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Test edukacyjny
akredytowany przez Polskie Towarzystwo Neurologiczne

Szanowni Państwo!

Zamieszczamy kolejny test edukacyjny, akredytowany przez Polskie Towarzystwo Neurologiczne. Uczest-
nictwo w teście (prawidłowe wypełnienie i wysłanie karty odpowiedzi) umożliwi zdobycie punktów eduka-
cyjnych. Pod koniec roku każdy Uczestnik otrzyma certyfikat z podaną liczbą uzyskanych punktów.

REGULAMIN TESTU EDUKACYJNEGO

1. Test edukacyjny zamieszczony w „Polskim Przeglądzie Neurologicznym” ma akredytację Polskiego Towa-
rzystwa Neurologicznego

2. Test będzie publikowany w czterech kolejnych numerach „Polskiego Przeglądu Neurologicznego” z 2011 roku
3. Za udzielenie poprawnych odpowiedzi na wszystkie pytania testowe można uzyskać 12 punktów edukacyjnych
4. Oryginalne karty z odpowiedziami należy przesyłać na adres wydawcy (podany na karcie) do dnia określo-

nego w numerach czasopisma, zawierających kolejne części testu
5. Na zakończenie tegorocznej edycji testu Uczestnik otrzyma certyfikat udziału z podaną liczbą uzyskanych

punktów
6. Prawidłowe odpowiedzi będą publikowane w kolejnych numerach „Polskiego Przeglądu Neurologicznego”
7. Wydawca „Polskiego Przeglądu Neurologicznego” ufundował 10 nagród książkowych z dziedziny neurolo-

gii; zostaną one rozlosowane wśród osób, które zdobędą w teście największą liczbę punktów

Pytania testowe zamieszczone w niniejszym numerze opracowała prof. dr hab n. med. Urszula Fiszer.
Redakcja „Polskiego Przeglądu Neurologicznego” zachęca wszystkich Czytelników do udziału w Teście
edukacyjnym.

Serdecznie zapraszamy!

PYTANIA

1. W leczeniu choroby Alzheimera zarejestrowano:
a) statyny
b) niesteroidowe leki przeciwzapalne
c) induktory apolipoproteiny E (ApoE)
d) przeciwutleniacze
e) antagonistów receptorów N-metylo-D-asparagi-

nianu (NMDA)

2. Wskaźnikiem obecności nici neuropilowych jest
stężenie w płynie mózgowo-rdzeniowym:

a) cyklazy adenylanowej
b) fosfatydyloinozytolu
c) Ab40 i Ab42
d) a1-chymotrypsyny
e) inhibitorów cholinoesterazy

3. Wskaż fałszywe stwierdzenie:
a) stężenie białka tau w płynie mózgowo-rdzeniowym

jest wskaźnikiem zwyrodnienia włókienkowego
b) podwyższone stężenia białka tau może być  marke-

rem choroby Alzheimera
c) w chorobie Alzheimera badanie tomografii emi-

syjnej pojedynczego fotonu (SPECT) wykazuje
niedostateczny przepływ krwi w obszarze skro-
niowo-ciemieniowym

d) w chorobie Alzheimera badanie SPECT wyka-
zuje niedostateczny przepływ krwi w obszarze
potylicznym

e) do czynników ryzyka choroby Alzheimera na-
leży polimorfizm ApoE

4. Na układ glutaminergiczny działa głównie:
a) fizostygmina
b) takryna
c) metrifonat
d) galantyna
e) memantyna

5. Do charakterystycznych objawów zespołu
Millera-Fishera należą wymienione niżej objawy,
z wyjątkiem:

a) oftalmoplegii
b) ataksji
c) zniesienia odruchów
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E-mail
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Kod Miejscowość

Niniejszym, zgodnie z art. 23 ust. 1 pkt 1 ustawy z 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2002 r., nr 101, poz. 926), wyrażam
zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celach statutowych, marketingowych i informacyjnych przez podmioty wchodzące
w skład Grupy Via Medica (Via Medica sp. jawna, „Via Medica sp. z o.o.” sp.k., VM Media sp. z o.o. VM Group sp.k.) z siedzibą
w Gdańsku, ul. Świętokrzyska 73. Zgodnie zaś z ustawą z 18 lipca 2002 r. o świadczeniu usług drogą elektroniczną (Dz.U. z 2002 r., nr 144, poz.
1204) wyrażam zgodę na przesyłanie mi korespondencji drogą elektroniczną. Przysługuje mi prawo wglądu do moich danych osobowych i ich
poprawiania. Dane zostały podane dobrowolnie.

Opłata
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na adresata;
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nr 40/02/Gd. 42
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d) objawów symetrycznych
e) napadów padaczkowych

6. Typowe rozszczepienie białkowo-komórkowe
w płynie mózgowo-rdzeniowym w zespole Guil-
laina-Barrégo w pierwszym tygodniu choroby wys-
tępuje u następującego odsetka chorych:

a) u 10%
b) u 20%
c) u 50%
d) u 75%
e) u 100%

7. Do czynników prognostycznych w leczeniu zespo-
łu Guillaina-Barrégo nie należą:

a) obecność bloku przewodzenia w nerwie strzał-
kowym

b) życiowa pojemność płuc
c) wiek chorego > 40 lat
d) przyrost stężenia IgG w surowicy chorych leczo-

nych immunoglobulinami
e) zaburzenia świadomości

8. Zalecany sposób podawania immunoglobulin (IG)
w zespole Guillaina-Barrégo to:

a) IVIG 0,4 mg/kg mc./dobę przez 5 dni
b) IVIG 0,4 mg/kg mc./dobę przez 3 dni
c) IVIG 0,4 g/kg mc./dobę przez 5 dni
d) IVIG 0,4 g/kg mc./dobę przez 3 dni
e) IVIG 4 mg/kg mc./dobę przez 5 dni

9. Ryzyko wystąpienia padaczki u dziecka w przy-
padku obciążeniu tą chorobą jednego z rodziców
wynosi około:

a) 5%
b) 10%
c) 20%
d) 40%
e) 60%

10. Stężenie leków przeciwpadaczkowych — in-
duktorów enzymów wątrobowych wzrasta:

a) 2–3 dni po porodzie
b) 3–4 dni po porodzie
c) 10–14 dni po porodzie
d) 3 tygodni po porodzie
e) nie wzrasta

11. Lewetiracetam jest lekiem zakwalifikowanym
do kategorii ciążowej:

a) A
b) B
c) C
d) D
e) E

12. W przypadku jednoczesnego stosowania kar-
bamazepiny i kwasu walproinowego częstość wy-
stępowania wad wrodzonych u dzieci:

a) zmniejsza się
b) wynosi 14%
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c) wynosi 4%
d) wynosi 24%
e) pozostaje taka sama, jak w przypadku monote-

rapii kwasem walproinowym

13. Wybierz fałszywe stwierdzenie:
a) w kształtowaniu się fali P300 najważniejsze

znaczenie mają kora przedczołowa oraz hipo-
kamp

b) P300a powstaje przy biernym odbiorze bodź-
ców

c) P300b powstaje przy aktywnym odbiorze
bodźców

d) latencja fali P300 odpowiada czasowi potrzeb-
nemu na rozwiązanie zadania

e) zwiększenie trudności zadania powoduje skró-
cenie latencji fali P300

14. W chorobie Parkinsona latencja fali P300:
a) jest istotnie wydłużona w obszarze czołowym
b) wydłużenie dotyczy głównie obszaru jąder pod-

korowych
c) wydłużenie dotyczy głównie obszaru potylicy
d) wydłużenie zależy od czasu trwania choroby
e) jest istotnie skrócona w obszarze czołowym

15. W chorobie Alzheimera dochodzi do nastę-
pujących zmian w zakresie parametrów fali P300:

a) wydłużenia czasu utajenia
b) zmniejszenia amplitudy
c) stopień wydłużenia latencji zazwyczaj koreluje

z głębokością otępienia
d) leczenie inhibitorami cholinoesterazy skraca

patologicznie wydłużoną latencję P300
e) zwiększenia amplitudy

Uwaga: Na kartę odpowiedzi należy nakleić indywidualny kod paskowy uczestnika. Jeśli Państwo jeszcze nie mają takiego
kodu, prosimy o nadesłanie karty z odpowiedziami i wypełnionym formularzem danych osobowych. Po otrzymaniu ww.
karty nadamy Państwu indywidualny numer identyfikujący i odeślemy kartę kodów pocztą na adres wskazany w formularzu.
Od tego momentu na każdej kolejnej karcie odpowiedzi nie muszą Państwo umieszczać innych danych poza naklejką
z kodem. Na pytania testowe można też odpowiedzieć on-line za pośrednictwem Internetu, korzystając z linku QUIZY
ON-LINE na stronie: http://ppnedu.viamedica.pl.

Poprawne odpowiedzi do Testu edukacyjnego z numeru 2/2012:
1 a), 2 e), 3 d), 4 a), 5 a), 6 a), 7 e), 8 d), 9 d), 10 a), 11 e), 12 c), 13 b), 14 c), 15 a)


