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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) Proponuj emy, aby w czasie rozwigzywania testu najpierw zaznaczac¢ odpowiedz dehkatnq kropka. 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 sie, ze karte z odpowiedziami wypehila$/e§ poprawnie, zamaz starannie
prostokgty.

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

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

f) Na caly egzamin masz 3 godziny. Jezeli nie bedziesz traci¢ czasu na prozno, na pewno zdazysz
odpowiedziec.

g) Jezeh ukonczysz rozwigzywanie zadan wczesnie), mozesz oddac karty odpowiedzi Przewodniczgcemu
Komisji 1 opusci¢c sale. Wraz =z kartami odpowiedzi zwracasz rowniez broszurke
z zadaniami, ktoéra jest drukiem scistego zarachowania.

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

Twoj zestaw zadan testowych zostal oznaczony jako WERSJA 1. W zwiazku z tym przypominamy Ci, ze
Two) numer karty winien by¢ nieparzysty. Dla potwierdzenia tego, ze rozwigzujesz wersje | w wierszu 7
ornej czesci karty zakre$lono pole z eyfra 1. Prawidlowe zaznaczenie widaé na rysunku nizej
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Nr 1. Z zanikiem bezzebnego wyrostka zebodotowego zwigzany jest etap
epitelizacii, ktory:

A. oznacza resorpcje wyrostka zebodotowego spowodowang nadmiernym
przecigzeniem.

B. wystepuje po usunieciu zeba z wyrostka zebodotowego.

C. polega na tworzeniu sie naczyniakowtokniaka w obrebie wyrostka zebodotowego.

D. oznacza resorpcje wyrostka zebodotowego spowodowang niedoborem estrogenu.

E. polega na zastepowaniu zdrowej kosci tkankg patologiczna.

Nr 2. Symetria twarzy w normie morfologicznej zaktada, ze:

A. poziome proporcje twarzy oceniane wedtug podziatu na trzy pietra
w odniesieniu do dolnej wysokosci twarzy (odcinek subnasale—gnathion)
podzielone linig poziomg przebiegajgca przez linie ust tworzy 2 odcinki,

z ktorych odlegtos¢ pomiedzy linig ust a punktem subnasale stanowi 1/3
odcinka subnasale—gnathion.

B. poziome proporcje twarzy oceniane weditug podziatu na trzy pietra
w odniesieniu do dolnej wysokosci twarzy (odcinek subnasale—gnathion)
podzielone linig poziomg przebiegajgca przez linie ust tworzy 2 odcinki, z
ktorych odlegtosé pomiedzy linig ust a punktem subnasale stanowi 1/2 odcinka
subnasale—gnathion.

C. poziome proporcje twarzy oceniane wedtug podziatu na trzy pietra w
odniesieniu do dolnej wysokosci twarzy (odcinek subnasale—gnathion)
podzielone linig poziomg przebiegajaca przez linie ust tworzy 2 odcinki,

z ktorych odlegtos¢ pomiedzy linig ust a punktem subnasale stanowi 2/3
odcinka subnasale—gnathion.

D. pionowe proporcje twarzy oceniane en face w warunkach niezaktéconej normy
dzielg twarz na 5 réwnych czesci, ktorych czesci zawarte miedzy liniami
przebiegajgcymi przez katy przysrodkowe | boczne oczu nie powinny byc sobie
rowne, a szerokosc¢ nosa powinna pokrywac sie z szerokoscig czesci
centralne.

E. pionowe proporcje twarzy oceniane en face w warunkach niezaktéconej normy
dzielg twarz na 5 réwnych czesci, ktorych czesci zawarte miedzy liniami
przebiegajgcymi przez katy przysrodkowe i boczne oczu powinny by¢ sobie
rowne, a szerokosc nosa nie powinna pokrywac sie z szerokoscig czesci
centralne.

Nr 3. W rekonstrukcji protetycznej przyjeto dane pomiarowe dotyczgce estetyki
biato-czerwone|, zgodnie z ktorymi:

A. ilosC dzigsta odstaniana w czasie mowy i usmiechu w odcinku przednim
powinna wynosic¢ nie wiecej niz 1,0 mm.

B. iloS¢ dzigsta odstaniana w czasie mowy | uSmiechu w odcinku przednim
powinna wynosic¢ nie wiecej niz 2,0 mm.

C. iloSC dzigsta odstaniana w czasie mowy | usémiechu w odcinku przednim
powinna wynosic 2,0—4,0 mm.

D. ilos¢ dzigsta odstaniana w czasie mowy i uSmiechu w odcinku przednim
powinna wynosic co najmniej 4,0 mm.

E. w czasie mowy | usmiechu w odcinku przednim nie jest dopuszczalna
ekspozycja dzigsta.
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Nr 4. Wytyczne dotyczgce doboru ksztattu zebow przednich i przebiegu krzywej
usmiechu w odcinku przednim zaktadajg, ze:

A. do linii poziomej taczgcej guzki sieczne ktdw dochodzg brzegi sieczne siekaczy
bocznych, a krzywa pozytywna usmiechu uktadu brzegéw siecznych gornych
zebow przednich jest wypukta ku gorze | rownolegta do wargi gérnej podczas
spoczynku.

B. do linii poziomej tgczgcej guzki sieczne ktow dochodzg brzegi sieczne siekaczy
bocznych, a krzywa pozytywna usmiechu uktadu brzegdéw siecznych gornych
zebow przednich jest wypukta ku dotowi | rownolegta do wargi gornej podczas
usmiechu.

C. do linii poziomej tgczacej guzki sieczne ktéw nie dochodzg brzegi sieczne
siekaczy bocznych, a krzywa pozytywna usmiechu uktadu brzegow siecznych
gérnych zebow przednich jest wypukta ku dotowi | rownolegta do wargi dolnej
podczas usmiechu.

D. do linii poziomej tgczacej guzki sieczne kidw nie dochodzg brzegi sieczne
siekaczy centralnych, a krzywa pozytywna usmiechu uktadu brzegéow
siecznych gornych zebow przednich jest wypukta ku dotowi i rownolegta
do wargi dolnej podczas usmiechu.

E. do linii poziomej tgczgcej guzki sieczne ktow dochodzg brzegi sieczne siekaczy
centralnych, a krzywa pozytywna usmiechu uktadu brzegow siecznych goérnych
zebow przednich jest wypukta ku gorze i rownolegta do wargi dolnej podczas
usmiechu.

Nr 5. Glazurowanie naturalne to:

A. wchioniecie barwnikow do masy materiatu protezy lub uzupetnienia.

B. nasgczanie kolorem.

C. kolorowanie materiatu w procesie wykorzystujgcym zjawiska chemiczne
lub inne.

D. wytworzenie gtadkiej powierzchni poprzez szkliwienie samego materiatu
lub dodanie innych topnikow i szkia.

E. zmiana koloru uzupetnienia ceramicznego.

Nr 6. Wedtug klasyfikacji Horaufa kwadratowe, krotkie zeby, zeby boczne

Z niezbyt wysokimi, dobrze wyksztatconymi guzkami i Sredniej gtebokosci
bruzdami, sylwetka ciata z dobrze rozwinietymi kosémi i miesniami, twarz wysoka
o wydatnie zaznaczonych tukach jarzmowych charakteryzuja typ:

A. leptosomiczny.

B. asteniczny.

C. pykniczny.

D. atletyczny.

E. leptosomiczno-atletyczny.
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Nr 7. Miesien majacy 4 przyczepy (na brzegach jezyka, linii zuchwowo-gnykowej,
kosci klinowej | szwie skrzydtowo-zuchwowym) w czasie pracy wywiera ucisk na
dystalng wypuktos¢ dolnej protezy; przez to moze powodowac bolesne odlezyny
na btonie sluzowej oraz stany zapalne gardta i ma duzy wptyw na ksztatt protezy
catkowitej. Wskaz opisany miesien:

A. rozciegna podniebiennego.

B. napinacza podniebienia miekkiego.
C. zwieracza gornego gardia.

D. dzwigacza podniebienia miekkiego.
E. podniebienno-gardiowy.

Nr 8. W budowaniu estetyki twarzy pacjenta, odnoszac sie do uzebienia,

dla celow praktycznych Majewski okreslit pojecie ,ztotego procentu”. Stwierdzit,
ze w przednim odcinku tuku zebowego od kta do kta kazdy zab powinien
zajmowac odpowiednig przestrzen okreslong iloscig procentowg tego segmentu.
Wskaz stosunek tej przestrzeni dla — kolejno — siekacza przysrodkowego,
siekacza bocznego i kta:

A. 30%, 10%, 10%. D. 20%, 15%, 15%.
B. 25%, 15%, 10%. E. 20%, 10%, 20%.
C. 25%, 10%, 15%.

Nr 9. ,Szerokos¢ w okolicach tukoéw jarzmowych i czota jest wieksza niz
szerokosc miedzy kgtami zuchwy, kosci policzkowe sg uwypuklone, nos masywny
| wydtuzony, korony siekaczy majg waskie szyjki, dosrodkowe i odsrodkowe katy
brzegu siecznego koron sg zaokraglone”. Wskaz typ twarzy, kiérego dotyczy ten
opis:

A. twarz kwadratowa. D. twarz owalna.

B. twarz stozkowa. E. twarz stozkowa odwrdocona.

C. twarz okragta.

Nr 10. Roznice w zaniku czes$ci zebodotowej kosci istotnie wptywajg na estetyke
twarzy pacjenta | zazwyczaj wynikajg z roztozonych w czasie ekstrakcji.

Po ekstrakciji trzeciego zeba trzonowego zuchwy z dystalnej blaszki zebodotowe;
pozostaje wyczuwalna wyniostos¢ zwana:

A. sulcus mylohyoideus. D. trigonum retromolare.
B. foramen mandibulae. E. spina mentalis.
C. dens molaris.

Nr 11. Uszkodzenia konstrukcji stop—porcelana dziela sie na lepkie i ptynne. Do
uszkodzen lepkich nalezg nieprawidtowosci pomiedzy powierzchnig tgczenia:

1) porcelana—metal; 4) porcelana-tlenek metalu;
2) tlenek metalu—metal; 5) tlenek metalu—tlenek metalu;
3) porcelana—porcelana; 6) metal-metal.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,24. B. 1,2,3. C.1,4,5. D. 2,3,4. E. 4,5,6.
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Nr 12. Jest to pierwsza warstwa ceramiczna, ktdra petni role maskujgca barwe
stopu i odpowiada za potgczenie metal—-ceramika. Opis dotyczy:

A. warstwy zebinowej.

B. warstwy szkliwnej.

C. warstwy opakera.

D. warstwy zebiny i opakera.

E. warstwy szkliwnej | zebinowe,|.

Nr 13. Termin ,nasycenie” w odniesieniu do koloru oznacza:

A. proces, w ktorym materiat absorbuje energie promienistg i emituje jg w formie
energii promienistej o innym pasmie dtugosci fal.

. ceche widzenia barwnego, ktéra wyraza stopien odstepstwa od skali szarosci
przy tej samej jasnosci.

. Swietlne zjawisko wizualnej percepcji (odczuwania) umozliwiajacej rozroznienie
przedmiotow, kiérych pozostate parametry sg identyczne.

. pare przedmiotow, ktdre majg réozne krzywe widmowe, ale wydajg sie
dopasowane kolorystycznie, gdy sg ogladane w okreslonym oswietleniu.

. Opis konkretnego koloru lub kombinacji kolorow pierwotnych, np. zielonkawy
odcien zottego.

m O O

Nr 14. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczgce okluzji obustronnie
zbalansowanej:

A. jest to najczescie] wybierana koncepcja okluzji w przypadku wykonywania
protez catkowitych.

B. w ruchach ekscentrycznych jednoczesnie kontaktujg sie ze sobg zeby
PO stronie pracujgcej | balansujacej.

C. zatozenia okluzji obustronnie zbalansowanej roznig sie od zatozen okluzji
ochronnej.

D. w maksymalnym zaguzkowaniu wystepuje kontakt w obrebie zebdw bocznych
| przednich.

E. w maksymalnym zaguzkowaniu wystepuje kontakt w obrebie zebow bocznych,
a zeby przednie sg w polu okluzyjnym.

Nr 15. Do typowych objawéw podwyzszonej wysokosci zwarcia u pacjentow
uzytkujacych protezy ruchome nalez3:
1) zmiany pod ptytg protezy;
2) zaburzenia wymowy;
3) stukanie zebami;
4) nadmierna ruchomosc protezy;
) nagryzanie policzka;
6) trudnosci w spozywaniu pokarmow;

7) bole gardta.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.356. B.246,7. C.136. D. 1,2,3,4,5. E. wszystkie wymieniane
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Nr 16. W postepowaniu laboratoryjnym z zastosowaniem biofunkcjonalnego
systemu protetycznego zeby przednie ustawia sie tak, aby:

. uzyskacC prowadzenie na siekaczach przysrodkowych.

. unikngC prowadzenia na zebach przednich.

. uzyskac prowadzenie na siekaczach przysrodkowych i bocznych.

. uzyskac prowadzenie na wszystkich zebach przednich.

. uzyskac prowadzenie na zebach przednich i kontakt przynajmniej na zebach
trzonowych.

mooOom>P

Nr 17. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace wykonywania protez
catkowitych:

A. najkorzystniejsze jest ustalenie kata prowadzenia siecznego i kata nachylenia
drogi stawowej rownolegle do siebie.

B. najkorzystniejsze jest ustalenie kata prowadzenia siecznego | kata nachylenia
drogi stawowe| rozbieznie ku przodowi.

C. najkorzystniejsze jest ustalenie kgta prowadzenia siecznego i kata nachylenia
drogi stawowej rozbieznie ku tylowi.

D. najkorzystniejsze jest ustalenie kgta prowadzenia siecznego i kgta nachylenia
drogi stawowej prostopadle do siebie.

E. zadne z wymienionych.

Nr 18. Podczas leczenia protetycznego (m.in. protezami ruchomymi)
w powiktanych przypadkach (grupa Il wg Majewskiego) warunkiem przystapienia
do etapu drugiego jest przede wszystkim:

A. poprawa ruchomosci zuchwy.

B. ustgpienie objawow akustycznych.
C. ustgpienie napiecia miesniowego.
D. ustgpienie dolegliwosci bolowych.
E. wyeliminowanie parafunkcii.

Nr 19. Wskaz pozycje zuchwy w czasie leczenia protetycznego protezami
ruchomymi wskazujgcg na najbardziej fizjologiczne potozenie gtowy zuchwy
w dole stawowym, powtarzalng, mozliwg do zarejestrowania i przeniesienia
do laboratorium:

A. pozycja spoczynkowa.

B. pozycja centralna.

C. pozycja referencyjna.

D. pozycja dotylna.

E. pozycja maksymalnego zaguzkowania.
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Nr 20. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce odwracalnej terapii zwarciowe;:

A. to kazda metoda leczenia, ktdra trwale zmienia warunki zwarciowe i/lub
pozycje zuchwy.

B. je] przyktadem jest korekta zwarcia poprzez selektywne szlifowanie | procedury
zmieniajgce warunki okluzyjne.

C. to leczenie polegajace tylko na tymczasowej zmianie warunkéw zwarciowych
przeprowadzane za pomocag szyn okluzyjnych.

D. wykorzystywane sg szyny okluzyjne, ktérych zadaniem jest rozbudowa
lub repozycja zuchwy.

E. prawdziwe sg odpowiedzi B i C.

Nr 21. W postepowaniu laboratoryjnym z zastosowaniem biofunkcjonalnego
systemu protetycznego usytuowanie ktow uzaleznione jest od:

A. potozenia linii ktowe;.

B. potozenia punktu klowego.

C. lokalizacji pierwszego fatdu podniebiennego.
D. potozenia brodawki przysiecznej.

E. szerokosci podstawy nosa.

Nr 22. Indywidualne wytyczenie krzywej Spee jest mozliwe na podstawie:
1) analizy modeli w artykulatorze;
2) wewnatrzustnej analizy zwarcia;
3) centrycznych i ekscentrycznych rejestratow zwarcia;
4) analizy telerentgenogramu bocznego gtowy;
5) ptaszczyzny okluzji.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.12. B. 2,3. C.24. D. 45. E. wszystkie wymienione.

Nr 23. W procesie implantacji wykorzystuje sie szablony chirurgiczne, ktore:
1) mogg by¢ oparte na zebach wiasnych pacjenta;
2) w przypadkach bezzebia usytuowane sg na wyrostku;
3) umozliwiaja zmiane kierunku odwiertu przy ujawnionej nieprawidtowosci
projektu;
4) precyzujg i utatwiajg dostep narzedzi w tylnych odcinkach tuku zebowego;
5) utrudniajg chtodzenie kosci podczas zabiegu.
Prawidiowa odpowiedz to:

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

Nr 24. Redukcje aktywnosci przesta mostu mozna uzyskac dzieki:
1) zwigkszeniu wymiaru poprzecznego przesta;
2) Zzmniejszeniu wymiaru poprzecznego przesta;
3) pogtebieniu bruzd na powierzchni zujgcej | zwiekszeniu wysokosci
guzkow;
4) sptyceniu bruzd na powierzchni zujgcej i zmniejszeniu wysokosci guzkow;
5) wzmocnieniu podiuznemul.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,3. B. 2,3. C.14. D. 2,4,5. E.1,4,5.
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Nr 25. Wskaz pierwszg czynnos$¢ po preparacji zeboéw podczas wykonywania
mostu okreznego na filarach 16, 14, 12, 22, 24, 26:

A. wykonanie zdjecia pantomograficznego, aby ocenic¢ rownolegtosc filaréw.
B. rejestracja zwarcia z wykorzystaniem tuku twarzowego.

C. wykonanie skanu orientacyjnego.

D. wykonanie wycisku precyzyjnego masami silikonowymi.

E. wykonanie wycisku zebow przeciwstawnych.

Nr 26. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce wykonania mostu:

1) korzystne jest uzyskanie owalnego przekroju opracowanych zeboéw
filarowych;

2) zeby filarowe po opracowaniu powinny by¢ réwnolegte w stosunku
do siebie;

3) grubos¢ tkanek zebdw, jaka nalezy zeszlifowac, zalezy od materiatu,
Z jakiego ma byc wykonany most;

4) zbieznos¢ powierzchni scian zebow filarowych ma wptyw na retencje

mostu;
5) kazdy zgb filarowy po oszlifowaniu nalezy zabezpieczycC korong
tymczasows.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,2. B. 1,2,3,4. C. 2,3,4. D.245. E. 3,4,5.

Nr 27. Podczas kontroli podbudowy metalowej mostu ztozonego licowanego
porcelang nalezy sprawdzic:
1) ksztaft dosluzowkowy przesta;
2) wymiar policzkowo-jezykowy przesta;
3) przyleganie brzezne do filarow;
4) relacje wzgledem podbudowy zebow przeciwstawnych tylko w okluzji
statyczney;
5) relacje potgczenia przesta z filarem mostu wzgledem brodawki
dzigstowe.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 28. Przesto naktadkowe w moscie stosuje sie, odbudowujgc brak
miedzyzebowy w odcinku tuku:

1) przednim w szczece;

2) przednim w zuchwie;

3) bocznym w szczece;

4) bocznym w zuchwie;

5) bocznym w obu tukach zebowych.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

e

Prawa
zastrzezone



protetyka -11 - WERSJA 1
stomatologiczna jesier 2022

Nr 29. Aby zminimalizowa¢ btedy wykonania modeli cyfrowych, istotne jest:
1) wdrozenie odpowiedniej sciezki skanowania;
2) zaokrgglenie opracowanych zebdéw;
3) stosowanie wysokiej rozdzielczosci skanera;
4) frezowanie modelu z PMMA;
5) drukowanie modelu z poliuretanu.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 30. W technologii stereolitografii wykonuje sie:

A. podbudowy koron z PMMA.

B. szablony chirurgiczne.

C. mosty ceramiczne.

D. konstrukcje szkieletow.

E. indywidualne tgczniki protetyczne.

Nr 31. Dla zapewnienia odpowiedniej jako$ci skanowania nie ma znaczenia:

A. kalibracja 3D i koloru.

B. dobrze uwidoczniona granica preparacii.
C. uzycie dodatkowego zrodta oswietlenia.
D. dzwiek skanera.

E. osuszenie preparacii.

Nr 32. Posrednia metoda skanowania polega na:

A. optycznym odwzorowaniu pola protetycznego przy uzyciu skanera
wewnatrzustnego.

B. skanowaniu wycisku analogowego.

C. skanowaniu wycisku analogowego oraz pola protetycznego.

D. skanowaniu modelu roboczego.

E. zastosowaniu proszku antyrefleksowego podczas te| procedury.

Nr 33. Ptaszczyzna okluzji w ptaszczyznie czotowej i strzatkowej oparta jest
na wytyczeniu:

1) kKrzywe] Spee;

2) krzywe| Wilsona;

3) trojkgta Bonwille'a;

4) kata Fishera;

5) tuku gotyckiego.
Prawidtowa odpowiedz to:

A 12 B. 1,2,3. C.tylko3. D.1,24. E. wszystkie wymienione.
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Nr 34. Podczas wykonywania pojedynczych statych uzupetnien protetycznych
w nawykowym zwarciu, przy braku objawow zaburzen czynnosciowych,
wystarczy:

1) zarejestrowanie zwarcia z wykorzystaniem rejestratu;

2) zastosowanie tuku twarzowego;

3) sprawdzenie prowadzen;

4) zastosowanie artykulatora o nastawieniach indywidualnych;

5) graficzna rejestracja ruchow zuchwy.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 35. 42-letni pacjent bezposrednio po wizycie u dentysty nie moze zamkna¢
ust. Podczas dtugiej wizyty wykonano mu trzy rozlegte wypetnienia. Pacjent
twierdzi, ze tylne zeby kontaktujg sie ze sobg, a przednie nie, oraz ze wczesniej
podczas otwierania ust zuchwa na moment zatrzymywata sie, po czym
przeskakiwata ku przodowi (objaw ten byt bezbolesny). W opisanej sytuacji nalezy
rozpoznac:

A. przemieszczenie krgzka z zablokowaniem jako nastepstwo dtugotrwatego
otwarcia ust.

B. spontaniczne zwichniecie zuchwy.

C. podwichniecie zuchwy zwigzane z dtugotrwatym otwarciem ust.

D. przemieszczenie krgzka bez zblokowania.

E. dysfunkcje miesniowg zwigzang z nadmiernym rozciggnieciem miesni podczas
dtugotrwatego otwarcia.

Nr 36. Nadmierna ruchomos$é glowy zuchwy wystepujgca z innymi objawami
dysfunkcji (bdl, trzaski) upowaznia do rozpoznania:

A. subluksacji (nadwichniecia) stawu skroniowo-zuchwowego.

B. luksacji (zwichniecia) stawu skroniowo-zuchwowego.

C. przemieszczenia dotylnego krgzka stawu skroniowo-zuchwowego.

D. przemieszczenia doprzedniego bez zablokowania krgzka stawowego.

E. hipermobilnosci zuchwy jako konsekwencji elastopatii.

Nr 37. Analiza ruchéw czynnosciowych zuchwy pozwala okresli¢ zaburzenia
w stawach | miesniach. Interpretacja wynikow tego badania w duzym stopniu
zalezy od znajomosci anatomii i fizjologii poszczegdlnych elementéw uktadu
stomatognatycznego. Gtowa zuchwy wykonujgca ruch mediotruzyjny
przemieszcza sie:

A. przysrodkowo i doprzednio, jednoczesnie ku dotowi.
B. tylko w Kkierunku doprzednim.

C. w kierunku doprzednim i przysrodkowo.

D. tylko przysrodkowo.

E. tylko przysrodkowo i ku dotowi.

e
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Nr 38. Powtarzalna, najbardziej dotylna, ale niewymuszona pozycja zuchwy,
w ktorej wyrostki ktykciowe wykonujg tylko ruch obrotowy | z ktérej moga byc
wykonane ruchy boczne, to:

A. relacja centralna.

B. pozycja referencyjna zuchwy.

C. potozenie spoczynkowe zuchwy.

D. potozenie centryczne zuchwy i wszystkich mozliwych poslizgow.
E. potozenie zuchwy w okluzji centralne;.

Nr 39. Za parafunkcjonalna czynnos¢ polegajgcg na zaciskaniu zebow
| zgrzytaniu nimi w przedniej i przednio-bocznej okolicy tukéw zebowych
odpowiedzialne s3:

A. miesnie skroniowe (wtokna przednie).

B. tylne brzusce miesni dwubrzuscowych.

C. miesnie zwacze.

D. miesnie skrzydtowe przysrodkowe.

E. gtowy dolne miesni skrzydtowych bocznych.

Nr 40. Podczas terapii szyna repozycyjng obecnos¢ trzaskow w stawie
skroniowo-zuchwowym w ruchu odwodzenia jest:

A. niedopuszczalna na kazdym etapie ruchu odwodzenia.

B. dopuszczalna, ale tylko pod koniec ruchu odwodzenia.

C. niedopuszczalna, ale tylko pod koniec ruchu odwodzenia.

D. dopuszczalna i Swiadczy o skutecznej repozycji krgzka stawowego.
E. niedopuszczalna, ale tylko w poczatkowej fazie ruchu odwodzenia.

Nr 41. ,Zaciskanie zebow w pozycji miedzyguzkowej oraz w dotylnej pozyciji
kontaktowej” to opis parafunkcjonalnej czynnosci:

A. miesni zwaczy.

B. tylnych brzuscow miesni dwubrzuscowych.
C. miesni skroniowych.

D. przednich brzuscéw miesni dwubrzuscowych.
E. gtow dolnych miesni skrzydtowych bocznych.

Nr 42. W odroznieniu od prowadzenie siecznego termin ,prowadzenie tylne

zuchwy” okresla:

A. poslizg w obrebie zebow bocznych w okluzji centralne;.

B. kontakty w obszarze zebow bocznych w ruchu protruzyjnym.

C. kontakty zebéw bocznych po stronie mediotruzyjnej w ruchach
laterotruzyjnych.

D. kontakty zebdéw bocznych po stronie laterotruzyjnej w ruchach laterotruzyjnych.

E. droge wyrostka ktykciowego stawu skroniowo-zuchwowego (kgt prowadzenia
drogi stawowe)).

e
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Nr 43. W leczeniu zaburzer czynnosciowych uktadu ruchowego narzgdu zucia
stosuje sig terapig polegajgca na kazdej aktywnosci pacjenta uznawanej

za pozytywng / przyjemng i pozwalajgcg na unikniecie sytuacji stresowe;.

Jest to terapia:

A. miesniowa pasywna. D. polegajgca na zmianie modelu zucia.
B. miesniowa aktywna. E. relaksacyjna aktywna.
C. relaksacyjna substytucjonalna.

Nr 44. Szyna ruchoma, miedzyszczekowa, doprzednia, wymuszajaca doprzednie
potozenie zuchwy wzgledem je] maksymalnego zaguzkowania zeboéw to szyna:

A. repozycy|na.

B. stabilizacyjna.

C. relaksacyjna wykonana w potozeniu doprzednim zuchwy.
D. relaksacyjna.

E. relaksacyjna z prowadzeniem kiowym.

Nr 45. Pacjent podaje bdl jednostronny zlokalizowany w okolicy skroniowo-
zuchwowej, nasilajgcy sie przy probie podejmowania ruchow zuchwy. Bol ma
charakter staty i zaostrzajgcy sie poznym popotudniem oraz w godzinach
wieczornych. Wskaz prawidiowe rozpoznanie:

A. jednostronne przemieszczenie krgzka z zablokowaniem.
B. choroba zwyrodnieniowa stawu.

C. jednostronne przemieszczenie krgzka bez zablokowania.
D. podwichniecie w stawie.

E. zwichniecie stawu, w ktérego okolicy wystepuje bol.

Nr 46. W rozpoznaniu dysfunkcji miesniowo-stawowej US decydujgce znaczenie

ma/maja:

A. doktadne wyniki badan obrazowch (tomografii wolumetrycznej).

B. wyniki badan dodatkowych (USG czynnosciowe stawdw skroniowo-
zuchwowych).

C. wyniki badan obrazowych statycznych i dynamicznych (pantomogramow
| pantomogramow czynnoscnowych)

D. wynik badania klinicznego (wywiad i analiza czynnosciowa uktadu ruchowego).

E. wyniki badan obrazowych ukazujgcych tkanki miekkie US (rezonansu
magnetycznego).

Nr 47. Wedtug Okesona gtéwne przyczyny dysfunkcji uktadu ruchowego narzadu

Zzucia to:

A. czynniki emocjonalne, wzmozone napiecie miesni, parafunkcje, urazy, wady
ortodontyczne.

B. czynniki emocjonalne, wzmozone napiecie miesni, parafunkcje, urazy, btedy
jatrogenne leczenia stomatologicznego.

C. czynniki emocjonalne, zaburzenia zwarciowe, urazy i impulsacje dosrodkowe
zwigzane z odczuwaniem bolu gtebokiego, wzmozone napiecie miesni,
wzmozona aktywnosc¢ parafunkcjonalna zwigzana z bruksizmem. ‘

D. czynniki emocjonalne, mikrourazy, makrourazy, wzmozona aktywnosc¢
parafunkcjonalna i predyspozycje pacjenta.

E. konstrukcja psychofizyczna chorego, zaburzenia okluzji dynamicznej,
wzmozone napiecie miesni, btedy jatrogenne w leczeniu protetycznym.

e

Prawa
zastrzezone



protetyka - 15 - WERSJA 1
stomatologiczna jesier 2022

Nr 48. Modelowanie protezy szkieletowej polega na:
1) zastosowaniu gotowych profilowanych prefabrykatéw woskowych lub
plastikowych;
2) uktadaniu i1 dociskaniu do powierzchni modelu odpowiednich elementow
dopasowanych do rysunku protezy;
3) modelowaniu odbywajgcym sie poczatkowo na modelu gipsowym
| przenoszonym na model wtorny;
4) wymodelowaniu niektorych elementéw specjalnym woskiem, np. cerwikalnym;
5) modelowaniu konczgcym sie wygtadzeniem konstrukciji i usytuowaniem
1 glownego kanatu odlewniczego;
6) kanaty odlewnicze powinny miec¢ srednice co najmniej 3 mm.
Prawidiowa odpowiedz to:

A.1,2. B. 1,2,3. C.23,4,56. D.23)56. E. 1,2,3,4,5.

Nr 49. Wskaz metody laboratoryjne wykonania uzupetnien petnoceramicznych:
1) napalanie na czapeczce metalowej;
2) tloczenie w technice warstwowej;
3) ttoczenie w technice malowania;
4) metoda twarde| podbudowy;
5) odlewanie;
6) technologia CAD/CAM:;
7) galwanoforming.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,45. B. 2,3,5,6. C.1456,7. D.23456. E.14506,7.

Nr 50. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace addytywnych metod
wykonywania uzupetnien protetycznych:
1) polegajg na naktadaniu materiatu budulcowego warstwami | selektywnym
ich spajaniu;
2) sg technologiami przyrostowymi;
3) sg technologiami warstwowego usuwania materiatu;
4) konieczne jest zastosowanie cyfrowego modelu 3D zaprojektowanego
w oprogramowaniu CAD;
5) sg najdoktadniejszg metodg wykonywania protez;
6) jakos¢ wykonania modelu nie dorownuje odlewaniu czy frezowaniu.
Prawidiowa odpowiedz to:

A. 3,4,5. B. 1,4,5. C.24.,6. D. 1,2,4,6. E.1,24,5.

Nr 51. Wskaz najbardziej wiarygodna i powtarzalng metode rejestracji zwarcia
nawykowego u pacjenta — pozycji maksymalnego zaguzkowania (maximal
intercuspal position — MIP):

A. metoda konwencjonalna z uzyciem miekkiego wosku.

B. metoda konwencjonalna z uzyciem twardego wosku.

C. metoda z uzyciem silikonowych rejestratow zwarciowych.

D. jednoczesne skanowanie powierzchni przedsionkowych zebow gornych
| dolnych w zwarciu nawykowym. -

E. rozdzielne skanowanie tukow zebowych szczeki | zuchwy oraz rejestratu
zwarciowego.

e
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Nr 52. Po kontroli szkieletu z ustawionymi zebami w wosku w ustach pacjenta
nastepuje zamiana wosku na akryl. Wskaz zalecang metode:

A. metoda wprost.

B. metoda odwrotna.

C. metoda mieszana.

D. metoda wlewowa z zastosowaniem przedlewow silikonowych.
E. metoda z watem w polimeryzatorze cisnieniowym.

Nr 53. Obrébka odlanego szkieletu metalowego protezy polega na:
1) usunieciu masy ostaniajgcej poprzez umieszczenie bryty formy
W plaskarce;
2) wstepnym usunieciu masy ogniotrwatej za pomocg miotka;
3) obcieciu kanatow odlewowych za pomoca szlifierki;
4) piaskowaniu szkieletu piaskiem o Srednicy 100—-250 um pod cisnieniem
4-5 barow;
5) wstepnym wypolerowaniu konstrukcji pastg diamentows;
6) umieszczeniu szkieletu w roztworze cytrynianu oczyszczajgcego z drobin
piasku;
) elekiropolerowaniu szkieletu:
) usunieciu nadmiarow | wygtadzenie metalu pastg z pumeksu i kredy;
) dopasowaniu konstrukcji do modelu réznymi kamieniami i frezami;
0) polerowaniu rozpoczynajacym sie od gumek, a konczgcym sie
na zastosowaniu szczotki i past polerskich oraz filcu;
11) pokryciu konstrukcji specjalnym nabtyszczaczem.
Prawidiowa odpowiedz to:

V4
3
9
1

A. 1,3,5,6,7,10. D. 2,3,5,6,7,10,11.
B. 2,3,4,6,8,10. E.1,3,7,9,10,11.
C. 2,3,4,7,9,10.

Nr 54. Protezy szkieletowe mogg byé odlane:
1) ze stopow 20-22-karatowego ztota,;

)
2) ze stopow ziota z platyna;
3) ze stopow chromoniklowych;
4) ze stopow chromowo-kobaltowych;
5) ze stopow tytanu;
6) z acetalu.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,25. B. 2,3,5. C.45. D.245. E. 4,6.

Nr 55. Model wtorny do protezy szkieletowej moze by¢ wykonany:

A. z supertwardego gipsu.

B. z mieszaniny gipsu z tworzywem sztucznym.

C. z masy ostaniajgcej dedykowanej stosowanemu stopowi metalu.
D. ze specjalnego akrylu.

E. ze specjalnego spieku.

e
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Nr 56. Wskaz materiat stuzacy do powielania modelu roboczego przy
wykonywaniu protez szkieletowych:

A. masy alginatowe.

B. masy winylosilikonowe i eterowe.
C. masy agarowe i silikonowe.

D. masy termoplastyczne.

E. masy oleisto-zywicze.

Nr 57. Wskaz prawidtowe zasady oraz czynnosci przygotowujace model roboczy,
na ktorym zaprojektowano proteze szkieletowa, do powielenia:
1) izolacja modelu;
2) wypetnienie ptynnym woskiem podcieni zebow, ktérych nie wykorzystano
do umieszczenia ramion retencyjnych;
3) blokowanie niewykorzystanych podcieni zebow specjalnym cementem;
4) blokowanie podcieni wyrostkéw zebodotowych:;
5) formowanie stopnia na poziomie dolnego brzegu ramienia retencyjnego;
6) formowanie stopnia na poziomie goérnego brzegu ramienia retencyjnego;
7) pokrycie woskiem wyrostkow zebodotowych w miejscach siodet protezy;
8) pokrycie woskiem gtebokich przestrzeni miedzyzebowych, gtebokich fatd
podniebiennych i innych zachytkéw pola protetycznego;
9) powierzchnia blokowanych podcieni powinna by¢ prostopadta do toru
wprowadzenia protezy;
10) powierzchnia blokowanego wosku powinna by¢ rownolegta do toru
wprowadzenia protezy.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2.3,4.6,8.10. D. 1,2,3,6,8,10.
B.1,2,3,4,58,09. E.2.4,5,7,.8,10.
C.2,4,6,7,9.

Nr 58. Wskaz prawidiowg kolejnos¢ procesu odlewania stopow metali
dentystycznych metodg tzw. traconego wosku:
1) zatopienie wymodelowanej korony, mostu z wosku odlewniczego
W pierscieniu odlewniczym;
2) umieszczenie wymodelowanej z wosku konstrukceji na kopku odlewniczym
Za posredmctwem sztyftu odlewniczego;
3) zalanie plersmenua odlewmczego masg odlewniczg;
) umiejscowienie pierscienia na kopku;
) wypalanie wosku w piecu do wyzarzania;
) uwolnienie odlewu z masy ostaniajacej;
) obrébka mechaniczna odlewu;
) przygotowanie stopu w urzadzeniu odlewniczym;
9) odlanie konstrukcji w urzgdzeniu odlewniczym.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,3,5,9,6,7. D. 1,2,3,5,9,6,7
B.2,1,3,5,9,6,7. E.1,5,9,6,7.
C.2,4,3,5,8,9,6,7.
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Nr 59. Wskaz stwierdzenia dotyczace technologii odlewniczej tytanu:
1) w indukeyjnych zestawach odlewniczych stosowana jest sita odsrodkowa;
2) stosowany jest piec indukcyjny, w ktdorym wykorzystuje sie system cisSnieniowo-
prozniowy w ukfadzie 2 komor;
3) w komorze gornej w podcisnieniu topiony jest tytan;
4) w komorze gornej, w tyglu miedzianym w atmosferze argonu, za pomocg tuku
Swietlnego topiony jest metal;
5) stopiony metal zostaje wttoczony do formy odlewniczej za pomocg fotokomaorki;
6) stopiony metal zostaje witoczony do formy dzieki prozni w komorze dolnej;
7) tytan ze wzgledu na niski ciezar wlasciwy mozna odlewac za pomocg wirowek
o bardzo wysokich obrotach.
Prawidiowa odpowiedz to:

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

Nr 60. Wskaz zasady ustawiania zebéw w protezach catkowitych
z zastosowaniem biofunkcjonalnego systemu protetycznego (BPS):
1) gtéwnym zatozeniem jest zachowanie fizjologicznego fenomenu Christensena;
2) zasadg jest odtworzenie obustronnie zrownowazonej okluzji;
3) nalezy dgzyC do uzyskania zabezpieczajgcego stabilizacje protez prowadzenia
ktowego w ruchach bocznych;
4) nalezy uzyskac grupowe kontakty zebowe, tzn. prowadzenie guzkowe zebow
przedtrzonowych | trzonowych w trakcie ruchéw bocznych;
5) ustawienie zebow dolnych bocznych w linii miedzywyrostkowej, rownolegle
do grzbietu wyrostka zebodotowego;
6) lokalizacja siekaczy gornych przysrodkowych warunkuje utozenie brodawki
przysiecznej;
7) usytuowanie kiéw uzaleznione jest od lokalizacji pierwszego fatdu
podniebiennego;
8) zeby dolne boczne ustawione w przestrzeni neutralnej, na szczycie wyrostkow
zebodotowych.
Prawidiowa odpowiedz to:

A. 1,3,5,6. B.2,4,5,7. C.246,78. D.14,6,78. E.24,56,78.

Nr 61. Celem analizy paralelometrycznej modelu roboczego dla protezy
czesciowe] osiadajgcej Jest znalezienie korzystnego toru wprowadzenia

i wytyczenie przebiegu klamer. Wskaz mozliwosci zlikwidowania obszaréw
podcieni w pracowni techniczne:

A. linie na zebach od strony przedsionkowej i stron bocznych wyznaczajgcych
podcienie wypetniane sg gipsem.

B. linie zarysowane na stronie jezykowej zebow i na modelu nalezy wypetnic
woskiem przed powieleniem modelu.

C. linie wyznaczajgce najwieksze wypuktosci od strony jezykowej i bocznych
zebow okreslajgce zasieg podcieni nalezy pokryc izolatorem.

D. linie zarysowane na stronie jezykowej, bocznych zebow | rownoczesnie
na modelu, wskazujgce obszar podcieni, nalezy wypetnic przed przystgpieniem
do modelowania ptyty protezy gipsem lub cementem.

E. wszystkie zaznaczone podcienia na modelu roboczym wypetnia sie cementem
lub gipsem po wyparzeniu wosku w czasie puszkowania protezy. ER
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Nr 62. Wskaz procedury cementowania adhezyjnego protez statych zwigzanych
z technika Total Etch:
1) trawienie szkliwa 37% kwasem ortofosforowym przez 30 s, zebiny
przez 15 s;
2) uzycie primera w celu potaczenia z ceramikg dentystyczna;
3) aplikacja primera w celu potgczenia ze szkliwem i zebing (zaleznie
od produktu stosowanie primera na powierzchnie metalu i ceramiki
nie zawsze jest konieczne);
4) wyptukanie kwasu sprayem wodno-powietrznym, delikatne osuszenie,
aplikacja systemu wigzacego w celu potgczenia ze szkliwem i zebing;
5) trawienie szkliwa 37% kwasem ortofostorowym przez 10 s
bez koniecznosci trawienia zebiny.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,3. B.234. C.34.,5. D.1,2,4. E. 25.

Nr 63. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce wiasciwosci ostaniajgcych mas
Krzemianowych:
1) cechg charakterystyczng jest drobnoziarnistos¢, ktora pozwala uzyskac
odlew o gtadkiej powierzchni;
2) sg produkowane dla 2 technik wygrzewania — szybkiej i tradycyjnej;
3) majg duzg wytrzymatos¢ mechaniczng, co powoduje, ze do zatapiania
form odlewowych nie trzeba stosowac pierscieni metalowych;
4) proces wigzania jest reakcjg ztozong i przebiega w 2 etapach;
5) charakteryzujg sie stabilnoscig wymiarow i odpornoscig na uderzenia
stopionego metalu podczas witaczania do formy odlewniczej.
Prawidiowa odpowiedz to:

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

Nr 64. Wskaz czynnik, ktory nie ma wptywu na skutecznos$¢ procesu
polerowania elektrolitycznego:

A. sktad elektrolitu.

B. temperatura elektrolitu.

C. napiecie pradu.

D. mieszanie elektrolitu.

E. czas trwania procesu elektrolizy.

Nr 65. Wskaz wymaganie, ktérego nie musi spetnia¢ materiat ceramiczny
stosowany w technice dentystycznej:

A. duza wytrzymatos¢ na zginanie.
B. wysoka odpornosc na pekanie.
C. wysoki modut sprezystosci.

D. dobre wtasciwosci optyczne.

E. jednorodnosc struktury.
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Nr 66. Laboratoryjng przyczyna odpryskow typu kohezyjnego w warstwie
ceramiki licujgcej koron metalowo-ceramicznych jest:

A. zbyt duza grubos¢ ceramicznego olicowania (>2,0 mm).
B. niewtasciwie przeprowadzony proces oksydaciji.

C. zbyt gruba pierwsza warstwa opakera.

D. zanieczyszczenie podbudowy masg ogniotrwats.

E. zbyt duza liczba cykli wypalen ceramiki.

Nr 67. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace materiatdw kompomerowych:

1) zawierajg monomery modyfikowane polikwasem oraz szkto krzemowe
uwalniajgce fluor;

2) proces wigzania nastepuje pod wptywem polimeryzacji, ktérg inicjuje
swiatto niebieskie widzialne, a po spolimeryzowaniu poprzez adsorbcje
wody ze sliny zachodzi reakcja kwas—zasada;

3) ze wzgledu na duzg zawartos¢ zywicy (ok. 80%) wymagajg stosowania
systemow wigzgcych;

4) dostepne sg preparaty samoadhezyjne, ktore nie wymagajg trawienia
ani stosowania primera i bondu;

5) wykazujg dobrg adhezje do szkliwa i1 zebiny, majg odpowiednig
sztywnosc¢ i mozna je od razu opracowywac.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 2,3,4. C.34).5. D. 1,3,5. E.1,24.

Nr 68. Wskaz, ktéry sposdb przygotowania uzupetnienia petnoceramicznego
wykonanego z ceramiki disilikatowo-cyrkonowej przed osadzeniem w jamie ustnej
jest prawidtowy:

A. trawienie 9,5% kwasem fluorowodorowym przez 20 s, ptukanie sprayem
wodno-powietrznym lub myjkg ultradzwiekowg z wodg destylowang przez 60 s,
aplikacja silanu.

B. trawienie 9,5% kwasem fluorowodorowym przez 60 s, ptukanie sprayem
wodno-powietrznym lub myjkg ultradzwickowg z wodg destylowang przez 60 s,
aplikacja silanu.

C. trawienie 9,5% kwasem fluorowodorowym przez 2—3 min, ptukanie sprayem
wodno-powietrznym lub myjkg ultradzwiekowg z wodg destylowang przez 60 s,
aplikacja silanu.

D. piaskowanie tlenkiem glinu o srednicy ziarna 50 ym pod cisnieniem 1-2 barow
lub systemem Codet albo Rocatek, ptukanie sprayem wodno-powietrznym lub
myjkg ultradzwiekowg z wodg destylowang przez 60 s, aplikacja silanu.

E. trawienie 5% kwasem fluorowodorowym przez 30 s, ptukanie sprayem wodno-
powietrznym lub myjka ultradzwiekowg z wodg destylowang przez 60 s,
aplikacja silanu.
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Nr 69. Wskaz metode oczyszczania powierzchni filarow z pozostatosci cementow
tymczasowych, ktéra nie powinna byc stosowana jako procedura przygotowania
zeba przed ostatecznym procesem cementowania:

A. piaskowanie tlenkiem glinu o $rednicy ziarna 50 pm lub systemem CoJet przez
15 s z odlegtosci 1,0 cm pod cisnieniem 2,5 bara.

. abrazja tlenkiem glinu o srednicy ziarna 30-50 um przez 5 s z odlegtosci
2,0 cm pod cisnieniem 2,0 barow.

. oczyszczanie skalerem ultradzwiekowym, a nastepnie szczoteczkg rotacyjna
Z uzyciem pumeksu przez 15 s.

. tfrawienie tkanek twardych zeba 37% kwasem fosforanowym przez 10 s,
a nastepnie wyptukanie kwasu wodg pod cisnieniem.

. oczyszczanie skalerem ultradzwigkowym, a nastepnie szczoteczkg rotacyjng
Z uzyciem pumeksu przez 15 s, trawienie tkanek twardych zeba 37% kwasem
fosforanowym przez 10 s | wyptukanie kwasu wod3.

m O O O

Nr 70. Dezynfekcja w 2% roztworze aldehydu glutarowego polegajaca
na zanurzeniu wycisku na 10 min, a nastepnie sptukaniu jego powierzchni wodg
destylowang dotyczy mas:

A. tlenkowo-cynkowo-eugenolowych | polisulfidowych.

B. woskéw wyciskowych i mas polieterowych chemoutwardzalnych.
C. woskow wyciskowych | mas polieterowych swiattoutwardzalnych.
D. tlenkowo-cynkowo-eugenolowych i woskow wyciskowych.

E. woskow wyciskowych i mas agarowych.

Nr 71. Wskaz czynnik, ktéry nie wptywa na szybkos¢ procesu korozji w jamie
ustney:

A. wadliwa obrébka cieplna lub mechaniczna powodujgca zaburzenia struktury
wewnetrzne;.

B. dendrytyczne krzepniecie stopu | wielofazowos¢ prowadzgca
do mikrosegregacji pierwiastkow.

C. pH oraz sktad elektrolitu (sliny).

D. zmiany temperatury jamy ustnej oraz jej spadek <36,5°C.

E. nadmierne obcigzenia mechaniczne.

Nr 72. Wskaz uzupeienia protetyczne, ktére mozna wykonaé ze stopéw wysoko
szlachetnych typu IV:

A. konstrukcje podlegajgce niewielkim obcigzeniom, np. mate wkitady koronowe
typu Inlay.

B. konstrukcje podlegajgce bardzo duzym obcigzeniom, np. dtugie mosty
| elementy protez czesciowych ruchomych.

C. konstrukcje podlegajgce duzym obcigzeniom, np. krotkie mosty
| petnokonturowe korony.

D. konstrukcje podlegajace umiarkowanym obciazeniom, np. wktady koronowe
typu onlay.

E. konstrukcje podlegajace umiarkowanym obcigzeniom, np. rozlegte wktady
koronowe typu overlay.
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Nr 73. Spawanie mikroimpulsowe (TIG) to metoda tgczenia metali i ich stopdw,
ktora:

1) nie wymaga udziatu lutowia, dlatego nie dochodzi do zmiany sktadu
chemicznego tgczonych elementow;

2) wykorzystuje elektrode wolframowg w ostonie gazow szlachetnych
(argon, hel);

3) wykorzystuje elektrody o 2 srednicach (0,51 1,0 mm), umozliwiajgc objecie
zarOwno waskiego, jak i szerokiego zakresu spawanych powierzchni;

4) wykorzystuje swiatto o dtugosci fali 1064 um oraz diugosci impulsow
0,3—50 ms | energii impulsow 60 J;

5) wykorzystuje wigzke dziatajacg punktowo, ktdra nie powoduje uszkodzenia
materiatow znajdujgcych sie w bezposrednim sgsiedztwie tgczonych
elementow.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 74. Na jakos$¢ procesu szlifowania wptywaja:
1) wielkos¢ czasteczek srodka abrazyjnego;
2) wielkosc sity wywieranej na opracowywane powierzchnie;
3) szybkos¢, z jakg odbywa sie proces szlifowania;
4) czas trwania procesu;
5) rodzaj zastosowanej pasty polerskie;.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 75. Wskaz prawidtowa definicje korozji elektrochemicznej stopow
dentystycznych obserwowanej w jamie ustnej:

A. |est efektem reakcji zachodzgcych na powierzchni stopu pod wptywem
srodowiska. .

B. jest wynikiem dziatania na powierzchnie stopdw elektrolitow przewodzgcych
prad. .

C. jest skutkiem ograniczonego dostepu tlenu i dziatania bakterii beztlenowych.

D. jest spowodowana dtugotrwatym przebywaniem stopu w srodowisku jamy
ustne|.

E. jest wynikiem polerowania elektrochemicznego.

Nr 76. Wskaz procesy, ktére majg decydujgce znaczenie dla uzyskania
diugotrwatego potgczenia metalu z ceramikg dentystyczng:
1) potgczenie trybo-chemiczne — krzemowanie (silikatyzacja);
2) potgczenie adhezyjne — wytrawianie i zywica adhezyjna;
3) potgczenie mechaniczne — wytworzenie zagtebien mikroretencyjnych;
) potaczenie chemiczne — powstanie warstwy tlenkow metali;
) roznica wspo}czynnlkow kurczliwosci metalu i ceramiki — powstanie
naprezenia sciskajgcego.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3. B. 1,3,4. C.14,5. D. 2,3,4. E. 3,4,5.
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Nr 77. Konstrukcja protetyczna wykonana z tlenku cyrkonu podczas
wielostopniowego spiekania zmniejsza sie o:

A. 10%. B. 20%. C. 30%. D. 40%. E. 50%.

Nr 78. Jaki rodzaj ceramiki jest materiatem polimorficznym wystepujacym
w 3 odmianach strukturalnych?

A. ceramika skaleniowa. D. ceramika disilikatowo-cyrkonowa.
B. ceramika dikrzemowo-litowa. E. ceramika tlenkowo-glinowa.
C. ceramika cyrkonowa.

Nr 79. Wskaz rodzaj szkta stosowanego do infiltracji ceramiki tlenkowo-glinowej:

A. barowe. D. litowe.
B. itrowe. E. leucytowe.
C. lantanowe.

Nr 80. Wskaz rodzaj ceramiki, ktéry mozna cementowac po wytrawieniu
9,5% kwasem fluorowodorowym, wyptukaniu i silanizacii:

1) skaleniowa;

2) leucytowa;

3) dikrzemowo-litowa;

4) tlenkowo-glinowa Infiltrowana szktem;

5) cyrkonowa.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 81. W technologii laserowego formowania proszku (SLM/SLS) stosuje sie:
) selektywne topienie laserowe;
) selektywne spiekanie laserowe;
) erozje elektroiskrows;
) elektrolize;
5) elektroformowanie.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,2 B. 1,3. C.1,5. D.24. E. 45.

Nr 82. Ze wzgledu na brak warstwy oksydacyjnej w technologii galwanoformingu
proces tgczenia ceramiki ze strukturg monometalu nastepuje poprzez.

1) silanizacje;

2) piaskowanie;

3) oksydacije;

4) naniesienie warstwy specjalnego bondu;

D) wytrawienie.
Prawidiowa odpowiedz to:

A. 1,3. B. 1,4. C.1,5. D. 2,4. E. 4,5.
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Nr 83. Technologii galwanoformingu nie zaleca sie do wykonywania:

A. wktadow koronowych.

B. koron.

C. konstrukcji opartych na teleskopach.
D. konstrukcji opartych na wszczepach.
E. mostow.

Nr 84. Najczestszymi przyczynami porowatosci odlewu w technologii
odlewniczej sa:

1) zbyt wysoka temperatura odlewanego stopu;

2) zbyt niska temperatura odlewanego stopu;

3) zbyt duza srednica kanatow odlewniczych;

4) zbyt mata srednica kanatow odlewniczych;

5) zbyt cienko wymodelowany woskowy wzorzec uzupetnienia.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 85. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczace przeciwwskazan do badania
metodg tomografii rezonansu magnetycznego (MR):

. obecnos¢ metalowego ciata obcego w gatce ocznej jest przeciwwskazaniem
bezwzglednym.

. Nie wolno wykonywac badan MR u pacjentow z wszczepionym
elektrostymulatorem serca starego typu.

. badanie MR mozna wykonywaé u pacjentow z wszczepionym
elektrostymulatorem serca nowego typu tzw. MR/-safe.

. Klaustrofobia jest przeciwwskazaniem wzglednym do badania MR.

. Nie wolno wykonywac badan MR u pacjentow ze statymi aparatami
ortodontycznymi.

mo O W P

Nr 86. ,Pacjent siedzi z glowg pochylonag do przodu, dotyka statywu czotem

| nosem. W takiej pozycji ptaszczyzna oczodotowo-uszna srodkowa jest pozioma.
Promien centralny kieruje sie pod katem 30° dogtowowo, na gtowy zuchwy.
Zdjecie mozna wykonac z otwartymi ustami”. Wskaz, ktorego radiogramu dotyczy
poOwWYyZzZszy OpIS pozycjonowania:

A. zdjecie potosiowe czaszki w projekcji wg Watersa.

B. zdjecie skroniowo-uszne w projekcji wg Schullera.

C. zdjecie skosne boczne zuchwy.

D. zdjecie osiowe w projekcji podbrodkowo-ciemieniowe;.

E. zdjecie potyliczno-nosowe w projekcji wg Clementschitscha.

Nr 87. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczace woksela:

A. to najmniejszy wyrdznialny element objetosci w badaniu CBCT.

B. to najmniejszy wyrdznialny element objetosci w badaniu TK.

C. to najmniejszy wyrdznialny element objetosci w badaniach CBCT i TK.
D. w badaniu CBCT jest izotropowy, a w TK anizotropowy.

E. w badaniu TK jest izotropowy, a w CBCT anizotropowy.
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Nr 88. Wskaz czynnik, ktory nie wptywa na ostrosé obrazu rentgenowskiego:

A. wielkosc ogniska lampy rentgenowskiej.

B. ksztait badanego obiektu.

C. rodzaj detektora promieniowania.

D. odlegtos¢ miedzy ogniskiem lampy rentgenowskiej a badanym obiektem.
E. natezenie pragdu lampy rentgenowskiej.

Nr 89. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce dawki efektywnej
promieniowania, jakg otrzymuje pacjent podczas ekspozycji rentgenowskiej
w przypadku wykonywania zdjecia zebowego:

A. w przypadku cyfrowego zdjecia zebowego dawka efektywna jest wyzsza
niz w przypadku zdjecia zebowego wykonanego na filmie analogowym
formatu 2.

B. w przypadku cyfrowego zdjecia zebowego dawka efektywna jest wyzsza
niz w przypadku zdjecia zebowego wykonanego na filmie analogowym
formatu O.

C. chociaz jednostkowa dawka efektywna w przypadku cyfrowego zdjecia
zebowego jest nizsza niz w przypadku zdjecia zebowego wykonanego na filmie
analogowym, to radiografia cyfrowa naraza pacjenta na wyzszg dawke
efektywna sumaryczng, poniewaz zamiast jednego zdjecia dobrej jakosci
wykonuje sie kilka radiogramow cyfrowych.

D. dawka efektywna w przypadku cyfrowego zdjecia zebowego jest porownywalna
z dawka w przypadku zdjecia zebowego wykonanego na filmie analogowym
0 czutosci D.

E. dawka efektywna w przypadku cyfrowego zdjecia zebowego jest porownywalna
z dawkg w przypadku zdjecia zebowego wykonanego na filmie analogowym
0 czutosci E.

Nr 90. Badaniem obrazowym z wyboru we wstepnej ocenie
przedimplantacyjnej sa:

A. zdjecia zebowe.

B. zdjecia pantomograficzne.

C. zdjecia skrzydtowo-zgryzowe.

D. zdjecia zebowe i zdjecia pantomograficzne.

E. zdjecia skrzydtowo-zgryzowe i zdjecia pantomograficzne.

Nr 91. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace anatomii radiologicznej kanatu
przysiecznego zuchwy:

A. lezy w ptaszczyznie posrodkowej ciata | na zdjeciach zebowych daje obraz
otworu ze sklerotycznym rgbkiem.

B. odchodzi od kanatu zuchwy w okolicy zeba trzonowego pierwszego.

C. biegnie doprzednio od otworu brédkowego, a dlugosé¢ kanatu jest osobniczo
zmienna.

D. jest najlepiej widoczny u 0sOb z osteoporoza.

E. na zdjeciu pantomograficznym jest zawsze dobrze widoczny.
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Nr 92. Wskaz strukture powietrzng, ktérej zmienno$¢ anatomiczna jest z punktu
widzenia oceny srodkowego pietra twarzy w badaniach obrazowych naistotniejsza
dla lekarza protetyka planujgcego implantacje:

A. zachytek przedni zatoki szczekowej.

B. zatoka klinowa.

C. sitowie.

D. zatoka czotowa.

E. pneumatyzacja matzowiny nosowej srodkowe;.

Nr 93. Wskaz badanie obrazowe, za pomoca ktérego mozna wiarygodnie ocenic
gestosc tkanki kostnej w jednostkach Hounsfielda:

A. CBCT. B. USG. C. MR. D. TK. E. RTG.

Nr 94. Badanie metodg tomografii stozkowej (CBCT) jest badaniem z wyboru:

A. podczas okresowej kontroli implantow u pacjentow bezobjawowych.

B. jako wyjsciowa metoda badania pacjenta przygotowywanego do implantacji.

C. bezposrednio po pogrgzeniu implantu.

D. u pacjenta, u ktérego zostata juz przeprowadzona wstepna diagnostyka
radiologiczna i badanie ma stuzyC bezposrednio planowaniu implantow.

E. u kazdego pacjenta stomatologicznego.

Nr 95. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce elektronicznego urzgdzenia
pomiarowego Periotest:

1) skala na urzadzeniu obejmuje zakres od —50 do +50;

2) stuzy do oznaczania ruchomosci zebow naturalnych;

3) wartosci dodatnie dotyczg zebow resekowanych;

4) wartosci ujemne dotyczg wszczepow;

5) wartosci ujemne dotyczg zebow naturalnych.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 96. W miejscu planowanej implantacji odlegto$¢ do przeciwstawnego tuku
zebowego powinna wynosi¢ Co najmniej:

A. 4 mm. B. 5 mm. C.7 mm. D. 10 mm. E. 15 mm.

Nr 97. Wskaz falszywe stwierdzenie:

A. zaletg uzupetnien przykrecanych jest mozliwosc¢ ich demontazu w razie
potrzeby.
B. negatywna strong konstrukcji przykrecanych jest niekorzystny efekt estetyczny
spowodowany obecnoscig okluzyjnego tunelu dla sruby mocujacej.
C. jesli korona cementowana na implancie zlokalizowana jest gtebiej niz 7 mm
pod brzegiem dzigsta, nie ma problemu z estetykg i przeswiecaniem tgcznika.
D. cementowane uzupetnienia stanowig problem, gdy granice preparacji
(frezowania) umieszczone sg gteboko poddzigstowo.
E. jesli korona cementowana na implancie zlokalizowana jest gtebiej niz 0,5 mm
pod brzegiem dzigsta, moze by¢ problem z usunieciem nadmiaru cementl'ce
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Nr 98. Wskaz prawdziwe stwierdzenie okreslajgce konstrukcje belkowe
na implantach:
1) stanowig najpewniejszy element retencyjny dla wsparcia na wszczepach
ruchomych uzupetnien protetycznych;
2) odpowiednia ich dlugosc¢ min. 7 mm lub kilka segmentow belki gwarantuje
wystagpienie odpowiedniego tarcia miedzy belkg a patryca;
3) wymagajg mniej miejsca w protezie niz konstrukcje kulowe,
CO ma znaczenie przy ograniczonej przestrzeni miedzywyrostkowej;
4) mozna stosowac profile prefabrykowane, co pozwala zmniejszy¢ koszty;
5) mozna stosowac belki frezowane o duzej precyzji;
6) belki mozna zaopatrzy¢ w dodatkowe elementy retencyjne.
Prawidiowa odpowiedz to:

A.1456. B.2345 C.1345 D.1,245. E.wszystkie wymienione.

Nr 99. Odlegtosci pomiedzy 2 implantami powinna wynosic:
A.>05mm. B.<1,5mm. C.<20mm. D.>3,0mm. E.>5,0mm.

Nr 100. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce petnej nawigacji przy
zastosowaniu szablonow implantologicznych:

A. stuzy do wykonania nawigowanego odwiertu kosci (tylko do wiertet pilotowych
lub do dowolnej srednicy wiertta).

B. pozwala na wykonanie toza i wprowadzenie implantu.

C. to technologia haptyczna.

D. pozwala sledzi¢ narzedzie chirurgiczne (wiertto) w polu zabiegowym w czasie
rzeczywistym.

E. nalezy do systemow nawigacji dynamicznej.

Nr 101. Szablony chirurgiczne mogg by¢ sterylizowane/dezynfekowane:
1) tlenkiem etylenu;
2) 30% alkoholem przez 30 min;
3) plazmowo nadtlenkiem wodoru;
4) 70% alkoholem przez 15 min;
5) 10% nadtlenkiem wodoru;
6) 10% nadtlenkiem mocznika.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.145. B.2345 C.134. D. 1.46. E. wszystkie wymienione.

Nr 102. Do zalet nawigaciji statycznej nalezy:

A. tatwy dostep narzedzi, zwtaszcza w tylnym odcinku tuku zebowego.

B. dobre chtodzenie podczas zabiegu.

C. tatwa sterylizacja.

D. zmniejszenie prawdopodobienstwa powikian.

E. brak mozliwosci powstania odchylen od zaplanowanej pozycji implantu.
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Nr 103. Wskaz materialy wykorzystywane jako markery radiologiczne przy
wykonywaniu szablonow implantologicznych w bezzebiu:

1) materiat kompozytowy;

2) WOsK;

3) masa wyciskowa;

4) gutaperka;

5) szklane kulki;

6) kreda.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,45. B.2,345 C.134. D.1,4,6. E. wszystkie wymienione.

Nr 104. Wskaz przyczyne obnizenia aktywnosci elektrycznej miesni zwaczy
u osob bezzebnych w wieku podesztym:
1) zta stablilizacja protez catkowitych na podtozu;
) zmiany zwyrodnieniowe witokien miesniowych:
) Zmiany czynnosciowe miesni;
) zZmeczenie miesni;
) zmniejszenie sie zdolnosci adaptacyjnych do zmieniajgcych sie warunkow
anatomicznych.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.25. B. 2,3.4. C.345. D. 1,3,4,5. E. wszystkie wymienione

2
3
4
5

Nr 105. Wskaz czynniki, ktére majg istotne znaczenie przy wyborze wielkosci
zebow sztucznych:

1) odlegtosc miedzy liniami kgtow ust;

2) odlegtos¢ miedzy linig usmiechu a linig ptaszczyzny zgryzowej;

3) odlegtos¢ miedzy bezzebnymi wyrostkami zebodotowymi szczeki

| Zuchwy;

4) wielkosc¢ tuku zebodotowego;

5) wielkosc twarzy.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1.23. B.1.24. C.125. D. 3,4,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 106. Utrata receptoréw przyzebia (wraz z utratg zebéw) powoduje:

A. zwiekszenie wrazliwosci dotykowej | zmniejszenie propriorecepcji przestrzennej
jamy ustnej.

B. zmniejszenie wrazliwosci dotykowej 1 zwiekszenie propriorecepcji przestrzenne;
jamy ustnej.

C. zmniejszenie wrazliwosci dotykowe| i zmniejszenie propriorecepcii
przestrzennej jamy ustne;.

D. zwiekszenie wrazliwosci dotykowej i zwiekszenie propriorecepcji przestrzennej
jamy ustnej.

E. wrazliwos¢ dotykowa i propriorecepcja przestrzenna jamy ustnej sie
nie zmieniaja.
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Nr 107. Mowa pacjentow bezzebnych uzytkujgcych protezy catkowite ulegnie
poprawie, gdy:
1) zeby sieczne gorne ustawione zostang tak, aby odlegtosc ich powierzchni
wargowe| od srodka brodawki przysieczne] wynosita 7,0 mm;
2) zeby przednie dolne zostang ustawione z polem okluzyjnym 1,0-2,0 mm;
3) zeby sieczne gorne ustawione zostang na srodku grzbietu wyrostka
zebodotowego gornego;
4) zeby sieczne gorne | dolne zostang ustawione w linii miedzywyrostkowej;
5) zeby boczne zostang ustawione w linii miedzywyrostkowe;.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 108. Wskaz zaleznosé¢/zaleznosci miedzy budowa dna jamy ustne;
a mozliwoscig przyssania dolnej protezy catkowitej:
1) jedrne dno jamy ustnej jest korzystne dla przyssania protezy dolnej;
2) jedrne dno jamy ustnej nie stwarza korzystnych warunkéw dla przyssania
protezy miekkiej;
3) miekkie dno jamy ustnej z wysokim fatdem podjezykowym jest korzystne
dla przyssania protezy dolnej;
4) miekkie dno jamy ustnej z wysokim fatdem podjezykowym nie stwarza
warunkow do wentylowego uszczelnienia protezy dolne;.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. tylko 1. B. tylko 2. C.1.4. D. 2,3. E. tylko 3.

Nr 109. Utrata wszystkich zebow powoduije:

A. znaczne zmiany jakosciowe mikroflory jamy ustne;j.

B. nieznaczne zmiany jakosciowe mikroflory jamy ustnej.

C. gwaltowny wzrost czestosci wystepowania grzybow, gtéwnie Candida albicans.
D. gwaltowny wzrost czestosci wystepowania bakterii tlenowych.

E. gwattowny spadek czestosci wystepowania bakterii beztlenowych.

Nr 110. Linia uémiechu to:

A. linia okreSlajgca utozenie wargi gornej w stosunku do zebow goérnych i dzigsta.
B. linia, ktéra przebiega przez brzegi sieczne zebdw gornych i ktéra powinna
podgzac za wargg dolna.
C. krzywizna wargi gornej, ktéra od punktu srodkowego powinna unosic sie
ku gorze do katow ust.
D. linia okreslajgca stopien widocznosci dzigset spod warg.
E. linia okres$lajgca wysokosé | szerokos¢ 6 zebdw przednich.
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Nr 111. Najczesciej wybierang koncepcijag okluzji w przypadku wykonywania
protez catkowitych jest okluzja obustronnie zbalansowana, ktorej cechy to:
1) w maksymalnym zaguzkowaniu wystepuje kontakt w obrebie zebow
bocznych, a zeby przednie sa w polu okluzyjnym;
2) w maksymalnym zaguzkowaniu wystepuje silny kontakt zebéw bocznych
| nieznacznie stabszy zebow przednich;
3) w ruchach ekscentrycznych jednoczesnie kontaktujg sie zeby po stronie
pracujgcej | balansujgcej;
4) w ruchach ekscentrycznych po stronie laterotruzji kontaktujg sie ze sobg
zeby boczne, a po stronie mediotruzji wystepuje dyskluzja;
5) w ruchu protruzyjnym prowadzg zeby przednie.
Prawidiowa odpowiedz to:

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

Nr 112. Pacjent bezzebny ma skionno$¢ do wysuwania zuchwy w czasie jej
przywodzenia. Przyjecie pozycji centralne] zuchwy utatwiajg tzw. metody aktywne
| pasywne. Wskaz metody aktywne:

1) delikatny ucisk reki lekarza na podbrodek;

2) przetykanie sliny i zwieranie zuchwy pod koniec tej czynnosci;

3) wielokrotne powtarzanie ruchow zamykania i otwierania ust;

4) aktywne cofanie zuchwy przez lekarza, ktory popycha brode pacjenta

dotylnie kciukiem i palcem wskazujgcym:;

5) dotykanie koniuszkiem jezyka tylnej granicy ptyty wzornika gornego;

6) ucisniecie przez lekarza wzornika w okolicach drugich trzonowcow.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,4,6. B.1,24. C. 2,3,5. D. 2,4.5. E. 3,4,6.

Nr 113. Wskaz wytyczne, ktérymi nalezy kierowac sie podczas kontroli wzornika
dolnego:

A. dolny wzornik powinien lezec ponizej lub na wysokosci najwiekszego obwodu
jezyka i przekraczac srodki trojkgtow zatrzonowcowych.

B. dolny wzornik powinien lezec¢ ponizej lub na wysokosci najwiekszego obwodu
jezyka i nie moze przekraczac srodkow trojkgtow zatrzonowcowych.

C. dolny wzornik powinien leze¢ powyzej lub na wysokosci najwiekszego obwodu
jezyka i przekraczac srodki trojkatow zatrzonowcowych.

D. dolny wzornik powinien leze¢ powyzej lub na wysokosci najwiekszego obwodu
jezyka i nie moze przekraczac srodkow trojkgtow zatrzonowcowych.

E. dolny wzornik powinien lezec ponizej lub na wysokosci najwiekszego obwodu
jezyka i obejmowac catg powierzchnie tréjkgtow zatrzonowcowych.
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Nr 114. Wycisk metodg Marxkorsa przy ustach zamknietych (wycisk zgryzowy)
pobierany jest:

A. na protezach prébnych ze sztywnymi ptytami i ustawionymi zgbami.

B. na tyzkach indywidualnych zaopatrzonych w waty zwarciowe, do ktérych
zamontowany jest gnatometr.

C. na tyzkach indywidualnych zaopatrzonych w waty zwarciowe, na ktorych jest
wstepnie zarejestrowane centralne zwarciowe potozenie zuchwy.

D. na gotowych protezach catkowitych, na ktorych obnizono wysokos¢ zwarciowg
o grubosci warstwy masy wyciskowej.

E. na specjalnej tyzce wyciskowej zwanej nosnikiem zwarcia.

Nr 115. Wskaz prawidtowe postepowanie przy odlewaniu modelu roboczego
Z wycisku czynnosciowego:

1) aby chroni¢ pobrzeze wycisku na najwiekszej jego wypuktosci,

przyklejany jest okreznie woskowy kotnierz o szerokosci ok. 4 mm;

2) aby chroniC pobrzeze wycisku, na jego brzegach przyklejany jest okrezme
woskowy kotnierz o szerokosci ok. 4 mm;
3) wycisk zalewany jest gipsem typu |l;
1) wycisk zalewany jest gipsem typu lll;
) podstawa modelu powinna mie¢ odpowiednia grubosc¢ i ksztatt — model
dolny ksztatt szeScioboku, model gorny — ksztalt siedmioboku;
6) podstawa modelu powinna miecC odpowiednig grubosc i ksztatt — model

dolny ksztatt siedmioboku, model gorny — ksztatt szescioboku.

Prawidiowa odpowiedz to:

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

Nr 116. Wycisk wybiorczo-odcigzajacy to:
1) rodzaj wycisku anatomicznego;
2) rodzaj wycisku czynnosciowego;
3) wycisk pobierany z zastosowaniem masy tlenkowo-cynkowo-eugenolowej;
4) wycisk obejmujgcy tylko nieruchomg btone sluzowas;
D) wycisk stuzgcy odcigzeniu okreslonych elementow podtoza protetycznego;
6) wycisk stuzacy uszczelnieniu ptyty protezy gorne.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,4,6. B. 2,3,6. C.2.3,5. D. 2,4,5. E. 2,4,6.

Nr 117. Podczas pierwszej wizyty kontrolnej po zastosowaniu nowych protez
catkowitych pacjent podaje dolegliwosci bélowe gardta. Wskaz prawdopodobng
przyczyne dolegliwosci:

1) zbyt dtugie lub zbyt glebokie uszczelnienie tylne ptyty protezy gornej;

2) podniesiona wysokosc zwarcia;

3) niewtasciwy ukiad tuku zebowego w odcinku tylno-bocznym,;

4) za dtugi | za gteboki tylno-dolny odcinek jezykowy pobrzeza ptyty protezy

dolnej;

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2. B. 1,3. C.1,4. D. 24. E. 3,4.
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Nr 118. Zmiany wywotane procesem starzenia sie u pacjentow bezzebnych
dotycza m.in. btony sluzowej jamy ustnej. Polegajg one na:
1) istotnym zwiekszeniu unaczynienia, pogorszeniu procesow gojenia
I regeneracji nabtonka;
2) istotnym zmniejszeniu unaczynienia, pogorszeniu proceséw gojenia
| regeneracji nabtonka;
3) zmniejszeniu grubosci i elastycznosci btony sluzowej;
4) zwiekszeniu grubosci 1 zmniejszeniu elastycznosci btony sluzowej;
5) zmniejszeniu grubosci i zwiekszeniu elastycznosci btony sluzowe.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,3. B. 1,4. C.1,5. D. 2,3. E.24.
Nr 119. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce technologii SLS (selective
laser sintering):

1) jest metodg formowania proszku, ktory przechodzi od stanu statego
przez ptynny do statego w postaci spieku;

2) proces polega na warstwowym naktadaniu metalicznego proszku,
a nastepnie stapianiu go laserem;

3) mozna topi¢ wiele materiatow, np. polimery, metal lub ceramike;

4) mozna topic tylko czysty metal jub jego stopy;

5) w sktad drukarki wchodzi laser, platforma do naktadania warstw oraz
zasobnik proszku;

6) gotowy spiek podlega jeszcze dodatkowe] obrobce cieplne).

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,45. B. 1,2,3,5,6. C. 1,3,5. D. 2,4,5,6. E.1,2,4,5,6.

Nr 120. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce potencjalnego obszaru dla
protez catkowitych okreslanego jako przestrzen protetyczna lub przestrzen
naturalna:
1) to obszar, w ktérym wszystkie sity oddziatywania okolicznych tkanek
dziatajgce na zlokalizowang tam proteze powinny sie neutralizowag;
2) to obszar ograniczony od gory szczekg 1 podniebieniem miekkim, od dotu
zuchwa z tkankami dna jamy ustnej, odsrodkowo jezykiem,
a je|] zamkniecie zewnetrzne stanowig wewnetrzne powierzchnie warg
| policzkow;
3) zaréwno wielkos¢ tej mprzestrzeni, jak i sily wzajemnego oddziatywania
tkanek te] okolicy, sg indywidualnie rozne u kazdego cztowieka.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. tylko 1. B. 1,2. C. 1,3. D. 1,2,3. E. tylko 2.
Dziekujemy!
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