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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 duze;
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 delikatna kropkq
Gdy przekonasz sig, ze dobrze wybratas/e$, zakreshisz silmie cale pole. Jezeli chcesz zmiemé
odpowiedz, wymaz gumka owe WCZE:GIHCJSZG zaznaczenie 1 wprowadz nowg, zgodng ze swo_]q wiedzg,
wiasciwg odpowiedz. Gdy upewnisz sie, ze karte z odpowiedziami wypelnitad/e$ poprawnie, zamaz
starannie prostokaty.

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 3 godziny. Jezeli nie bedziesz traci¢ czasu na prozno, na pewno zdazysz
odpowiedziec.

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

h) Porozumiewanie si¢ z sgsiadami oraz korzystanie z jakichkolwiek materiatéw pomocniczych pocigga
za sobg dyskwalifikacje 1 ocen¢ niedostateczng z egzaminu.

Twoj zestaw zadan testowych zostal oznaczony jako WERSJA 1. W zwiazku z tym przypominamy Ci, ze
Two) 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. Sonograficzng cechg wgtobienia jelita moze byc:

A. ,tarcza strzelnicza”.

B. ,oko byka”.

C. ,obecnos¢ masy hiperechogenicznej’.
D. ,nerka rzekoma”.

E. wszystkie wymienione.

Nr 2. W przypadku stwierdzenia u noworodka w badaniu USG brzucha
torbielowatego guza jajnika z ogniskowymi zmianami litymi nalezy wybrac¢
nastepujgcy tok postepowania:

A. zlecenie poziomu markerow komorek ptodowych o niskim stopniu
zroznicowania, po wyniku badan kwalifikacja do zabiegu operacyjnego.

B. zlecenie poziomu markeréw komorek ptodowych o niskim stopniu
zroznicowania, kontrolne USG brzucha za 1 miesigc.

C. zlecenie poziomu markerow komodrek ptodowych o niskim stopniu
zroznicowania, w zaleznosci od poziomu markerow kontrolne USG brzucha za
1-3 miesigce i ponowne badanie poziomu markerow.

D. monitorowanie torbielowatego guza jajnika regularnym wykonywaniem badania
poziomu markerow i USG brzucha.

E. zlecenie poziomu markerow komorek ptodowych o niskim stopniu
zroznicowania, po wyniku badan natychmiastowa kwalifikacja do zabiegu
operacyjnego |1 wyciecie jajnika wraz z jajowodem.

Nr 3. Do mozliwych powiklan zwigzanych z implantacjg cewnikow do zyt
centralnych u noworodka naleza:

A. zakazenia, posocznica.

B. zaburzenia rytmu serca, perforacja przedsionka | tamponada serca.

C. obrzek, martwica tkanek w zwigzku z wynaczynieniem podawanego leku.
D. zaburzenia zakrzepowo-zatorowe.

E. wszystkie wymienione.

Nr 4. Zespét brzucha sliwkowatego charakteryzuje sie:

A. jednostronnym niedorozwojem miesni brzucha, wnetrostwem, wodonerczem
po stronie niedorozwoju miesni brzucha i szerokimi moczowodami po igj
stronie.

B. niedorozwojem miesni brzucha, obustronnym wnetrostwem, obustronnym
wodonerczem, szerokimi moczowodami obustronnie, zastawkg cewki tylnej.

C. niedorozwojem miesni brzucha, obustronnym wnetrostwem, obustronnym
wodonerczem, szerokimi moczowodami obustronnie.

D. niedorozwojem miesni brzucha, obustronnym wnetrostwem, obustronnym
wodonerczem, szerokimi moczowodami obustronnie, spodziectwem ze
zwezeniem cewki patologicznej.

E. niedorozwojem miesni brzucha, jednostronnym wnetrostwem, obustronnym
wodonerczem, szerokimi moczowodami obustronnie.
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Nr 5. Najczestszym guzem nerki u noworodka jest:

A. mesoblastic nephroma.
B. nephroblastoma.

C. rhabdoid tumor.

D. hemangiopericytoma.

E. carcinoma clarocellulare.

Nr 6. Wskazaniem do przeszczepienia watroby w okresie niemowlecym
u noworodka z hepatoblastoma jest:

A. brak mozliwosci radykalnego leczenia chirurgicznego w | lub [l stadium
wg systemu PRETEXT zaproponowanego przez ISPO.

B. brak mozliwosci resekcji chirurgicznej watrobiaka zarodkowego lub brak
pewnosci uzyskania odpowiedniego marginesu zdrowej tkanki przy resekcji
guza mimo zastosowania intensywne| chemioterapii.

C. brak mozliwosci resekcji chirurgicznej watrobiaka zarodkowego mimo
zastosowania chemioterapii wstepne,.

D. brak mozliwosci radykalnego leczenia chirurgicznego w Il lub IV stadium
wg systemu PRETEXT zaproponowanego przez ISPO.

E. brak pewnosci uzyskania odpowiedniego marginesu zdrowej tkanki przy
resekcji guza w stadium |-1V wg systemu PRETEXT zaproponowanego przez
ISPO.

Nr 7. Aparat Stacka jest stosowany:

. celem zapobiegania przykurczom Sciegien zginaczy palcow.

. celem wyciggowego wstepnego ustabilizowania w przypadku niestabilnych
ztaman kregostupa szyjnego.

. przy zerwaniu przyczepu sciegien prostownika palcow.

. celem wstepnej stabilizacji kosci w niestabilnym ztamaniu miednicy.

. PO operacji usuniecia brzeznych mostkéw kostnych przy zablokowaniu
chrzgstki wzrostowej.

moo@ P

Nr 8. Przy oparzeniach prgdem o wysokim napieciu najczestszym punktem
wyjscia pradu jest:
A. reka. B. gtowa. C. genitalia. D. stopa. E. klatka piersiowa w okolicy serca.

Nr 9. W przypadku zespotu krétkiego jelita do technik autologicznej rekonstrukcii
jelita nie nalezy:

A. plastyka wg Bianchiego.

B. plastyka wg Kima.

C. wydtuzanie jelita sposobem Kimury.

D. spiralna technika wydtuzania i zwezania jelita wg Csermi.

E. transplantacja jelita cienkiego.

c<Cin
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Nr 10. Wskaz fatlszywe stwierdzenie dotyczace przypadku nephroblastoma u
dzieci:

A. czestsze niz w populacji ogolnej jest wspotwystepowanie guza z innymi pato-
logiami ukfadu moczowego, np. wadami nerek, spodziectwem, wnetrostwem.

B. znane jest podtoze genetyczne wystgpienia nowotworu, np. geny: WT1, WT2,
p53.

C. leczenie onkologiczne najczesciej rozpoczyna sie w oparciu o wynik badania
histopatologicznego materiatu z biopsji guza.

D. nowotwér czesciej wystepuje u dzieci z zespotem Beckwitha-Wiedemanna.

E. czeste objawy nephroblastoma to mikrohematuria, anemizacja, guz jamy
brzuszne.

Nr 11. Do Poradni Chirurgicznej Os$rodka zajmujacego sie chirurgig onkologiczna
dzieci i mtodziezy zgtosita sie z mama z 2,5-letnim chtopcem, ktéry przed 4
tygodniami przebyt w Szpitalu Rejonowym zabieg wyciecia w krotkim znieczuleniu
ogolnym niewielkiego guzka tkanek miekkich okolicy tutowia. Z uwagi na
mozliwosé dobrej palpacyjnej lokalizacji zmiany nie wykonywano dodatkowych
badan obrazowych. Zmiana miata ok. 1,5 cm srednicy, makroskopowo byt to
wisniowo-czerwony guzek. Przedmiotowo stwierdzono tadng kosmetycznie blizne.
Otrzymano wynik badania histopatologicznego: podejrzenie RMS, margines
mikroskopowy okreslono jako <1 mm. Co nalezy zaproponowac pacjentowi?

A. wdrozenie chemioterapii uzupetniajgcej (adjuwantowej) w warunkach oddziatu
onkologii dzieciecej.

B. Scistg obserwacje - regularne kontrole w poradni chirurgii dzieciecej w kierunku
wznowy procesu nowotworowego i wowczas wdrozenie dodatkowego leczenia.

C. kontakt z oddziatem onkologii dzieciecej celem uzgodnienia terminu
uzupetniajgcej radioterapii na loze po guzie.

D. zabieg wczesne| ponownej resekcji guza.

E. kontakt z osrodkiem onkologii dzieciecej celem zaplanowania brachyterapii.

Nr 12. Zespotem chorobowym zwigzanym z obecnoscig wysokoprzeptywowych
ztozonych malformacji tetniczo-zylnych, bedacym wynikiem zaburzen procesu
angiogenezy, ktory czesto objawia sie obecnoscig poszerzonych naczyn zylnych
oraz przerostem zajete] konczyny, jest zespot:

A. Parkes—Webera. D. Kasabacha—Meritta.

B. Sturge a—Webera. E. Klippel-Trenaunaya.
C. Proteusza.

Nr 13. Do metod operacyjnego leczenia odplywdw pecherzowo-moczowodowych
nie nalezy operacja:

A. Younga—Deesa.

B. Licha—Gregoire a.

C. Politano—-Leadbettera.

D. Cohena.
E. Glenna—Andersona.

c<Cin
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Nr 14. Ktoére ze stwierdzen dotyczgcych wspétczesnych metod leczenia urazow
trzustki u dzieci sg prawdziwe?
1) stopien i rozlegtosc urazu trzustki ocenia sie wedtug skali AAST
(American Association for the Surgery of Trauma);
2) U dzieci czesciej niz u dorostych dochodzi do izolowanych urazéw
trzustki;
3) poziom enzymow trzustkowych swiadczy o ciezkosci uszkodzenia
| decyduje o dalszym postepowaniu terapeutycznym;
4) pacjentow z Il stopniem urazu nalezy poddac laparotomii i zeszyciu
uszkodzonej trzustki;
D) postepowanie zachowawcze wigze sie z diuzszym czasem hospitalizacji.
Prawidiowa odpowiedz to:

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

Nr 15. Preferowanym sposobem leczenia otwartych ztaman trzondéw kosci
podudzia z przemieszczeniem u dzieci starszych i mtodziezy jest:

A. leczenie zachowawcze za pomocg unieruchomienia gipsowego.
B. leczenie operacyjne za pomocg zespolen ptytkowych.

C. leczenie operacyjne stabilizatorem zewnetrznym.

D. zespolenie odtamoéw srubami dociskowymi.

E. wycigg szkieletowy.

Nr 16. Ktore ze stwierdzen dotyczgcych zastawki cewki tylnej sg prawdziwe?
1) wada moze byc¢ rozpoznawana w badaniu prenatalnym;
2) prenatalna resekcja zastawki cewki tylnej zapobiega rozwojowi powiktan
spotykanych u chtopcéw leczonych po urodzeniu;
3) podstawowym leczeniem jest czeste przerywane cewnikowanie;
4) usuniecie przyczyny choroby powoduje catkowite i trwate wyleczenie;
5) po 20. roku zycia okoto 60% chtopcow z tg wadg rozwinie schytkowa
niewydolnosc nerek.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 17. Ktére ze stwierdzen dotyczacych moczowodéw olbrzymich sg prawdziwe ?
1) moczowodem olbrzymim nazywane jest kazde przypecherzowe
poszerzenie moczowodu powyzej 6 mm, niezaleznie od przyczyny;
2) moczowody olbrzymie mogg by¢ rozpoznawane w badaniu prenatalnym;
3) podstawowym leczeniem jest interwencja prenatalna;
4) najczestszg przyczyna powstawania pierwotnego moczowodu
olbrzymiego jest przeszkoda czynnosciowa;
5) moczowody olbrzymie odpowiadajg IV i V stopniowi odptywu
pecherzowo-moczowodowego.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3.B.2,3,4.C. 2,4,5. D. zadne z wymienionych. E. wszystkie WYmie'”;"c""e
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Nr 18. U 1-miesiecznego niemowlecia ptci zenskiej zauwazono polipowate masy
wypadajace z przedsionka pochwy. Najbardzie] prawdopodobnym rozpoznaniem
jest:
1) ektopowe ureterocele;
2) wrodzony przerost nadnerczy z obojnaczymi narzgdami ptciowymi;
3) wypadanie odbytnicy;
4) miesniakomiesak prgzkowanokomorkowy zarodkowy (RMS embrionale);
5) torbiel gruczotu Skene’'go.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 19. Ktory z pierwotnych nowotworéow ztosliwych kosci wystepuje najczescie;
u dzieci?

A. miesak Ewinga (sarcoma Ewingi).
B. squamous cell carcinoma.

C. kostniakomiesak (osteosarcoma).
D. leiomyoma.

E. metastatic osteogenic sarcoma.

Nr 20. Ryzyko rozwoju nowotworu drog zétciowych (adenocarcinoma) u pacjenta
Z nieoperowang torbielg drog zotciowych wynosi okoto:

A. < 1%. B. 3 do 5%. C.10do 15%. D.30do45%. E.>50%.

Nr 21. Ktére z wymienionych ponizej stwierdzen dotyczacych wrodzonej
przepukliny przeponowej sg prawdziwe?
1) wada wystepuje czesciej po prawej stronie;
2) wada najczesciej jest rozpoznawana prenatalnie badaniem USG;
3) wskazaniem do zastosowania ECMO (extracorporeal membrane
oxygenation) jest niemoznos¢ uzyskania preduktalnego pO2 > 90;
4) w ponad 60% przypadkow wspaotistnieje matowodzie;
5) przyczyng smiertelnosci jest hypoplazja ptuca.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,23. B. 1,4,5. C. 2,3,5. D. 1,3.,4. E. 3,4,5.

Nr 22. Leczeniem z wyboru noworodkow z niepowiktang niedroznoscia
smotkowg jest:

A. karmienie matymi porcjami mleka.

B. laparotomia wykonana w trybie pilnym, resekcja jelita i wytonienie przetoki
jelitowej sposobem Bishop-Koopa.

C. laparotomia wykonana w trybie pilnym, resekcija jelita | pierwotne zespolenie
jelita cienkiego

D. zatozenie wktucia centralnego, nawodnienie dozylne i wlew doodbytniczy
hiperosmolarnego srodka cieniujgcego pod kontrolg radiologiczna.

E. stala kontrola poziomu chlorkéw w pocie i terapia enzymami trzustkowymi

c<Cin
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Nr 23. U noworodka stwierdzono kaszel, krztuszenie i sinice przy pierwszym
karmieniu oraz nadmierne Slinienie sugerujace wrodzong niedroznosc przetyku.
Wada ta wspotistnieje z nastepujgcymi wadami | zaburzeniami, z wyjatkiem:

1) wrodzonej niedroznosci odbytu;

2) wodogtowia;

3) przepukliny oponowo-rdzeniowej;

4) prawostronnego fuku aorty;

o) twarzy Potter.

Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,2. B. 2,3. C.234. D. 2,3,5. E.45.

Nr 24. Ktore z wymienionych ponizej stanéw klinicznych dotyczacych uchyiku
Meckela sa prawdziwe?

1) krwawienie z przewodu pokarmowego;

2) wgtobienie;

3) skret jelita;

4) przetrwaty przewod pepkowo-jelitowy;

5) dodatnie objawy otrzewnowe.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.23. B. 1,34. C.234. D.245. E. wszystkie wymienione.

Nr 25. Ktore z ponizszych badan poza badaniem fizykalnym odgrywa najwieksza
role w przedoperacyjnej diagnostyce torbieli sSrodkowej szyi?

A. USG szyi.

B. scyntygrafia tarczycy.
C. poziom T4.

D. biopsja igtowa.

E. zadne z powyzszych.

Nr 26. Skrecenie jest to:

A. uszkodzenie stawu w wyniku trwatego przemieszczenia powierzchni
stawowych wzgledem siebie.

B. przerwanie ciggtosci kosci w wyniku zadziatania urazu przekraczajgcego
granice elastycznosci tkanki kostne;.

C. zamkniete uszkodzenie stawu spowodowane przez uraz, ktérego sita
przekracza mechaniczng wytrzymatos¢ wiezadet, niekiedy takze z
uszkodzeniem fragmentow kostnych.

D. otwarte uszkodzenie stawu spowodowane przez uraz, ktorego sita przekracza
mechaniczng wytrzymatos¢ torebki stawowe;.

E. Zadne z wymienionych.

c<Cin
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Nr 27. Konsultacja noworodka w pierwszej dobie zycia. U dziecka od urodzenia
narasta niewydolnosc¢ oddechowa, ma dusznosc, przedtuzony wydech, kaszle,
zaczeta pojawiac sie sinica. Objawy nasilajg sie szczegolnie po karmieniu. Prawa
strona klatki piersiowej jest bardziej wypukta, odgtos opukowy jest gtosSniejszy, a
szmer pecherzykowy sciszony, po tej stronie. Na zdjeciu RTG klatki piersiowe;
widoczne jest rozlegte przejasnienie obejmujgce prawie cate prawe pole ptucne,
rysunek oskrzeli i naczyn jest zachowany, a $srodpiersie przemieszczone na
strone lewg. Najbardziej prawdopodobnym rozpoznaniem jest:

A. torbiel bronchogenna.

B. sekwestracja ptucna.

C. odma optucnowa prezna.

D. rozedma ptatowa.

E. atrezja oskrzela ptatowego po stronie lewe;.

Nr 28. Podczas badania niemowlecia, u ktérego wystapit nagty, silny bol brzucha
stwierdzono badalng mase w prawym podbrzuszu oraz czerwone zabarwienie
sluzu i stolca w per rectum. Te objawy sg bardzo charakterystyczne dla:

A. wgtobienia.

B. wrodzonego przerostowego zwezenia odzwiernika.

C. krwawienia z uchytka Meckel'a.

D. zdwojenia przewodu pokarmowego.

E. HAEC (Hirschprung's disease associated enterocolitis).

Nr 29. Obecnosc¢ zastawek cewki tylnej moze prowadzié¢ do:
1) spadku liczby ktebuszkéw nerkowych w obu nerkach;
2) zwiekszenia pojemnosci pecherza moczowego;
3) nietrzymania moczu;
4) zmniejszenia aktywnosci miesnia wypieracza pecherza;
5) wyréwnawczej proliferacji nefronow.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,25. B.24. C.1,3. D. 2,3,4. E. 3,4,5.

Nr 30. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce wodonercza:
1) jego objawem moze byc¢ infekcja uktadu moczowego;
2) podstawowg metodg diagnostyczng w tym schorzeniu jest
ultrasonografia;
3) moze by¢ spowodowane dodatkowym naczyniem nerkowym;
4) jest to cofanie sie moczu z pecherza do gérnych drég moczowych;
5) to poszerzenie moczowodu powyzej 8 mm.
Prawidiowa odpowiedz to:

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

c<Cin
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Nr 31. Leczenie nerczaka obejmuje:
1) pierwotne leczenie operacyjne dzieci w wieku ponizej 6. miesigca zycia;
2) chemioterapie przedoperacyjng u wszystkich dzieci;
3) wytuszczenie nerki z powiezi Geroty podczas nefrektomii;
4) radioterapie oraz wyciecie klinowe ptuca w przypadku przerzutow do tej
okolicy;
5) operacje oszczedzajgce nerke jedynie w przypadku guzow o objetosci
ponizej] 300 mil.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,34. B.24. C.1,25. D. 1/4. E.2,3,95.

Nr 32. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce guzow jajnika u dziewczat:
1) guzy nabtonkowe sg bardziej agresywne u mtodszych dziewczat;
2) guzy germinalne stanowig 2/3 wszystkich nowotworow tego narzgdu do
18. r.z.:
3) guzy nabtonkowe stanowig 1/3 wszystkich nowotworéw tego narzadu do
18.r.2.;
4) w leczeniu operacyjnym nalezy stosowac techniki oszczedzajgce gonade;
5) objawy mogg przyjgc obraz zespotu "ostrego brzucha".
Prawidtowa odpowiedz to:

A.24,5. B.1,24. C.234. D. 1,3,5. E. 1,4,5.

Nr 33. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace ztaman miednicy:

A. ztamanie w obrebie talerza biodrowego, rownolegte do stawu krzyzowo -
biodrowego ze ztamaniem kosci kulszowej | tonowej po stronie przeciwnej jest
ztamaniem stabilnym | wystarczajgce jest leczenie zachowawcze.

. Ztamania kosci guzicznej z istotnym przemieszczeniem nastawia sie przez
odbyt.

. Ztamania awulsyjne w obrebie miednicy wystepujg tylko u mtodych, silnych,
aktywnych ruchowo dorostych.

. fozerwanie spojenia tonowego zawsze zespala sie ptyta metalowas.

. Urazy powodujgce rozlegte uszkodzenia w obrebie panewki stawu biodrowego
U dzieci sg bardzo czeste.

mo O

Nr 34. Leczenie ostrego zapalenia trzustki (OZT) obejmuije:
1) wezesng ECPW (endoskopowa wsteczna cholangiopankreatografia) ze
sfinkterotomig w przypadku OZT o etiologii zotciowej;
2) state karmienie sondg zotgdkowa;
3) wczesng laparotomie i drenaz wszystkich zbiornikow ptynowych;
4) leczenie zachowawcze antybiotykami w przypadku ropnia trzustki;
5) laparotomie w przypadku zakazonego martwiczego zapalenia trzustki.

Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,5. B. 2,3,4. C. 1,3,5. D. 2/4. E. 1,24.

c<Cin
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Nr 35. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczgce obustronnego braku nerek
u dzieci:

A. wystepuje z czestoscig 1: 4800 urodzonych dzieci.

B. wystepuje czesciej u dziewczynek.

C. czesto jest to przyczyna wczesnych poronien.

D. charakterystyczna |est twarz Pottera.

E. wszystkie wymienione.

Nr 36. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace ,ostrej moszny” u dzieci:

A. skret przyczepka jgdra/ najgdrza czescie] wystepuje u chtopcow przed okresem
dojrzewania, podczas gdy skret szyputy jgdra jest czestszy u noworodkow lub
po okresie dojrzewania.

B. skret przyczepka jadra/ najadrza czesciej wystepuje u noworodkow, podczas
gdy skret szyputy jgdra jest czestszy u chtopcow przed okresem dojrzewania.

C. skret przyczepka jadra/ najgdrza wystepuje z rowng czestoscig zarowno u
noworodkow, chtopcow przed okresem dojrzewania, jak i chtopcow po okresie
dojrzewania.

D. skret szyputy jgdra wystepuje z rowng czestoscig zarowno u noworodkow,
chtopcow przed okresem dojrzewania, jak i chtopcow po okresie dojrzewania.

E. wszystkie powyzsze sg fatszywe - nie ma zaleznosci miedzy wiekiem,

a przyczyng osirej moszny u dzieci.

Nr 37. lle typéw zastawek cewki tylnej wyrdznia klasyfikacja Younga z 1919
roku?

A. jeden. B. dwa. C. trzy. D. cztery. E. piec.

Nr 38. Do tagodnych zmian guzowatych w watrobie nalezy:

A. haemangioendothelioma.
B. angiosarcoma.

C. haemangioma.

D. adenocarcinoma.

E. hepatoblastoma.

Nr 39. Uszereguj miesaki tkanek miekkich u dzieci wedtug czestosci

wystepowania od najwieksze| do najmniejszej:

A. miesniakomiesak prgzkowanokomorkowy, maziowczak ztosliwy,
wtokniakomiesak.

B. tluszczakomiesak, maziéwczak ztosliwy, wiokniakomiesak.

C. maziowczak ztosliwy, miesak naczyniowy, wiokniakomiesak.

D. miesniakomiesak prgzkowanokomorkowy, miesak naczyniowy, mazidéwczak
ztosliwy.

E. widokniakomiesak, miesak z miesni gtadkich, guzy desmoidalne.

c<Cin
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Nr 40. Najczestszy guz zarodkowy jajnika wieku dzieciecego - rozrodczak
(dysgerminoma) daje pierwsze przerzuty do:

A. watroby.

B. ptuc.

C. mozgu.

D. drugiego jajnika.

E. paraaortalnych weztéw chtonnych.

Nr 41. ,Rule of two” dotyczy:

A. zapalenia wyrostka robaczkowego.

B. zapalenia pecherzyka zoiciowego.

C. charakterystyki kamicy pecherzyka zotciowego.
D. charakterystyki uchytka Meckela.

E. charakterystyki wgtobienia jelita u dzieci.

Nr 42. Ztotym standardem diagnostycznym choroby Hirschsprunga jest:

A. zdjecie przeglgdowe jamy brzusznej.
B. manometria odbytu.

C. kontrastowy wlew doodbytniczy.

D. badanie patomorfologiczne wycinka.
E. prawdziwe sg odpowiedzi C lub D.

Nr 43. Do mozliwych objawéw ze strony przewodu pokarmowego u dzieci z
mukowiscydozg naleza:

A. wypadanie sluzowki odbytnicy.

B. wglobienie jelita.

C. zespot dystalnej podniedroznosci jelita.

D. zwezenie jelita grubego.

E. wszystkie wymienione.

Nr 44. Jaki procent powierzchni oparzeniowej zajmuje powierzchowna rana
oparzeniowa catej gtowy u noworodka wg tabeli Lunda i Browdera?

A. 10. B. 13. C.17. D. 19. E. 20.

Nr 45. Zespot Dziecka Potrzgsanego obejmuje takze shaken-whiplash injury, gdy
dochodzi do uszkodzenia rdzenia kregowego w mechanizmie ,strzelania z bata”
w odcinku:

A. C1-C4. B. C1-C7. C. C3-C7. D. Th1-Th12. E.C1-Th12.
Nr 46. Ktore z pierwotnych zaburzen motoryki przelyku jest skladowg zespotu
Allgrove’a?

A. achalazja przetyku. D. prawdziwe sg odpowiedzi A,B.

B. rozlany skurcz przetyku. E. prawdziwe sg odpowiedzi A,B,C.

C. przetyk typu dziadka do orzechow.
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Nr 47. Ktére z wymienionych metod leczenia zespotu krotkiego jelita skutkujg
powiekszeniem powierzchni wchtaniajgcej jelita?

1) wytworzenie zastawek wgtobieniowych;

2) odwrocone segmenty jelitowe;

3) interpozycja jelita grubego;

4) poprzeczna i podtuzna plastyka zwezajaca i wydituzajaca jelito

(LILT, STEP);

D) przeszczep jelita.

Prawidtowa odpowiedz {o:

A. wszystkie wymienione. B. 4,5. C. tylko 5.D. 3,4,5. E. zadna z wymienionych.

Nr 48. Wskaz fatszywe stwierdzenia dotyczace wartosci scyntygrafii z uzyciem
izotopu technetu w diagnostyce uchytka Meckela:
1) brak wychwytu znacznika pozwala wykluczy¢ obecnos¢ uchytka Meckela;
2) wychwyt znacznika jest zalezny od obecnosci ektopowe| tkanki
trzustkowe] w uchytku;
3) wychwyt znacznika jest zalezny od obecnosci ektopowej sluzéwki zotgdka
w uchytku;
4) scyntygrafia nie ma zastosowania w diagnostyce uchytka Meckela.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1,23. C.1,34. D.124. E.tylko4.

Nr 49. Najbardziej specyficznym objawem potwierdzajgcym rozpoznanie Zespotu
Dziecka Potrzasanego, siegajgcym ponad 90% przypadkow sa:

A. ztamania mostka, topatki i tylnych czesci zeber.

B. krwawienia do siatkdwki pod postacig wybroczyn i wylewow.
C. zaburzenia swiadomosci | drgawki.

D. ztamania kosci diugich z oddzieleniem ich nasad.

E. Zadne z wymienionych.

Nr 50. Duzg trudnos¢ w rozpoznaniu uszkodzenia naczyn u dzieci stanowig
ztamania nadktykciowe kosci ramiennej z brakiem tetna na przedramieniu —
tzw. reka z zachowanym ukrwieniem bez wyczuwalnego tetna. Najprostsze i naj-
bardziej dostepne w diagnostyce réznicowej rozlegtosci uszkodzenia tetnicy
ramiennej | obserwacji powstania zespotu ciasnoty wewnagtrzpowieziowej jest:

1) wykonanie angiografii tetnicy ramiennej;

2) wykonanie angio—MRiI;

3) wykonanie USG Dopplera;

4) rewizja operacyjna rekonstrukcji naczynia;

5) monitorowanie fali tetna pulsoksymetrem.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1, 3. B. 3, 5. C. 2, 4. D. 2, 5. E.1, 4.
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Nr 51. Polecanym i efektywnym leczeniem ztamania trzonéw obu kosci
przedramienia z przemieszczeniem odtamow u dzieci jest:

A. repozycja | zespolenie odtamow ptytkami mocowanymi na kosci.
B. leczenie wyciggiem Zeno.

C. leczenie zachowawcze w opatrunku gipsowym.

D. repozycja i zespolenie odfamow pretami srodszpikowymi.

E. Zadne z wymienionych.

Nr 52. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce cech charakterystycznych
zastawek cewki tylnej (ZCT):

1) jest to wada wrodzona pod postacig btoniastych fatdow w swietle cewki
moczowe| sterczowej;

2) prenatalne objawy ZCT obejmuja: matowodzie, pogrubienie sSciany
pecherza moczowego, objaw dziurki od klucza, wodonercze z
poszerzonym moczowodem jedno lub obustronne;

3) dysplazja nerek - jedno lub obustronna (kreatynina > 1 mg/dl w
pierwszym roku zycia) jest prognostycznie niekorzystna;

4) umiarkowane poszerzenie moczowodu i UKMu czesto ustepuje samo-
Istnie po przecieciu ZCT | wdrozeniu leczenia zachowawczego
(farmakologia, czasem CIC);

5) objawem ZCT u starszych chtopcow moze byc dysfunkcja pecherza
MoCczowego | nawracajgce zakazenia drog moczowych.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B. 1,3.4. C.1,3,5. D.245. E.1.45.

Nr 53. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce wodonercza:
1) to poszerzenie uktadu kielichowo-miedniczkowego, powstajgce w wyniku
utrudnienia drenazu moczu z miedniczki do moczowodu;
2) przyczyny wodonercza mozna podzieli¢c na zewnetrzne, srodscienne,
wewnetrzne, ew. wtorne;
3) rozpoznanie stawiane jest najczesciej na podstawie badania USG
w okresie prenatalnym lub w pierwszych miesigcach zycia;
4) objawy kliniczne wodonercza to: guz brzucha, infekcje uktadu
moczowego, badl, krwiomocz, nadcisnienie tetnicze.
Prawidiowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1.24. C.234. D.24. E. 1,23,

Nr 54. Operacje otwarte w kamicy uktadu moczowego u dzieci wykonywane sa
w przypadKku:
1) kamicy odlewowej, ij. kamica obejmujgca miedniczke i co najmniegj
1 kielich nerkowy;
2) wad uktadu moczowego towarzyszgcych kamicy;
3) niepowodzen w leczeniu endoskopowym;
4) istnienia przeciwwskazan do leczenia endoskopowego;
5) kamicy odlewowej, tj. kamica obejmujgca miedniczke i co najmniej
3 Kkielichy nerkowe.
Prawidiowa odpowiedz to:

A.1,2,3,4. B. 2,3,4,5. C.1,2,3. D. 2,3,5. E. 1,3,4.
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Nr 55. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace pilomatrixoma:

A. jest to nabtoniak tojotokowy Malherbe'a.

B. jest to guzek zbudowany w wiekszosci z histiocytow.

C. jest to zmiana o nieregularnych ksztattach, zlokalizowana w skorze lub tkance
podskornej, wykazujgca tendencje do powolnego powiekszania sie.

D. jest to zmiana potencjalnie ztosliwa ze wzgledu na zawartos¢ w budowie
niedojrzatych komorek nabtonkowych.

E. jest to zmiana w postaci twardego guzka, o chrzestnej budowie, najczesciej
zlokalizowana w obrebie glowy i szyi, w bliskosci z chrzgstkami ucha Iub tchawicy.

Nr 56. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczace rakow tarczycy u dzieci:

A. raki tarczycy wystepujg najczesciej u dzieci powyzej 10. roku zycia, czescie| u
dziewczynek niz u chtopcow.

B. najczescie] wystepujgcym rakiem tarczycy jest rak brodawkowaty, jego typowa
biologiczng cechg jest powolny wzrost z wczesnym tworzeniem przerzutéw do
regionalnych weztdéw chtonnych szyi 1 gérnego srodpiersia.

C. najczesciej wystepujgcym rakiem tarczycy jest rak pecherzykowy,
charakteryzujgcy sie powolnym wzrostem, rozprzestrzeniajacy sie gtownie
droga naczyn krwionosnych oraz tworzgcy przerzuty do kosci i ptuc.

D. najrzadziej wystepujgcym rakiem tarczycy jest rak rdzeniasty, wywodzgcy sie z
komorek C tarczycy, wytwarzajgcy kalcytonine.

E. kluczowym badaniem diagnostycznym w przypadku raka tarczycy jest biopsja
aspiracyjna cienkoigtowa celowana (BACC).

Nr 57. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczace miesaka Ewinga:

A. jest prymitywnym guzem neuroektodermalnym (PNET).

B. jest pierwszym co do czestosci wystepowania pierwotnym ztosliwym
nowotworem kosci u dzieci i mtodych dorostych.

C. guz najczesciej umiejscawia sie w trzonie i1 przynasadach kosci dtugich,
nastepnie w miednicy oraz w zebrach (guz Askina).

D. u 96% procent pacjentow manifestuje sie silnym bolem oraz obecnoscig
patologiczne] masy w obrebie zajete] kosci.

E. jednym z typowych objawow radiologicznych jest przerwanie okostnej
w postaci trojkgta Codmana.

Nr 58. Wskaz falszywe stwierdzenia dotyczace atrezji przetyku:

1) zyta nieparzysta krotka zabezpiecza przed rekanalizacjg przetoki
przetykowo-tchawiczej;

2) moze wspotwystepowac z innymi wadami wrodzonymi;

3) charakterystycznym objawem klinicznym jest slinienie sie noworodka a
proba nakarmienia konczy sie krztuszeniem, kaszlem oraz sinicg, co
nasila objawy niewydolnosci oddechowej;

4) w przypadku gdy odlegtosc pomiedzy kikutami przetyku wynosi mniej niz
2 cm nalezy rozwazyc wykonanie zabiegu metoda Fokera lub Kimury;

5) wg klasyfikacji Grossa wyrdzniamy 6 typow atrezji przetyku.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. zadne z wymienionych. B.4,5. C.1,4.  D.tylko 5. E. 2,4 e
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Nr 59. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce charakterystyki atrezji odbytu:

A. badanie manometryczne wykonywane po zabiegu rekonstrukcji wady odbytu
pokazuje tylko funkcje miesnia zwieracza wewnetrznego.

B. preferowanym zabiegiem operacyjnym w przypadku atrezji odbytu z przetoka
do przedsionka pochwy jest brzuszno-kroczowa plastyka odbytowo-odbytnicza
(APARP - abdominoperineal anorectoplasty).

C. w przypadku obecnosci smotki w moczu nie jest konieczne wytonienie
kolostomil.

D. powiktaniem wczesnym rekonstrukciji atrezji odbytu z przetoka do skéry krocza
u dziewczynki jest zwezenie lub uchytek cewki moczowe;.

E. najciezszg postacig wady atrezji odbytu u dziewczynek jest przetrwata kloaka.

Nr 60. Wskaz fatszywe stwierdzenia dotyczgce martwiczego zapalenia jelit
(NEC - necrotizing enterocolitis):

1) wystepuje u dzieci przedwczesnie urodzonych;

2) dominujg objawy ze strony przewodu pokarmowego ij.: nietolerancja
karmienia, zalegania w sondzie zotagdkowej, krew w stolcu, wzdecie
brzucha, zaczerwienienie/zasinienie powtok brzusznych;

3) w diagnostyce obrazowe] NEC wykorzystuje sie badanie ultrasonogra-
ficzne oraz radiologiczne (RTG) jamy brzusznej;

4) leczenie operacyjne podejmuje sie w przypadku stwierdzenia martwicy
jelita lub perforacji przewodu pokarmowego

5) postepowaniem z wyboru jest usuniecie zapalnie zmienionych petil
jelitowych.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione.  B. 4,5. C.14. D. tylko 5. E. 24.

Nr 61. Optymalnym sposobem leczenia laparoskopowego w przypadku jadra
brzusznego |est:

A. zawsze pierwotna orchidopeksja, po wykonaniu bez powodzenia ,manewru
naciggania’.

B. orchidopeksja jedno- lub czesciej dwuetapowa Fowlera i Stephensa, po
wykonaniu bez powodzenia ,manewru naciggania”.

C. usuniecie jadra.

D. zawsze pierwotna orchidopeksja.

E. zawsze orchidopeksja jednoetapowa Fowlera i Stephensa, po wykonaniu bez
powodzenia ,manewru naciggania’.
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Nr 62. W ztamaniu trzonu obojczyka u dziecka powyzej 12.-13. roku zycia, ze
znacznym przemieszczeniem odtamow kostnych i z trudnym utrzymaniem
kontaktu odtamow kostnych po wstepnej fazie leczenia zachowawczego
trwajgcego 7-10 dni nalezy wybierac:

A. dalsze leczenie zachowawcze z zastosowaniem tasm wokot barku, ramienia
| stawu tokciowego przy zgieciu przedramienia do 90 stopni.

. opatrunek Desaulta.

. 0semkowy opatrunek gipsowy rozciggajacy.

. Zespolenie drutem Kirschnera.

. podwieszenie konczyny na chuscie.

moQO@

Nr 63. Sposrod wymienionych objawéw radiologicznych martwiczego zapalenia
jelit noworodkow wskaz te objawy, ktore sg bezwzglednym wskazaniem do
laparotomii:

A. "petla wartownicza” w kolejnych radiogramach i powietrze w uktadzie zyty
wrotne).

B. powietrze w uktadzie zyty wrotnej i postepujgce rozdecie petli jelit z
narastaniem wodobrzusza.

C. postepujace rozdecie petli jelit z narastaniem wodobrzusza i "petla
wartownicza” w kolejnych radiogramach.

D. pneumatoza sciany jelita.

E. pneumoperitoneum.

Nr 64. Dziecko wazace 15 kg z oparzeniem termicznym |l stopnia skory twarzy,
szyi, klatki piersiowej | prawej konczyny gornej (20% powierzchni ciata). Nalezy
wtaczycC resuscytacje ptynowg wg schematu:

A. 3M (moisture, medium, melt): 3 ml/kg/%/godz. mleczanu Ringera; potowa w
pierwszych 8 godzinach, druga w kolejnych 16 godzinach pierwsze| doby
leczenia oparzenia, dodatkowo uzupetnienie dobowego zapotrzebowania
| innych strat.

B. 3R (replacement, reqular, repair): 4 ml/kg/% mleczanu Ringera + 5 ml 8,4%
NaHCOs/ 100 ml ww. kroplowki, potowa w pierwszych 8 godzinach, druga w
kolejnych 16 godzinach pierwsze| doby leczenia oparzenia, dodatkowo
uzupetnienie dobowego zapotrzebowania i innych strat.

C. 4/2/1: 4 ml/kg/godz. 0,9% NaCl + 8,4% NaHCO3 w pierwszych 8 godzinach;
2 ml/kg/godz. w kolejnych 8 godzinach i 1 ml/kg/godz., w nastepnych 8
godzinach pierwszej doby leczenia oparzenia, dodatkowo uzupetnienie
dobowego zapotrzebowania i innych strat.

D. Lunda: 6 ml/kg/% 0,9% NaCl + 8,4% NaHCO3; w pierwszych 8 godzinach;

3 ml/kg/% w kolejnych 16 godzinach pierwszej doby leczenia oparzenia,
dodatkowo uzupetnienie dobowego zapotrzebowania i innych strat.

E. 3x2: 2 ml/kg/% mleczanu Ringera + 5 ml 8,4% NaHCO3/ 10 ml ww. kroplowki,
powtdrzone trzykrotnie co 8 godzin w pierwszej dobie leczenia oparzenia,
dodatkowo uzupetnienie dobowego zapotrzebowania i innych strat. T
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Nr 65. Gtéwnym celem leczenia wnetrostwa jest sprowadzenie jgder do moszny,

aby:

A. zapobiec uposledzeniu funkcji spermatogenetyczne] w dorostym zyciu.

B. skorygowac przepukline pachwinowg czesto towarzyszgcg wnetrostwu.

C. umozliwic i utatwic badanie jgder w przysztosci oraz zapobiec lub zmniejszycC
ryzyko powstania nowotworu jader.

D. zminimalizowac ryzyko skretu jadra i grozbe orchidekiomii.

E. wszystkie wyzej wymienione sg prawdziwe.

Nr 66. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace urazéw stawu tokciowego u
dzieci:

1) ujemny cien na zdjeciu RTG wokdt nasady dalszej kosci ramiennej jest
spowodowany krwiakiem, ktdéry unosi potozong tam tkanke ttuszczowa
| jest to posredni objaw ztamania tej kosci;

2) w diagnostyce urazow tokcia u dzieci czesto bywa pomocne zdjecie RTG
porownawcze drugiej konczyny;

3) potaczenie nasady dalszej z przynasadg w kosci ramiennej nastepuje
miedzy 13., a 16. rokiem zycia, u dziewczat zwykle wczesniej;

4) w ztamaniu nadktykciowym repozycja zamknieta jest zawsze mozliwa,
mozna jg wielokrotnie powtarzac, mimo wstepnych niepowodzen;

5) wszysikie ztamania ktykci kosci ramiennej wymagajg leczenia
operacyjnego i stabilizacii.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,35. B. 2,45, C.1,45. D. 1,2,3. E.2,3,4.

Nr 67. Wymienione ponizej powiktania moga wystapi¢ w przebiegu nieswoistych
zapalen jelit. Ktore z wymienionych powiktan sa bardziej charakterystyczne dla
choroby Lesniowskiego-Crohna niz wrzodziejgcego zapalenia jelita grubego
(colitis ulcerosa)?

1) ostre, toksyczne rozdecie okreznicy;

2) mozliwosc tworzenia przetok;

3) mozliwos¢ rozwoju raka jelita grubego w pézniejszym wieku;

4) mozliwos¢ wystepowania we wszystkich odcinkach przewodu

pokarmowego;

5) naciek zapalny dotyczy petnej grubosci sciany jelita.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3. B. 2,3,4. C. 2,3,5. D. 2,4.5. E. 3,4,5.

Nr 68. Ktére z wymienionych patologii sa najczestsza przyczyna ostrego
zapalenia trzustki?

1) kamica zo6tciowa;

2) niedobor alfal-antytrypsyny;

3) torbiel przewodu zotciowego wspolnego;

4) predyspozycje genetyczne zwigzane z mutacjami w genach PRSST

i SPINK 1:

5) zakazenie wirusem Epsteina-Barr.

Prawidiowa odpowiedz to:

A.tylko 1. B.1,2. C.3,4,5. D. wszystkie wymienione. E. zadna z wymier Q@ It
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Nr 69. Ktére z wymienionych ponizej stwierdzen dotyczacych rozlegtego
uszkodzenia aksonalnego sg prawdziwe?
1) Jest najczestszym typem urazu czaszkowo-mozgowego u dzieci;
2) charakterystyczna jest utrata przytomnosci bezposrednio po urazie
trwajgca diuzej niz 6 godzin;
3) w badaniu neurologicznym stwierdza sie objawy uszkodzenia pnia
mozgu;
4) wymaga leczenia neurochirurgicznego w trybie pilnym;
5) najczestszym powiktaniem poznym jest wodogtowie.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 70. Wskaz fatlszywe stwierdzenie dotyczace noworodkow z wrodzong
niedroznoscig dwunastnicy:
1) trisomia 21 chromosomu wystepuje w ponad 30% przypadkow;
2) wada moze byc¢ wykryta prenatalnie badaniem ultrasonograficznym;
3) charakteryzuje sie czestym wystepowaniem wad serca i innych wad
przewodu pokarmowego;
4) w wiekszoscli przypadkow zarosniecie ma miejsce w odcinku powyze;
brodawki Vatera i wymioty pozbawione sg domieszki zotci;
5) optymalnym sposobem leczenia jest wytworzenie zespolenia omijajgcego
zotgdkowo-czczego.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 71. Zakrzepica zylna jest najczestszym powiktaniem zakrzepowym u dzieci.
Wskaz prawdziwe stwierdzenia:

1) w okresie pooperacyjnym w profilaktyce przeciwzakrzepowej u dzieci
wazng role odgrywa odpowiednie nawodnienie szczegolnie w okresie
okotooperacyjnym, wczesne uruchomienie po zabiegu, oraz wczesne
usuwanie kaniul naczyniowych, jesli to mozliwe;

2) w przypadku podejrzenia zakrzepicy zylnej w obrebie zyt konczyn dolnych
oraz uktadu zyty gtéwnej dolnej ultrasonografia dopplerowska jest na ogot
badaniem wystarczajgco czutym;

3) najwieksze ryzyko zakrzepicy wigze sie z kaniulacjg zyt udowych,
zwtaszcza gdy koniec kaniuli znajduje sie w okolicy naczyn watrobowych;

4) najczesciej stosowanym lekiem pierwszego rzutu w przypadku ostrej
zakrzepicy zylnej u dzieci jest heparyna frakcjonowana w dawce
leczniczej (Clexane 2-3 mg /kg m.c. w dwéch dawkach podzielonych);

5) tylko w szczegolnych przypadkach zakrzepicy (zyty biodrowe, zyta gidwna
dolna lub gdérna, naczynia krgzenia wrotnego) nalezy rozwazy¢ mozliwosc¢
leczenia trombolitycznego (alteplaza).

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,3. B. zadne z wymienionych. C. 2,3,5. D. wszystkie wymienione. ‘"
P yste Wy cem

Prawa
zastrzezone



chirurgia -21 - WERSJA 1
dziecieca wiosna 2021

Nr 72. Do najczestszych czynnikow ryzyka wystgpienia powiktan zakrzepowo-
zatorowych u noworodkow zalicza sie nize] wymienione, z wyjatkiem:

A. obecnosci kaniul centralnych.

B. posocznicy.

C. krwawienia z przewodu pokarmowego.
D. niedotlenienia.

E. obecnosci wady serca.

Nr 73. Wskaz prawdziwe informacje o znanych polskich chirurgach dzieciecych:

1) prof. Jan Kossakowski jest uwazany za tworce chirurgii dzieciecej w
Polsce, byt rowniez artystg malarzem, rzezbiarzem i fotografikiem;

2) prof. Zygmunt H. Kalicinski jest tworcg kilku oryginalnych technik
chirurgicznych w urologii dzieciecej, m.in.: fatdowania moczowodow
olbrzymich oraz przeszczepienia zdwojonych moczowodow, byt najdtuze;
urzedujacym Prezesem Polskiego Towarzystwa Chirurgow Dzieciecych;

3) pierwsze operacje zespolenia zarosnietego przetyku u noworodka w
Polsce wykonane zostaty przez prof. Wande Paradowskag | prof. Adama
Michejde;

4) prof. Jan Stowikowski jest autorem oryginalnej techniki zespolenia
wrotno-systemowego w nadcisnieniu wrotnym;

5) pierwsza transplantacje nerki u dziecka wykonali dr Wojciech Kaminski
oraz prof. C. Szymkiewicz w CZD w Warszawie.

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

Nr 74. Do zespoldw dziedzicznej polipowatosci przewodu pokarmowego
nie nalezy zespot:

A. Currarino. D. juvenile poliposis.

B. Gardnera. E. Turcota.

C. Peutza-Jegersa.

Nr 75. Torbiele krezki w 90% maja charakter naczyniakéw limfatycznych. Wskaz
falszywe stwierdzenie:

A. torbiele krezki umiejscowione sg zwykle w krezce jelita cienkiego, a zawarty w
nich ptyn ma charakter chtonki.

B. w obrazie USG widoczne sg dobrze ograniczone przestrzenie ptynowe, czesto
z wewnetrznymi przegrodami, a sciana torbieli wykazuje trojwarstwowg
budowe jelita.

C. w obrazie USG widoczne sg dobrze ograniczone przestrzenie ptynowe, czesto
z wewnetrznymi przegrodami, a sciana torbieli jest zwykle cienkoscienna,
czasem niewidoczna.

D. w przypadku objawowych torbieli najczesciej dominujg objawy niedroznosci
zwigzane z uciskiem sciany jelita lub skretem jelita wokot torbiel.

E. celem leczenia jest operacyjne usuniecie zmian torbielowatych krezki je""ée

Prawa
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Nr 76. Wskazaniem do pierwotnej operacji wgtobienia jelit bez proby odgtobienia
wlewem hydrostatycznym czy pneumatycznym u dzieci sa:
1) ciezki stan ogdlny dziecka;
2) objawy podraznienia otrzewnej lub perforacji;
3) objawy kliniczne wgtobienia trwajgce powyzej 36 godzin;
4) przebyte wgtobienie z resekcjg fragmentu jelita;
5) podejrzenia guza lub uchytku Meckela w obrebie wgtobienia.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1.245. B.223,5. C. wszystkie wymienione. D. 2.3. E.1,2.

Nr 77. Dwumiesieczne niemowle przyjete do szpitala z powodu goraczki, oraz
biegunki (stolce ptynne zielone, cuchngce). Przy przyjeciu zwraca uwage znaczne
wzdecie brzucha ze wzmozong perystaltykg. W wywiadzie opdznione oddanie
smofki (po prowokacji w 3. dobie), oraz tendencja do zapar¢ (stolce gliniaste, co
5-7 dni, czesto po prowokacji lub wlewce doodbytniczej). Stan ogolny pacjenta
ulegt znacznej poprawie po wstrzymaniu karmienia enteralnego i wtgczeniu anty-
biotykoterapii. Powyzsze objawy mogg nasuwac podejrzenie dysganglionozy
przewodu pokarmowego i by¢ wskazaniem do:

A. wykonania kolonoskopii w znieczuleniu ogolnym.

B. zastosowania codziennych oczyszczajacych wlewek doodbytniczych, az do
normalizacji wyproznien.

C. wykonania defekografii.

D. wykonania biopsji odbytnicy | badania histopatologicznego bioptatow.

E. wykonania rezonansu magnetycznego miednicy.

Nr 78. Noworodek o masie ciata 2000 g zostat urodzony z cigzy, w ktorej w
prenatalnym badaniu sonograficznym stwierdzono wielowodzie i strukture
tabularng w tylnym srodpiersiu u ptodu. Dziecko $lini sie, przy probie
wprowadzenia sondy zotadkowej wyczuwa sie sprezysty opor. W przeglgdowym
zdjeciu radiologicznym stwierdza sie cien zwinietej sondy w srodpiersiu |
jednorodne zacienienie w obrebie catej jamy brzusznej. Jakie jest celowe
postepowanie diagnostyczne okreslajgce posta¢ anatomiczng wady?

A. bronchoskopia.

B. laparotomia.

C. torakotomia.

D. laparoskopia.

E. tomografia komputerowa.

c<Cin
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Nr 79. Wskaz falszywe stwierdzenie:

A. moczownik jest pasmem tkanki tgcznej, pozostatoscig omoczni, po urodzeniu
struktura ta nazywana jest wiezadtem pepkowym posrodkowym.

B. moczownik jest pasmem tkanki tgcznej, pozostatoscig pecherzyka zottkowego,
po urodzeniu struktura ta nazywana jest wiezadtem pepkowym
przysrodkowym.

C. przetrwata torbiel moczownika powstaje w wyniku gromadzenia sie ptynu
surowiczego wewnatrz izolowanego odcinka moczownika, ktéry zachowat
droznosc. Aktywnosc wydzielnicza nabtonka prowadzi do wytworzenia cysty,
mogace] stac sie ogniskiem infekcii.

D. przetrwaly uchytek pecherzowy moczownika, najrzadziej spotykana
przypadtosc kiedy drozny pozostaje dolny odcinek przewodu, moze bycC
przyczyng retencji moczu oraz nawrotowych infekcji drég moczowych.

E. pozostatos¢ niezamknietego moczownika moze by¢ przyczyng zapalenia
pepka u niemowlat.

Nr 80. Refluks zotadkowo-przetykowy jest powiktaniem obserwowanym
u niemowlat po operacji zespolenia przetyku z powodu jego wrodzonego
zarosniecia. Pacjenci ci czesto (6-60%) wymagajg przeprowadzenia operacji
antyrefluksowej. Do grupy niemowlgt szczegolnie predysponowanych do
wystapienia tego powiktania nalezg te, u ktorych:
1) wystepowata dtugoodcinkowa posta¢ wad | wykonano zespolenie pod
duzym napieciem;
2) wystepowata wada w postaci obecnosci przetoki przetykowo-tchawiczej
typu H;
3) wykonano rewizje i ponowne zespolenie kikutéw przetyku z powodu jego
pierwotnego rozejscia (refrakcja zespolenia przetykowego);
4) wadzie przetyku towarzyszyta wrodzona catkowita niedroznosc
dwunastnicy z obecnoscig dwunastnicy olbrzymiej;
5) wystapity objawy przetyku Barretta.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1.23. B. wszystkie wymienione. C. 1,34. D. 2.3,5. E. 1,2.45.

Nr 81. Wskaz fatszywe stwierdzenie:

A. tetnica Sledzionowa jest jedng z trzech gatezi odchodzacych od tetnicy
krezkowej goérnej.

B. tetnicy sledzionowej towarzyszy zyta o te|] same| nazwie, ktora z zytg krezkowa
goérng tworzy zyte wrotng | odprowadza krew do watroby.

C. tetnica sledzionowa w swoim przebiegu oddaje drobniejsze gatezie do gérne;
czesci trzustki oraz do krzywizny wiekszej i dna zotadka.

D. tetnica sledzionowa doprowadza krew do sledziony, gdzie ostatecznie
rozgatezia sie na 5-6 tetniczek.

E. sledziona jest unaczyniona wytgcznie przez tetnice sledzionowa.

c<Cin
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Nr 82. Zaburzenia zwrotu jelit sg wrodzong wadg spowodowang brakiem lub
nieprawidtowa rotacjg jelit w procesie ich rozwoju w okresie ptodowym. Wskaz
prawdziwe stwierdzenia:

1) tetnica krezkowa goérna odgrywa w procesie rozwoju ptodu podwadjnie
wazng role: zapewnia unaczynienie dla rozwijajgcego sie jelita cienkiego
oraz stanowi gtbwng os obrotu w procesie rotacji rozwijajgcego sie jelita;

2) pionowy przebieg dwunastnicy, jej potozenie na prawo od linii
posrodkowej ciata, lewostronne utozenie jelita grubego oraz punktowy
przyczep krezki sg efektem braku rotacji jelit;

3) waski, punktowy przyczep krezki moze skutkowac jej skretem;

4) zespot krotkiego jelita nalezy do najpowazniejszych powiktan zwigzanych
z zaburzeniami zwrotu jelit;

5) nawracajgce epizody wymiotow i napadowych bolow brzucha mogg byc
objawem zaburzen zwrotu jelit.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 83. Wrodzona malformacja gruczotowo-torbielowata ptuc:

1) moze bycC przyczyng ciezkich zaburzen oddechowych u noworodkow;

2) najczesciej dotyczy ptatow dolnych ptuc;

3) wg klasyfikacji Stockera w typie | dominujg pojedyncze duze torbiele, zas
w typie lll zmiany gruczotopodobne zwykle obejmujgce caty ptat;

4) dysplastyczna tkanka ptucna moze byc przyczyng nowotworzenia pod
postacig blastomy oskrzelowo-ptucne] u mtodszych dzieci lub raka
oskrzelowo-ptucnego u mtodocianych;

5) leczenie operacyjne powinno maksymalnie oszczedzac tkanke ptucng —
segmentectomia. Nalezy unikac usuniecia wiecej niz jednego ptata ptuca.

Prawidiowa odpowiedz to:

A.1235. B.1345 C.1,25. D. 2,4,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 84. Do natychmiastowego poprzetoczeniowego odczynu immunologicznego
nie nalezy:

A. ostra reakcja hemolityczna.  D. niehemolityczny odczyn gorgczkowy.
B. odczyn anafilaktyczny. E. reakcja przeszczep przeciw gospodarzowi.
C. pokrzywka.

Nr 85. Przykurcz Volkmanna gérnej konczyny jest spowodowany zmianami
niedokrwiennymi w miesniu:

A. dwugtowym ramienia.

B. zginaczu dtugim kciuka.

C. zginaczu gtebokim palcow.

D. prawdziwe sg odpowiedzi B 1 C.

E. prostowniku palcow.

c<Cin
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Nr 86. Prawy nerw btedny przechodzac przez rozwér przepony biegnie wzdiuz:

A. tylnej sciany przetyku.

B. prawej bocznej Sciany przetyku.
C. przedniej Sciany przetyku.

D. prawej Sciany aorty.

E. przedniej Sciany aorty.

Nr 87. Przepuklina przeponowa przednia powstaje w:

A. trojkacie Larreya.

B. trojkgcie Bochdaleka.

C. w rozworze przetykowym.

D. czesci Sciegniste] przepony.
E. czesci miesniowej przepony.

Nr 88. Obecnos¢ chtonki w klatce piersiowej u starszych dzieci moze byé
spowodowana:

A. urazem brzucha.

B. operacjg chirurgiczng w obrebie klatki piersiowej.

C. operacjg chirurgiczng serca.

D. nowotworami brzucha (chtoniak, neuroblastoma, naczyniakowatos¢ chtonna).
E. wszystkie powyzsze sg prawdziwe.

Nr 89. Torbiele enterogenne klatki piersiowej to wada wrodzona:

A. tchawicy. D. przetyku.
B. tuku skrzelowego. E. przewodu piersiowego.
C. oskrzela.

Nr 90. Perforacja zotagdka u noworodka moze by¢ spowodowana:
1) Jatrogennym urazem mechanicznym przy cewnikowaniu zotgdka;
2) niedokrwieniem sciany zotgdka w przebiegu ciezkiego niedotlenienia
okotoporodowego;
3) stresowym owrzodzeniem:;
4) martwiejgcym zapaleniem jelit (NEC) zlokalizowanym w zotadku;
5) samoistng perforacjg zotgdka bez jednoznacznej etiologii.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,3,5. B.1.24. C.234. D. 2,3,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 91. Na ztamanie di Monteggi’a skfadaja sie:

. Zkamanie trzonu kosci fokciowej | zwichniecie gtowy kosci promieniowe.

. tylko ztamanie w 1/3 blizszej kosci tokciowej.

. Ztamanie w 1/3 blizszej kosci tokciowej | zwichniecie przednie, tylne lub boczne
glowy kosci promieniowe;.

. Ztamanie przynasady blizsze| kosci tokciowej ze ztamaniem szyjki KOSci
promieniowe;.

. prawdziwe sg odpowiedzi C | D.

m O OW}P

c<Cin

Prawa
zastrzezone



chirurgia - 26 - WERSJA I
dziecieca wiosna 2021

Nr 92. Ktére z wymienionych ponizej zmian radiologicznych moga powstaé
nieprzypadkowo i sugerowac¢ maltretowanie dziecka?

1) deformacje przynasady kosci dtugich o charakterystycznym wyglgdzie

filizanki;

2) nawarstwienia okostnowe;

3) wielomiejscowe ztamania w roznym stadium gojenia;

4) ztamania okolic przynasadowych kosci dtugich;

5) ztamania tylnych odcinkdéw zeber, topatki lub wyrostkow kolczystych zeber.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,3,5. B. 1,2,5. C.234. D. 2.3,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 93. Operacja zwiotczenia przepony polega na:

A. wycieciu nadmiaru przepony i zaszyciu pojedynczymi szwami od strony klatki
piersiowe.

B. wycieciu nadmiaru przepony i zaszyciu pojedynczymi szwami od strony jamy
brzusznej.

C. wycieciu nadmiaru przepony i zaszyciu pojedynczymi szwami od strony klatki
piersiowe| lub jamy brzusznej.

D. zatozeniu na nieprawidtowg przepone pojedynczych, ,fastrygowych” szwow
| sfatdowaniu jej z dostepu torakoskopowego przez klatke piersiows.

E. zatozeniu na nieprawidtowg przepone pojedynczych, ,fastrygowych” szwow,
doszyciu taty z PTFE 1 sfatdowaniu je] z dostepu przez jame brzuszna.

Nr 94. Leczenie torbieli drog zotciowych u dzieci zaktada nastepujgce postepowanie:

1) srodki zotciopedne, nawadnianie dozylne, antybiotykoterapia w fazie
zapalenia drdég zotciowych (do opanowania stanu zapalnego);

2) endoskopowa sfinkterotomia, stentowanie | poszerzanie zwezonego
dystalnego odcinka przewodu zotciowego wspolnego w celu
usprawnienia odptywu zotci;

3) leczenie operacyjne — catkowite usuniecie torbieli oraz
hepatikoenterostomia Roux-Y;

4) leczenie operacyjne polegajgce na zwezeniu torbieli w ksztatcie rurki
| ponownym jej wszyciu do dwunastnicy;

5) stata opieka w poradni gastrologicznej lub chirurgiczne,;.

Prawidiowa odpowiedz to:

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

Nr 95. Kwalifikacja do zabiegu FETENDO u ptodéw z przepukling przeponowa
odbywa sie na podstawie nastepujgcych kryteriow:
1) wykrycie przepukliny przed 24. tygodniem zycia ptodowego;
2) obecnosc lewego ptata watroby i/lub sledziony w obrebie klatki piersiowe;j;
3) wskaznik ptucno-gtowowy (rokowanie niekorzystne jesli <1);
4) hipoplazja lewego serca ze zmniejszeniem srednicy lewego przedsionka,
lewe] komory i przegrody miedzykomorowej;
) stosunek objetosci ptuc do objetosci klatki piersiowej na poziomie serca

(lung/thorax).
Prawidiowa odpowiedz to:
A. 2,3. B.1,2,4,5. C.24,5. D. 2,3,4,5. E. 1,24

c<Cin
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Nr 96. U noworodka z trisomig 21 pary chromosomoéw (potwierdzong prenatal-
nym badaniem genetycznym) i prezentujgcego wymioty trescig zotciowg w pierw-
szej dobie zycia, chirurg dzieciecy powinien wysungc¢ w pierwszej kolejnosci
podejrzenie:

1) wstecznego odptywu zotgdkowo-przetykowego;

2) wrodzonego zarosniecia dwunastnicy;

3) choroby Hirschsprunga;

4) wrodzonego przerostu Kory nadnerczy;

5) obumierajgcego zapalenia jelit.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 12, B. 3,4. C. tylko 2. D.2,3. E. 2,3,5.

Nr 97. Ktore z powyzszych stwierdzen w odniesieniu do wstecznego odptywu
zotgdkowo-przetykowego u dzieci sg fatszywe?

1) fundoplikacja sposobem Toupeta i sposobem Thala zaliczane sa do
fundoplikacji tylnych;

2) u noworodkdw i niemowlat leczonych z powodu wrodzonej przepukliny
przeponowej, a takze z powodu wrodzonej przepukliny pepowinowej
czesciej stwierdza sie odptyw zotgdkowo-przetykowy;

3) zespot Sandifera moze by¢ manifestacjg kliniczng wstecznego odptywu
zotgdkowo-przetykowego;

4) odptyw zotgdkowo-przetykowy moze byé zjawiskiem fizjologicznym
| wystepuje u okoto 40% zdrowych niemowlat;

5) u kazdego dziecka poddanego zabiegowi fundoplikacji nalezy
bezwzglednie zachowac¢ wiezadto przetykowo-przeponowe.

Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,34. B. 2,3,5. C.14. D. 1,5. E. 3,4.

Nr 98. Do wczesnych powiktan zamknietych urazéw ukfadu kostno-
szkieletowego u dzieci nie nalez3:
1) zespodt ciasnoty przedziatdw miedzypowieziowych; 4) zapalenie kosci;

2) Interpozycja sciegien w przetomy ztamania; 5) skostnienie okoto-
3) martwica aseptyczna nasad; miesniowe.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,3,4. B. tylko 5. C. 2,5. D. 2,4,5. E. 3,4,5.
Nr 99. Ktére z objawow sg patognomoniczne dla obumierajgcego zapalenia jelit
(NEC)?
1) obraz kliniczny niskie] niedroznosci przewodu pokarmowego;
2) rozdecie petli jelitowych na zdjeciu radiologicznym,;
3

)

3) pneumatoza jelitowa;

) obecnosc¢ tresci ptynnej w jamie otrzewnowej;
)

6) wolne powietrze pod przepona.
Prawidiowa odpowiedz to:

A. 1,3,6. B. 3,5. C. 2,3,5,6. D. 3,5,6. E. 1,4,5.
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Nr 100. Ktére z nastepstw urazu leczy sie stosujgc manewr Hipokratesa?

A. zwichniecie biodra.

B. podwichniecie gtowki kosci promieniowej.
C. zwichniecie barku.

D. podwichniecie zeba obrotnika.

E. Zadne z powyzszych.

Nr 101. Ktére stwierdzenia charakteryzujg uchytek Meckela?
1) jest pozostatoscig przewodu zottkowo-jelitowego;
2) zlokalizowany jest w sgsiedztwie zastawki Bauhina;
3) jest uchytkiem rzekomym:;
4) moze by¢ przyczyng niedroznosci jelita;
5) moze zawiera¢ w btonie sluzowej komaorki oktadzinowe.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,3. B. 1,4,5. C. 3/4. D. 24. E. 2,5.

Nr 102. Ktére z ponizszych schorzenn wymagajg leczenia drenazem ssacym jamy
optucnowej?

1) sttuczenie ptuca;

2) odma optucnowa;

3) torbiel pourazowa tkanki ptucnej;

4) krwiak jamy optucnowej;

5) odma srodpiersiowa.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,45. B. 1,3,5. C.24. D. 3,4,5. E. 1,3,4.

Nr 103. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce guza krzyzowo-guzicznego:
1) guz krzyzowo-guziczny potozony niemal catkowicie na zewnatrz jest
patologig, ktorej zakres okreslany jest na | stopien wg skali Alimana;
2) operacje guza nalezy odtozy¢ do 3 tygodnia zycia, chyba, ze ulegnie on
wczesniej peknieciu;
3) guz krzyzowo-guziczny u noworodka zawiera najczescie] torbielowate
elementy tagodnego potworniaka dojrzatego;
4) guz krzyzowo-guziczny moze bycC przyczyng m.in. obrzeku
I niewydolnosci krgzenia ptodu;
5) w trakcie usuwania guza krzyzowo-guzicznego nie nalezy usuwac kosci
guzicznej, chyba, ze jest widoczny makroskopowy naciek guza na kosc.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,24, B.1,3,5. C.3,4,5. D. 1,3,4. E.1,45.
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Nr 104. Odma optucnowa jako powiktanie jatrogenne moze powstaé w wyniku:
1) bezposredniego uszkodzenia tkanki ptucnej w trakcie torakoskopii;
2) nieszczelnosci zespolenia przetyku;
) barotraumy po intubacji;
) uszkodzenia tkanki ptucnej podczas kaniulacji zyt centralnych;
) przebiciu oskrzela podczas odsysania drég oddechowych u
zaintubowanego noworodka.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,2.34. B.1,345. C.24)5. D.4,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 105. Nie jest prawda, ze za uzyciem laparoskopu do usuniecia wyrostka
robaczkowego przemawia:

A. laparoskopowa appendektomia skraca okres hospitalizaciji.

B. laparoskopowa appendektomia pozwala na szybki powrot do normalnej
aktywnosci fizycznej juz po 2 tyg. od zabiegu.

C. po laparoskopowe| appendektomii nigdy nie wystepujg ropnie
wewnatrzotrzewnowe.

D. dostep laparoskopowy zmniejsza ryzyko zakazenia rany powtok jamy
brzusznej.

E. laparoskopowa appendektomia zmniejsza czestos¢ wystepowania niedroznosci
zrostowe|.

Nr 106. W skiad zaburzen w zespole Berdona wchodza:
1) brak perystaltyki jelit (pseudoniedroznoscé);
2) olbrzymi pecherz moczowy;
3) zaburzenia oprozniania pecherza moczowego;
4) niedorozwoj okreznicy;
5) wodogtowie.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 107. Zaburzenia motoryki jelita nalezg do obrazu klinicznego w nastepujgcych
chorobach:

1) choroba Hirschsprunga;

2) dysplazja neuronalna jelita typ A;

3) zespot Berdona;

4) idiopatyczna rzekoma niedroznosc jelit;

5) niedojrzatos¢ zwojow srodsciennych jelita u noworodkow;

6) zaciskajace zapalenie otrzewnej u dzieci dializowanych otrzewnowo.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1,3,56. €.1,23,5. D.1,235,6. E.24,5,6.
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Nr 108. Do izby przyje¢ zostaje przyjety chtopiec po tepym urazie klatki
piersiowe] z duzego stopnia dusznoscig, przyspieszong czynnoscig serca. W
badaniu klinicznym widoczna jest asymetria klatki piersiowej. Po stronie
uwypuklenia stwierdza sie wypuk nadmiernie jawny oraz zniesiony szmer
pecherzykowy. Widoczne sg poszerzone zyty szyjne. Stan pacjenta ulega bardzo
szybkiemu pogorszeniu. Narasta dusznosg¢, pojawia sie bradykardia i w koncu
pacjent traci przytomnosc¢. Na podstawie powyzszych objawow w pierwszej
kolejnosci nalezy:
A. rozpoczgC masaz serca.
B. zaintubowac pacjenta celem utrzymania droznosci drog oddechowych

| skuteczne| wentylacji.
C. wykonac¢ punkcje jamy optucnej.
D. prowadzi¢ reanimacje w drodze do pracowni tomografii komputerowe).
E. prowadzi¢ reanimacje w drodze na sale operacyjna.

Nr 109. Do operaciji polegajgcych na wytworzeniu zespoler wrotno-systemowych
w leczeniu nadcisnienia wrotnego nalezg:

1) operacja Sugiury; 4) operacja Lintona;

2) operacja Warrena; 5) operacja Stowikowskiego.

3) operacja Lorda-Drapanasa;
Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1,2,3,4. C.2,345 D.15.  E.tylko 1.

Nr 110. Do przyczyn nadci$nienia tetniczego, ktérego leczenie moze by¢
chirurgiczne, nalezga:
1) koarktacja aorty piersiowej;
2) zwezenie aorty brzusznej 1 obu tt. nerkowych (mid-aortic syndrome,
zespot Williamsa);
3) zwezenie t. nerkowej w przebiegu neurofibromatozy typu 1;
4) pheochromocytoma;
5) zespot ,dziadka do orzechow”.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1.3. B.1,2,3,4. C.234)5. D. 3.4. E. wszystkie wymienione.

Nr 111. Splenektomia jest wskazana w nastepujacych przypadkach:

1) jako element operacji Sugiury;

2) jako element operacji u dziecka z sferocytoza | kamicg zotciowa;

3) jako element operacji Warrena;

4) w przypadku samoistnej matoptytkowosci niepoddajgcej sie leczeniu

zachowawczemu;

5) w przypadku torbieli $ledziony o wymiarze wiekszym niz 8 cm.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,24. C.24p5. D. 45. E. wszystkie wymienione.
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Nr 112. Ktére z nizej wymienionych jednostek chorobowych moga prowadzi¢ do
niewydolnosci jelit?

1) wrodzone wytrzewienie; 4) choroba Hirschprunga;

2) obumierajgce zapalenie jelit; 5) skret jelita.

3) zespot przewlektej pseudoniedroznosci jelit;
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 113. Sposrad ponizej wymienionych czynnikéw mogacych wystepowac u
noworodkow z wrodzong przepukling pepowinowg (omphalocoele) | wrodzonym
wytrzewieniem (gastroschisis), wskaz te, ktére sg charakterystyczne dla
wrodzonego wytrzewienia:
1) czesta obecnos¢ wad chromosomalnych;

2) mozliwos¢ samoistnego zamkniecia sie ubytku powtok;
) moze by¢ elementem zespotu Cantrela;

) do wytrzewienia watroby dochodzi wyjagtkowo;

) po zamknieciu powtok do 25% dzieci moze wymagac reoperacji z powodu
utrzymujgcej sie niedroznosci przewodu pokarmowego.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.2,4)5. B. 1,3.9. C.1,24. D. 2,3.,4. E. 3.4,5.

Nr 114. Przedstawiona na rycinie metoda Wworzenia stomii jelitowej to technika
WQ:

A. Bishop-Koop.
B. Witzel.

C. Santulli.

D. Mikulicz.

E. Stamm.

Nr 115. Odbytnica unaczyniona jest przez trzy tetnice: gorng, srodkows i dolna.
Gatezig tetnicy krezkowej dolnej jest:

A. tetnica odbytnicza goérna. D. tetnica odbytnicza dolna.

B. tetnica odbytnicza gorna i srodkowa. E. wszystkie trzy tetnice.

C. tetnica odbytnicza srodkowa | dolna.

CCir
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Nr 116. Zdrowy do tej pory noworodek pitci meskiej, w wieku 3 tygodni,
skierowany zostat do chirurga z powodu niepokoju, ptaczu, zotciowych wymiotow.
Dziecko oddato niewielkg ilos¢ stolca z domieszkg zywoczerwonej krwi. Objawy
wystapity nagle przed 3 godzinami. Wg rodzicow stan dziecka w ciggu ostatnie;
godziny ulegt znacznemu pogorszeniu. Noworodek prezentuje objawy wstrzgsu.
Badaniem przedmiotowym stwierdzono wzdecie brzucha i jego bolesnosg,
powtoki brzuszne napiete i ISnigce. Perystaltyka niestyszalna. Wykonane zdjecie
przegladowe jamy brzuszne] uwidocznito w nadbrzuszu poszerzone swiatto
zotgdka | zacienienie pozostatych czesci jamy brzusznej. Jak powinien postgpic
chirurg dzieciecy?

A. nalezy przyja¢ dziecko do oddziatu patologii noworodka i doktadnie
obserwowac dalszy przebieg kliniczny.

B. wykonac badanie ultrasonograficzne jamy brzusznej z uzyciem techniki
dopplerowskie;.

C. zaplanowac badanie tomografii komputerowej/rezonansu magnetycznego.

D. postawi¢ wskazania do zabiegu operacyjnego w trybie natychmiastowym.

E. przeprowadzi¢ zabieg endoskopowy przewodu pokarmowego w poszukiwaniu
miejsca krwawienia.

Nr 117. Ktére z ponizej przedstawionych objawéw (cech) nie sa
charakterystyczne dla wrodzonego wytrzewienia?

1) otwor w powtokach skérnych o $rednicy od jednego do kilku centy-
metrow znajduje sie na lewo od prawidtowo wyksztatconej pepowiny;
jamg brzuszng. Wytrzewione trzewia nie sg pokryte workiem owodnio-
wym ani otrzewng. Sciana jelit wykazuje cechy zapalenia o réznym
stopniu nasilenia;

3) Jama brzuszna prawidtowo rozwinieta, a jej wielkos¢ uzalezniona od
ilosci wytrzewionych trzewi;

4) wadzie towarzyszy zawsze niedokonany zwrot jelit oraz brak fiksacji jelit
do tylnej sciany jamy brzusznej;

5) zwezenia lub catkowita niedroznosc¢ przewodu pokarmowego z zacho-
waniem ciggtosci lub przerwa pomiedzy blizszym i dalszym odcinkiem
niedroznego jelita jest czesto wspotistniejgcg patologig.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,5. B. 3,5. C. wszystkie wymienione. D. 2,3. E. tylko 1.
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Nr 118. Zabieg fundoplikacji wg Nissena nalezy do najczesciej wykonywane;
operacji w przypadku choroby refluksowej przetyku u dzieci. Elementami tego
zabiegu s3g.

1) zatozenie pojedynczych szwow niewchtanianych zwezajgcych rozwor
przetykowy;

2) wypreparowanie | wydtuzenie odcinka podprzeponowego przetyku;

3) podtuzne naciecie blony miesniowej przetyku nad wpustem;

4) podwigzanie naczyn zotgdkowych krotkich i otoczenie mankietem z
uwolnionego dna zotgdka catego obwodu podprzeponowej czescl
przetyku;

5) przeciecie wiezadta trojkgtnego watroby;

6) podwieszenie dna zotadka do lewej koputy przepony.

Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,3,4. B.1,24,5. C.1,34,5.  D.wszystkie wymienione. E. 1,2.3,6.

Nr 119. W sznurze pepkowym (pepowinie), fizjologicznie w ciggu zycia
ptodowego mogg znajdowac sie nastepujgce struktury:

A. zyla pepowinowa, dwie tetnice pepowinowe, petle jelitowe.

B. dwie zyly pepowinowe, tetnica pepowinowa, przewod pepkowo-jelitowy
(jelitowo-zottkowy).

C. dwie zyly pepowinowe, tetnica pepowinowa.

D. dwie zyly pepowinowe, tetnica pepowinowa, moczownik (przewéd omoczni),
przewod pepkowo-jelitowy (jelitowo-zottkowy).

E. zyla pepowinowa, dwie tetnice pepowinowe, moczownik (przewod omoczni),
przewod pepkowo-jelitowy (jelitowo-zottkowy), petle jelitowe.

Nr 120. Najczesciej spotykanym rodzajem kamicy uktadu moczowego u dzieci
jest:

A. kamica cystynowa.

B. kamica szczawianowo-wapniowa.
C. kamica struwitowa.

D. kamica fosforanowa.

E. kamica moczanowa.

Dziekujemy!
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