okolnymi oraz funde gipsows, ktore
utrzymuije sie przez okres 4 tygodni.

. unieruchomienie miedzyszczekowe mocowane szwami okolnymi, ktére utrzymuje

sie przez okres 2-3 tygodni.

Nr 117. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace raka btony sluzowej jamy
ustnej:

1) najczestszym typem raka btony sluzowej jamy ustnej jest rak
ptaskonabtonkowy;

2) raki btony sluzowej jamy ustnej czesto dajg przerzuty odlegte drogg naczyn
krwionosnych ze wzgledu na znakomite unaczynienie gtowy;

3) raki btony sluzowej jamy ustnej najczesciej rozwijajg sie w obrebie dna jamy
ustnej, a nastepnie na jezyku, podniebieniu twardym oraz wargach;

4) typowe owrzodzenie nowotworowe w przypadku raka btony sluzowej jamy
ustnej charakteryzuje sie obecnoscig kraterowatego dna otoczonego watowa-
tymi, twardymi brzegami. Od samego poczatku jest ono bardzo bolesne;

5) przerzuty do weztéw chtonnych rakéw btony sluzowej jamy ustnej mogg wys-
tepowac obustronnie, dlatego niekiedy wykonuje sie operacje weztowe
obustronne;

6) w przypadku rakéw bfony sluzowej jamy ustnej w stopniu zaawansowania T1,
T2 mozna zastosowac zarowno leczenie chirurgiczne, jak i radioterapie.

Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,3,6. B. 4,5. C. 2,5,6. D. 1,5,6. E.1,4,5.

Nr 118. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce urazéw twarzy:

1) w zdecydowanej liczbie przypadkow obrazenia czesci twarzowej czaszki
w wyniku pobi¢ charakteryzujg sie obecnoscig pojedynczych ztaman,
najczesciej zuchwy, nosa, zespotu szczekowo-jarzmowego;

2) najczesciej ztamaniom ulegajg (w malejgcej kolejnosci): szczeki, zuchwa,
zespot szczekowo-jarzmowy;

3) u dzieci najczesciej dochodzi do urazéw wielonarzgdowych w wyniku
upadkéw oraz wypadkow w czasie gier i zabaw;

4) w Polsce najczestszg przyczyng urazéw twarzy u dorostych sg pobicia;

5) w wyniku wypadkéw komunikacyjnych czesto dochodzi do obrazen
wielomiejscowych, czyli izolowanych ale rozlegtych obrazeh w zakresie
tkanek miekkich twarzy oraz wieloodtamowych ztaman czesci twarzowe;j
czaszki.

Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,3,5. B. 1,4. C. 2,5 D. 3,4,5. E. wszystkie wymienione.
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Nr 119. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce torbieli dermoidalnych:
1) torbiel naskorkowa nazywana réwniez kaszakiem (atheroma) moze
zawierac gruczoty tojowe, potowe, czy mieszki wiosowe;
2) torbiele dermoidalne mogg powstawaé zarbwno w mechanizmie
uwiezniecia tkanki ektodermalnej pomiedzy zlewajgcymi sie pierwszymi
I drugimi tukami skrzelowymi, jak i w wyniku urazu, kiedy dochodzi do
wszczepienia komorek nabtonkowych w gtebsze warstwy tkankowe;
3) do torbieli dermoidalnych zalicza sie torbiel skorzastg, torbiel naskérkowg
oraz torbiel potworniakowg;
4) w obrebie twarzy i szyi torbiele naskérkowe najczesciej lokalizujg sie w
obrebie dna jamy ustnej;
5) podziat anatomiczno-chirurgiczny wedtug Teszlera uwzglednia 7
mozliwych umiejscowien torbieli dermoidalnych.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 120. Do nowotworéw ztosliwych gruczotéw slinowych zaliczane sa:
1) cylindroma,;
2) guz Warthina;
3) guz Stewarta;
4) onkocytoma,;
5) gruczolak wielopostaciowy.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B.1,3. C. 2,3. D. 2,3,4. E. 3,4,5.

Dziekujemy !



