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c) Oznaczenie odpowiedzi nast¢puje przez zamazanie oléwkiem 2B lub 3B calej powierzchni
prostokata wybranej przez Ciebie odpowiedzi. Pamietaj, ze od poprawnosci zamazania pola w duzej
mierze zalezy poprawnos¢ odczytu podanej przez Ciebie odpowiedzi. Przyklady poprawnego
zamazywania pola mozesz zobaczyC powyzej.

d) Proponujemy, aby w czasie rozwigzywania testu najpierw zaznacza¢ odpowiedz delikatna kropka. Gdy
przekonasz si¢, ze dobrze wybratas/es, zakredlisz silnie cate pole. Jezeli cheesz zmieni¢ odpowiedz,
wymaz gumkag owe wezesnigjsze zaznaczenie 1 wprowadz nowg, zgodng ze swojg wiedzg, wlasciwg
odpowiedz. Gdy upewnisz si¢, ze karte z odpowiedziami wypelnitas/es poprawnie, zamaz starannie
prostokaty.

Niedopuszczalne jest zniszczenie karty, jej uszkodzenie (zalamanie, zagig¢cie) zarysowanie brzegu
karty, gdyz moze to by¢ przyczyng zlego jej odczytu.

e) Wybieray zawsze tylko jedng odpowiedz. Zakreslenie wiecej niz jednej odpowiedzi powoduje jej
niezaliczenie.

f) Na caly egzamin masz 2 godziny 30 minut. Jezeli nie b¢dziesz traci¢ czasu na prozno, na pewno
zdgzysz odpowiedzieé.

o) Jezeli ukonczysz rozwiazywanie zadan wczesniej, mozesz oddac karty odpowiedzi Przewodniczacemu
Komisji 1 opusci¢ sale. Wraz 2z kartami odpowiedzi zwracasz rowniez broszurke
z zadaniami, ktora jest drukiem $cistego zarachowania.

h) Porozumiewanie si¢ z sasiadami oraz korzystanie z jakichkolwiek materialéw pomocniczych pociaga
za soba dyskwalifikacje 1 ocene medostateczng z egzaminu.

Twoj zestaw zadan testowych zostat oznaczony jako WERSJA 1. W zwigzku z tym przypominamy Ci, ze
Twoj numer karty winien byc nieparzysty. Dla potwierdzenia tego, ze rozwiazujesz wersj¢ | w wierszu 7
osornej czesSci karty zakreslono pole z ¢yfra 1. Prawidlowe zaznaczenie widaé na rysunku nizej
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Nr 1. Ekstrakcje zebéw u pacjenta z chorobg nowotworowg nalezy wykonac:

A. najpozniej 10-14 dni przed rozpoczeciem leczenia przeciwnowotworowego.
B. najpdzniej 4 tygodnie przed rozpoczeciem leczenia przeciwnowotworowego.
C. najpozniej 2 miesigce przed rozpoczeciem leczenia przeciwnowotworowego.
D. najpbzniej 3 miesigce przed rozpoczeciem leczenia przeciwnowotworowego.
E. w dowolnym terminie.

Nr 2. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace widkniaka szkliwiakowego:
1) jest rzadko wystepujacym tagodnym nowotworem;

2) Jest najczesciej wystepujacym tagodnym nowotworem;

) manifestuje sie powolnym, bezobjawowym rozprezajgcym wzrostem;

1) manifestuje sie szybkim, rozprezajacym wzrostem;

) na zdjeciu RTG widoczny jest jako jedno- lub wielokomorowy ubytek

kostny z otoczkg osteosklerotyczng przypominajacy torbiel.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 3. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace naczyniakoéw w obrebie gtowy
| SZYi:

1) sg najczescie] wystepujgcymi guzami w okresie dojrzewania;

2) $g najczescie] wystepujgcymi guzami w okresie niemowlecym;

3) wiekszos¢ naczyniakéw zanika samoistnie;

4) rosng proporcjonalnie do wzrostu dziecka i czesto wymagajg interwenc;ji

chirurgicznej;

5) w miare wzrostu pojawiajg sie dolegliwosci bélowe i deformacija kosci.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 2,5. B. 1,3. C.14,5. D. 2,3. E.24.

Nr 4. Wskaz elementy, ktorych wystepowanie nie jest charakterystyczne dla
strefy pododontoblastycznej] miazgi zeba:

1) pojedyncze fibroblasty;

2) wypustki Tomesa odontoblastow;

3) niezroznicowane komorki mezenchymy;

4) wtokna srebrochtonne Korffa;

5) nerwowy splot pododontoblastyczny;

6) duza liczba fibroblastow.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 2,3,6. B. 2,4,5,6. C. 2,3,5,6. D. 1,2,4. E. 1,2,6.
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Nr 5. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace metody pokrycia posredniego

miazgi w leczeniu zebow statych niedojrzatych:

1) stosowana jest w pourazowych uszkodzeniach koron zebow bez
obnazenia miazgi;

2) stosowana jest w gtebokich ubytkach préchnicowych, w zebach z zapale-
niem miazgi zarowno odwracalnym jak i nieodwracalnym, w ktérych
catkowite opracowanie dna ubytku spowodowatoby obnazenie miazgi;

3) jednym z celow te] metody jest usuniecie najbardziej zainfekowanej
zebiny | pobudzenie miazgi do wytwarzania zebiny reakcyjne;;
4) moze byc¢ stosowana przy krotkotrwatym bolu samoistnym.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 6. Pacjent w wieku 8 lat ma w pierwszych statych zebach trzonowych wypet-
nienia z materiatow ztozonych, a w drugich trzonowcach mlecznych z cementow
szktojonomerowych. Jakich preparatow fluorkowych nie zaleca sie do stosowania
w ramach dziatan profilaktycznych?

1) Fluormex zel;

2) APF pianka;

3) Fluorodose;

4) APF zel.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,24. B. 2,3,4. C. 1,3,4. D.24. E. 1,4.
Nr 7. Zalecenia dotyczace stosowania past z wysokg zawartoscig fluoru sg
nastepujace:

1) pasty z zawartoscig fluoru 2800 ppm zaleca sie u dzieci powyzej 12. r.z.;
2) pasty z zawartoscig fluoru 5000 ppm zaleca sie u oséb powyzej 16. r.z.;
3) jednorazowo stosuje sie 2 cm pasty niezaleznie od stezenia fluoru;
4) zeby szczotkuje sie przez 1 minute, wypluwa paste i ptucze jame ustng;
5) minimalny czas stosowania pasty wynosi 3 miesigce.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1.24. C.2,34,5. D. 3.4,5. E. 25.

Nr 8. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace infiltracji prochnicy:
1) opiera sie na koncepcji wypetnienia zywicg porowatosci uszkodzonego
szkliwa;
2) stosuje sie zywice kompozytowg o wysokie] gestosci i lepkosci zas niskim
napieciu powierzchniowym;
3) gtebokos¢ infiltracji zywicy w gtgb plamy jest rownomierna;
4) warstwa infiltrowanego szkliwa stanowi bariere dla penetracji substancii
kariogennych, utrudnia dyfuzje H* i zapobiega utracie mineratow.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1.3. B.24. C.123. D.14. E. wszystkie wymienione.
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Nr 9. U pacjenta w wieku 7 lat pochodzgcego z rodziny o wysokim statusie
socjoekonomicznym oceniono ryzyko préchnicy. Z wywiadu wiadomo, ze nie
spozywa stodkich napojéw, regularmie odbywa wizyty w gabinecie stomatolo-
gicznym, codziennie szczotkuje zeby pastg z fluorem. Badaniem stwierdzono 3
wypetnienia, jedno z prochnicg wtorng. Wynik badania testem Dentocult SM Strip
Mutans kategoryzowat poziom bakterii w klasie Il. Ryzyko préochnicy jest:

A. niskie. D. niemozliwe do oceny.
B. srednie. E. aby okresli¢ ryzyko nalezy jeszcze ocenic¢ poziom
C. wysokie. Lactobacillus spp.

Nr 10. U 12-letniej dziewczynki oceniono lek dentystyczny. Stwierdzono umiarko-
wany lek uzyskujgc wartos¢ 17. Jakg skale zastosowano?

A. skrocong skale strachu dentystycznego.

B. ocene leku i zachowania wedlug Venhama.

C. skale zachowania Haupta zmodyfikowang przez Carthersa.

D. zmodyfikowang skale leku stomatologicznego dla mtodziezy i dorostych.
E. skale leku wedtug Cuthberta i Melameda.

Nr 11. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace leku dentystycznego:
) jest negatywnym stanem emocjonalnym;
2) Jest naturalng reakcjg na znane zagrozenie;
3) wyrdznia sie 4 grupy czynnikdow leku dentystycznego;
4) wiek dziecka jest bardzo istotny wsréd czynnikow personalnych;
5) lek dentystyczny u dzieci zmniejsza sie wraz z wiekiem.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.145. B. 1,34. C.1245. D. 2,3,4,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 12. W ztamaniu korzenia zeba statego leczenie endodontyczne odtamu
koronowego podejmuje sie:
1) po 3 miesigcach od urazu, gdy zagb nie odpowiada na bodzce;
2) po 1 miesigcu od urazu, gdy miazga nie odpowiada na bodzce;
3) gdy wystgpi rozrzedzenie struktury przy linii ztamania;
4) bezposrednio po urazie, gdy miazga nie odpowiada na bodzce;
5) niezaleznie od wynikdw badania klinicznego i radiologicznego | czasu jaki
uptynat od urazu, ale podczas unieruchomienia zeba.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 13. U 5-letniego pacjenta stwierdzono obecnos$¢ gtebokiego ubytku
prochnicowego w zebie 65 oraz prochnicowe obnazenie miazgi. Wystepuje bol
sprowokowany. Krwawienie z miazgi tatwe do zatamowania. Nie wystepuje
wrazliwosé na perkusje, miazga reaguje na bodzce. Plan leczenia obejmuje:
A. posrednie pokrycie miazgi. D. leczenie kanatowe.

B. bezposrednie pokrycie miazgi. E. ekstrakcje.

C. amputacje miazgi.
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Nr 14. Przeciwwskazaniem do pokrycia bezposredniego jest:

A. obecnosc¢ bolu sprowokowanego.

B. gteboki ubytek préochnicowy.

C. punktowe obnazenie miazgi.

D. obecnosé przetoki.

E. prawidtowa reakcja miazgi na bodzce.

Nr 15. Mate state ilosci fluorkéw w roztworze otaczajgcym zab hamujg deminera-
lizacje bardziej efektywnie niz wysokie stezenia. Najbardziej optymalnym do
zaktocania procesu dynamiki demineralizacji, poziomem fluoru sg stezenia

w srodowisku jamy ustnej ponizej:

A. 0,5 ppm. B.0,75ppm. C.1ppm. D. 1,25 ppm. E.1,5ppm.

Nr 16. U dzieci powyzej 6. roku zycia o wysokim ryzyku préchnicy zele fluorkowe
nalezy stosowac:

A. 2 razy w roku. D. 5 razy w roku.
B. 3 razy w roku. E. raz w tygodniu przez calty rok.
C. 4 razy w roku.

Nr 17. Wrodzony niedorozwoj zebiny zwigzany z wrodzong tamliwoscig kosci,
charakteryzujgcy sie zabarwieniem koron od bursztynowego, brazowego do
niebieskiego lub szarego z opalizacjg, starciem zebow i krétkimi waskimi
korzeniami to typ DGI:

A. | B. Il. C. IlI. D. IV. E. V.

Nr 18. ,Wada ta spowodowana jest delecjg krotkiego ramienia chromosomu 5.
Wystepuje uposledzenie umystowe, deformacje i dysfunkcije krtani i nagtosni,
mikrocefalia, mikrogenia, opdznione wyrzynanie, wady zgryzu”. Powyzszy opis
dotyczy zespotu:

A. Cri du Chat. D. Noonan.
B. Pierre’a-Robina. E. Turnera.
C. Treachera-Collinsa.

Nr 19. Wada spowodowana brakiem lub opéznieniem wgtobienia poziomego
pochewki Hertwiga, polegajgca na nadmiernym wydtuzeniu komory zeba oraz
obnizeniu rozwidlenia korzeni zebow wielokorzeniowych 1o::

A. zgb Pflugera. D. dilaceracja.
B. zgb Fourniera. E. taurodontyzm.
C. cynodontia.

Nr 20. ,Powstaje w wyniku odkfadania sie substancji mineralnych wewnatrz

| wokot kanalikéw przy udziale zywych odontoblastéw. Jest umiejscowiona na

obwodzie zmiany prochnicowej, sgsiaduje ze zdrowg tkankg”. Powyzszy opis

dotyczy zebiny:

A. reakcyjne|. B. sklerotyczne|. C. reperacyjne). D. widrnej. E. pierwot ce
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Nr 21. Podczas badania bruzdy gérnego pierwszego przedtrzonowca za pomocs

urzgdzenia DIAGNOdent uzyskano wartosc¢ pomiaru 25. Jakie postepowanie

nalezy zaplanowac?

A. tylko obserwacja i wizyty kontrolne.

B. tylko intensywne okresowe dziatania profilaktyczne.

C. zawsze opracowanie | wypetienie ubytku.

D. zastosowanie intensywnych dziatan zapobiegawczych lub wypetnienie ubytku,
zaleznie od aktywnosci prochnicy | ryzyka prochnicy, wizyty kontrolne.

E. rutynowe dziatania zapobiegawcze.

Nr 22. Ciezka postaé prochnicy wezesnego dziecinstwa stwierdza sie u dzieci
ponizej 3. roku zycia, gdy wystepuje/a:

A. jakakolwiek obecnos¢ prochnicy na powierzchniach gtadkich zebow.
B. zmiany prochnicowe na co najmniej 3 gtadkich powierzchniach zebow.
C. zmiany préchnicowe na co najmniej 4 gtadkich powierzchniach zebow.
D. zmiany préchnicowe na co najmniej 3 powierzchniach zebow.

E. zmiany préchnicowe na co najmniej 4 powierzchniach zebow.

Nr 23. U pacjenta stwierdzono: intruzje okoto 2 mm zeba siecznego mlecznego,
niezakonczony rozwoj wierzchotka korzenia, wierzchotek przemieszczony w
kierunku blaszki wargowej. Wskaz prawidtowe postepowanie:

A. obserwacja, samoistna repozycja.

B. obserwacja, samoistna repozycja, ocena progresj reerupciji kliniczna
| radiologiczna po 4 tygodniach.

C. repozycja chirurgiczna.

D. repozycja chirurgiczna, szynowanie.

E. ekstrakcja.

Nr 24. Czesto wystepujgce powiktanie po zwichnieciu, w wyniku ktérego na
skutek zmiazdzenia lub wysuszenia, dochodzi do zniszczenia wtokien ozebnej.
Polega na patologicznej utracie zebiny, cementu i tkanki kostnej. Za przyczyne tej
patologii uwazana jest utrata ochronnej warstwy cementoblastow | pozostatosci
nabtonkowych Malasseza”. Powyzszy opis dotyczy resorpcii:

A. zewnetrzne,. D. infekcyjne.
B. wewnetrzne,. E. wewnetrznej infekcyjnej.
C. wewnetrznej zamiennej.

Nr 25. ,Uszkodzenie to dotyczy tylko centralnych siekaczy statych szczeki i pow-
staje w wyniku intruzji lub wybicia zeba mlecznego w wieku 2-5 lat. Zgb z taka
malformacjg jest zazwyczaj zebem zatrzymanym™. Powyzszy opis dotyczy:

A. rozdarcia korzeni. D. dilaceracji korony.
B. bocznego zagiecia korzeni. E. rozdwojenia korzeni.
C. siekacza sierpowatego.
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Nr 26. Warto$¢ wskaznika ptytki nazebnej wg Silnessa i Loe u pacjenta réwna
1,5 oraz wskaznika dzigstowego 0,9 swiadczy o:

A. dobrej higienie jamy ustne|] oraz tagodnym zapaleniu dzigset.

B. dobrej higienie jamy ustnej oraz umiarkowanym zapaleniu dzigset.
C. sredniej higienie jamy ustnej oraz tagodnym zapaleniu dzigset.

D. sredniej higienie jamy ustnej oraz umiarkowanym zapaleniu dzigset.
E. ztej higienie jamy ustnej oraz nasilonym zapaleniu dzigset.

Nr 27. Wskaz uszeregowane we wiasciwej kolejnosci czynnosci przeprowadzane
podczas zabiegu bezposredniego pokrycia obnazone] miazgi, jezeli pacjent
zgtasza sie do lekarza stomatologa do 2 godzin od urazu:

1) izolacja zeba od dostepu sliny;

2) wykonanie znieczulenia,

3) ocena wzrokiem wielkosci obnazenia i stanu miazgi;

4) przemycie ubytku kulkami sterylnej waty nasgczonej 0,9% NaCl, 3%
H202, 1-2% NaOCl, zawiesing Ca(OH)2 w 0,9% NaCl | delikatne
osuszenie jalowym wacikiem;

5) zatozenie szczelnego opatrunku lub ostateczna odbudowa zeba po
urazie,

6) kontrola kliniczna oraz radiologiczna pod kgtem zewnetrznej i wewnetrz-
nej resorpcii lub zmian patologicznych w okolicy furkacji korzenia po 3.
tygodniach, 3. miesigcach, 6. miesigcach i 12. miesigcach;

/) zatozenie na miejsce obnazenia nietwardniejgcego wodorotlenku wapnia

lub MTA.
Prawidiowa odpowiedz to:
A.2,1,3,4,7,56. D. 4,3,2,1,7,5,6
B. 3,4,2,1,5,6,7. E.4231,7,5,6.
C.3,2,14,7,5,6.

Nr 28. 9-letnia pacjentka z pierwotnym niedoborem odpornosci, zgtosita sie z

rodzicami do gabinetu stomatologicznego na rutynowg wizyte kontrolng, podczas

kitdrej lekarz zdiagnozowat rozlegty ubytek i martwice miazgi w zebie 85. Po

wykonaniu zdjecia pantomograficznego okazato sie, iz u dziewczynki brakuje

zawigzkow zebow 15, 25, 351 45. Wskaz prawidtowe postepowanie:

A. leczenie endodontyczne zeba 85.

B. ekstrakcja zeba 85.

C. amputacja miazgi zeba 85.

D. antybiotykoterapia doustna oraz wypetnienie ubytku w zebie bez dalszej
Ingerencii.

E. antybiotykoterapia doustna oraz przeprowadzenie leczenia kanatowego na

kolejnej wizycie.
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Nr 29. Amputacja przyzyciowa miazgi niedojrzatych zebdw statych jest wskazana
w przypadkach:
1) pourazowych, niewielkich obnazen miazgi, majgcych kontakt ze
srodowiskiem jamy ustnej powyzej 1-2 dni;
2) obliteracji komory miazgi i/lub kanatu korzeniowego, zwapnien w jamie
zebowey;
3) dodatniej reakcji na opukiwanie;
4) odwracalnych objawowych zapalen miazgi o niewielkim nasileniu;
5) nieodwracalnych zapalen miazgi obejmujgcych czesé koronowg | korzeniowa;
6) istotnej nadwrazliwosci zeba na bodzce termiczne;
/) odwracalnych bezobjawowych zapalen miazgi z prochnicowym obnazeniem
te) tkanki;
8) przewlektego bolu (pochodzgcego z miazgi zeba);
9) widocznych na zdjeciu RTG zmian patologicznych w okolicy furkacii
| tkankach okotowierzchotkowych.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 30. Hipoplazja szczeki, gotyckie podniebienie, przodozgryzy i zgryzy otwarte,
zaburzenia liczby zebow, makrodoncja, przedwczesne zarosniecie szwow czasz-
ki, brachycefalia, zahamowanie wzrostu srodkowego pietra twarzy, hiperteloryzm,
sptycenie oczodotow | wytrzeszcz gatek ocznych stanowig objawy dotyczace
twarzowej czesci czaszki i jamy ustnej u pacjentéw z:

A. zespotem Pierre’a Robina. D. zespotem Turnera.
B. postepujgcym potowiczym zanikiem twarzy. E. zespotem Noonan.
C. zespotem Crouzona.

Nr 31. Pojedynczy zab przedtrzonowy z zaburzeniami rozwojowymi szkliwa,

0 charakterze nieprzezroczystosci lub hipoplazji o roznym nasileniu, spowodowa-
nymi stanem zapalnym w tkankach okotowierzchotkowych mlecznego
poprzednika, nazywany jest zebem:

A. Turnera. B. Leonga. C. wgtobionym. D. stozkowatym. E. Saltera.

Nr 32. Idealny $rodek do remineralizacji struktury zeba powinien:
)

) wzmacniac¢ remineralizacyjny potencjat sliny;

) powodowac spadek pH sliny;

) nie sprzyjac odkfadaniu sie kamienia nazebnego;

) dziataC u pacjentow z kserostomig;

) nie dostarcza¢ nadmiaru jonow wapnia;

)

- | fosforanowe;
8) dostarczac znaczny nadmiar jonow wapnia.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1234578.B.1,2356,7. C.1,2457.8.D.1,245,6,7. E. 1,2,3,5,7,8ce
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Nr 33. U 7-letniej pacjentki podczas badania stanu zdrowia jamy ustnej
stwierdzono podobnej gtebokosci ubytki prochnicowe we wszystkich zebach
trzonowych mlecznych oraz pierwszych zebach trzonowych statych. Pacjentka nie
zgtasza dolegliwosci bolowych zebow | jest pozytywnie nastawiona na dziatania
terapeutyczne. Prawidtowe postepowanie powinno uwzgledniac przeprowadzenie
W pierwsze| kolejnosci:

A. leczenie zachowawcze w pierwszych zebach trzonowych statych, a nastepnie
drugich i pierwszych zebach trzonowych mlecznych.

B. leczenie zachowawcze w pierwszych zebach trzonowych statych, a nastepnie
drugich zebach trzonowych mlecznych oraz ekstrakcji pierwszych zebow
trzonowych mlecznych.

C. leczenie zachowawcze w drugich i pierwszych zebach trzonowych mlecznych,
a nastepnie w pierwszych zebach trzonowych statych.

D. leczenie zachowawcze w pierwszych zebach trzonowych statych, a nastepnie
ekstrakcji drugich i pierwszych zebow trzonowych mlecznych.

E. leczenie zachowawcze w pierwszych zebach trzonowych statych, a nastepnie
drugich zebach trzonowych mlecznych oraz ekstrakcji tylko géornych pierwszych
zebow trzonowych mlecznych.

Nr 34. Pozywka hodowli tkankowej umozliwia przechowanie zeba zapewniajgce
zachowanie zywotnosci ozebnej do:

A. 1 godziny. B.2godzin. C.3godzin. D.6godzin. E.?24 godzin.

Nr 35. Rodzice zgtosili sie z 3-letnig cérka do gabinetu stomatologicznego 3
godziny po urazie, do ktorego doszto w wyniku upadku z roweru. W badaniu
klinicznym stwierdzono catkowite zwichniecie zeba 51 oraz nadwichniecie zeba
61. Rodzice dostarczyli zwichniety zgb sieczny w pojemniku z mlekiem.
Prawidtowe postepowanie lekarza stomatologa powinno obejmowac:

A. obserwacje oraz zalecenie miekkiego pozywienia i wiasciwej higieny jamy
ustne] wraz z miejscowsq aplikacjg 0,1% chlorheksydyny w formie oktadéw dwa
razy dziennie przez tydzien.

B. replantacje zeba 51 oraz zatozenie szyny na zeby od 53 do 63 na okres dwoch
tygodni oraz zalecenie miekkiego pozywienia i wtasciwej higieny.

C. replantacje zeba 51 oraz zatozenie szyny na zeby od 52 do 62 na okres dwdch
miesiecy oraz zalecenie miekkiego pozywienia i wtasciwej higieny.

D. unieruchomienie zeba 61 poprzez zatozenie szyny na zeby od 52 do 63 na
okres dwoch tygodni oraz zalecenie miekkiego pozywienia | wtasciwej higieny
jamy ustnej] wraz z miejscowg aplikacjg 0,1% chlorheksydyny w formie oktadow
dwa razy dziennie przez tydzien.

E. tylko usuniecie zeba 61.

e
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Nr 36. U 17-letniego pacjenta podczas jednej z wizyt kontrolnych po zwichnieciu
zeba 21, wykonano zdjecie okotowierzchotkowe, na podstawie ktorego
stwierdzono resorpcje wewnetrzng w obrebie korzenia. W leczeniu nalezy
natychmiast:

A. wdrozy¢ doustng antybiotykoterapie.

B. ekstrahowac zab.

C. unieruchomic zgb.

D. podjg€ leczenie endodontyczne.

E. wykonac resekcje wierzchotka korzenia zeba.

Nr 37. Wedtug klasyfikacji Lasfarguesa, Kaleka i Louisa 2 stadium choroby
charakteryzuje sie:

1) dobrze widocznym ubytkiem szkliwa i szarym przebarwieniem podpowierzch-
niowym spowodowanym rozprzestrzenianiem sie procesu prochnicowego w
zebinie wzdiuz pofaczenia szkliwno-zebinowego;

2) w RTG przejasnieniem poza potgczeniem szkliwno-zebinowym obejmujgcym
1/3 zewnetrznej czesci zebiny;

3) w RTG przejasnieniem w zebinie wzdtuz potgczenia szkliwno-zebinowego
w >1/3 jej zewnetrznej czesci;

4) koniecznoscig zastosowania minimalnie inwazyjne] metody opracowania
ubytku;

5) koniecznoscig zastosowania w leczeniu wypetnienia materiatem adhezyjnym.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 38. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce zeli fluorkowych:

)

) zalecana 1los¢ zelu waha sie od 4 do 6 ml;

) aplikacja w postaci oktadow na tyzce indywidualnej;

) nalezy przestrzegac czasu aplikacji 6 minut;

) u dzieci z wysokim ryzykiem prochnicy powinny by¢ stosowane 4 razy
W roku.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,4.

B. 1,3,5.

C.24.

D. 2,3,5.

E. wszystkie wymienione.

e
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Nr 39. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace higieny jamy ustnej u dzieci:
1) przed wyrznieciem pierwszych zebow mlecznych oczyszczanie btony
sluzowej 1 dzigset powinno by¢ przeprowadzane regularnie przed nocnym
snem;
2) szczotki do zebéw miekkie majg srednice wiosia 0,18—-0,20 mm;
3) szczotki zasilane elektrycznie przeznaczone do uzebienia mlecznego
mogg byc¢ stosowane z chwilg wyrzniecia pierwszych zebow;
4) szczotkowanie powinno byc kontrolowane | oceniane przez rodzicow
nawet do 8.-10. r.z. dziecka;
5) nitki lub tasmy dentystyczne mogg stosowac rodzice u dziecka z
uzebieniem mlecznym po wyrznieciu drugich zebow trzonowych.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 24 B. 1,5. C. tylko 3. D. 1,4,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 40. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce powidonku jodu:
1) w leczeniu i zapobieganiu prochnicy wczesnego dziecinstwa stosowany
jest w 10% roztworze;
2) wykazuje szerokie spektrum antybakteryjne oraz niszczy grzyby i wirusy;
3) stosuje sie w postaci naktadek o stezeniu 10% co miesigc;
4) jego aplikacja nie moze by¢ potaczona z zastosowaniem preparatow
fluorkowych o wysokim stezeniu;
5) stosuje sie w ptukankach od 0,4 do 1%.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3. B. 2,3,4. C. 1,2.9. D. 3,4,5. E. 1,4,5.

Nr 41. Wskaz prawdziwe stwierdzenia:
1) zgodnie z zaleceniami polskich ekspertéw u 2,5-letniego dziecka stosuje
sie paste o zawartosci 1000 ppm w ilosci ziarna grochu;
2) szczotkowanie zebow pastg fluorkowg wykonuje sie od momentu
wyrzniecia pierwszego zeba w jamie ustnej dziecka;
3) dzieci 2-3 letnie potykajg 48% objetosci uzytej pasty;
4) ptukanki fluorkowe mogg by¢ stosowane u dzieci powyzej 6. roku zycia;

5) do codziennego ptukania stosuje sie 0,2% NaF w ilosci 10 ml.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 42. Jakie objawy sa charakterystyczne dla postaci hydrotycznej dysplazji
ektodermalnej?

A. hypotrichosis.

B. hypodontia.

C. hypohidrosis.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A i B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A, B 1 C.

e
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Nr 43. Wskaz charakterystyczne objawy, jakie obserwuje sie w jamie ustnej
dziecka ze stwierdzonym zespotem Downa:

1) niedorozwoj zuchwy; 4) state zeby nadliczbowe;

2) gotyckie podniebienie; 5) periodontopatie i duzy jezyk.

3) przetrwate zeby mleczne;
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 44. Materiat do ostatecznego wypelniania kanatéw w terapii zebéw mlecznych
powinien wykazywac wszystkie wymienione cechy, z wyjatkiem:

A. resorbowalnosci i tatwego wprowadzania do kanatu.

B. dziatania przeciwbakteryjnego.

C. braku dziatania draznigcego w kierunku zawigzkow zebow statych.
D. zawartosci srodka kontrastujgcego.

E. nieprzebarwiania korony zeba.

Nr 45. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce ECC:

1) dynamika choroby zwigzana jest z niedojrzato$cig morfologiczng zebow
po ich wyrznieciu, cienszym szkliwem i zebing oraz wczesniejszym
wyrzynaniem;

2) zmiany préchnicowe w poszczegolnych zebach mlecznych w szczece
najczescie] wystepujg w kolejnosci: siekaczach przysrodkowych i
bocznych, pierwszych trzonowcach, ktach, drugich trzonowcach;

3) obecnosc prochnicy na powierzchni zujgcej pierwszego zeba trzonowego
mlecznego jest uwarunkowana bliskoscig drugiego zeba trzonowego
mlecznego:;

4) czestosC wystepowania ubytkow na powierzchniach stycznych jest
podobna, jednak na powierzchni przysrodkowej drugiego trzonowca
Zmiana prochnicowa tworzy sie pozniej;

5) w zuchwie kolejnos¢ zajmowania zebow przez prochnice to: pierwsze
trzonowce, drugie trzonowce, kty, siekacze.

Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,23. B. 1,4,5. C.1,34. D. 1,2,4. E. 1,2,45.

Nr 46. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace preparatu Carisolv:
1) w skiad preparatu wchodzi zel zawierajgcy trzy aminokwasy: lizyne,
leucyne | kwas glutaminowy;
2) w skitad ptynu wchodzi 0,5 % roztwér podchlorynu sodu o pH 10;
3) aplikacja preparatu powoduje rozpad zdegradowanego kolagenu;
4) stosowanie preparatu nieco obniza site wigzgca systemow adhezyjnych;
5) zabieg z uzyciem preparatu Carisolv nie moze trwac dtuzej niz godzine.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

e
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Nr 47. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce ztamania klasy Il wg Ellisa:

A. zakres uszkodzenia makroskopowo ujawnia pekniecia szkliwa, histologicznie
linia ztamania przebiega wzdtuz pryzmatow szkliwa od powierzchni
zewnetrznej szkliwa do granicy szkliwno-zebinowej (DEJ).

. |est to uraz prowadzgcy do utraty zywotnosci zeba.

. zakres uszkodzenia obejmuje szkliwo i zebine wraz z obnazeniem miazgi.

. Zakres uszkodzenia obejmuje szkliwo i zebine, z utratg struktury zeba lecz bez
obnazenia miazgi.

. Zakres uszkodzenia obejmuje szkliwo | zebine, z utratg struktury zeba, bez
obnazenia lub z niewielkim obnazeniem miazgi (typu pin point).

m OQOQW

Nr 48. Sposrod wymienionych czynnikow etiologicznych odpowiedzialnych za
zaburzenia rozwojowe szkliwa wskaz anomalie zwigzang z czynnikiem genetycznym:

A. zgb Turnera.

B. amelogenesis imperfecta.

C. cytomegalia.

D. nadczynnosc¢ tarczycy.

E. perinatalna ekspozycja na leki, np. tetracykliny.

Nr 49. Amputacja miazgi w zebie mlecznym nie powinna by¢ wykonywana
w przypadku:

A. pourazowego obnazenia miazgi w okresie po uptywie 24 godzin od zdarzenia.

B. odstoniecia miazgi podczas opracowania ubytku préchnicowego.

C. utworzenia samoistnego obnazenia miazgi na skutek postepu procesu
prochnicowego.

D. silnego krwawienia z miazgi lub jego brak podczas wykonywania zabiegu.

E. gdy w tkankach okotowierzchotkowych nie wystepujg zmiany zapalne.

Nr 50. Zgodnie z zaleceniami polskich ekspertéw w przypadku dzieci ponizej
36. miesigca zycia do codziennego szczotkowania zebow mozna stosowac paste
zawierajgcg mniej niz 1000 ppm fluorow w przypadku:

A. wystepowania licznych zaburzen rozwojowych u dziecka.

B. gdy zawartosc fluoru w spozywanej wodzie pitnej wynosi wiecej niz 1 mg F/I.
C. gdy zabiegi higieniczne wykonujg u dziecka rodzice.

D. gdy dziecko jest wytgcznie karmione piersia.

E. gdy dziecko spozywa butelkowane wody mineralne.

Nr 51. Celem zmniejszenia ryzyka rozwoju fluorozy szkliwa nalezy w odniesieniu
do niemowlat i matych dzieci stosowac nastepujgce zasady:

A. karmi¢ wytgcznie piersia.
B. nie poiC herbata.
C. przygotowywac mleko modyfikowane na bazie wody z zawartoscig fluorkow
ponizej 0,3 ppm F-.
D. matki karmigce piersig powinny uzywac past do zebow bez fluoru.
E. do przygotowywania mleka modyfikowanego uzywac¢ wody przegotowane.’ce

Prawa
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Nr 52. Przedwczesna utrata zebow mlecznych spowodowana prochnicg jest
przyczyna szeregu nastepstw miejscowych, systemowych i/lub socjalnych. Wskaz
nastepstwa dotyczgce wylgcznie uzebienia statego:

A. dolegliwosci bolowe.

B. wyksztalcenie nieprawidtowych nawykow jezykowych.
C. utrudnione zucie pokarmow.

D. wyksztaicenie zeba z zaburzeniem rozwojowym.

E. obnizenie wysokosci zwarcia.

Nr 53. W przypadku ztamania korony zeba mlecznego powiktanego obnazeniem
miazgi mozliwym postepowaniem terapeutycznym, zaleznie od zakresu
wspotpracy dziecka, jest:

. przykrycie bezposrednie | badanie kontrolne po uptywie 6 miesiecy.

. amputacja czesciowa | badanie kontrolne po uptywie tygodnia.

. amputacja catkowita i badanie kontrolne po uptywie 6 miesiecy.

. ekstrakcja zeba, badania kontrolne nie sg wymagane az do wyrzniecia zeba
statego.

. amputacja catkowita i badania kontrolne po uptywie 1 i1 6 tygodni.

m OO0WP

Nr 54. Jakie parametry wptywajg na pozytywny wynik leczenia metodg pokrycia
bezposredniego?

1) wielkoSC odstoniecia miazgi;

2) czas jaki uptyngt od obnazenia miazgi do podjecia leczenia;

3) kolor miazgi;

4) obfitos¢ krwawienia;

5) barwa krwawienia.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1,2. B. 3,4,5. C.1,24. D. 2,3.4. E. wszystkie wymienione.

Nr 55.Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczace badania zywotnosci miazgi:

A. u dzieci bardzie| wiarygodny jest test termiczny na bodziec zimny niz na
bodziec elektryczny.

. przydatnosc testu elektrycznego w ocenie zywotnosci miazgi zebdéw mlecznych
| statych z niezakonczonym rozwojem korzenia jest niewielka.

. test termiczny umozliwia roznicowanie odwracalnych od nieodwracalnych
zapalen miazgi.

. pozytywny test elektryczny swiadczy o prawidtowym przeptywie krwi w
miazdze.

. przy badaniu elekropobudliwosci miazgi elektrode czynng umieszcza sie w
zebach przednich na powierzchni wargowej w 1/3 przysiecznej czesci korony, a
w zebach bocznych w 1/3 srodkowej wysokosci korony.

m O O
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Nr 56. W ramach profilaktyki wtornej nie sa realizowane dziatania majgce na
celu:
1) wyKrycie wczesnego stadium zmiany prochnicowej | ograniczenie jej
progresji;
2) niedopuszczenie do wzrostu w jamie ustne| liczby bakteri
prochnicotworczych do poziomu patogennego;
3) odbudowe ubytkow prochnicowych:;
4) przywrocenie | utrzymanie rownowagi miedzy procesami
demineralizacyjnymi i remineralizacyjnymi;
5) niedopuszczenie do powstania nowych ubytkow préochnicowych.
Prawidiowa odpowiedz to:

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

Nr 57. Powiekszone komory zebdw wystepujg w:
1) taurodontyzmie;
2) krzywicy witamino-D-zaleznej;
3) odontodysplazji regionalnej;
4) hipofosfataz|i;
5) wrodzonym niedorozwoju zebiny typu 3.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,2,3,4. C. 2,3,4,5. D. 2,3,5. E. 13,5,

Nr 58. U 8-letniego dziecka na powierzchniach zujgcych trzech zebdéw
pierwszych trzonowych | na powierzchni wargowej w poblizu brzegu siecznego
siekacza przysrodkowego gornego stwierdzono kremowo-zo6tte zmetnienia dobrze
odgraniczone od zdrowego szkliwa. Dziecko skarzy sie na dyskomfort podczas
szczotkowania zebow i nadwrazliwos¢ zebow na zimno. Wskaz najbardziej
prawdopodobne rozpoznanie:

A. prenatalne zaburzenie mineralizacji szkliwa.

B. perinatalne srodowiskowe zaburzenie mineralizacji szkliwa.

C. hipomineralizacja trzonowcowo-siekaczowa.

D. zlokalizowane $rodowiskowe zaburzenie mineralizacji szkliwa.
E. prawdziwe sg odpowiedzi C i D.

Nr 59. Wskaz falszywe stwierdzenia dotyczace zabiegu dyskowania:
1) polega na czesciowym usunieciu prochnicowych tkanek 1 zbieznym
zeszlifowaniu powierzchni styczne] w kKierunku siecznym;
2) po zeszlifowaniu aplikuje sie powidonek jodu a nastepnie lakier fluorkowy;
3) wykonuje sie u dzieci powyzej 3. roku zycia, gdy préchnicg objete sg
powierzchnie styczne zebdéw siecznych i trzonowych;
4) eliminacja punktéw stycznych utatwia oczyszczanie, dostep sliny i jonéw
niezbednych do remineralizacji;
5) powoduje zatrzymanie progresji prochnicy i brak utraty przestrzeni dla
zebow statych.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.14. B. 3,5. C.1,3. D. 2,3. E.24.

e
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Nr 60. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace tymczasowego wypetnienia
ferapeutycznego:
1) polega na etapowym usuwaniu zmian prochnicowych przed ostatecznym
wypetnieniem ubytku;
2) polega na opracowaniu ubytku narzedziem recznym i ostatecznym
wypetnieniu ubytku materiatem glass-jonomerowym:;
3) wypetnia sie ubytek materiatem glass-jonomerowym lub cementem
tlenkowo-cynkowo-eugenolowym na okres do 6 miesiecy;
4) powoduje redukcje prochnicotworczych bakterii w jamie ustney;
5) jest synonimem atraumatycznego leczenia prochnicy.
Prawidlowa odpowiedz to:

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

Nr 61. W ztamaniu koronowo-korzeniowym zeba przebiegajgcym skosnie, przebieg
linii ztamania w kierunku dowierzchotkowym (poddzigstowo) widoczny jest na:

A. radiogramie w projekcji wierzchotkowej wykonanej technikg kata prostego.
B. radiogramie w projekcji zgryzowe] skosnej.

C. radiogramie w projekcji wierzchotkowej ekscentrycznej.

D. tomogramie wykonanym tomografig stozkowg (CBCT).

E. prawdziwe sg odpowiedzi B i C.

Nr 62. 15-letni chiopiec zgtosit sie do gabinetu na drugi dzien po urazie zeba 21.
Klinicznie stwierdza sie niepowiktane ztamanie korony i gtebokie niepenetrujgce
poszarpanie wargi, prawidtowy test zywotnosci miazgi, negatywny test opukowy
| prawidtowg ruchomosc¢ zeba. Nie odnaleziono ztamanego fragmentu korony.
Radiologicznie wykluczono ztamanie korzenia. Zalecanym postepowaniem jest:

1) wykonanie typowego zdjecia zewnatrzustnego wargi w celu wykluczenia

lub potwierdzenia wbicia do wargi odtamanego fragmentu korony;

2) usuniecie ciat obcych;

3) zeszycie wargi,

4) pozostawienie zranienia wargl do samoistnego wygojenia;

5) zastosowanie na zranienie wargi tasmy adhezyjnej.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,2,3. B.1,24. C.1,2,5. D. 2,3. E. 2,5.

Nr 63. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczace martwicy miazgi:

A. jest przyczyng powstania zebiniakow rzekomych.

B. w zebach z szerokim otworem wierzchotkowym, tj. w zebach mlecznych
| statych z niezakonczonym rozwojem korzenia, prowadzi do powstania polipa
miazgl.

C. moze byc¢ przyczyng resorpcji wewnetrznej zamienne;.

D. wywotana w zebach mlecznych dziataniem srodka dewitalizujgcego jest
przyczyna taurodontycznych zebow statych.

E. prawidtowe sg odpowiedzi B i D.

e
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Nr 64. Wskaz prawdziwe stwierdzenie:

A. w $linie os6b odpornych na préchnice poziom argininy jest podwyzszony, a pH
ptytki obnizone w porownaniu do osob prochnicopodatnych.

B. dziatanie przeciwprochnicowe pasty do zebdw zawierajgcej arginine i weglan
wapnia jest silniejsze niz pasty zawierajgcej 1100 ppm fluoru.

C. podstawg przeciwpréchnicowego dziatania argininy jest podwyzszenie pH
ptytki nabytej poprzez rozktad aminokwasu argininy i powstanie amoniaku, przy
udziale drobnoustrojow ptyiki.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A, B, C.

E. prawdziwe sg odpowiedzi B, C.

Nr 65. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczace wirusa Epsteina-Barr:

A. wywotuje przewlekte zapalenie weztow chtonnych.

B. jako potencjalnie onkogenny moze byc¢ przyczyng limfoproliferacyjnej choroby
potransplantacyjnej btony Sluzowej jamy ustnej.

C. moze byc¢ przyczyng leukoplakii wtochatej.

D. prawidtowe sg odpowiedzi B | C.

E. prawidlowe sg odpowiedzi A i C.

Nr 66. W niefluorkowych metodach zapobiegania préchnicy zebéw stosowana
jest chlorheksydyna (CHX). Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce
chlorheksydyny:

1) hamuje adherencje bakterii do powierzchni zeba zapobiegajgc wzrostowi |
rozwojowi biofilmu;

2) trwale moduluje sktad ptytki bakteryjnej;

3) nici dentystyczne sg impregnowane 5% roztworem CHX;

4) do codziennej higieny jamy ustnej u dzieci powyzej 8. roku zycia, sg
zalecane pasty do zebow, zele, ptukanki zawierajgce CHX;

5) lakiery zawierajgce CHX sg stosowane w profilaktyce prochnicy zebow
z uwagi na dziatanie antagonistyczne CHX w stosunku do fluoru;

6) w Jamie ustnej, CHX jako czgsteczka o tadunku dodatnim jest przycigga-
na do ujemnie natadowanych biatek na powierzchni zebow i btony sluzo-
wej jamy ustnej. Dzieki temu jest uwalniana przez diuzszy czas.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 67. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce peret szkliwnych:

A. sg to uwypuklenia w ksztatcie guzkow wystepujgce na powierzchniach
policzkowych lub podniebiennych koron zebow. W ich wnetrzu moze
znajdowac sie miazga.
B. sg to masy szkliwa wystepujgce najczesciej w furkacjach korzeni.
Prawdopodobnie powstajg na skutek wadliwego réznicowania sie pozostatosci
komorek nabtonkowych woreczka zebowego.
C. wystepujg w postaci charakterystycznych wpuklen szkliwa i zebiny do wnetrza
zeba. Mogg zawiera¢ miazge.
D. sg to masy szkliwne wystepujgce na powierzchniach korzeni. Mogg zawierac
zebine | miazge. Zwiekszajg ryzyko wystgpienia zmian chorobowych przyzebia.
E. wystepujg w postaci uwypuklen szkliwno-zebinowych zebow siecznych
upodabniajgc je do zebow przedtrzonowych. Mogg zawierac miazge. EEY
Prawa
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Nr 68. Wykonanie deproteinizacji szkliwa z uzyciem 5% NaOCI jest
rekomendowane:

1) w MIH;

2) w przypadku amelogenesis imperfecta typ |l 1 111;

3) w kazdej postaci fluorozy;

4) przed trawieniem szkliwa kwasem fosforowym;

5) jako alternatywa trawienia szkliwa kwasem fosforowym.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.14. B. 2,4. C.234. D. 2,3,5. E. 2,5.

Nr 69. Wskaz falszywe stwierdzenie:

A. w przypadku uderzenia zeba miekkim, sprezystym przedmiotem wzrasta
ryzyko zwichniecia lub ztamania wyrostka zebodotowego.

B. uszkodzenia powstate w wyniku urazu posredniego to najczesciej ztamania
koron oraz zwichniecia zebdéw przednich.

C. zderzenie zeba z przedmiotem o tepych krawedziach prowadzi do zwichniec
| ztaman korzeni.

D. do wybicia zeba dochodzi w wyniku urazu dziatajgcego od gory, pod katem do
osi dtugiej zeba w rejonie przyszyjkowym.

E. do ekstruzji dochodzi w wyniku urazu dziatajgcego od gory, skosnie do dtugiej
0Ssi zeba.

Nr 70. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce ankylozy:

A. ankyloza wystepuje po opoznionej replantacji zeba.

B. u dzieci w okresie uzebienia mieszanego, dekoronacje zeba przeprowadza sie
natychmiast po rozpoznaniu resorpcji zewnetrzne] wymiennej aby unikngc¢
ewentualnych powiktan podczas przysztej implantacji.

C. w celu unikniecia ankylozy, korzen zeba replantowanego nalezy zanurzy¢
w roztworze minocykliny lub doksycykliny co wyeliminuje ryzyko infekgji
bakteryjne.

D. objawem ankylozy jest niskometaliczny odgtos opukowy w tescie perkusyjnym.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A i B.

Nr 71. Melanodoncja jest obecnie utozsamiana z przebarwieniem bedgcym

wynikiem:
A. przyjmowania tetracykliny. D. stosowania minocykliny.
B. hiperbilirubinemii. E. prochnicy.

C. dozylnego podawania cyprofloksacyny.

Nr 72. Celem pulpotomii w zebach statych niedojrzatych jest umozliwienie:

A. apeksyfikacii. D. powstania zmian dystroficznych w miazdze.
B. apeksogenezy. E. Zadna odpowiedz nie jest prawidtowa.
C. rewaskularyzacii.

e
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Nr 73. Przeptyw krwi w miazdze zeba z uformowanym otworem wierzchotkowym
osigga.

A. 0,4-0,5 ml/min/100 g tkanki. D. 400-500 ml/min/100 g tkanki.

B. 4-5 ml/min/100 g tkanki. E. 4000-5000 ml/min/100 g tkanki.

C. 40-50 ml/min/100 g tkanki.

Nr 74. Objaw Dupuytrena wystepuje w przypadku:

A. ostrego martwiczo-wrzodziejgcego zapalenia przyzebia.
B. torbieli korzeniowe,.

C. przewlektego zapalenia stawu skroniowo-zuchwowego.
D. ostrego zapalenia tkanek okotowierzchotkowych.

E. pionowego ztamania korzenia.

Nr 75. Olaflur to:

A. fluorek cyny (ll).

B. monofluorofosforan sodu.

C. aminofluorek.

D. fluorek diaminasrebra.

E. syntetyczny fluorohydroksyapatyt.

Nr 76. Ostabienie, chudniecie, ortostatyczne spadki cis$nienia tetniczego, ciemne
zabarwienie skory oraz brunatne przebarwienia warg i btony sluzowej jamy ustne;
to charakterystyczne objawy:

A. nadczynnosci nadnerczy. D. niedoczynnosci przytarczyc.
B. niedoczynnosci nadnerczy. E. niedoczynnosci tarczycy.
C. nadczynnosci przytarczyc.

Nr 77. Wskutek réznicowania sie pozostatosci komorek nabtonka pochewki
Hertwiga w ameloblasty powstaje:

A. zgb Saltera. D. zab zrosniety.
B. zab Leonga. E. perta szkliwna.
C. zgb Fourniera.

Nr 78. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczace patomechanizmu powstania
fluorozy szkliwa:

A. fluor uposledza funkcje ameloblastow we wszystkich fazach amelogenezy, przy
czym najbardziej wrazliwa na dziatanie fluoru jest pozna faza sekrecyjna oraz
faza dojrzewania.

B. nadmierna ekspozycja na fluor powoduje zwiekszenie aktywnosci proteinaz
hydrolizujgcych biatka szkliwa.

C. zwiekszona zawartosc fluoru w krysztatach szkliwa powoduje mocniejsze
wigzanie amelogenin.

D. prawidlowe sg odpowiedzi A | B.

E. prawidlowe sg odpowiedzi B i C.

e
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Nr 79. Poczatek mineralizacji korony drugiego zeba trzonowego statego ma
miejsce:

A. w 4.-5. miesigcu zycia ptodowego. D. w 2.-3. roku zycia.

B. w okresie okotoporodowym. E. w 6.-7. roku zycia.

C. w 6.-12. miesigcu zycia.

Nr 80. Kompozyty pétptynne stosuje sie:
1) jako linery;
2) do wypetniania ubytkow klasy Ill, V i matych ubytkow klasy | w zebach
statych;
3) do lakowania bruzd | szczelin;
4) do szynowania zebow;
5) do napraw wypetnien amalgamatowych i kompozytowych.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.tylko3. B.1,3. C.1,3,5. D.1,3,4,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 81. Wskaz prawdziwe stiwerdzenie dotyczgce sposobu, w jaki szlifuje sie zgb
w technice zaktadania koron stalowych wg Hall:

A. redukcja wysokosci korony o 0,5 mm zbieznie w kierunku okluzyjnym oraz
redukcja o 1-1,5 mm w rejonie stycznym i policzkowym/jezykowym ze stopniem
dodzigstowym.

B. redukcja wysokosci korony o 0,5 mm zbieznie w kierunku okluzyjnym oraz
redukcja o 1-1,5 mm w rejonie stycznym i policzkowym/jezykowym bez stopnia
dodzigstowego.

C. redukcja wysokosci korony o 1-1,5 mm zbieznie w kierunku okluzyjnym oraz
redukcja o 0,5 mm w rejonie stycznym i policzkowym/jezykowym ze stopniem
dodzigstowym.

D. redukcja wysokosci korony o 1-1,5 mm zbieznie w kierunku okluzyjnym oraz
redukcja o 0,5 mm w rejonie stycznym i policzkowym/jezykowym bez stopnia
dodzigstowego.

E. zaden z wymienionych, poniewaz w technice Hall nie redukuje sie wymiaru
korony zeba.

Nr 82. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce metody tymczasowego
wypetnienia terapeutycznego (interim therapeutic restoration, I TR):
1) jest etapowym usuwaniem zmian prochnicowych przed ostatecznym
wypetnieniem ubytku;
2) polega na catkowitym odstgpieniu od usuwania prochnicy ze scian
ubytku, aby zminimalizowac ryzyko obnazenia miazgi;
3) moze byc¢ stosowana u pacjentow niewspotpracujgcych;
4) powoduje redukcje poziomu drobnoustrojow préchnicotworczych
bezposrednio po zatozeniu wypetnienia;
5) stosowana jest z powodzeniem w ubytkach na jednej lub dwoéch matych
powierzchniach;
6) jest tozsama z metoda atraumatycznego leczenia prochnicy (atraumatic
restorative treatment ART).
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,34. B.235 C.134,5. D. 2,3,4,5,6. E. 1,3,4,5,6.
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Nr 83. Do minimalnie inwazyjnych metod leczenia ubytkow préchnicowych
nalezy:
1) wypetnienie zapobiegawcze;
2) preparacja tunelowa;
3) preparacja szczelinowa;
4) chemomechaniczne usuwanie prochnicy;
5) technika Hall.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,5. B. 1.45. C. 2,3,5. D.2.345. E. wszystkie wymienione.

Nr 84. Ktéra z cech nie jest charakterystyczna dla urazowego wttoczenia zeba?

A. wysoki odgtos opukowy.

B. przesuniecie potgczenia szkliwno-cementowego w kierunku wierzchotkowym
w porownaniu z zebem nieuszkodzonym.

C. czesciowy lub catkowity brak szpary ozebnej w RTG.

D. zwiekszona ruchomos$¢ zeba.

E. przerwanie peczka nerwowo-naczyniowego.

Nr 85. Ktére objawy kliniczne i radiologiczne ztamania korzenia wskazuja na
gojenie za pomocg tkanki twardej?

1) zwiekszenie ruchomosci koronowego fragmentu zeba;

2) prawidtowa reakcja miazgi na bodzce;

3) radiologicznie nieznacznie dostrzegalna linia ztamania;

4) nienaruszona miazga kanatowa we fragmencie dokoronowym.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.tylkko3. B.1,3. C.2, 3. D. 2, 3, 4. E. wszystkie wymienione.

Nr 86. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczace wskaznikow prochnicy:

A. wskaznik leczenia okresla proporcje pomiedzy zebami z wypetnieniami,
a zebami z aktualng prochnicg i jej nastepstwami.

B. wskaznik potrzeb leczenia okresla zaleznos¢ miedzy nieleczonymi zebami
Z prochnicg, a zebami leczonymi lub usunietymi z powodu prochnicy.

C. wskaznik zaspokojonych potrzeb leczenia wyraza sie ilorazem sumy zebow
usunietych 1 wypetnionych oraz sumy zebow z prochnica, usunietych
| wypetnionych.

D. wskaznik niezaspokojonych potrzeb leczenia okresla proporcje liczby zebow
Z ubytkami prochnicowymi | sumy zebow z ubytkami prochnicowymi
| wypetnionych.

E. wskaznik oceny spektrum i leczenia prochnicy obejmuje cate spektrum
prochnicy z uwzglednieniem aktywnych i nieaktywnych zmian prochnicowych.

e
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Nr 87. Metoda diagnostyki zmian prochnicowych, wykorzystujgca swiattowdd o
srednicy 0,5 mm | natezenie swiatta okoto 2000 Ix oraz umozliwiajgca uwidocznienie,
bez zapisania obrazu, zmian na powierzchniach stycznych zebow bocznych, to:

A. DIAGNOdent. B.QLF. C. DI-FOTI. D. CarieScanPro. E. FOTI.

Nr 88. Preferowang metoda/technikg wypetnienia ostatecznego kanatu po

leczeniu metodg apeksyfikacji nie jest:

A. technika kondensacji bocznej.

B. technika z uzyciem termoplastycznej gutaperki.

C. wypetnienie kanatu cementem szkto-jonomerowym i zastosowanie wkiadu
Z wiokna szklanego.

D. wypetnienie MTA.

E. wypetnienie kanatu chemo-/$wiattoutwardzalng zywicg kompozytowa
| zastosowanie wktadu z wiékna szklanego.

Nr 89. W praktyce leczenie kanatowe nie jest rozwazane w przypadku:

A. zeba siecznego przed ukonczeniem przez dziecko 4 'z lat.

B. kta ponizej 7.-8. r.z.

C. pierwszego zeba trzonowego mlecznego przed wyrznieciem pierwszego zeba
frzonowego statego.

D. zeba sasiadujaceqgo z rozszczepem podniebienia.

E. dziecka z hemofilia.

Nr 90. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczgce remineralizacii:

A. pasty z 2% CPP-ACP wykazaty skutecznosc¢ remineralizacji wczesnych zmian
prochnicowych szkliwa podobng do uzyskanej w przypadku czyszczenia zebow
srodkami zawierajgcymi 2800 ppm F.

B. do remineralizacji zmiany prochnicowej najczesciej uzywane sg lakiery
fluorkowe zawierajgce 5% NaF lub dodatkowo ACP, chlorheksydyne lub
arginine 1 chlorheksydyne.

C. podstawa dziatania technologii Pro-Argin jest podwyzszenie pH ptytki w wyniku
rozktadu kompleksu nierozpuszczalnego zwigzku wapnia i argininy i
wytwarzanie amoniaku przez obecne w ptytce drobnoustroje.

. arginina wystepuje naturalnie w slinie.

. ksylitol tworzgc stabe kompleksy z wapniem, staje sie jego nosnikiem podczas
procesu remineralizaciji.

mo

Nr 91. U dziecka z rozpoznang alergig na mleko krowie nie nalezy stosowac:

A. fosforanu tréjwapniowego.

B. argininy.

C. amorficznego fosforanu wapnia.
D. CPP-ACP.

E. nanohydroksyapatytu.

e
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Nr 92. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce sedacji z uzyciem podtlenku
azotu:

1) moze by¢ wykonywana tylko przez lekarza anestezjologa;

2) przeciwwskazaniem jest przeziebienie;

3) nie wymaga dodatkowego dziatania przeciwbolowego;

4) jest niekorzystna przy padaczce;

5) moze by¢ korzystna w hemofilii.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.2345. C.1,3.4. D. 3.4. E. 2,5.

Nr 93. Wysoko potozone rozwidlenie korzeni zebéw przy przej$ciu w korone zeba
o

A. zeby rybie. D. cynodontia.

B. zeby pienkowate. E. zeby Fourniera.

C. taurodontyzm.

Nr 94. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczace zebdéw retenowanych:

A. wsrod przyczyn wymienia sie teorie inercji kostnej.

B. bezposrednig przyczyng retencji jest uszkodzenie ozebnej.

C. retencja powstaje na skutek zaburzenia koordynacji pomiedzy rozwojem zeba
| wzrostem kosci w przedfunkcyjnej fazie wyrzynania zeba.

D. dotyczy najczescie] zebow pierwszych trzonowych mlecznych.

E. w przypadku braku objawow klinicznych zeby poddaje sie obserwaciji, leczeniu
ortodontyczno-chirurgicznemu lub ekstrakcji chirurgiczne.

Nr 95. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce hipomineralizaciji trzonowcowo-
siekaczowej:
1) manifestuje sie zmianami szkliwa — od nieprzeziernosci do braku szkliwa;
2) manifestuje sie zmianami jakosciowymi szkliwa i zebiny;
3) obejmuje co najmniej jeden lub wiece) zebow statych siecznych oraz
pierwszych trzonowych;
4) jest zaburzeniem, do ktorego doszto w okresie od urodzenia dziecka do 3.
r.z.;
5) Jest zaburzeniem, do kiorego doszto w okresie ptodowym.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. 1,3,4. B. 1,3,5. C. 2,3,4. D. 1.4. E. 2,3,5.

Nr 96. Wskaz prawidtowe postepowanie w przypadku pourazowego czes$ciowego
(2 mm) osiowego przemieszczenia zeba 11 z zebodotu w kierunku okluzyjnym:

A. repozycja zeba, unieruchomienie elastyczne na 2 tygodnie.

B. repozycja ortodontyczna zeba, unieruchomienie elastyczne na 4 tygodnie.

C. repozycja ortodontyczna zeba, unieruchomienie potelastyczne na 4 tygodnie.

D. repozycja zegba, unieruchomienie sztywne na 2 tygodnie.

E. repozycja chirurgiczna zeba, unieruchomienie elastyczne na 2 tygodnie. SRR
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Nr 97. Pacjent zgtosit sie z powodu urazu. W badaniu klinicznym zgb 51
wykazuje nieznaczng ruchomosc, nie jest przemieszczony. Na zdjeciu RVG
ztamanie korzenia. Wskaz rozpoznanie wg klasyfikacji Ellisa:

A. klasa VI. B. klasa VII. C. klasa X. D. klasa IX. E. klasa V.

Nr 98. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczace ochronnych szyn nazebnych:

A. szyna nazebna powinna mieC zaokrgglone obrzeza wargowe i podniebienne.

B. uzywanie ochraniaczy standardowych moze prowadzi¢ do stanow zapalnych
stawow skroniowo-zuchwowych.

C. ochraniacze indywidualne wielowarstwowe sg obecnie najlepszymi ochronnymi
szynami nazebnymi.

D. stosowanie ochraniaczy zaleca sie u sportowcow oraz dzieci z zespotem
Lescha-Nyhana wykazujgcych sktonnosc¢ do samookaleczen.

E. stosowanie ochraniaczy zaleca sie u 0sob, u ktorych wystepujg nawracajgce
napady drgawek podczas snu.

Nr 99. Ktéry ze srodkéw odkazajacych uzywanych do ptukania kanatu podczas
jego opracowywania w metodzie apeksyfikacji wykazuje najsilniejszy wptyw na
bakterie beztlenowe?

A. 1-2% NaOCl.

B. 2% chlorheksydyna.

C. 3% H20..

D. 1-50% kwas cytrynowy.

E. 17% EDTA.

Nr 100. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczace metody apeksyfikacji w lecze-
niu zebow statych z nieuformowanymi korzeniami z martwag miazga:
1) okres niezbedny do osiggniecia apeksyfikacji wynosi od 6 do 24 miesiecy;
2) najbardziej doktadng metodg umieszczenia Ca(OH). w kanale jest
aplikacja gotowego preparatu ze strzykawki;
3) hydroksyceluloza zmniejsza rozpuszczalnos¢ Ca(OH)2 w ptynach
tkankowych;
4) zapoczagtkowanie gojenia wierzchotkowego zajmuje min. 3-4 tygodnie;
5) przed zatozeniem MTA zaleca sie wstepne zastosowanie Ca(OH)z na
okres 3 miesiecy.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 101. Tak zwane pH krytyczne, przy ktéorym dochodzi do rozpuszczania
fluoroapatytu, wynosi:

A.<45 B. <5,0. C. £5,0. D. <6,0. E.<6,5.
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Nr 102. Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczgce lakieru fluorkowego 5% NAF:

A. stosowany wedtug zalecen prowadzi do ok. 46% redukcji prochnicy
w uzebieniu statym.

B. tworzy poktady fluorku wapnia na powierzchni szkliwa zeba, petnigc funkcje
rezerwuaru dla uwalniania fluoru w czasie ataku kwasow.

C. zawiera 22600 ppm jonow fluorkowych.

D. zawiera 5% jonow fluorkowych.

E. Zadne z wyze] wymienionych.

Nr 103. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczace mechanizmu dziatania fluoru:

A. fluor dziata miejscowo, promujgc remineralizacje | zmniejszajgc
demineralizacje.

B. sposob profilaktycznego dziatania fluoru jest gtdwnie przederupcyjny.

C. zapobieganie prochnicy wymaga dozywotniej aplikacji niskich stezen fluoru.

D. dtugotrwata ekspozycja na niskie poziomy fluorku w roztworach wywotuje
wbudowywanie sie tego pierwiastka do struktury apatytu.

E. fluor ma pewien wptyw na szlak glikolityczny mikroorganizmow jamy ustnej,
zmniejszajgc produkcje kwasu mlekowego i zaburzajgc enzymatyczng
regulacje metabolizmu weglowodanow.

Nr 104. W celu zapobiegania prochnicy ksylitol, najczesciej w postaci gum do
Zucia | pastylek do ssania, zalecany jest:

1) dzieciom powyzej 4. roku zycia;

2) dzieciom powyzej 8. roku zycia;

3) w dawce podzielonej 3-8 g dziennie;

4) w dawce jednorazowe| 0,5-1,0 g dziennie;

5) przynajmniej 2 razy dziennie.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,405. B. 1,3,5. C.24. D. 1,3. E. 1,4

Nr 105. Preparaty zawierajgce kompleks kazeinianu fosfopeptydu (CPP) i amor-
ficzny fostoran wapnia z dodatkiem 900 ppm fluoru (0,2%F) nie sa zalecane u
pacjentow:

1) leczonych aparatami ortodontycznymi;

2) z alergig na biatko mleka krowiego;

3) u ktérych wystepuje zwiekszone ryzyko prochnicy;

4) ktérzy majg trudnosci z przeprowadzeniem zabiegow higienizacyjnych

W jamie ustnej;

5) ponizej 6. r.z.
Prawidtowa odpowiedz to:
A. wszystkie wymienione.  B. 1,3,5. C. 1,34. D.25. E.2 3.

e

Prawa
zastrzezone




stomatologia - 28 - WERSJA I
dziecieca jesien 2022

Nr 106. Do zebdéw dwoistych nie naleza zeby:

A. zrosniete.

B. wgtobione.

C. zlane.

D. blizniacze.

E. z nieprawidtowym podziatem lub potgczeniem zawigzkow zebow w roznych
stadiach rozwoju w procesie odontogenezy.

Nr 107. Pozorna redukcje intensywnosci préchnicy u dzieci obserwuje sie u:
A. 3-latkow. B. 7-latkow. C. 12-latkow. D. 15-latkow. E. 18-latkdw.

Nr 108. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce lokalizacji zmian
prochnicowych w zebach mlecznych:

1) najwiecej] zmian prochnicowych w odcinku przednim stwierdza sie w
zebach siecznych przysrodkowych w szczece, nastepnie zebach
siecznych bocznych, najrzadziej w ktach | zebach siecznych dolnych;

2) zeby przednie czesciej ulegajg procesowi prochnicowemu w szczece niz
zuchwie;

3) w gornych zebach trzonowych stwierdza sie mniej ubytkow
prochnicowych niz w dolnych.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 109. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczace intruzji zeba statego:

1) istnieje wysokie ryzyko utraty zeba z powodu rozwoju progresywnej
resorpcji korzenia (wymiennej lub infekcyjnej);

2) samoistna reerupcja jest postepowaniem z wyboru w zebach
Z niezakonczonym rozwojem korzenia przy wttoczeniu < 7 mm;

3) samoistna reerupcja jest postepowaniem z wyboru w zebach
Z zakonczonym rozwojem korzenia przy wttoczeniu < 7 mm;

4) leczenie kanatowe nalezy przeprowadzi¢ we wszystkich przypadkach
wttoczenia zebow z zakonczonym jak i z niezakonczonym rozwojem
Korzenia;

5) leczenie kanatowe nalezy przeprowadzi¢ we wszystkich przypadkach
wttoczenia zebow z zakonczonym rozwojem korzenia.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 110. Wybicie zeba jest wynikiem urazu dziatajgcego:

A. prostopadle do korony zeba.

B. od gory skosnie do osi diugiej zeba.

C. od gory pod katem do osi dtugiej zeba w rejonie przyszyjkowym.
D. od dotu na brzeg sieczny w osi diugiej zeba.

E. prostopadle do korony zeba w czesci srodkowe.
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Nr 111. Zabieg dekoronaciji jest wskazany:

A. w okresie 2 lat od stwierdzenia ankylozy korzenia zeba statego niezaleznie od
wieku dziecka.

B. w okresie 2 lat od stwierdzenia ankylozy korzenia zeba statego we wczesnym
okresie uzebienia mieszanego (7-10 lat).

C. w okresie 2 lat od stwierdzenia ankylozy korzenia zeba statego w p6znym
okresie uzebienia mieszanego.

D. w przypadku ankylozy korzenia zeba statego stwierdzonej u dziecka w wieku
10-12 lat, niezaleznie od progresji infrapozycji zeba.

E. w przypadku ankylozy korzenia zeba statego stwierdzone] we wczesnym
okresie uzebienia statego, niezaleznie od progresji infrapozycji zeba.

Nr 112. Przerwanie i kompresja ozebnej, zmiazdzenie peczka nerwowo-naczy-
niowego, ztamanie blaszki wargowej wyrostka zebodotowego oraz zablokowanie
wierzchotka korzenia zeba w kosci to zakres uszkodzen towarzyszacy:

A. wttoczeniu zeba.

B. wybiciu zeba.

C. zwichnieciu bocznemu zeba.

D. nadwichnieciu zeba.

E. czesciowemu osiowemu przemieszczeniu zeba w kierunku okluzyjnym.

Nr 113. Zab unieruchamia sie na okres 4 tygodni w przypadku:
1) nadwichniecia;
2) ekstruzji;
3) opoznionegj replantacji po zwichnieciu catkowitym:;
4) chirurgicznej repozycji intruzji;
5) zwichniecia bocznego.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 2,5. C.34).5. D. 3.4. E. 4,5.

Nr 114. Wskaz falszywe stwierdzenia dotyczace pulpektomii w zebach
mlecznych:
1) w ktach mozna jg wykonac ponizej 7.-8. roku zycia;
2) jest przeciwwskazana u dzieci z hemofilig;
3) dtugosc¢ robocza opracowywanych kanatéow powinna by¢ rowna dtugosci
radiologicznej;
4) miazge nalezy usuwac dwuetapowo, najpierw z komory pozniej z kanatu;
5) do ptukania kanatow nalezy stosowac 5,25% podchloryn sodu;
6) przy ptukaniu kanatow mozna wykorzystac systemy ultradzwiekowe;
/) kanaty mozna wypetnic preparatem MTA.
Prawidiowa odpowiedz to:

A.1,2,5,6. B. 1,3,4,6. C.24,6,/. D. 1,4,5,6. E. 2,3,5,7.
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Nr 115. Paramolary to zeby:

. eumorficzne lub szczgtkowe potozone za trzecimi zebami trzonowymi.

. Szczatkowe, potozone przedsionkowo miedzy pierwszym i drugim
przedtrzonowcem lub pierwszym i drugim lub drugim i trzecim trzonowcem.

. eumorficzne potozone przedsionkowo miedzy pierwszym i drugim
przedtrzonowcem, pierwszym i drugim lub drugim i trzecim trzonowcem.

. Szczgtkowe potozone miedzy drugim przedtrzonowcem | pierwszym
trzonowcem, pierwszym i drugim lub drugim i trzecim trzonowcem.

. eumorficzne potozone miedzy drugim przedtrzonowcem i pierwszym
frzonowcem.

m O O W>r

Nr 116. 7-letni pacjent zgtosit sie po urazie, ktéry doprowadzit do catkowitego

zwichnigecia zeba 31. Wybity zgb przechowywany byt na sucho przez 45 minut.

Wskaz wtasciwy plan postepowania w pierwszym etapie leczenia:

A. replantacja, unieruchomienie elastyczne na 2 tygodnie.

B. replantacja, unieruchomienie elastyczne na 1-2 tygodnie, leczenie
endodontyczne w trakcie unieruchomienia.

C. replantacja, unieruchomienie elastyczne na 6 tygodni.

D. leczenie endodontyczne, replantacja, unieruchomienie elastyczne na
2 tygodnie.

E. replantacja, unieruchomienie elastyczne na 4 tygodnie, leczenie
endodontyczne.

Nr 117. Wskaz fatlszywe stwierdzenia dotyczace stomatologicznego postepowa-
nia profilaktyczno-leczniczego u ciezarnych:
1) polecane jest codzienne stosowanie ptukanek zawierajgcych 900 ppm F;
2) zaleca sie szczotkowanie zebow 2 razy dziennie pastg zawierajgca
5000 ppm F;
3) w celu szybkiej eliminacji ubytkow prochnicowych mozna wykorzysta¢ metode
ITR;
4) w przypadku wymiotéw zaleca sie spozywanie pokarmu bogatego w biatko;
5) plan profilaktyczno-leczniczy najkorzystniej jest realizowac miedzy 14. a 20.
tygodniem cigzy;
6) bezpiecznymi srodkami do znieczulenia miejscowego sg benzokaina | mepiwa-
kaina:
/) ekstrakcje zeba mozna przeprowadzic€ jedynie w drugim trymestrze cigzy;
8) przed podaniem artykainy zalecana jest konsultacja z ginekologiem.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.13,46,8.  B.1,26,7. c.1356,7. D.23458.  E.345,8.
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Nr 118. Wskaz falszywe stwierdzenie dotyczgce rewaskularyzaciji:

A. jest jedng z metod leczenia endodontycznego zebow stalych niedojrzatych
Z martwg miazgs.

B. do ptukania kanatu nalezy uzyc¢ 20 ml 5,25% podchlorynu sodu.

C. na bazie skrzepu znajdujgcego sie w kanale, z komorek macierzystych tworzy
sie tkanka miazgopodobna.

D. ujscie kanatu zamyka sie preparatem MTA.

E. metoda pozwala na przyrost korzenia na dtugosc¢ ale nie na grubosc.

Nr 119. ,Defekt oksydazy homogentyzaniowej odpowiadajacy za rozktad kwasu
homogentyzonowego, kiory gromadzi sie w kosciach, chrzgstkach oraz zebach
powodujac ich niebieskoczarne lub niebieskobrgzowe przebarwienie”. Powyzszy opis
dotyczy:

A. choroby Glntera.

B. alkaptonuri.

C. efektdw ubocznych przyjmowania minocykliny.

D. skutkow ubocznych dozylnego podawania cyprofloksacyny.
E. hiperbilirubinemii.

Nr 120. Wskaz schorzenia, w ktérych moze wystepowaé makrodoncja:

1) zespot KBG; 5) zespodt Williamsa;
2) zespot Downa; 6) dysplazja ektodermalna;
3) gigantyzm przysadkowy; 7) zespot Rabsona-Mendenhalla.

4) dysplazja chondroektodermalna;
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,24,7. B.2,4,5. C. 3,4,5,6. D. 1,3,7. E. 1,2,3,7.

Dziekujemy!
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