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

d) Proponujemy, aby w czasie rozwigzywania testu najpierw zaznacza¢ odpowiedz delikatng kropkg. Gdy
przekonasz si¢, ze dobrze wybratas/es, zakreslisz silnie cate pole. Jezeli cheesz zmiemi¢ odpowiedz,
wymaz gumkg owe wczesniejsze zaznaczenie 1 wprowadz nowa, zgodng ze swojg wiedzg, wlasciwg
odpowiedz. Gdy upewnisz sig, Ze karte z odpowiedziami wypetnita$/es 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. Jezeli nie bedziesz traci¢ czasu na prozno, na pewno zdazysz
odpowiedziec.

g) Jezeh ukonczysz rozwigzywanie zadan wcezesniej, mozesz oddac karty odpowiedzi Przewodniczagcemu
Komisji 1 opusci¢c sale. Wraz z kartami odpowiedzi zwracasz rowniez broszurke
z zadaniami, ktora jest drukiem scistego zarachowama.

h) Porozumiewanie sie z sgsiadami oraz korzystanie z jakichkolwiek materiatéw pomocniczych pocigga
za sobg dyskwalifikacje 1 ocene niedostateczng z egzaminu,

Twoj zestaw zadan testowych zostal oznaczony jako WERSJA 1. W zwiazku z tym przypominamy Ci, ze
Twoj numer karty winien by¢ nieparzysty. Dla potwierdzenia tego, ze rozwigzujesz wersj¢ I w wierszu 7
ornej czesci karty zakre$lono pole z eyfra 1. Prawidlowe zaznaczenie widaé na rysunku nizej

NUMER KODOWY......... e e e e veearnens
- DDz EE @ ™ o
e el 3l (2](allallsllellr]lle]l el
(] (ol [(4][2][8]([alls]le]llz][a][a]
- (a1 [al[wl[el[z][8][8]
L] (2] [a][4][s][e]ll7][a]l[®
Ll J[2][a]l[a][s]l[el[xr][s][ 8]
= (sl (4]l (ellz][a][0]

EGZAMIN SPECJALIZACYJNY Z
- PATOMORFOLOGII

JESIEN 2021

s e

CCir

Prawa
zastrzezone



patomorfologia - 4 - WERSJA I
jesien 2021

Nr 1. Wskaz prawdziwg przyczyne zapalenia miazgi:

A. martwica miazgi zeba.

B. torbiel korzeniowa.

C. ropien okotowierzchotkowy.

D. obnazenie miazgi.

E. ziarniniak okotowierzchotkowy.

Nr 2. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce diagnostyki histopatologiczne;
guzow litych u dzieci:

A. ilos¢ zachowanego zywego utkania po chemioterapii jest kryterium
prognostycznym, m.in. w guzie Wilmsa.

. indeks MKI ocenia sie w guzach neuroblastycznych i germinalnych.

. ostra biataczka limfoblastyczna nie nalezy do kregu diagnostyki roznicowej.

. W podtypie ptodowym wagtrobiaka zarodkowego wystepujg rozety.

. ponad 75% przypadkow rhabdomyosarcoma nalezy do podtypu
pecherzykowego.

moQO

Nr 3. Do objawéw zespotu hemolityczno-mocznicowego nalezg;
1) ostra niewydolnosc nerek;
2) matoptytkowoscg;
3) leukopenia;
4) nadptytkowosg;
5) niedokrwistosc.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,2,3. B. 1,2,5. C.1,45. D. 1,3,5. E.1,34.

Nr 4. Jednym z podstawowych markeréw uzywanych w diagnostyce histologicz-
nej przerzutow do wagtroby u 50-letnie| kobiety z pierwotnie rozsianym procesem
nowotworowym w jamie brzusznej jest alfa-fetoproteina (AFP), poniewaz:

A. istnieje duze prawdopodobienstwo rozsiewu rozrodczaka.

B. jest to marker réznicowania ektodermalnego.

C. ekspresja AFP w komorkach guza wyklucza pierwotny nowotwor watroby.
D. AFP jest stosowany w diagnostyce guzéw nabtonkowych jajnika.

E. marker ten nie nalezy do podstawowego panelu w tym przypadku.

Nr 5. Do kryteriéw ztosliwosci histologicznej nowotworow glejowych nalezg
wszystkie wymienione cechy, z wyjatkiem:

A. obecnosci martwicy w guzie.

B. aktywnosci mitotyczne,i.

C. stopnia atypii komorek i jgder.

D. statusu IDH1, p53 i ATRX.

E. obecnosci proliferacji mikronaczyniowych.
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Nr 6. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace endometriozy:
1) charakteryzuje sie mutacjami TP531 BRCAT,;
2) jej ogniska sg nieaktywne hormonalnie;
3) wystepuje w wiezadtach macicy, jamie otrzewnej, trzonie macicy;
4) patogeneze ttumaczy hipoteza regurgitacji komorek macierzystych
endometrium;
5) ma zwigzek z rozwojem raka jasnokomaorkowego jajnika.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.14. B. 1,3. C. 3,4.5. D. tylko 3. E. wszystkie wymienione.

Nr 7. Typowymi cechami zasniadu groniastego czesciowego sa:
1) obrzek wszystkich kosmkow;
2) niewielki wzrost gonadotropin tozyskowych;
3) inwazja myometrium:
4) kariotyp triploidalny (69,XXY);
5) obecnosé¢ zarodka.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,3. B. 1,2,3. C.24,5. D. 1.4. E. 3.4,5.

Nr 8. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczace nerwiakow:

A. mogg byC mnogie w nerwiakowiGkniakowatosci.

B. wywodzg sie z ostonki i naciekajg nerw rozdzielajgc aksony.
C. ujawniajg ekspresje S100, sg EMA- i merlino-negatywne.

D. srodczaszkowo dotyczg najczesciej nerwu V.

E. ciatka Verocaya sg elementem utkania Antoni B.

Nr 9. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace neurofibromatozy typu 2:

A. nowotwory w je] przebiegu ujawniaja sie najczesciej po 50. r.z.

B. jest spowodowana mutacjg genu NF2 zlokalizowanego na chromosomie 9.
C. czesto jest zwigzana z roznymi zmianami ocznymi.

D. dziedziczona jest w sposob autosomalny recesywny.

E. w jej przebiegu nie wystepujg zmiany skérne.

Nr 10. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce nerczaka mezoblastycznego:

A. dotyczy gtéwnie dzieci powyzej 3. r.z.

B. posiada podtypy histologiczne: klasyczny, bogatokomorkowy i mieszany.

C. molekularnie wykazuje amplifikacje genu WTT.

D. jest to nowotwér zbudowany z komorek o obfitej kwasochtonnej cytoplazmie.
E. jest podtypem guza Wilmsa.
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Nr 11. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce patologii przeszczepéw:

. chorobe ,przeszczep przeciwko biorcy” wywotujg immunokompetentne
limfocyty dawcy.

. Wioknienie srodmigzszowe jest typowe w odrzucaniu nadostrym watroby.

. W ostrej postaci GVHD dominujg zmiany pozaskoérne.

. W autologicznym przeszczepie szpiku wystepuje duza reakcja GVHD.

. odrzucanie ostre nerki obejmuje wytgcznie reakcje humoralng z obfitym
odczynem limfocytow cytotoksycznych.

moow »

Nr 12. Wskaz najczestszg przyczyne pierwotnej nadczynnosci przytarczyc:

A. przewlekta choroba nerek z hipokalcemis.
B. gruczolak przytarczycy produkujgcy PTH.
C. znaczny niedobdr witaminy D.

D. guz brunatny kosci.

E. pierwotny rozrost przytarczyc.

Nr 13. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce nadkrwistosci:

A. czerwienica prawdziwa nalezy do zespotow mielodysplastycznych.

B. policytemia nie dotyczy noworodkow.

C. poliglobulie wtorne wynikajg z nadprodukcji erytropoetyny.

D. w czerwienicy prawdziwej rzadko wystepuje mutacja JAKZ.

E. nadkrwistosci pierwotne majg zwigzek z przewlektg chorobg obturacyjng ptuc.

Nr 14. W efekcie translokacji t(11;22) w miesaku Ewinga powstaje gen fuzyjny:

A. EWSR1/DDITS.
B. COL1A1/PDGFB.
C. PAX3/FOXOIA.
D. EWSR1/FLIT.

E. FUS/ERG.

Nr 15. Niedob6r galaktocerebrozydazy jest cechg choroby:

A. Taya-Sachsa.
B. Fabry'ego.
C. Krabbe’'go.
D. Gauchera.
E. Sandhofta.

Nr 16. Naciekanie powyzej 50% grubosci btony miesniowej trzonu macicy przez
raka gruczotowego szyjki tego narzadu, oznacza przyporzadkowanie w systemie
TNM jako:

A. T1Db. B. T2a. C. T2b. D. T3a. E. T3b.
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Nr 17. Ktéry z markerow stuzy do immunohistochemicznej detekcji blastow
w trepanobioptacie z podejrzeniem zespotu mielodysplastycznego?

A. CD34. D. CD1a.
B. CDG68. E. Zaden z wymienionych.
C. CD45.

Nr 18. Wystepowanie ziarniniakéw histiocytarnych z wyktadnikami martwicy_nie
jest charakterystyczne dla:

A. choroby kociego pazura. D. tularemii.
B. toksoplazmozy. E. Kity trzeciorzedowe,|.
C. ziarniniaka wenerycznego pachwin.

Nr 19. 75-letni pacjent skarzyt sie na zte samopoczucie, brak taknienia i niewielki
ubytek masy ciata. W badaniu podmiotowym stwierdzono uogoélniong limfadeno-
patie | hepatomeglie. W badaniach laboratoryjnych wystepowata niewielka niedo-
krwistosc oraz leukocytoza (WBC — 25 000/ul) z limfocytozg (ok. 70%). W pobra-
nym do badania histopatologicznego wezle chtonnym szyjnym stwierdzono catko-
wite zatarcie budowy strefowej przez rozlany naciek z matych komorek
limfoidalnych o skapej cytoplazmie i okragtym jadrze bez wyraznych jaderek.
Obecne byly takze stabo odgraniczone skupienia nieco wiekszych komorek,
wykazujgcych zwiekszong aktywnosc proliferacyjng, jednak pozbawione sieci
komodrek dendrytycznych. Torebka wioknista wezta z otaczajgcg tkankg
ttuszczowg byta nacieczona. Najbardziej charakterystyczny immunofenotyp dla
tego nowotworu to:

A. CD20+, CD79a+, CD22+, CD5+, CD23+, bcl2+, cyklina D1-, CD10-.

B. CD20+, CD22+, CD11c+, CD103+, CD25+, aneksyna A1 +.

C. CD20+, CD79a+, CD5-, CD23-, bcl2+, CD10+, bcl6+.

D. CD79a+, CD138+, CD38+, CD20-, CD56+, cyklina D1+, IgG+, restrykcja
tancuchow lekkich immunoglobulin.

E. CD20+, CD79a+, CD5+, CD23-, bcl2+, CD43+, cyklina D1+, CD10-.

Nr 20. Pacjentka 13-letnia z powiekszeniem weztow chtonnych karkowych, ale
bez objawdw ogodlnych. Wezty tkliwe. Poza tg zmiang i dodatnimi testami
serologicznymi nie stwierdzono innych nieprawidtowosci. W pobranym wezle
obecna byta mieszana reakcja obu stref. Ponadto, stwierdzono liczne skupienia
komorek nabtonkowatych, w tym w osrodkach rozmnazania oraz przyzatokowo,
komorki monocytoidalne. Torebka wtoknista wezta byta nacieczona przez
limfocyty | plazmocyty. Prezentacja kliniczna | cbraz morfologiczny sg najbardzie;
typowe dla:

A. mononukleozy zakazne,.

B. toksoplazmozy.

C. ziarniniakowego zapalenia wezta z tworzeniem ropni.
D. gruzlicy.

E. progresywnej transformacji osrodkéw rozmnazania.
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Nr 21. Przeciwciata MPO-ANCA wystepujg w:
) zespole Churga i Strauss;

) chorobie Kawasaki;

)

) guzkowym zapaleniu tetnic;
5) mikroskopowym zapaleniu wielonaczyniowym.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 22. Ktéra z wymienionych struktur wezta chtonnego jest preferencyjnie
zajmowana przez anaplastic large cell lymphoma, ALK-positive (ALCL, ALK+)?

A. osrodki rozmnazania grudek chtonnych.
B. strefa brzezna.

C. sznury rdzenne.

D. strefa przykorowa.

E. zatoki.

Nr 23. W trepanobiopunktacie, pobranym od 45-letniego pacjenta poddanego
kompleksowej diagnostyce z powodu utrzymujgcych sie od kilkunastu miesiecy
dolegliwosci skornych i nieprawidtowosci w obrazie krwi obwodowej, stwierdzono
szpik o zwiekszonej komoérkowosci z mnogimi kilkudziesieciokomdrkowymi
skupieniami komorek wrzecionowatych o ziarnistej cytoplazmie. W badaniu
odczyndw immunohistochemicznych komérki wykazywaty nastepujacy immuno-
fenotyp: CD117+, CD25+, CD2+, CD3-, CD20-, CD138-. Wskaz, ktore barwienie
histochemiczne bytoby przydatne w diagnostyce ziarnistosci metachromatycznych
w komorkach przy braku mozliwosci wykonania badania immunohistochemiczne-
go:

A. PAS. D. metodg Grocotta.

B. czerwienig Kongo. E. metodg Warthin-Starry.

C. btekitem toluidyny.

Nr 24. W wycinkach z trzustki pobranych podczas sekcji zwtok 75-letniej pacjen-
tki, ktora chorowata na cukrzyce typu |l stwierdzono w rutynowym barwieniu
obecnosc kwasochtonnych bezpostaciowych mas zlokalizowanych w wyspach.
W innych narzgdach nie byto podobnych zmian. Ktore gtdwne biatko widkienkowe
jest elementem sktadowym tych mas?

A. AL. B. AA. C. AB2m. D. AIAPP. E. ATTR.

Nr 25. Wskaz, ktéry z wymienionych patogendw jest najczestsza przyczyng
brodawczakowatosci drog oddechowych:

A.HPV typ 6 11.
B. HPV typ 161 18.
C. HPV typ 31 1 33.
D. HSV-1.

E. EBV.
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Nr 26. U 33-letniego pacjenta rozpoznano stwardnienie rozsiane. Objawy
towarzyszgce tej chorobie sg wynikiem uszkodzenia mieliny w mechanizmie:

A. nadwrazliwosci typu |.

B. nadwrazliwosci wywotanej przeciwciatami.

C. reakcji Arthusa.

D. nadwrazliwosci z udziatem komorek T CD4+.

E. cytotoksycznosci wywotanej przez komorki T CD8+.

Nr 27. Lipoksyny w przebiegu zapalenia powoduja:
1) rozszerzenie naczyn krwionos$nych;
2) wzrost przepuszczalnosci zytek pozawtosniczkowych;
3) hamowanie rekrutacji neutrofili;
4) agregacje ptytek krwi;
5) skurcz miesni gtadkich.
Prawidiowa odpowiedz to:

A.1.2. B. 2.4. C. tylko 3. D. tylko 4. E. tylko 5.

Nr 28. Neutrofilowe putapki pozakomérkowe (NETs) sg zbudowane z:

A. kolagenu typu VII.

B. widknika.

C. btony lizosomalne,j.
D. chromatyny jadrowe;j.
E. fibronektyny.

Nr 29. Pacjent lat 45 ze zmniejszona tolerancjg wysitku, sklonnoscig do krwawien
| podbiegnieciami krwawymi po niewielkich urazach. W badaniach obrazowych
znaczna hepatosplenomegalia i zmiany osteolityczne w szkielecie konczyn

| kregach. W pobranym trepanobiopunktacie zaobserwowano obecnoéc’: licznych
duzych komorek (CD68+) z cytoplazmg o morfologii ,zmietego papieru”. Biorgc
pod uwage powyzsze informacje mozna podejrzewac, ze pacjent jest nosicielem
mutacji w genie:

A. SMPD1. B. GBA. C. NPCT. D. COL3A1. E. FBN1.

Nr 30. Podczas sekcji zwlok dojrzatego ptodu z obrzekiem uogdlnionym
(zmartego w 2 godziny po porodzie) pobrano wycinki do badania histopatologi-
cznego. Badania serologiczne wykazaty zakazenie u matki. W wycinku z kosci i
szpiku stwierdzono obecnosc nieprawiditowych erytroblastow z duzymi
homogennymi wiretami wewnatrzjgdrowymi, otoczonych pozostatoscia
chromatyny. Cecha ta wskazuje, ze przyczyna obrzeku ptodu mogto byé
zakazenie:

A. wirusem opryszczki zwyklej.
B. parwowirusem B19.

C. wirusem rozyczki.

D. wirusem Zika.

E. wirusem cytomegali.
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Nr 31. Ktéry z elementéw akronimu PHACE zostatl nieprawidiowo rozwiniety?

A. P — pulmonary malformations.
B. H - hemangioma.

C. A — arterial anomalies.

D. C — cardiovascular anomalies.
E. E — eye anomalies.

Nr 32. Dila niesymetrycznej postaci wewngtrzmacicznego zahamowania wzrostu
ptodu (IUGR) charakterystyczne jest:

A. czeste wystepowanie wad wrodzonych.

B. niewielkie ryzyko niedotlenienia okotoporodowego.
C. prawidtowy obwdd gtowy.

D. prawidtowa dtugos¢ ciemieniowo-siedzeniowa.

E. prawidtowa ilosc tkanki ttuszczowej.

Nr 33. W cyklu zyciowym ktérego z wymienionych robakéw pasozytniczych
obserwuje sie dtugotrwaty okres bytowania wewngtrzkomorkowego w postaci
larwalnej, mozliwy do zaobserwowania w rutynowych preparatach
mikroskopowych?

A. Trichuris trichiura.

B. Trichinella spiralis.

C. Schistosoma haematobium.
D. Wuchereria bancrofii.

E. Onchocerca volvulus.

Nr 34. Co oznacza termin paronychia?

A. ropne zapalenie licznych, blisko potozonych mieszkow wiosowych.
B. ropne zapalenie mieszka witosowego.

C. ropne zapalenie mieszka wtosowego rzesy.

D. ropowice tkanki podskornej dystalnej dtoniowej powierzchni palca.
E. ropowicg podminowujgca paznokiec.

Nr 35. U 74-letniej pacjentki z migotaniem przedsionkéw doszio do zatoru,
materiatem skrzeplinowym z przedsionka lewego, w tetnicach zaopatrujgcych
mozgowie. Najbardziej prawdopodobna lokalizacja tego zatoru to:

A. tetnica przednia moézgu.
B. tetnica srodkowa mozgu.
C. tetnica tylna mézgu.

D. tetnica podstawna.

E. tetnica taczgca tylna.
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Nr 36. W wycinkach z nerek, pobranych podczas sekcji zwtok 35-letniego
pacjenta, ktory chorowat na cukrzyce typu | (stabo kontrolowang), stwierdzono w
badaniu mikroskopowym obecnos¢ komorek nabtonka kanalikow proksymalnych i
petli Henlego o jasnej cytoplazmie. Noszg one tradycyjng nazwe komorek:

A. Mikulicza.

B. Virchowa.

C. Tzancka.

D. Motta.

E. Armaniego i Ebsteina.

Nr 37. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace czarnego gruczolaka
pecherzykowego tarczycy:
1) makroskopowo czarny kolor gruczolaka wynika z nagromadzenia
w swietle pecherzykow | cytoplazmie komorek barwnika sktadajgcego sie
gtownie z lipofuscyny;
2) makroskopowo czarny kolor gruczolaka wynika z nagromadzenia
melaniny w swietle pecherzykow i cytoplazmie komorek;
3) moze wystgpi¢ u pacjentdow leczonych minocykling;
4) moze wspotwystepowac z czerniakiem ztosliwym skory;
5) jest jednym z 8 wariantow gruczolaka pecherzykowego tarczycy.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 38. Ubytek w przegrodzie miedzyprzedsionkowej:

A. najczesciej dotyczy przegrody wtornej.

B. najczesciej dotyczy przegrody pierwotnej.

C. najczesciej dotyczy przegrody zatoki wiencowej.

D. rownie czesto dotyczy przegrody pierwotnej i wtorne,.

E. rownie czesto dotyczy przegrody wiornej i przegrody zatoki wiencowe;.

Nr 39. Wysoce charakterystycznag, cho¢ niespecyficzng zmiang morfologiczna
w jelicie grubym w przebiegu choroby ,przeszczep przeciwko biorcy” jest:

. hieprawidtowa budowa | rozmieszczenie Krypt.

. Wzmozona apoptoza w nabtonku krypt oraz w komorkach w blaszce wiasciwej
btony Sluzowej w poblizu krypt.

. ogniskowe wtoknienie w blaszce wtasciwe] btony sluzowe).

. Zwiekszona sieC mikronaczyn w blaszce witasciwej btony sluzowe).

. ObecnosC mucynofagow w blaszce wiasciwe] btony sluzowe;.

mooO >
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Nr 40. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace ostrego polekowego zapalenia
srodmigzszowego nerek:

1) wystepuje zaleznos¢ miedzy intensywnoscig zmian a dawkg leku;

2) zapalenie ma charakter odczynu alergicznego;

) z reguly nie wystepujg zmiany morfologiczne w ktebuszkach nerkowych:;
) choroba rozpoczyna sie po uptywie ok. 2 dni od ekspozyciji na lek;
) U wiekszosci chorych zmiany zupetnie ustepujg po odstawieniu leku
wywotujgcego zapalenie.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 41. Martwica Balsera to martwica:

A. migzszu trzustki w przebiegu zapalenia.

B. tkanki ttuszczowej z towarzyszgcym zmydleniem uwolnionych ttuszczy.
C. tkanki ttuszczowej okototrzustkowej z zatarciem struktury narzgdu.

D. krwotoczna tkanki ttuszczowe.

E. krwotoczna migzszu trzustki.

Nr 42. Wskaz fatlszywe stwierdzenie dotyczgce zespotu zaniku nefronow:

A. |est to grupa postepujgcych wielotorbielowatych nefropatii, ktore stanowig
zespot torbielowatych chordb nerek, wiodgcych do mocznicy.

B. wiekszos¢ chorych stanowig dzieci i mtodziez.

C. ta grupa chordéb jest odpowiedzialna za ok. 20% przypadkéw przewlektej
niewydolnosci nerek u dzieci i mtodziezy.

D. do wspdlnych cech tych chordb nalezg: obecnosc torbieli w korze, znaczny
zanik cewek w rdzeniu | wtdknienie srédmigzszowe.

E. ktebuszki nerkowe majg wyglad prawidtowy, poza nielicznymi, ktére mogg byc
zeszkliwiate.

Nr 43. Nowotworem o posredniej ztosliwosci, rzadko przerzutujgcym, zbudowa-
nym z rozgateziajgcych sie naczyn wysokosciennych tzw. ,hobnail cells” jest:

A. kaposiform haemangioendothelioma.

B. retiform haemangioendothelioma.

C. composite haemangioendothelioma.

D. pseudomyogenic haemangioendothelioma.
E. epithelioid haemangioendothelioma.

Nr 44. Chlorek winylu jest jednym z czynnikow zawodowych, ktoéry w najwie-
kszym stopniu predysponuje do rozwoju:

A. angiosarcoma watroby.

B. mesothelioma.

C. raka pecherza moczowego.

D. raka nosa i zatok przynosowych.
E. czerniaka.

e

Prawa
zastrzezone




patomorfologia -13 - WERSJA 1
jesien 2021

Nr 45. Rak trzustki przyjmuje najczesciej postac:

A. gruczolakoraka przewodowego.
B. raka ptaskonabtonkowego.

C. gruczolakoraka sluzowego.

D. raka anaplastycznego.

E. raka brodawkowatego.

Nr 46. U 70-letniego pacjenta zdiagnozowano guz nerki prawej. Na podstawie
biopsji guza postawiono rozpoznanie renal cell carcinoma — clear cell type G4 (rak
jasnokomorkowy nerki). Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce diagnozy,
jezeli stopien zaawansowania choroby nowotworowej okreslono jako T2b N1 M1:

A. nowotwor jest dobrze zrdéznicowany.

B. w badanych weztach chtonnych nie znaleziono przerzutow.

C. badanie RTG klatki piersiowe] wykazato guz w ptacie gornym prawego pfuca.
D. w surowicy krwi stwierdza sie podwyzszone stezenie alfa-fetoproteiny.

E. rokowanie w tym stopniu zaawansowania jest dobre.

Nr 47. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczgce nasieniaka jgdra (seminoma):

A. wystepuje u mezczyzn okoto 4.-5. dekady zycia.

B. mimo duzych rozmiardw guza w jgdrze zwykle nie stwierdza sie rozsiewu
choroby.

C. rokowanie w tym nowotworze jest zwykle dobre lub bardzo dobre.

D. nasieniak nalezy do nowotworow gonadalnych jgdra.

E. jest to nowotwor ztosliwy.

Nr 48. W zwigzku z nieprawidtowym wynikiem rozmazu cytologicznego u
pacjentki, ginekolog pobrat do badania histopatologicznego wycinki z tarczy szyjki
macicy. Patomorfolog rozpoznat w nabtonku ptaskim dysplazje duzego stopnia.
Kiére z ponizszych okreslen sg prawdziwe dla tego rozpoznania?

1) CIN2; 2) CIN3; 3)LSIL; 4)HSIL; 5) jestto zmiana przedrakowa.
Prawidtowa odpowiedz to:
A 24. B.2,4,5. C.1,4. D. 2,3. E. 1,3,5.

Nr 49. Wskaz falszywe stwierdzenia dotyczgce nowotworéw germinalnych jadra
niebedgcych nasieniakiem (non-seminomatous germ cell tumors):

1) wystepujg zwykle okoto 4.-5. dekady zycia;

2) rokujg lepiej niz nasieniak;

3) sg promienioczute;

4) produkujg markery nowotworowe;

5) rzadko dajg przerzuty;

6) w tej grupie znajduje sie miedzy innymi choriocarcinoma (kosmowczak).
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 2,5,6. C.1,2,3,5. D. 1,2,3,6. E. 4,6.
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Nr 50. IPMN (wewnatrzprzewodowy brodawkowaty nowotwor sluzowy) trzustki
lokalizuje sie:

A. najczesciej w ogonie trzustki.

B. najczesciej w gtowie trzustki.

C. najczesciej w drobnych przewodach trzustkowych.

D. najczesciej w gltownych przewodach trzustkowych.

E. w zadnym z powyzszych.

Nr 51. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczgce metastases:

A. ich najczestsza lokalizacja narzgdowa to watroba, ptuca i kosci.

B. przy szerzeniu sie drogg chtonng powstajg w weztach chtonnych.

C. w szkielecie ich najczestszg lokalizacjg sg trzony kregowe.

D. w przebiegu miesakow nalezy spodziewac sie ich w pierwszej kolejnosci
w weztach chtonnych.

E. zwykle sg to zmiany mnogie.

Nr 52. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce zapalenia tarczycy typu
Hashimoto (struma lymphomatosa).
1) jest najczestszym powodem niedoczynnosci tarczycy na obszarach
0 dostatecznej podazy jodu;
2) W jego przebiegu obserwuje sie zwiekszone ryzyko rozwoju raka tarczycy;
3) W jego przebiegu obserwuje sie zwiekszone ryzyko rozwoju chtoniaka
farczycy;
4) Jest najczestszym powodem powiekszenia tarczycy u dzieci;
5) najczesciej wystepuje u kobiet, a czestos¢ zachorowan rosnie wraz
Z wiekiem.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.2,345. B.1,23. C.1,2,3,4. D. wszystkie wymienione. E. 2,3,5.

Nr 53. Wskaz kryteria odréznienia gruczolakoraka tapetujgcego ptuca (LPA) od
gruczolakoraka z minimalnym naciekaniem (MIA):
1) obecnos¢ co najmniej jednego ogniska srednicy 1 mm odpowiadajgcego
inwazji nowotworu;
2) obecnosc¢ co najmniej jednego ogniska srednicy ponad 5 mm
odpowiadajgcego inwazji nowotworu,
3) obecnos¢ co najmniej jednego ogniska srednicy ponad 10 mm
odpowiadajgcego inwazji nowotworu;
4) inwazja nowotworu, za ktorg uwaza sie naciekanie optucnej lub naczyn;
5) inwazja nowotworu, za ktorg uwaza sie stwierdzenie innego komponentu
niz tapetujgcy;
6) inwazja nowotworu, za kitorg uwaza sie rozprzestrzenianie sie drogami
powietrznymi.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1.,4.6. B.2.45.6. C.3.4,586. D. 2.4.6. E.1,456. I
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Nr 54. Pozytywny odczyn OCT 3/4 stwierdza sie w:
1) GCNIS;
2) seminoma;
3) carcinoma embrionale;
4) yolk sac tumor;
5) teratoma;
6) choriocarcinoma.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,2,3. B. 2,3. C. 4,5,6. D. 2,3,4,6. E. wszystkie wymienione.

Nr 55. Znaczne zagrozenie rakiem jelita u chorych na nieswoiste zapalenie jelit
wigze sie ze wspoftistniejgcym:

A. pierwotnym zapaleniem drog zotciowych ze stwardnieniem.

B. przewleklym zapaleniem trzustki.

C. wirusowym zapaleniem watroby typu B.

D. wirusowym zapaleniem watroby typu C.

E. przewleklym kamiczym zapaleniem pecherzyka zotciowego.

Nr 56. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace zapalnego guza miofibro-
blastycznego umiejscowionego w jamie brzusznej:

1) jest nowotworem gtéwnie o miejscowej ztosliwosci;

2) jest nowotworem tagodnym, nigdy niepowodujgcym przerzutow odlegtych;

3) czesto nawraca po leczeniu operacyjnym;

4) w badaniu IHC reakcje na antygen CD117 i DOG1 sg dodatnie;

5) charakterystycznym odczynem IHC jest reakcja na biatko ALK1.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,34 B. 1,3,5. C.14,5. D. 2,3.4. E. 2,3,5.

Nr 57. Wskaz markery réznicowania ptaskonabtonkowego uzyteczne
w diagnostyce raka ptuca:

1) TTF-1;  2)napsyna A; 3) CK5/6; 4)p40; 5)p63.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,3,4. C.234. D. 2,3,5. E. 3,4,5.

Nr 58. Wskaz cechy gruczolakoraka ptuca z minimalnym naciekaniem:
1) pojedynczy guz o wymiarach £ 3 cm;
2) mikroskopowo gruczolakorak tapetujgcy;
3) ognisko naciekania o srednicy £ 5 mm);
4) widoczna ogniskowa martwica komorek raka;
5) pojedynczy guz o wymiarach <1 cm.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,24. C. 2,3,4. D. 2,3,5. E. 3,4,5.
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Nr 59. Guzkowate zapalenie powiezi jest:

A. zmiang odczynowsa.

B. nowotworem tagodnym.

C. nowotworem miejscowo ztosliwym.
D. zmiang zapalna.

E. nowotworem ztosliwym.

Nr 60. W histiocytozie z komoérek Langerhansa komérki nowotworowe
charakteryzuja sie ekspresja:

1) biatka S-100;

2) langeryny;

3) CD23;

4) CD1a;

5) CD21.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,24. C.1,25. D. 2,3,5. E.2,45.

Nr 61. Pierwotna mielofibroza charakteryzuje sie:

) proliferacjg atypowych megakariocytow;

) proliferacjg komorek linii granulocytarnej;
) widknieniem szpiku;

) proliferacjg megakariocytow z hiperlobulacjg jader komorkowych, ktorych
obrys przypomina rogi jelenia;

5) obecnoscia syderoblastow pierscieniowatych.

Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,2,3. B. 1,2/4. C.1,25. D. 2,3,5. E. 3.45.

Nr 62. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce chiloniaka Hodgkina:
1) szerzy sie zajmujgc kolejne grupy weztéw chionnych;
2) nie wystepuje pierwotnie w narzgdach pozaweziowych;
3) czesto rozprzestrzenia sie do narzgdow wewnetrznych;
4) czesty jest wysiew komorek nowotworowych do krwi;
5) bardzo rzadko zajmuje OUN, skore i przewod pokarmowy.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,4. B. 1,2,5. C.2,3/4. D.24,5. E. 3,4,5.
Nr 63. W zespole ataxia-teleangiectasia stwierdza sie:

1) raka nerki; 4) chioniaki;

2) biataczki; 5) gruczolaki przysadki.

3) nowotwory mézgu;
Prawidiowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,24. C. 2,3,4. D. 2,45. E. 3,4,5.
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Nr 64. Wskaz markery komoérek srodbtonka przydatne w immunohistochemicznej
diagnostyce roznicowej nowotworow:

1) wimentyna; 2) F VIIl; 3) EMA; 4) CD31; 5) CD34.
Prawidiowa odpowiedz to:

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

Nr 65. W wycinkach dwunastnicy, pobranych od chorych zakazonych Giardia
lamblia, stwierdza sie:

1) owrzodzenie btony sluzowe;j;

2) skrocenie 1 zanik kosmkow;

3) naciek zapalny z limfocytow w btonie sluzowej;

4) zniszczenie rgbka szczoteczkowego enterocytow;

5) mikroziarniniaki z komoérek nabtonkowatych.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,34. B. 1,4,5. C. 2,3,4. D. 2,45. E. 3,4,5.

Nr 66. Obraz mikroskopowy wycinkdéw pobranych z rany u oséb zakazonych
laseczkg Clostridium tetani charakteryzuje:

A. brak zmian patologicznych.

B. obrzek tkanki podskornej.

C. wysiek bez obecnosci granulocytow obojetnochtonnych.
D. martwica enzymatyczna miesni szkieletowych.

E. tworzenie pecherzy.

Nr 67. Prawidtowa funkcja TP53 zapobiega powstawaniu nowotwordw, poniewaz
umozliwia:
1) skierowanie komaérki na sciezke apoptozy;
2) naprawe uszkodzonego DNA;
3) skierowanie komorki na $ciezke wiodgca ku starosci;
4) aktywacje protoonkogenow;
5) hamowanie autofagii.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,2,3. B.1,24. C.1,2,5. D. 2,3,5. E. 3,4,5.

Nr 68. Krwotoczne zapalenia osierdzia jest najczesciej stwierdzane w:

A. wirusowym zapaleniu miesnia serca.

B. gorgczce reumatycznej.

C. mocznicy.

D. przerzutach nowotworu ztosliwego do osierdzia.
E. zespole Dresslera.
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Nr 69. Wapnienie pierscienia mitralnego wystepuje najczesciej u:
1) 0s6b z wypadaniem ptatka zastawki mitralnej;
2) chorych na toczen rumieniowaty uktadowy;
3) kobiet po 60. roku zycia;
4) 0s6b z nadci$nieniem w lewej komorze serca;
5) chorych z kardiomiopatig przerostows.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 70. Drobnoogniskowe uszkodzenie widékien miesnia serca spowodowane
wysokim stezeniem amin katecholowych w surowicy stwierdza sie:

1) u osob naduzywajgcych kokaing;

2) w zespole Cushinga;

3) u chorych z guzem chromochtonnym nadnercza;

4) w chorobie Addisona;

5) w wyniku intensywnej terapii lekami zawierajgcymi katecholaminy.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 71. Do czynnikow ryzyka wystapienia brodawczaka typu odwréconego
(sinonasal papilloma, inverted type) naleza:

1) palenie tytoniu;

2) zakazenie HPV 6;

3) zakazenie HPV 16, 18;

4) ekspozycja na rozpuszczalniki organiczne;

5) naduzywanie alkoholu.
Prawidiowa odpowiedz to:

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

Nr 72. W mikroskopowym obrazie raka brodawkowatego szyjki macicy stwierdza sie:
1) liczne koilocyty;
2) naciekanie podscieliska w sposob rozprezajgcy:;
3) brodawkowaty typ wzrostu;
4) lite gniazda zbudowane z drobnych nierogowaciejgcych komorek;
5) nieliczne figury podziatu mitotycznego.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3. B. 1,2,5. C. 1,3,9. D. 2,3,4. E. 2,3,9.

Nr 73. W niedojrzatych potworniakach jajnika rokowanie zalezy od:

. obecnosci atypowych komorek miesniowych.

. ilosci niedojrzatego neuroepithelium.

. Obecnosci struktur torbielowatych wielokomorowych.
. obecnosci utkania tarczycy.

. obecnosci atypowej tkanki kostnej.

mooOm>»
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Nr 74. W niealkoholowej chorobie sttuszczeniowej watroby stwierdza sie:
1) guzki regeneracyjne;
2) doscC obfite nacieki zapalne neutrofilowe;
3) szerokie pasma tkanki tgcznej;
4) martwice hepatocytow;
5) grubokropelkowe sttuszczenie hepatocytow.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,5. B. 1,3,5. C. 2,3,9. D. 2,4.5. E. 3,4,5.

Nr 75. Chorzy z pierwotnym zespotem Sjogrena sg narazeni na zwiekszone
ryzyko wystgpienia:

A. chtoniaka pozaweztowego strefy brzeznej typu MALT.

B. torbielako-gruczolaka brodawczakowatego limfatycznego slinianki.
C. raka przewodowego slinianki.

D. raka jasnokomorkowego slinianki.

E. raka sekrecyjnego slinianki.

Nr 76. Wskaz typowy immunofenotyp raka gruczotowato-torbielowatego slinianki:

A. p63-, SMA-, CD117+, CK14+, CK19+.
B. p63+, SMA+, CD117-, CK14+, CK19-.
C. p63-, SMA-, CD117+, CK14+, CK19-.
D. p63+, SMA+, CD117+, CK14+, CK19+.
E. p63-, SMA-, CD117-, CK14+, CK19-.

Nr 77. Ektopowa tarczyca najczesciej umiejscawia sie:

A. w boczne| okolicy szyi.
B. na podstawie jezyka.

C. w srodkowej okolicy szyi.
D. w kacie zuchwy.

E. w przytarczycach.

Nr 78. Wskaz czynniki zwigzane ze ztym rokowaniem w raku rdzeniastym
tarczycy:

1) ptec zenska i wiek w czasie diagnozy ponizej 50 lat;

2) obecnosc¢ somatycznej mutacji RET,

3) naciekanie poza tarczyce;

4) pte¢ meska i wiek powyzej 50 lat w momencie diagnozy;

5) obecnosc amyloidu.
Prawidiowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,2,5. C. 2,3,4. D. 2,3,5. E. 3,4,5.
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Nr 79. W zespole Waterhouse’a-Friderichsena stwierdza sie:
1) zatory bakteryjne w naczyniach wtosowatych kory nadnerczy;
2) krwotoki do nadnerczy;
3) martwice kory i rdzenia nadnerczy;
4) nacieki zapalne z limfocytéw T;
5) rozrost rdzenia nadnerczy.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3. B. 1,2,4. C. 1,2.9. D. 1,3,4. E.2,45.

Nr 80. W zespole MEN1 stwierdza sie:
1) gruczolaki przysadki;
2) raka rdzeniastego tarczycy;
3) nowotwory neuroendokrynne trzustki;
4) mnogie nerwiaki bton sluzowych;
5) mnogie mikrogruczolaki przytarczyc.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,3,4. L 1,38 D. 2,3.,4. E. 3,4,5.

Nr 81. Jednokomorowe pecherze podnaskérkowe bez akantolizy sg charaktery-
styczne dla:

A. pecherzycy zwykte,.
B. pemfigoidu.

C. pecherzycy lisciaste;.
D. rybiej tuski.

E. liszaja ptaskiego.

Nr 82. Wskaz lokalizacje czerniaka skory, ktéra jest zwigzana z lepszym
rokowaniem:

A. gorna czesc grzbietu.

B. konczyna dolna.

C. tylna powierzchnia ramienia.
D. szyja.

E. glowa.

Nr 83. Do typowych zmian mikroskopowych w naskérku stwierdzanych
W rogowaceniu stonecznym naleza:
1) hiperkeratoza;
2) obecnos¢ PAS-dodatnich eozynochtonnych kulistych twordow;
3) wewnatrznabtonkowa neoplazja;
4) obecnosc komorek wielojgdrowych tzw. komorek bukietowatych;
5) parakeratoza.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,3,4. C.1,3,5. D. 2,3,5. E. 3,4,5.
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Nr 84. Najczestszym ogniskiem pierwotnym przerzutéw do gatki ocznej
U mezczyzn jest:

. czerniak skory.

. rak ptuca.

. rak jasnokomoérkowy nerki.
. rak zotgdka.

. rak trzustki.

mooOom>P

Nr 85. Brak ekspresji E-kadheryny jest cechg charakterystycznag:

A. raka przewodowego piersi in situ.

B. raka zrazikowego piersi in situ.

C. gruczolistosci wtokniejgcej.

D. gwiazdzistej blizny.

E. rozrostu przewodowego atypowego piersi.

Nr 86. Nacieki zapalne w pecherzu moczowym ztozone z komorek tucznych sg
typowe dla:

A. malakoplakii.

B. sSrodmigzszowego zapalenia pecherza moczowego.

C. zapalenia pecherza moczowego po radioterapii.

D. zakazenia Schistosoma haematobium.

E. zapalenia pecherza moczowego po terapii cyklofosfamidem.

Nr 87. W biopunktacie pobranym z opuszki dwunastnicy stwierdzono tagodne
skrocenie kosmkow, wzrost wysokosci krypt i wzrost liczby limfocytow srodna-
btonkowych do ponad 40 [EL/100 EC. Obraz mikroskopowy upowaznia do
rozpoznania enteropatii glutenowej wg klasyfikacji Marsha:

A. typ 1. B. typ 2. C. typ 3a. D. typ 3b. E. typ 3c.

Nr 88. Do czynnikéw prognostycznych w guzach podscieliskowych przewodu
pokarmowego naleza:

1) wielko$é guza;

2) wiek chorego;

3) lokalizacja guza;

4) ptec,

5) liczba mitoz w 50 duzych polach widzenia.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,24. C. 1,34 D. 1,3,5. E. 3.4,5.
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Nr 89. Zawatrobowe nadcisnienie wrotne moze by¢ spowodowane:
1) zakrzepicg zyty wrotnej;
2) niewydolnoscig prawokomorowg serca;
3) zwezeniem zyt watrobowych;
4) zaciskajgcym zapaleniem osierdzia;
5) masywnym sttuszczeniem hepatocytow.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 90. Do zmian prekursorowych inwazyjnego gruczolakoraka przewodowego
trzustki naleza:

1) wewngtrzprzewodowe brodawkowate sluzowe nowotwory trzustki;

2) torbiele limfoepitelialne trzustki;

3) nowotwory sluzowe torbielowate trzustki;

4) torbielakogruczolaki surowicze trzustki;

5) trzustkowa neoplazja wewnagtrznabtonkowa.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 91. Do zmian poprzedzajacych rozwdj raka ptaskonabtonkowego krtani
naleza:
1) brodawczaki ptaskonabtonkowe krtani;
2) ziarniniak teflonowy;
3) guzek spiewaczy;
4) brodawczakowatosc¢ ptaskonabtonkowa krtani;
5) dysplazja wewnatrzptaskonabtonkowa krtani.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3. B.1,24. C.1,3,5. D. 1,4,5. E.245.

Nr 92. Do mediatoréw zapalnych odpowiadajgcych za zwiekszong
przepuszczalnosc naczyn naleza:
1) eotaksyna;

2) leukotrieny;

3) histamina;
4) biatko chemotaktyczne monocytow MCP-1;
5) Kininy.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,2,3. B. 1,2,5. C.234. D. 2,3,5. E.3,4,5.

Nr 93. Martwica widknikowata $cian tetniczek nerek jest stwierdzana w:
1) nadcisnieniu ztosliwym; 4) twardzinie uogodlnionej;
2) toczniu rumieniowatym uktadowym; 5) chorobie zwigzanej z IgG4.
3) nadcisnieniu tagodnym;

Prawidiowa odpowiedz to:
A.1,24. B. 1,2,5. C. 2,3,4. D. 2,3,5. E. 3.4,5.
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Nr 94. Obraz mikroskopowy martwiczego zapalenia jelit u noworodkow obejmuje:
1) martwice rozptywng btony sluzowej;
2) martwice srodscienng;
3) ziarniniaki nabtonkowatokomadrkowe;
4) podsluzowkowe pecherze gazu;
5) martwice skrzepowg btony Sluzowe.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 95. Kt(.')ry Z wymienionyc_h gen(')w ﬁJzyjnyCh Wystepuje w 40-60% przypadkéw
raka stercza?

A. PISK/AKT.

B. TMPRSS 2/ETS.
C. BCR/ABL.

D. AF4/MLL.

E. ALK/EML4.

Nr 96. Wzrost poziomu PSA:

A. nigdy nie jest wyktadnikiem nawrotu raka stercza.
B. jest jednoznaczny z rozpoznaniem raka stercza.
C. jest wskazaniem do wdrozenia diagnostyki.

D. nie ma znaczenia klinicznego.

E. Swiadczy tylko o przeroscie gruczotu krokowego.

Nr 97. Ktéra z lokalizacji jest najbardziej typowa dla przerzutow raka stercza?
A. kregostup. B. zebra. C. mostek. D. kosc¢ tokciowa. E. miednica.

Nr 98. Rogowacenie tojotokowe jest spowodowane mutacja:

. Inhibitora konwertazy.

. Inhibitora replikacji DNA.

. czynnika wzrostu.

. czynnika transkrypcyjnego.
. metaloproteinazy.

mooOom>P

Nr 99. W jakim odsetku, w chwili rozpoznania raka ptaskonabtonkowego skory,
wystepujg przerzuty do regionalnych weztéw chtonnych?

A. 0%. B. <1%. C. 10%. D. 30%. E. 50%.

Nr 100. Mutacja ktérego z wymienionych genéw jest molekularng cechg raka
podstawnokomorkowego skory?

A. PTCH1. B. FLG. C. LMNA. D. ATP7A. E. PAH.

e

Prawa
zastrzezone




patomorfologia - 24 - WERSJA I
jesien 2021

Nr 101. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczgce charakterystyki typu bazalnego

raka piersi:

A. jest ER ujemny, HERZ ujemny.

B. wystepuje u mtodych kobiet.

C. wystepuje u nosicielek mutacji BRACT.

D. wystepuje czesta mutacja somatyczna PIK3CA.
E. wystepuje czesta mutacja somatyczna TP53.

Nr 102. Do zmian morfologicznych charakterystycznych dla choroby
proliferacyjnej piersi nie nalezy/a:

A. gruczolistos¢ stwardniajgca.

B. brodawczak.

C. ztozone zmiany stwardniajgce.

D. metaplazja apokrynowa.
E. rozrost nabtonka.

Nr 103. Najczestszg lokalizacjg nowotworow piersi jest:

A. kwadrant gorny wewnetrzny.
B. czesc¢ centralna.

C. kwadrant gorny zewnetrzny.
D. kwadrant dolny wewnetrzny.
E. kwadrant dolny zewnetrzny.

Nr 104. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczace raka cewkowego piersi:

A. jest ER pozytywny.

B. jest HER2 ujemny.

C. rzadko daje przerzuty do weztéw chtonnych.

D. jest zbudowany z dobrze uformowanych kanalikow.
E. zwykle zwigzany jest z mutacjami BRCA1 i 2.

Nr 105. Wskaz, ktéry z wymienionych markeréw immunohistochemicznych
obecnych w komadrkach nowotworowych jest najlepszy do réznicowania
tagodnego rozrostu gruczotu krokowego oraz raka gruczotu krokowego:

A. AMACR.

B. CK 5/6.

C. CK 14.

D. CK 34betaE12.
E. p63.
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Nr 106. W diagnostyce réznicowej pierwotnych nowotworow kosci wazne jest
uwzglednienie wieku, w ktorym najczescie] wystepujg poszczegolne zmiany.
Wskaz zmiane, ktéra najczesciej wystepuje w najmtodszej grupie wiekowej:

A. struniak.

B. witdkniak niekostniejgcy.

C. chrzestniakomiesak.

D. kostniakochrzestniak.

E. kostniak.

Nr 107. ,Mikroskopowo zmiany cytologiczne przypominajg zmiany spotykane w
komaérkach rakowych; jgdra sg powiekszone, hiperchromatyczne, z grudkowatg
chromatyng 1 wyraznie widocznymi, licznymi duzymi jaderkami; widoczny jest
niezbyt duzy polimorfizm ksztattu | wielkosci jgder; obecne sg nieliczne mitozy;
obserwuje sie poprzerywanie ciggtosci komorek podstawnych”. Na podstawie
powyzszego opisu prostaty wskaz najbardziej prawdopodobne rozpoznanie:

A. rak wewnatrzprzewodowy.

B. rak gruczotu krokowego.

C. wewnatrzprzewodowa neoplazja sterczowa duzego stopnia.
D. tagodny rozrost gruczotu krokowego.

E. wewnatrzprzewodowa neoplazja sterczowa matego stopnia.

Nr 108. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczace endometrialnego raka
surowiczego:

A. brak ekspresji receptorow estrogenowych.

B. rozwd] w zanikowym endometrium.

C. obecnos¢ mutacji TPS3.

D. rozwija sie przy wysokich poziomach estrogenow.
E. brak ekspresji receptorow progesteronowych.

Nr 109. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczace cech endometrialnego miesaka
stromalnego w badaniu patomorfologicznym:

A. wystepujg dwa komponenty o odmiennej budowie cytologiczne,i.
B. praktycznie brak lub rzadkie mitozy.

C. wystepujg ogniska martwicy.

D. czes¢ komorek z silng ekspresjg cykliny D1.

E. wystepujg komorki CD10+, ER+.
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Nr 110. W badaniu mikroskopowym guza mézgu usunietego od 11-letniego
pacjenta stwierdzono: obecnosc drobnych torbieli oraz dwufazowe utkanie,
obejmujgce pola wydtuzonych dwubiegunowych komoérek z dtugimi, czasem
przeplatajgcymi sie wypustkami (ogniskowo z widocznymi wioknami Rosenthala)
oraz ,luzniejsze” utkania z mikrotorbielkami; obecne sg ziarniste ciatka
eozynochtonne. Wskaz najbardziej prawdopodobne rozpoznanie:

A. zottakogwiazdziak pleomorficzny.

B. gwiazdziak rozlany z mutacjg IDH.

C. wysciodtczak sluzakowato-brodawkowaty.

D. glejak zarodkowy.

E. gwiazdziak wltosowatokomorkowy.

Nr 111. U pacjenta z uktadowym toczniem rumieniowatym z powodu objawow
nefrologicznych wykonano biopsje nerek, w ktorej stwierdzono w petlach naczyn
kiebuszkdéw nerkowych: podnabtonkowe odktadanie ztogdw komplekséw immuno-
logicznych, pogrubienie sciany wtosniczek, a metoda srebrzenia uwidoczniono
obecnosc ,kolcow” i ,ubytkow”. Opisane zmiany sg charakterystyczne dla:

A. toczniowego stwardnienia klebuszkoéw nerkowych.

B. minimalnego toczniowego mezangialnego zapalenia kiebuszkdéw nerkowych.
C. ogniskowego toczniowego zapalenia kiebuszkow nerkowych.

D. rozlanego toczniowego zapalenia ktebuszkow nerkowych.

E. toczniowego btoniastego zapalenia kiebuszkéw nerkowych.

Nr 112. W odczynowej skrobiawicy wtérnej, gldéwne biatko widkienek amyloidu
jest zbudowane z:

A. AL. B. AA. C. ATTR. D. AANF. E. Abeta.

Nr 113. Przerzuty do weztéw chtonnych szyi majg najczesciej postac:

. raka ptaskonabonkowego.
. raka gruczotowego ptuca.
. czerniaka.

. raka piersi.

. raka nerki.

mooOm>»

Nr 114. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczace choroby Mikulicza slinianek:

A. jest postacig choroby IgG4-zalezne.

B. mikroskopowo stwierdza sie znaczne zwtoknienie.

C. typowo zajmuje slinianke podjezykowa.

D. wystepuje czesciej u kobiet.

E. mogg wystgpic liczne limfocyty i osrodki rozmnazania.
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Nr 115. Hepatocyty z cytoplazma o wyglgdzie matowego szkta ,ground-glass” sg
typowe dla:

A. ostrego wirusowego zapalenia watroby typu A.

B. ostrego wirusowego zapalenia watroby typu E.

C. przewlektego wirusowego zapalenia watroby typu B.
D. przewlektego wirusowego zapalenia watroby typu C.
E. alkoholowej marskosci watroby.

Nr 116. Do zakazenia WZW typu B moze doj$¢:
1) wskutek kontaktu z zakazong krwig;
2) podczas porodu;
3) podczas kontaktow ptciowych:;
4) poprzez zakazong zywnosg¢;
5) poprzez zakazong wode.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,2,4. C. 1,3,4. D. 2,3.4. E. 2,3,5.
Nr 117. Nastepstwem autoimmunologicznego zapalenia btony $luzowej zotadka
moga byc:

1) chtoniak zotadka; 4) zanik btony sluzowej zotgdka;

2) niedokrwistosc ztosliwa; 5) rakowiak zotgdka.

3) wrzod trawienny zotgdka;
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3. B. 1,3,5. C.234. D. 2,4.5. E. 3,4,5.

Nr 118. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace maziowczaka ztosliwego:

) nie wykazuje zwigzku z btong maziowg stawow;
) stanowi ok. 10% wszystkich miesakow tkanek miekkich;

) rozwija sie u pacjentow miedzy 20. a 40. rokiem zycia;
)
)

ok. 70% wszystkich nowotworow rozwija sie w okolicy stawu barkowego;

6) obserwowane sg przerzuty do ptuc, kosci oraz weztdéw chtonnych.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2356. B.1,356. C.2346. D.245. E. wszystkie wymienione.

Nr 119. U 50-letniej pacjentki z uporczywym $wigdem skory stwierdzono
podwyzszony poziom fosfatazy alkalicznej (ALP) i y-glutamylotranspeptydazy
(GGTP) bez towarzyszgcej hiperbilirubinemii oraz podwyzszony poziom
przeciwciat przeciw mitochondrialnej dehydrogenazie pirogronowe| (AMA).

Powyzszy obraz jest typowy dla:

A. mukowiscydozy. D. ostrego wirusowego zapalenia watroby.
B. marskosci zotciowej wtornej.  E. zespotu Sezary'ego.

C. pierwotne] marskosci zotciowe).
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Nr 120. Diagnostyka roznicowa guzéw nadnercza z przerzutami raka
jasnokomorkowego nerki wykaze dodatnig ekspresije:
A. kalretyniny. D. synaptofizyny.
B. inhibiny A i melan A. E. chromograniny.
C. PAX8, CD10, RCC,EMA.
Dzigkujemy !
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