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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 2 godziny 40 minut. Jezeli nie bedziesz traci¢ czasu na prézno, na pewno
zdazysz odpowiedziec.

g) Jezell ukonczysz rozwigzywanie zadan wcezesnie), mozesz odda¢c karty odpowiedzi
Przewodniczacemu Komisji i opusci¢ sale. Wraz z kartami odpowiedzi zwracasz rowniez broszurke
z zadaniami, ktoéra jest drukiem scistego zarachowania.

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 wersj¢ | w wierszu 7
ornej czesci karty zakre$lono pole z eyfra 1. Prawidlowe zaznaczenie widaé na rysunku nizej
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Nr 1. Do mozliwych powikfan zwiazanych z implantacjg cewnikéw do zyt
centralnych u noworodka naleza:
1) zakazenia, posocznica;
2) zaburzenia rytmu serca, perforacja przedsionka | tamponada serca;
3) obrzek, martwica tkanek w zwigzku z wynaczynieniem podawanego leku;
4) zaburzenia zakrzepowo-zatorowe;
Prawidtowa odpowiedz to:
A.tylko1. B.24. C.tylko3. D.tylko4. E.wszystkie wymienione.

Nr 2. W przypadku zespotu krotkiego jelita do technik autologicznej rekonstrukcji
jelita nie nalezy:

A. plastyka wg Bianchiego. D. spiralna technika wydtuzania

B. plastyka wg Kima. | zwezania jelita wg Csermi.

C. wydtuzanie jelita sposobem Kimury. E. transplantacja jelita cienkiego.

Nr 3. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace zastawki cewki tylnej:
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 | trwate wyleczenie;
5) po 20. r.z. okoto 60% chtopcodw z tg wadg rozwinie schytkowg niewydol-

Nnosc nerek.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.12. B. 3.4. C. 1,5. D.1.2,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 4. U 1-miesiecznego niemowlecia pici zenskiej zauwazono polipowate masy
wypadajgce z przedsionka pochwy. Wskaz najbardziej prawdopodobne
rozpoznanie:
1) ektopowe ureterocele;
2) wrodzony przerost nadnerczy z obojnaczymi narzgdami ptciowymi;
3) wypadanie odbytnicy;
4) miesniakomiesak prgzkowanokomorkowy zarodkowy (RMS embrionale);
D) 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 5. Leczeniem z wyboru noworodkéw z niepowikiang niedroznoscig smotkowa
jest:

1) karmienie matymi porcjami mleka;

2) laparotomia wykonana w trybie pilnym, resekcja jelita i wytonienie przetoki
jelitowej sposobem Bishop-Koopa;

3) laparotomia wykonana w trybie pilnym, resekcja jelita i pierwotne
zespolenie jelita cienkiego;

4) zatozenie wktucia centralnego, nawodnienie dozylne i wlew doodbytniczy
hiperosmolarnego srodka cieniujgcego pod kontrolg radiologiczna;

5) stata kontrola poziomu chlorkdéw w pocie i terapia enzymami trzustkowym

Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,2. B.tylko2. C.tylko3. D.tylko4. E. 1,5 e
Prawa
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Nr 6. Ktére z wymienionych stanéw klinicznych dotyczacych uchytku Meckela sg
prawdziwe?
1) krwawienie z przewodu pokarmowego;
2) wgtobienie;
3) skret jelita;
4) przetrwaty przewdd pepkowo-jelitowy;
5) dodatnie objawy otrzewnowe.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,23. B. 1,34. C.234. D.245. E. wszystkie wymienione.

Nr 7. 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 szczegodlnie po karmieniu. Prawa
strona klatki piersiowej jest bardzie] wypukta, odgtos opukowy jest gtosniejszy,

a szmer pecherzykowy sciszony po tej stronie. Na zdjeciu RTG klatki piersiowej
widoczne jest rozlegte przejasnienie obejmujgce prawie cate prawe pole ptucne,
rysunek oskrzeli i naczyn jest zachowany, a srodpiersie przemieszczone na
strone lewg. Najbardzie] prawdopodobnym rozpoznaniem jest:

A. torbiel bronchogenna.

B. sekwestracja ptucna.

C. odma optucnowa prezna.

D. rozedma ptatowa.

E. atrezja oskrzela ptatowego po stronie lewej.

Nr 8. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace 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) Jest to poszerzenie moczowodu powyzej 8 mm.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,2,3. B. 2,3,4. C. 34.,5. D. 1,3,5. E.1,24.

Nr 9. Jaki procent powierzchni ciata obejmuje oparzenie glowy i catego tutowia,
zgodnie z ,regutg 9” wg Wallace’a?

A. 9%. B. 18%. C. 27%. D. 36%. E. 45%.

e
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Nr 10. Wymienione ponizej powiktania moga wystgpi¢ w przebiegu nieswoistych
zapalen jelit. Ktore z wymienionych powiktan sg bardziej charakterystyczne dla
choroby Lesniowskiego-Crohna niz wrzodziejgcego zapalenia jelita grubego
(colitis ulcerosa)?

1) ostre, toksyczne rozdecie okreznicy;

2) mozliwosc tworzenia przetok;

3) mozliwosc rozwoju raka jelita grubego w pozniejszym wieku;

4) mozliwosc¢ 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.23,5. D. 24,5. E. 3,4,5.

Nr 11. Ktére z wymienionych patologii sg najczestszg przyczyna ostrego
zapalenia trzustki?

1) kamica zdtciowa;

2) niedobdr alfa1-antytrypsyny;

3) torbiel przewodu zotciowego wspolnego;

4) predyspozycje genetyczne zwigzane z mutacjami w genach PRSST

| SPINK 1:

5) zakazenie wirusem Epsteina-Barr.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 12. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczace tetnicy sledzionowe;j:

A. tetnica sledzionowa jest jedng z trzech gatezi odchodzgcych od tetnicy
krezkowe|] gorne.

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

C. tetnica sledzionowa w swoim przebiegu oddaje drobniejsze gatezie do gornej
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 sledzionows.

Nr 13. Torbiele enterogenne klatki piersiowej to wada wrodzona:

A. tchawicy. D. przetyku.
B. fuku skrzelowego. E. przewodu piersiowego.
C. oskrzeli.

Nr 14. Perforacja zotadka 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 perforacja zotgdka bez jednoznacznej etiologii.
Prawidlowa odpowiedz to:

A.1.35. B. 1.2.4. C.2,3,4. D. 2,3,5. E. wszystkie wymieni qmeen ma

Prawa
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Nr 15. Kwalifikacja do zabiegu FETENDO u ptodéw z przepukling przeponows
odbywa sie na podstawie nastepujacych kryteriow:
1) wykrycie przepukliny przed 24. tygodniem zycia ptodowego;
2) obecnosc¢ lewego ptata watroby i/lub $ledziony w obrebie klatki piersiowe;j;
3) wskaznik ptucno-gtowowy (rokowanie niekorzystne jesli <1);
4) hipoplazja lewego serca ze zmniejszeniem srednicy lewego przedsionka,
lewej komory i przegrody miedzykomorowej;
5) stosunek objetosci ptuc do objetosci klatki piersiowe| na poziomie serca

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

Nr 16. Wskaz fatszywe stwierdzenia dotyczace wstecznego odptywu zotadkowo-
przetykowego u dzieci:

1) fundoplikacja sposobem Toupeta | sposobem Thala zaliczane sg do
fundoplikaciji tylnych;

2) U noworodkow i niemowlat leczonych z powodu wrodzonej przepukliny
przeponowe| lub 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 by¢ 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.1,3,4. B. 2,3,5. C.14. D. 1,5. E. 3,4.

Nr 17. W ztamaniu trzonu obojczyka u dziecka powyzej 12.-13. r.z., ze znacznym
przemieszczeniem odtamow kostnych i z trudnym utrzymaniem kontaktu odtamow
kostnych, po wstepnej fazie leczenia zachowawczego trwajgcego 7-10 dni, nalezy
zastosowac:

. 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.

mooOmw X

e
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Nr 18. Sposrod wymienionych objawoéw radiologicznych martwiczego zapalenia jelit
noworodkow wskaz te, ktore sg bezwzglednym wskazaniem do laparotomii:

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

B. powietrze w ukfadzie zyly wrotnej i postepujace rozdecie petli jelit z narastaniem
wodobrzusza.

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

D. pneumatoza sciany jelita.

E. pneumoperitoneum.

Nr 19. W procesie pierwotnego gojenia rany:

. poczatkowo wystepuje przekrwienie czynne i zmniejszona przepuszczalnosc
naczyn wtosowatych.

. W miare wygasania miejscowego stanu zapalnego w ranie dominujg makrofagi
0OCZzyszCzajgce rane.

. W fazie proliferacyjnej granulocyty obojetnochtonne wytwarzajg elastyne, kiora
nadaje bliznie wytrzymatosg.
. Na koncu wiasciwej fazy gojenia zaczyna sie proces epilacii.

E. w fazie przebudowy blizna dojrzewa, kolagen w liniach najwiekszych napiec¢

jest resorbowany, proces ten konczy sie po 3 miesigcach.

o O W P

Nr 20. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace zylakéw konczyn dolnych:

1) mogg byc spowodowane wrodzonym brakiem zastawek zylnych,

2) objawami sg: swigd skory, zespot niespokojnych nog, widoczne zyty
siatkowate lub teleangiektazje;

3) objawem jest chromanie przestankowe;

4) diagnostyka zaawasowanych zylakow w stadiach od C3 CEAP moze
wymagac badan inwazyjnych takich jak flebografia, limfoscyntygrafia, lub
pomiar cisnienia zylnego;

5) u dzieci sg rzadkie, ale sg najczestszg przyczyng ostrego niedokrwienia
konczyny dolnej.

Prawidiowa odpowiedz to:

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

Nr 21. Wskaz, ktéry z wymienionych czynnikéw wigze sie z najwiekszym
ryzykiem zachorowania na raka tarczycy:

A. ekspozycja na promieniowanie jonizujgce.

B. niedobdr jodu

C. mutacja protoonkogenu RET.

D. zachorowanie na raka tarczycy przez jednego z rodzicow.
E. rodzinna polipowatosc¢ jelit.

e
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Nr 22. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce nerki podkowiastej:
1) jest najczestszg postacig wady zwigzanej z ektopig nerek;
2) w 95% nerki potgczone sg goérnymi biegunami;
3) z reguty wspotistnieje z nieprawidtowym unaczynieniem nerek;
4) zwieksza ryzyko wystgpienia wodonercza i odptywu pecherzowo-
moczowodowego;
5) zwieksza ryzyko wystgpienia nowotworow nerek.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.234. B. wszystkie wymienione. C.1,3,45. D.34,5. E.3,5.

Nr 23. Wskaz falszywe stwierdzenia dotyczace noworodkéw z wrodzong
niedroznoscig dwunastnicy:
1) w ponad 30% przypadkéw wystepuje trisomia 21 chromosomu;
2) wada moze bycC wykryta prenatalnie badaniem ultrasonograficznym;
3) charakteryzuje sie czestym wystepowaniem wad serca i innych wad
przewodu pokarmowego;
4) w wiekszosci przypadkow zarosniecie ma miejsce w odcinku powyzej
brodawki Vatera i wymioty pozbawione sg domieszki zotci;
5) optymalnym sposobem leczenia jest wytworzenie zespolenia omijajgcego
Zotgdkowo-czczego.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 24. Do najczestszych czynnikow ryzyka wystgpienia powiktan zakrzepowo-
zatorowych u noworodkéw zalicza sie nizej wymienione, z wyjatkiem:

A. obecnosci kaniul centralnych. D. niedotlenienia.
B. posocznicy. E. obecnosci wady serca.
C. krwawienia z przewodu pokarmowego.

Nr 25. W przypadku postawienia diagnozy guza przestrzeni zaotrzewnowej,
w planowaniu leczenia bierze sie pod uwage:

1) guzy wywodzace sie z utkania wspotczulnego rdzenia nadnerczy;

2) guzy wywodzace sie z utkania zwojow pnia wspotczulnego, czyli tzw.
gruczotu Zuckerkandla;

3) biopsje pod kontrolg USG, TK lub biopsje wycieciowa;

4) stan czynnosci nerki po stronie planowanej operacji w kontekscie je] zagroze-
nia naciekiem, objecia procesem jej naczyn, pooperacyjnej niewydolnosci lub
bezwzgledne] koniecznosci jej poswiecenia w trakcie zabiegu;

5) guz Wilmsa, w ktorym nie jest konieczna biopsja, ani ocena stanu nerki ze
wzgledu na obligatoryjne jej usuniecie podczas operacii.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

e
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Nr 26. Wskazaniem do pierwotnej operacji wgtobienia jelit bez proby odgtobienia
wlewem hydrostatycznym lub pneumatycznym u dzieci sa:
1) ciezki stan ogdlny dziecka;
2) objawy podraznienia otrzewnej lub perforacji;
3) objawy kliniczne wgtobienia trwajace 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.2i3. E.1i2.

Nr 27. Wskaz fatszywe stwierdzenia dotyczgce moczownika:

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

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

C. jest to przetrwata torbiel moczownika powstaje w wyniku gromadzenia sie
ptynu surowiczego wewngirz izolowanego odcinka moczownika, ktory
zachowat droznosc¢. Aktywnos¢ wydzielnicza nabtonka prowadzi do
wytworzenia cysty, moggcej stac sie ogniskiem infekcii.

D. jest to przetrwaty uchytek pecherzowy moczownika, najrzadziej spotykana
przypadtos¢ kiedy dolny odcinek przewodu pozostaje drozny, moze byc
przyczyng retencji moczu oraz nawrotowych infekcji drég moczowych.

E. jest to pozostatosC niezamknietego moczownika, moze byC€ przyczynag
zapalenia pepka u niemowilat.

Nr 28. Refluks zotadkowo-przetykowy jest powiklaniem obserwowanym
u niemowlat po operaciji zespolenia przetyku z powodu jego wrodzonego
zarosniecia. Pacjenci ci czesto (6-60%) wymagajg przeprowadzenia operacji
antyrefluksowej. Do grupy niemowlgt szczegolnie predysponowanych do
wystgpienia tego powikfania nalezg te, u ktérych:
1) wystepowata diugoodcinkowa posta¢ wad i wykonano zespolenie pod
duzym napieciem;
2) wystepowata wada w postaci obecnosci przetoki przetykowo-tchawicze)
typu H;
3) wykonano rewizje | ponowne zespolenie kikutow 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.

e
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Nr 29. 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 podwojnie
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 | napadowych bolow brzucha moga 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 30. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce wrodzonej malformacii
gruczotowo-torbielowate] ptuc:

1) moze by¢ przyczyng ciezkich zaburzen oddechowych u noworodkow;

2) najczescie| dotyczy ptatow dolnych ptuc;

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

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

D) leczenie operacyjne powinno maksymalnie oszczedzac tkanke ptucng —
segmentectomia. Nalezy unika¢ usuniecia wiecej niz jednego pfata ptuca.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1235 B.1345 C.125. D.245. E. wszystkie wymienione.

Nr 31. Prawy nerw btedny przechodzac przez rozwor przepony biegnie wzdtuz:

A. tylnej sciany przetyku.

B. prawe| bocznej Sciany przetyku.
C. przednigj sciany przetyku.

D. prawej sciany aorty.

E. przedniej sciany aorty.

Nr 32. Przepuklina przeponowa przednia powstaje w:

A. trojkacie Larreya.

B. tréjkacie Bochdaleka.

C. w rozworze przetykowym.
D. czesci Sciegnistej przepony.
E. czesci miesniowej przepony.

e

Prawa
zastrzezone
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Nr 33. Na ztamanie di Monteggi'a sktadajg sie:

A. ztamanie trzonu kosci fokciowej i zwichniecie gtowy kosci promieniowej.

B. tylko ztamanie w 1/3 blizszej kosci fokciowe;.

C. ztamanie w 1/3 blizszej kosci tokciowe| | zwichniecie przednie, tylne lub boczne
gtowy kosci promieniowe].

D. ztamanie przynasady blizszej kosci tokciowej ze ztamaniem szyjki kosci
promieniowe;.

E. prawdziwe sg odpowiedzi C,D.

Nr 34. Ktére z wymienionych ponizej zmian radiologicznych moga powstaé
nieprzypadkowo i sugerowac maltretowanie dziecka?

1) deformacje przynasady kosci diugich o charakterystycznym wygladzie

filizanki:

2) nawarstwienia okostnowe;

3) wielomiejscowe ztamania w roznym stadium gojenia;

4) ztamania okolic przynasadowych kosci dfugich;

5) ztamania tylnych odcinkow zeber, topatki lub wyrostkow kolczystych zeber.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,35. B. 1,2,5. C.234. D. 2.3,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 35. U noworodka z trisomig 21. pary chromosomoéw (potwierdzona prenatal-
nym badaniem genetycznym) i prezentujgcego wymioty trescig zétciowg w pierw-
szej dobie zycia, chirurg dzieciecy powinien wysungc w pierwszej kolejnosci
podejrzenie:

1) wstecznego odplywu 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 36. Do wczesnych powiktan zamknietych urazow uktadu kostno-szkieletowego
u dzieci nie naleza:

1) zespot ciasnoty przedziatow miedzypowieziowych;

2) interpozycja sciegien w przetomy ztamania;

3) martwica aseptyczna nasad,;

4) zapalenie kosci;

5) skostnienie okotomiesniowe.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 37. Ktére z nastepstw urazu leczy sie stosujgc manewr Hipokratesa?
A. zwichniecie biodra. D. podwichniecie zeba

B. podwichniecie gtowki kosci promieniowe;. obrotnika.

C. zwichniecie barku. E. Zadne z wymienionych.

e

Prawa
zastrzezone
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Nr 38. Ktére z wymienionych schorzen wymagajg leczenia drenazem ssgcym
jamy optucnowej?
1) sttuczenie ptuca;
2) odma optucnowa;
3) torbiel pourazowa tkanki ptucne;j;
4) krwiak jamy optucnowej;
5) odma srodpiersiowa.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,4,5. B. 1,3,5. C.24. D. 3,4,5. E. 1,3/4.

Nr 39. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace guza krzyzowo-guzicznego:
1) guz krzyzowo-guziczny potozony niemal catkowicie na zewnatrz jest
patologia, ktore] zakres okreslany jest na | stopien wg skali Alimana;
2) operacje guza nalezy odtozyC do 3. tygodnia zycia, chyba, ze ulegnie on
wczesnie] peknieciu;
3) guz krzyzowo-guziczny u noworodka zawiera najczesciej torbielowate
elementy tagodnego potworniaka dojrzatego;
4) guz krzyzowo-guziczny moze by¢ przyczyng m. in. obrzeku i niewydol-
nosci krgzenia ptodu;
5) w trakcie usuwania guza krzyzowo-guzicznego nie nalezy usuwac kosci
guzicznej, chyba, ze jest widoczny makroskopowo 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.

Nr 40. W skiad zaburzen w zespole Berdona wchodza:
) brak perystaltyki jelit (pseudoniedroznosé);
) olbrzymi pecherz moczowy;,
) zaburzenia oprozniania pecherza moczowego;
) niedorozwadj okreznicy;

5) wodogtowie.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1,23,4. C.1,23. D.1,2. E.tylko1.

1
2
3
4

Nr 41. Zaburzenia motoryki jelita nalezg do obrazu klinicznego w nastepujacych

chorobach:

1) choroba Hirschsprunga;

2) dysplazja neuronalna jelita typ A;

3) zespot Berdona;

4) idiopatyczna rzekoma niedroznos¢ jelit;

5) niedojrzato$¢ zwojow srodsciennych jelita u noworodkow;

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

A. wszystkie wymienione. B. 1,3,5,6. €C.1,2,3,5. D.1,23,5,6. E.Z24.5.6.

e
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Nr 42. Splenektomia jest wskazana w nastepujacych przypadkach:
1) jako element operacji Sugiury;
2) jako element operacji u dziecka z sferocytozg i kamicg zotciowa;
3) jako element operacji Warrena;
4) w samoistnej matoptytkowosci nie poddajacej sie leczeniu
zachowawczemu;
5) w torbieli $ledziony o wymiarze wiekszym niz 8 cm.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.123. B.124. C.245. D.45. E. wszystkie wymienione.

Nr 43. U 3-letniej dziewczynki z miernymi dolegliwosciami bélowymi brzucha, w
badaniu USG jamy brzusznej stwierdzono obraz "tarczy strzelniczej" w srod-
brzuszu, sugerujgcy wgtobienie oraz prawidtowy obraz okolicy zastawki kretniczo-
katniczej. W badaniu fizykalnym jamy brzusznej i badaniu per rectum nie
stwierdzono odchylen od stanu prawidtowego. W takim przypadku nalezy:

. zakwalifikowac dziecko do leczenia operacyjnego.

. zakwalifikowac dziecko do wlewu odgtabiajacego.

. zakwalifikowac dziecko do badania kontrastowego (pasazu) przewodu
pokarmowego.

. odestac¢ dziecko do domu.

. poddac dziecko obserwaciji klinicznej i powtorzyc badanie USG.

mo OWP>

Nr 44. Przedstawiona na rycinie metoda wytworzenia stomii jelitowej to technika
ok

A. Bishop-Koop.
B. Witzel.

C. Santulli.

D. Mikulicz.

E. Stamm.

Nr 45. Odbytnica unaczyniona jest przez trzy tetnice: gérng, srodkowa i dolna.
Gatezig tetnicy krezkowej dolnej jest:

A. tetnica odbytnicza gorna. D. tetnica odbytnicza dolna.

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

C. tetnica odbytnicza srodkowa i dolna.

e

Prawa
zastrzezone
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Nr 46. Wskaz, ktére z wymienionych objawdéw/cech nie sa charakterystyczne dla
wrodzonego wytrzewienia:

1) otwor w powtokach skérnych o srednicy od jednego do kilku centy-
metréw znajduje sie na lewo od prawidiowo wyksztatconej pepowiny;

2) obecnos¢ zotadka i petli jelitowych, czasem gonady (jajniki/jgdra) poza
jama brzuszna. Wytrzewione trzewia nie sg pokryte workiem owodnio-
wym ani otrzewna. Sciana jelit wykazuje cechy zapalenia o réznym
stopniu nasilenia;

3) jama brzuszna prawidtowo rozwinieta, a jej wielkos¢ uzalezniona od
llosci wytrzewionych trzewi;

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

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

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 47. Zabieg fundoplikacji wg Nissena nalezy do najczesciej wykonywanej ope-
racji w przypadku choroby refluksowej przetyku u dzieci. Elementami tego zabiegu
Sg:

1) zatozenie pojedynczych szwéw niewchtanianych zwezajgcych rozwor
przetykowy;

2) wypreparowanie i wydtuzenie odcinka podprzeponowego przetyku;

3) podtuzne naciecie btony 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.1,245. C.134,5  D.wszystkie wymienione. E. 1.2.3.6.

Nr 48. Zespdt genetyczny wspotistniejacy z guzem Wilmsa to zespot:
A. Di Georga. B. WAGR. C. Aperta. D. Grisela. E. zaden z wymienionych.

Nr 49. Ureterocele najczesciej towarzyszy nastepujgcej wadzie uktadu
moczowego:

A. przegrodzie pecherza.

B. zastawkom cewki tylne;.

C. catkowitemu zdwojeniu gérnych drég moczowych.

D. odptywom pecherzowo-moczowodowym.

E. zwezeniu potagczenia miedniczkowo-moczowodowego.

e
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Nr 50. Zyta jagdrowa lewa uchodzi:

A. bezposrednio do zyty gtdwnej dolne;. D. do zyty odbytniczej gorne;.
B. do zyty krezkowej gornej. E. do zyly biodrowej wspadlne;j.
C. do zyty nerkowej lewe;.

Nr 51. Metodami leczenia matoinwazyjnego kamicy uktadu moczowego sa:
1)ESWL: 2)URSL: 3)PCNL:  4)RIRS;: 5)PIRS.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.12,34. C.1235. D.123. E.1,2.

Nr 52. U dzieci rzadko konieczne jest leczenie operacyjne w trybie naglym po
urazie brzucha. Wskazaniem do leczenia operacyjnego jest/sa:
1) uszkodzenie migzszu trzustki, zwtaszcza z uszkodzeniem przewodu
Wirsunga;
2) niewydolnos¢ hemodynamiczna dziecka niemozliwa do opanowania
w clggu pierwszych godzin od urazu;
3) pojawienie sie wolnego powietrza w jamie brzusznej;
4) uraz watroby z krwawieniem | w stanie hemodynamicznie niestabilnym:;
5) dodatni wynik badania USG FAST (np. ptyn w jamie otrzewnej);
6) zwiekszone stezenie amylazy i lipazy we krwi.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.12. B.123. C.1,234. D.1,23,45. E. wszystkie wymienione.

Nr 53. Przerzuty guzéw jgder najczesciej wystepujg do:

A. ptuc.

B. watroby.

C. drugiego jadra.

D. weztow chtonnych zaotrzewnowych.
E. weztéw chtonnych pachwinowych.

Nr 54. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace torbieli ujScia moczowodowego:
1) ureterocele proste zwigzane jest ze zdwojeniem uktadu kielichowo-
miedniczkowego;
2) ureterocele ektopowe w okolicy szyi pecherza nacina sie podtuznie;
3) ureterocele dotyczy zwykle gérnego uktadu Kielichowo-miedniczkowego
w przypadku zdwojenia;
4) wada ta czesciej wystepuje u chtopcow niz dziewczynek, w stosunku 4:1;
5) leczenie ureterocela z nieczynnym uktadem gornym polega na
heminefrektomii gérnej nerki wraz z odessaniem zawartosci torbieli.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

e
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Nr 55. Przetokg stuzaca odprowadzeniu moczu nie jest przetoka:

A. Blocksoma.

B. Bishop-Koopa.
C. Sobera.

D. Williamsa.

E. Mitrofanofta.

Nr 56. Najczestsze nowotwory lite wieku noworodkowego wedtug kolejnosci
wystepowania to:

A. biataczka, potworniaki, nowotwory OUN.

B. neuroblastoma, guz Wilmsa, guz OUN.

C. potworniaki, neuroblastoma, retinoblastoma.
D. teratoma, guzy nerek, neuroblastoma.

E. retinoblastoma, neuroblastoma, teratoma.

Nr 57. Czynniki korzystne rokowniczo u pacjentéow z nerwiakiem zarodkowym to:
1) guz w stopniu | lub Il u pacjenta ponizej 1. r.z.;
2) guz w stopniu Il z amplifikacjg MYCN powyzej 10;
3) guz w stopniu IVS u pacjenta ponizej 1. r.z.;
4) guz w stopniu lll z zwiekszeniem w chromosomie 17q;
5) umiejscowienie guza pierwotnego w okolicy szyi lub miednicy.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,2,3. B. 1,3,4. C.1,4,5. D. 1,3,5. E. 1,2,4.

Nr 58. Pozostatoscig przewodu zottkowo-jelitowego nie jest:
A. torbiel pepkowo-jelitowa.

B. uchytek Meckela.

C. torbiel moczownika.

D. polip pepka.
E. wiezadto tgczgce pepek i jelito.

Nr 59. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace powiklania pod postacig
przetoki przetyku po operacyjnym leczeniu niedroznosci przetyku:

1) wyrdznia sie trzy postacie przetoki przetyku, z ktorych najtagodniejszg
postacig jest zaciek kontrastu poza zespolenie do tkanek
okotoprzetykowych zwigzany z nieszczelnoscig zespolenia;

2) leczenie przetoki przetyku jest wytacznie operacyjne;

3) przyczyng powstawania przetoki przetykowo-tchawiczej jest wsteczny
odptyw zotgdkowo-przetykowy;

4) przetoka przetyku rozpoznana w badaniu kontrastowym u
bezobjawowego pacjenta w dobrym stanie ogélnym moze by¢ leczona

- zachowawczo;

5) w niektdrych przypadkach przetoka tchawiczo-oskrzelowa po leczeniu

operacyjnym moze bycC przeoczong przetokg gorng przetyku.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,3,4. C. 23,5. D. 1,4,5. E.1,25.

e
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Nr 60. Wskazaniem do leczenia operacyjnego otytosci u pacjentéow ponizej
18. r.z. jest warto$¢ wskaznika BMI:

A. 37 u 16-letniej dziewczyny z niedoczynnoscig tarczycy.

B. 30 u 17 letniego chtopca z cukrzycg typu Il.

C. 38 u 13-letniego chtopca ze sttuszczeniem watroby.

D. 35 u 12-letniej dziewczyny z nadcisnieniem tetniczym.

E. 39 u 16-letniego chtopca z insulinoopornoscia.

Nr 61. Wskazaniem do wytonienia stomii w leczeniu chirurgicznym choroby
Crohna nie jest:

A. rozlegta choroba Crohna dotyczaca jelita grubego, oporna na leczenie
zachowawcze, u pacjenta przyjmujgcego kortykosteroidy.

B. choroba Crohna ograniczona do kohcowego odcinka jelita kretego, ze
zwezeniem tego odcinka, u pacjenta wyniszczonego.

C. choroba Crohna z rozlegtymi zmianami okotoodbytniczymi nie poddajacymi sie
leczeniu.

D. wieloodcinkowe zwezenia jelita cienkiego powodujgce podniedroznosc
przewodu pokarmowego.

E. perforacja jelita cienkiego w przebiegu choroby Crohna.

Nr 62. Wg skali Glasgow, intubacja jest wskazana u pacjenta, ktory:

A. otwiera oczy na bodzce bolowe, mowi pojedyncze stowa, lokalizuje bal.

B. otwiera oczy na bodzce bélowe, wydaje niezrozumiate dzwieki, reaguje na bal
ucieczka.

C. nie otwiera oczu, wydaje niezrozumiate dzwieki, lokalizuje bal.

D. nie otwiera oczu, wydaje niezrozumiate dzwieki, reaguje na bol ucieczka.

E. otwiera oczy na polecenie, wydaje niezrozumiate dzwieki, lokalizuje bol.

Nr 63. Wskaz, ktére z wymienionych ztaman dotycza kosci przedramienia:
1) di Monteggia;
2) Malgaigne’a;
3) Galleazziego;
4) Smitha;
5) Tillaux.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.3. B. 1,3,5. C. 1,34 D. wszystkie wymienione. E.1.24.

Nr 64. 5-letnia dziewczynka zostata skierowana do szpitala przez lekarza
rodzinnego z powodu obecnosci patologicznej masy w jamie brzusznej.
W rozpoznaniu réznicowym nalezy uwzglednic:

1) nerwiaka zarodkowego; 4) chtoniaka;
2) raka jelita grubego; 5) potworniaka;
3) guza Wilmsa; 6) guza Ewinga.

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

e
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Nr 65. Guzy jadra nalezy réznicowac z:
1) wodniakiem jadra;
2) zapaleniem jadra i najadrza;
3) torbielg nasieniowg (spermatocele);
4) przepukling mosznowa;
5) pourazowym krwiakiem jgdra;
6) skreceniem jadra i najgdrza.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,2,3,4,5.

B. 2,3,4,5,6.

C.1,2,4,5,6.

D. 1,2,3,4,6.

E. wszystkie wymienione.

Nr 66. Odptyw pecherzowo-moczowodowy |V stopnia w obrazie cystografii
mikcyjnej to:

A. duze poskrecanie i poszerzenie moczowodu, miedniczki i kielichow nerkowych
z zaokragleniem ich sklepienia.

B. nieznaczne poszerzenie moczowodu, miedniczki i kielichow nerkowych.

C. srednie poskrecanie i poszerzenie moczowodu, miedniczki i kielichow
nerkowych ze stepieniem ich zarysow.

D. odptyw do miedniczki i kielichow nerkowych bez ich poszerzenia.

E. Zadne z wymienionych.

Nr 67. 10-letnie dziecko doznato urazu gtowy i przedramienia prawego w wyniku
potracenia przez samochdd. Swiadkowie zdarzenia nie zaobserwowali utraty
przytomnosci. Przy przyjeciu dziecko podsypiajgce, nie pamieta okolicznosci
zdarzenia, otwiera oczy na wyrazne polecenie, nie jest zorientowane co do dnia
tygodnia, lokalizuje bol. Przedramie jest zdeformowane | krwawi z uszkodzonej
nad przetomem ztamania skory. Jaka jest wiasciwa kolejnosc¢ postepowania?

1) wykonanie TK przegladowego gtowy i RTG przedramienia;

2) wdrozenie antybiotykoterapii profilaktyczne;

3) operacyjne leczenie ztamania;

4) zatozenie dojscia dozylnego, leczenie przeciwboélowe i monitorowanie

czynnosci zyciowych;

5) unieruchomienie konczyny gornej prawe;.

Prawidiowa odpowiedz to:

A.45123. B.12345 C.52431. D.35241. E.25431.

e
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Nr 68. Roczne dziecko z rozpoznanym prenatalnie wodonerczem prawostronnym
przyjeto w poradni z wynikiem badania renoscyntygraficznego. Udziat nerki prawej
W oczyszczaniu krwi ze znacznika oceniono na 30%, w porownaniu do 40%

w poprzednie| scyntygrafii. W ostatnim badaniu USG brzucha opisano miedniczke
nerkowg prawg o dlugosci 29 mm. Jakie postepowanie nalezy zaplanowac u tego
dziecka?

A. zatozenie nefrostomii prawostronne.

B. nefrektomie prawostronna.

C. obserwacje i powtdérng renoscyntygrafie za 3 m-ce.

D. antybiotykoterapie.

E. plastyke potgczenia miedniczkowo-moczowodowego prawego.

Nr 69. Podwichniecie gtowy kosci promieniowej mozna tatwo rozpoznaé u mate-
go dziecka. Cechami charakterystycznymi, ktére mozna stwierdzi¢c w wywiadzie
dotyczgcym mechanizmu urazu | w badaniu klinicznym u takiego dziecka sa:

A. upadek na konczyne gorna, przedramie w odwroceniu.

B. upadek na kohczyne gorng, przedramie w nawroceniu.

C. pociggniecie za konczyne gorng, przedramie w odwroceniu.
D. pociagniecie za konczyne gorng, przedramie w nawroceniu.
E. zadne z wymienionych.

Nr 70. Noworodek z Cl PI, urodzony w 32. tygodniu cigzy, w trakcie trzeciego
tygodnia pobytu na oddziale patologii noworodka stat sie apatyczny, odmawiat
przyjmowania pokarmu, w stolcu pojawita sie krew, a jego brzuch byt wzdety
1 napiety. Wykonano RTG jamy brzusznej, stwierdzajgc pneumatoze scian jelit
| znaczne rozdecie petli jelitowych. Najwiasciwszym postepowaniem u tego
dziecka bedzie:

1) wstrzymanie karmienia | wtgczenie catkowitego zywienia pozajelitowego;

) pobranie posiewow krwi, wigczenie antybiotykoterapii;

) zatozenie zgtebnika nosowo-zotgdkowego;
) pilna laparotomia;
) ptynoterapia parenteralna z korektg zaburzen jonowych;

6) laparoskopia diagnostyczna.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,2,3,5. C.1,2.4. D. 1,2,3,6. E. tylko 4.

2
3
4
5

Nr 71. Zaburzenia rozwojowe przepony sg przyczyng ciezkiej wady wrodzonej,
jaka jest przepuklina przeponowa. Zawigzkiem przepony w zyciu ptodowym jest:

A. przewod zottkowy.

B. szOsty tuk gardiowy.

C. struna grzbietowa.

D. przegroda poprzeczna.
E. omocznia.

e
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Nr 72. 3-letnie dziecko zgtosito sie z opiekunem do lekarza z powodu niedoboru
masy ciata. W wywiadzie czeste bole klatki piersiowej | brzucha, nawracajgce
stany zapalne uktadu oddechowego, przewlekty kaszel. W badaniu fizykalnym
prochnica, niedozywienie, blada skora. Z relacji opiekuna u dziecka czasami
zdarzajg sie wymioty. Jakg jednostke chorobowg nalezy podejrzewac?

A. astme oskrzelows.

B. jelitowg dysplazje neuronalna.
C. chorobe refluksowg przetyku.
D. uchytek Meckela.

E. kamice pecherzyka zotciowego.

Nr 73. Wskaz falszywe stwierdzenia dotyczace zasad wykonania biopsji otwarte;
nowotworowych guzow tkanek miekkich:
1) nalezy drenowac loze po wycietym fragmencie guza;
2) na konczynach wybierac ciecia poprzeczne ze wzgledu na lepsze
gojenie;
3) droge dotarcia do guza wybrac tak, aby omijac miesnie, bez wzgledu na
jej dtugosc;
4) ciecie wykonac tak, by podczas operacji definitywnej mozliwe byto
wyciecie catego kanatu biopsyjnego;
5) podwigzac i przecigC duze peczki nerwowo-naczyniowe co utatwi
pézniejszg operacje definitywna.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 74. Bezwzglednymi wskazaniami do zabiegu operacyjnego w przypadku
urazow tepych narzgdow jamy brzusznej nie s3a:
1) wolne powietrze w RTG jamy brzusznej;
2) uraz wiekszej czesci narzadu trzustki bez uszkodzenia przewodu
trzustkowego;
3) uszkodzenie krezki jelita cienkiego z cechami martwicy jelita;
4) cechy krwawienia do jamy oifrzewne| z narastajgcymi cechami wstrzgsu
krwotocznego;
5) wolne powietrze w przestrzeni zaotrzewnowej na zdjeciu RTG bocznym
jamy brzusznej;
6) krwiak sledziony bez uszkodzenia szyputy naczyniowe;.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B. zadna z wymienionych. C. 2,6. D. 2,3,6. E. tylko 6.

e
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Nr 75. W leczeniu pecherza neurogennego mozna wykorzystac:
1) czyste przerywane cewnikowanie;
2) wszczepienie zwieracza cewki moczowe] AMS 800;
3) ostrzykniecie miesnia wypieracza toksynag botulinowg typu A;
4) augmentacje pecherza moczowego;
5) operacje Pipi Salle’a;
6) operacje Younga-Dessa;
/) wytworzenie zbiornika Rickhama.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 76. Do ustalenia postepowania w ztamaniach otwartych kosci stosuje sie
trojstopniowg skale/podziat/klasyfikacje:

A. Salter Harris.

B. Glasgow.

C. Hahna.

D. Gustillo-Anderson.
E. AAST.

Nr 77. Ktére z wymienionych wad wrodzonych wystepujg czesciej u dzieci
urodzonych z trisomig 21, niz u dzieci bez te| aberracji chromosomowe|?
1) przetrwaty przewod tetniczy Botala;
2) przepuklina pepowinowa;
3) wrodzone wytrzewienie;
4) zarosnigcie przetyku;
5) wrodzona nieroznos¢ dwunastnicy.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 78. Operacja sposobem Tsuchidy dotyczy:

A. nerwiaka zarodkowego. D. kostniakomiesaka.
B. hepatoblastoma. E. czerniaka okolicy konczyny dolne;j.
C. siatkbwczaka.

Nr 79. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace raka z komérek watrobowych
(hepatocarcinomay:
1) najczesciej wystepuje u dzieci do 5. r.z.;
2) bardzo czesto jest jednoogniskowy i umiejscawia sie w prawym ptacie
watroby;
3) podtyp widknistoblaszkowy wystepuje czesciej w watrobie bez marskosci;
4) odpowiedz hepatocarcinoma na chemioterapie jest bardzo dobra;
5) w przypadku hepatocarcinoma leczeniem chirurgicznym z wyboru
powinno by¢ przeszczepienie watroby.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1,23. C. 3,5. D. 4,5. E. 2,345 @&INS

Prawa
zastrzezone
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Nr 80. Ktora z wymienionych technik nie jest metoda leczenia spodziectwa?

A. MAGPI.
B. Asopa.
C. TIP.

D. Cantwella-Ransleya.
E. Ducketa.

Nr 81. Ktéry narzad najczesciej ulega uszkodzeniu podczas urazéw jamy
brzusznej u dzieci?

A. watroba.

B. Sledziona.

C. nerka.

D. frzustka.

E. wszystkie wymienione w rownej czestosci.

Nr 82. Zwichniecie ktérego stawu nastawia sie metodag Stimsona, Allisa lub
Bigelowa?

A. stawu tokciowego.
B. stawu barkowego.
C. stawu biodrowego.
D. stawu skokowego.
E. wszystkie wymienione.

Nr 83. Wskaz falszywe stwierdzenia dotyczgce leczenia przepukliny pepowino-
we| (omphalocele):

A. wskazaniem do natychmiastowego leczenia operacyjnego jest pekniecie worka
przepuklinowego.

. Wystgpienie zespotu ciesni brzusznej po zamknieciu powtok brzucha nie ma
Istotnego znaczenia w rokowaniu pacjenta.

. jedng z metod leczenia operacyjnego jest wszycie w powtoki brzucha worka
z tworzywa sztucznego i stopniowe odprowadzanie trzewi do jamy brzusznej.

. u noworodkow w bardzo ciezkim stanie mozliwe jest leczenie zachowawcze
Z odroczong plastykg powtok jamy brzusznej.

. Sposob leczenia (jedno- lub wieloetapowy) nalezy dostosowac indywidualnie do
kazdego noworodka.

m © O O

Nr 84. W patofizjologii ktorej wady wrodzonej przedstawiono hipoteze ,podwadjne-
go uderzenia™?

A. przepukliny przeponowe;.

B. myelomeningocele.

C. pylorostenozie.

D. sekwestracji zewnatrzptucnej.
E. Zadnej z wymienionych.

e
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Nr 85. Leczenie kitérego typu torbieli przewodu zétciowego wspolnego (PZW),
wg klasyfikacji Alonso-Lei w modyfikacji Todaniego, polega na endoskopowym
nacieciu torbieli?

A. la. B. Ib. C. Il D. Ill. E. IV.

Nr 86. Powiktaniami po operacjach bariatrycznych moga by¢:
) przemieszczenie sie opaski zatozonej na wpust zotgdka;
) przeciek z linii zszywek po rekawkowej resekcji zotgdka;
) powiktania zatorowo-zakrzepowe;
) refluks zotgdkowo-przetykowy;
5) zespoOt rabdomiolizy obarczony duzym ryzykiem zgonu.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. wszystkie wymienione. B.1,234. C.123. D.14,5 E.234)5.

1
2
3
4

Nr 87. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce krwiaka nadtwardowkowego:
1) przyczyng powstawania jest najczesciej uszkodzenie tetnicy oponowej
srodkowej z towarzyszgcym ztamaniem KOSci;
2) dominujgcym objawem jest utrata przytomnosci wystepujgca dtuzej niz
6 godzin;
3) gtownym czynnikiem rokowniczym jest czas od urazu do wigczenia
leczenia;
4) w TK przybiera ksztatt potksiezycowaty nad duzg czescig potkuli;
5) wskazaniem do leczenia operacyjnego jest przesuniecie linii sSrodkowej
> 5 mm i grubos¢ krwiaka > 15 mm.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,34 B.tylko2. C.1,3,5. D.4,5. E. Zadna z wymienionych.

Nr 88. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce postepowania po urazach
narzgdow jamy brzusznej (st. |-V wg AAST):

1) kazdy uraz jamy brzusznej wymaga hospitalizacji dziecka przez minimum
10 dni;

2) koniecznosc zastosowania preparatow krwiopochodnych prowadzgca do
stabilizacji stanu hemodynamicznego pacjenta jest wskazaniem do
laparotomii;

3) kontrolne badania obrazowe nalezy powtarzac co 6 godzin, 12 godzin,

a nastepnie 1 raz na dobe az do czasu stabilizacji hemodynamicznej
pacjenta;

4) powrot do zajec szkolnych nalezy odroczyC o minimum 6 miesiecy,

a aktywnosc fizyczng ograniczy¢ przez 1 rok;

5) pacjent po urazie narzadow migzszowych jamy brzusznej po wypisie do
domu wymaga cotygodniowej kontroli w poradni chirurgicznej przez 4-6
miesiecy.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1, 3. B. tylko 2. C. 4, 5. D. wszystkie wymienione. E. zadna z wymienion ce

Prawa
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Nr 89. Wsréd nowotworéw jajnika i jadra podwyzszony poziom AFP stwierdza sie
we wszystkich wymienionych, z wyjatkiem:
1) guza jadra z komoérek Sertoliego;
2) yolk sack fumor jajnika;
3) yolk sack tumor jgdra;
4) granulosa cell tumor jajnika;
5) polyembryoma jadra.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1.4. B. 2,5. C.24. D. 2,3. E. tylko 1.

Nr 90. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce réznicowania nerczaka i
nerwiaka zarodkowego:
1) w badaniach obrazowych zwapnienia wystepujga w obu guzach;
2) poziom katecholamin jest prawidtowy w przypadku nephroblastomy;,
3) w biopsji szpiku stwierdza sie rozetki Homera-Wrighta w przypadku guza
Wilmsa;
4) krwinkomocz jest charakterystyczny dla neuroblastomy;
5) markerami dla neuroblastomy sg nSE, ferrytyna i LDH.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.14. B. 2,5. C.24. D. 1,3. E. tylko 2.

Nr 91. Objawami podraznienia otrzewnej towarzyszgcymi zapaleniu wyrostka
robaczkowego s3a:

1) objaw Rovsinga, objaw Blumberga, objaw zastonowy;

2) objaw Murphiego, objaw kaszlowy, cbjaw Mobiusa;

3) objaw Chetmonskiego, objaw Jaworskiego, objaw Greya—Turnera;

4) obrona miesniowa przy palpacji, objaw Markla;

5) objaw Homansa, objaw biodrowo-ledzwiowy.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 92. Wskazaniem do pobrania weztéw chtonnych, z uwagi na zwiekszone
ryzyko rozrostu nowotworowego, jest:
1) utrzymujgce sie > 6 tygodni powigkszenie weztow chtonnych, pomimo
antybiotykoterapii;
2) powiekszenie weztow szyjnych lub pachowych;
3) limfadenopatia z objawami systemowymi (np. utrata masy ciata, poty
nocne);
4) powiekszenie weztéw nadobojczykowych;
5) wiek < 6 miesigca zycia.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 12, B.1,2,5. C.1,3,4. D. 45 E. tylko 5.

e
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Nr 93. Klasyfikacja anatomiczna zaro$niecia jelita wg Grossfelda wyrdznia pie¢
typdw morfologicznych. Typ |l charakteryzuje:

A. zarosniecie jelita wywotane btoniasta przegrodg z zachowaniem ciagtosci jelita.

B. zarosniecie z catkowitym rozdzieleniem obu slepo zakonczonych odcinkow
| towarzyszacym ubytkiem krezki jelita, najczesciej w ksztatcie litery V.

C. zarosniecie typu ,zespotu pagody” z ubytkiem znacznej czesci jelita cienkiego
| skreceniem skroconej dystalnej czesci jelita kretego wokot krezki (rozlegty
defekt krezki z brakiem naczyn zaopatrujgcych jelito czcze i krete).

D. zarosniecie z obecnoscig widknistego pasma tgczacego slepo zakonczone
odcinki i zachowaniem ciggtosci krezki jelita.

E. mnogie zaros$niecie jelita — wystgpienie, co najmniej dwoch lub wiecej
niedroznych odcinkow jelita.

Nr 94. Badanie manometryczne w chorobie Hirschsprunga jest przydatne
W ocenle:

A. profilu cisnienia spoczynkowego w odbytnicy i kanale odbytu.

B. obecnosci odruchu hamowania zwieracza wewnetrznego — RAIR (rectoanal
inhibitory reflex).

C. fali perystaltycznej powyzej odcinka bezzwojowego.

D. czucia wypetnienia i czucia parcia w odbytnicy oraz jej podatnosci.

E. pomiaru maksymalnego cisnienia wywotanego przez skurcz swiadomy
zwieraczy odbytu oraz motoryke jelita grubego.

Nr 95. Oznaczenie markeréw nowotworowych jest waznym elementem
postepowania diagnostycznego w przypadku guzoéw jajnika. Ktoéry z wymienionych
nie jest przydatny w ustaleniu rozpoznania®

A. a-fetoproteina (AFP).

B. B-choriongonadotropina (BHCG).

C. dehydrogenaza mleczanowa (LDH).

D. hormon folikulotropowy (FSH).

E. biatko antygenu nowotworowego CA-125.

Nr 96. Od kilkunastu lat, standardem leczenia farmakologicznego naczyniakow
Krwionosnych wczesnodzieciecych jest propranolol. Ktore z wymienionych
schorzen nie jest przeciwwskazaniem do jego zastosowania?

A. blok serca Il — lll stopnia, bradykardia.

B. obecnos¢ naczyniaka w jamie ustnej.

C. astma oskrzelowa.

D. sktonnos¢ do hipoglikemii.

E. guz chromochtonny (pheochromocytoma).

e
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Nr 97. Ktéra z wymienionych metod obrazowania, w diagnostyce krwawienia
z przewodu pokarmowego, jest najbardziej przydatna w przypadku podejrzenia
obecnosci uchytka Meckela”?

A. endoskopowe badanie jelita grubego.

B. endoskopowe badanie zotadka i dwunastnicy.
C. frakcjonowany pasaz zotgdkowo-jelitowy.

D. scyntygrafia z uzyciem izotopu technetu *°"Tc.
E. badanie MRI z uzyciem kontrastu.

Nr 98. Ktéra chirurgiczna metoda leczenia zylakow powrdzka nasiennego wigze
sie z najnizszym odsetkiem powiktan i nawrotow pooperacyjnych?

A. mikrochirurgiczne podwigzanie zyt jadrowych z dostepu pachwinowego lub
podpachwinowego.

B. zaotrzewnowe podwigzanie zyt jadrowych.

C. laparoskopowe podwigzanie zyt jadrowych.

D. embolizacja przezskoérna.

E. Zadna z wymienionych.

Nr 99. Wyréznia sie kilka rodzajow przetok jelitowych stuzgcych do odbarczenia
/lub ewakuaciji tresci jelitowej. Wskaz, ktora z wymienionych jest typowa dla
przetoki Bishopa-Koopa:

A. przetoka koncowa (end stoma) — pojedyncze ujscie.

B. przetoka z pojedynczym ujsciem petli dystalnej, z zespoleniem w jamie
brzuszne;.

C. przetoka petlowa (loop stoma) — dwa ujscia bez rozdzielonej tylnej sciany jelita.

D. przetoka dwulufowa (divided stoma) — dwa rozdzielone ujscia jelita obok siebie.

E. przetoka z pojedynczym ujsciem petli proksymalnej, zespolenie w jamie
brzusznej.

Nr 100. Jedng z powszechniej stosowanych skali oceniajgcych ciezkos$¢ urazu
czaszkowo-mdzgowego jest Dziecieca Skala Spiaczki — CCS (children’s coma
scale) wg Hahna. Klasyfikacja ta ocenia sposob interakcji dziecka z otoczeniem
poprzez Smiech, ptacz lub brak tych reakcji. Jaka jest reakcja dziecka na oto-
czenie, gdy otrzymuje 4 punkty w skali CCS?

A. smieje sie, zwraca sie w strone dzwieku, wodzi za przedmiotami, nawigzuje
kontakt z otoczeniem, okresla miejsce bodzca bolowego.

. ptacze, ale daje sie uspokoic, nieprawidtowy kontakt z otoczeniem, otwiera
oczy spontanicznie, reakcja ucieczki od bodzca bdlowego (prawidtowe zgiecie).

. ptacze, daje sie uspokoic, jeczy, otwiera oczy na polecenie, patologiczne
zgiecie na bodziec bolowy.

. ptacze ciggle, nie daje sie uspokoic, otwiera oczy na bodziec bolowy, reakcja
wyprostna na bodziec bolowy.

. brak reakcji na otoczenie, nie otwiera oczu, brak odpowiedzi na bodzce.

m O O O
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Nr 101. Cechy charakterystyczne dla oparzenia stopnia llb:

A. wilgotne pecherze na powierzchni skory, duza bolesnosc.

B. powierzchnia sucha, czerwona, bolesna, niewielki obrzek.

C. grube pecherze, skorzaste strupy, skora woskowa, pertowa, bolesna.

D. skdrzaste strupy, pod nimi widoczne naczynia, skora blado-zétta lub ciemno-
mahoniowa.

E. skora zmieniona martwiczo, widoczne gtebsze struktury (Sciegna, miesnie).

Nr 102. W urazie $ledziony ocenianym jako uszkodzenie Il stopnia, wg klasyfika-
cji AAST (American Association for the Surgery of Trauma), rana ocbejmuje:

A. mniej niz 1 cm gtebokosci.

B. powyzej 3 cm glebokosci, z uszkodzeniem tetnic beleczkowych.

C. do 3 cm gtebokosci, bez uszkodzenia tetnic beleczkowych.

D. rozkawatkowanie $ledziony, z uszkodzeniem naczyn wnekowych, niedokrwie-
nie powyzej 25% narzadu.

E. calkowite niedokrwienie narzadu.

Nr 103. W leczeniu odmy optucnowej otwartej stosuje sie:
1) wprowadzenie drenu do jamy optucnowej w VIl lub VIII miedzyzebrzu,
miedzy linig pachowg srodkows i tylng, do tytu od ptuca;
2) wprowadzenie drenu do jamy optucnowej w Il lub IV miedzyzebrzu, w linii
pachowe| przedniegj;
3) opatrunek Ashermana;
4) w przypadku rozpoznania uszkodzenia oskrzela trzeba zaopatrzy¢ rane
wedtug zasad obowigzujgcych w torakochirurgii;
D) leczenie zachowawcze.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 104. Zaopatrzenie w przypadku nieprzemieszczonego ztamania odcinka
blizszego kosci ramiennej u nastolatka, to:

A. unieruchomienie w opatrunku Desaulta.

B. opatrunek gipsowy okrezny konczyny w wyproscie i pronacii.
C. zaopatrzenie chirurgiczne z uzyciem gwozdzi srodszpikowych.
D. zaopatrzenie chirurgiczne z uzyciem piyt.

E. tego typu ztamanie nie wymaga unieruchomienia.

Nr 105. Reguta ABCDE okreslajaca cechy niepokoju tkankowego znamion barw-
nikowych, definiujgca wskazania do usuniecia zmiany, obejmuje w swojej ocenie:

A. asymetrie, brzeg, kolor, srednice, strukture powierzchni znamienia.
B. asymetrig, brzeg, kolor, srednice, uniesienie powierzchni znamienia.
C. asymetrie, obwod, kolor, srednice, glebokos¢ naciekania zmiany.

D. asymetrie, obwod, kolor, srednice, ewolucje zmiany.

E. asymetrie, ucieplenie, kolor, srednice, ewolucje zmiany.
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Nr 106. Olbrzymie guzy naczyniowe zlokalizowane w watrobie, z obecnoscia
Istotnych hemodynamicznie przetok, mogg wywotywac:

1) zakrzepice zyly wrotnej;

2) krwawienia z gérnego odcinka przewodu pokarmowego;

) niewydolnosc¢ wielonarzgdows;
) niewydolnos$¢ krazenia;
) objawy zespotu Kasabacha-Meritt (m. in. matoptytkowos¢, skaza
Krwotoczna).

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1.45. C.235. D. 1,3,4. E. wszystkie wymienione.

Nr 107. Biopsja odbytnicy wykonywana czesto w okresie noworodkowym celem
wykluczenia lub potwierdzenia choroby Hirschsprunga, wymaga zastosowania
odpowiedniej techniki. Prawidtowa technika wykonania biopsji odbytnicy obejmuje:
1) pobranie wycinka 0,5-1,5 cm ponad linig zebatg z tylnej sciany odbytnicy;
2) pobranie wycinka o odpowiedniej wielkosci, z obecnoscig btony Sluzowe;
| podsluzowej jelita;
3) pobranie wycinka minimum 10 cm ponad linig zebatg, z przedniej sciany
odbytnicy;
4) pobranie wycinka z obecnoscig btony sluzowej, podsluzowej | miesniowe]
jelita;
5) pobranie wycinka obejmujgcego jedynie warstwe sluzowg sciany jelita.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 108. W przypadku operacji wykonywanej z powodu podejrzenia zapalenia wy-
rostka robaczkowego | srodoperacyjnie stwierdzonego niezmienionego wyrostka
robaczkowego, koniecznym jest poszukiwanie istotnej patologii pozawyrostkowej
jako przyczyny dolegliwosci. Do mozliwych pozawyrostkowych przyczyn nalezg:

1) zespot Valentino;

2) zmieniony zapalnie uchytek Meckela;

3) perforowany wrzod dwunastnicy;

4) oproznienie ropnia wewngtrzbrzusznego;

5) odma brzuszna.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,4,5. B. 2,3. C. 1,3.4. D. 1,2,3. E. wszystkie wymienione.

Nr 109. Najciezsza postacig zespotu wynicowania i wierzchniactwa jest:

A. wierzchniactwo.

B. wynicownie pecherza moczowego.
C. wynicowanie steku.

D. szczelina gérna pecherza.

E. wynicowanie pecherza pokryte skorg.
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Nr 110. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce balanitis xerotica obliterans
(BXO):

1) BXO jest wariantem liszaja twardzinowego | zanikowego (LSA);

2) schorzeniem najczesciej zajete sg napletek, zotgdz i cewka moczowa;

3) leczenie chirurgiczne wymaga wyciecia wszystkich zmienionych chorobo-

wo fragmentow napletka, tym samym najlepiej dokonac obrzezania;
4) w leczeniu stosowana jest rowniez sterydoterapia miejscowa;
5) wystepuje zarowno u dziewczynek jak i u chtopcow.

Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,23. B. 1,2,3,4. C. 2,3,5. D. 1,3,4. E. 3,4,5.

Nr 111. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace leczenia chirurgicznego
noworodka z ciezka postacig nesidioblastozy (PHH):
1) resekcja powinna obejmowacé miedzy 90% a 95% trzustki;
2) resekcja powinna obejmowac miedzy 50% a 75% trzustiki;
3) resekcja powinna obejmowac gtowe, trzon, ogon i wyrostek haczykowaty,
Z pozostawieniem jedynie fragmentu gtowy trzustki;
4) resekcja powinna obejmowac wyrostek haczykowaty, ogon, catg gtowe
trzustki, z pozostawieniem fragmentu trzonu;
5) w czasie zabiegu wykonuje sie manewr Kochera celem uwidocznienia
gtowy trzustki.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,25. B. 1,4,5. C.23,5. D. 1,3,5. E. 1,3.

Nr 112. Indeks Hallera okresla sie jako stosunek wymiaru poprzecznego klatki
piersiowe] do jej wymiaru podtuznego. Jaka wartosc indeksu Hallera jest wskaza-
niem do operacji klatki lejkowate|?

A. 0,7. B. 1. C. 2. D. 2,5. E. powyzej 3.

Nr 113. Fetoskopia to:

A. technika wykorzystywana w leczeniu ptodow.

B. operacja przepukliny przeponowej u noworodka.
C. technika operacji na otwartej macicy.

D. operacja guza krzyzowo-ogonowego.

E. technika zaktadania shantow.

Nr 114. Najlepszym narzedziem diagnostycznym w ocenie jgder niebadalnych
jest:

A. tomografia komputerowa.
B. laparoskopia.

C. rezonans magnetyczny.
D. elastografia.

E. ultrasonogratfia.
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Nr 115. Smétkowym zapaleniem otrzewnej nie jest:

A. odwyrostkowe zapalenie otrzewnej.

B. pseudotorbiel smotkowa.

C. zrostowe zapalenie otrzewne.

D. wysiekowe zapalenie otrzewne;.

E. zakazone smotkowe zapalenie otrzewne;.

Nr 116. Procedura EXIT oznacza:

A. ex utero intrapartum therapy.

B. wyjscie.

C. przedwczesny porod.

D. sposdb przetoczenia krwi miedzy ptodami.
E. pordd kleszczowy.

Nr 117. Nastepstwem zastawki cewki tylnej nie jest:

A. zwezenie ujscia zewnetrznego cewki.

B. odptyw pecherzowo-moczowy.

C. poszerzenie uktadu kielichowo-miedniczkowego.
D. poszerzenie moczowodu.

E. ubytek migzszu nerek.

Nr 118. Najczestszym powiktaniem po operacji wyrostka robaczkowego jest:

A. zakazenie rany.

B. niedroznosc porazenna.
C. ropien srédbrzuszny.

D. krwawienie pooperacyjne.
E. niedroznosc zrostowa.

Nr 119. Jakie postepowanie proponuje sie pacjentowi z niewielkim znamieniem,
ktore przejawia cechy niepokoju onkologicznego?

A. wyciecie chirurgiczne.
B. laseroterapie.

C. krioterapie.

D. elekiroresekcje.

E. obserwacije.

Nr 120. Najczesciej wystepujacym nowotworem ztosliwym gruczotu tarczowego
u dzieci i mtodziezy jest:

A. rak brodawkowaty.

B. rak pecherzykowy.

C. rak rdzeniasty.

D. rak anaplastyczny.
E. wole guzowate gruczotu tarczowego.

Dziekujemy !
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