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Test edukacyjny

akredytowany przez Polskie Towarzystwo Neurologiczne

Szanowni Panstwo!

Zamieszczamy kolejny test edukacyjny, akredytowany przez Polskie Towarzystwo Neurologiczne. Uczest-
nictwo w tescie (prawidlowe wypelnienie i wystanie karty odpowiedzi) umozliwi zdobycie punktéw eduka-
cyjnych. Pod koniec roku kazdy Uczestnik otrzyma certyfikat z podana liczba uzyskanych punktéw.

REGULAMIN TESTU EDUKACYJNEGO

1. Test edukacyjny zamieszczony w ,,Polskim Przegladzie Neurologicznym” ma akredytacje Polskiego Towa-
rzystwa Neurologicznego

2. Test bedzie publikowany w czterech kolejnych numerach ,,Polskiego Przegladu Neurologicznego” z 2011 roku

3. Za udzielenie poprawnych odpowiedzi na wszystkie pytania testowe mozna uzyskac 12 punktéw edukacyjnych

4. Oryginalne karty z odpowiedziami nalezy przesyla¢ na adres wydawcy (podany na karcie) do dnia okreslo-
nego w numerach czasopisma, zawierajacych kolejne czesci testu

5. Na zakonczenie tegorocznej edycji testu Uczestnik otrzyma certyfikat udziatu z podang liczba uzyskanych
punktow

6. Prawidlowe odpowiedzi beda publikowane w kolejnych numerach ,Polskiego Przegladu Neurologicznego”

7. Wydawca ,,Polskiego Przegladu Neurologicznego” ufundowat 10 nagréd ksigzkowych z dziedziny neurolo-
gii; zostang one rozlosowane wsrdd oséb, ktére zdobeda w tescie najwieksza liczbe punktéw

Pytania testowe zamieszczone w niniejszym numerze opracowal dr n. med. Konstanty Guranski.
Redakcja ,,Polskiego Przegladu Neurologicznego” zacheca wszystkich Czytelnikéw do udzialu w Tescie
edukacyjnym.

Serdecznie zapraszamy!

PYTANIA
1. Do kryteriéw rozpoznania tfagodnych napado- d) napady wystepuja w wieku szkolnym
wych zawrotow glowy u dzieci nie nalezy/-za: e) napady trwajg od kilku minut do kilku dni
a) prawidlowy zapis EEG 4. Zaburzenia snu wystepuja rzadziej u dzieci:
b) zmiany patologiczne w prébach btednikowych a) $piacych z rodzicami we wspélnym 16zku
w okresie miedzynapadowym b) ogladajacych telewizje przed zasnieciem
¢) nawracajacy charakter dolegliwosci c) zasypiajacych podczas stuchania muzyki
d) prawidtowy stan neurologiczny d) zasypiajacych przy zapalonym $wietle
e) prawidlowy wynik badania audiometrycznego e) spozywajacych positek bezposrednia przed p6j-
2. W przebiegu migreny brzusznej nie wystepuje/-ja: $ciem do 16zka
a) bole glowy 5. W przebiegu leczenia wigabatryna nie wyste-
b) nudnosci puje/-ja:
¢) aura poprzedzajgca napad a) koncentryczne zawezenie pola widzenia
d) zaczerwienienie twarzy b) depresja
e) brak apetytu c) senno$é
3. W tagodnym napadowym kreczu szyi u dzieci: d) zmiany hiperintensywne w istocie bialej mézgu
a) stwierdza sie jego czestsze wystepowanie e) pobudzenie i agresja
u chtopcéw 6. Wigabatryna jest lekiem pierwszego wyboru
b) stwierdza sie opadanie powieki i zwezenie zre- W leczeniu:
nicy w czasie napadu a) napadéw mioklonicznych
c) napady zwykle sg poprzedzone aura b) padaczki z napadami nieswiadomosci
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c) zespolu Westa
d) zespolu Lennoxa-Gastauta
e) zespolu Dravet

7. Skutecznosé felbamatu w leczeniu zespolu Len-
noxa-Gastauta zwieksza sie po dodaniu:

a) kwasu walproinowego
b) fenytoiny

c¢) karbamazepiny

d) wigabatryny

e) stiripentolu

8. Podawanie rufinamidu w leczeniu dodanym jest
wskazane w przypadku:

a) dzieci w wieku ponizej 4 lat z zespotem Lennoxa-
-Gastauta

b) zespolu Westa

¢) zespolu Dravet

d) braku skutecznosci kwasu walproinowego w pa-
daczce idiopatycznej

e) braku skutecznosci leku pierwszego rzutu w zes-
pole Lennoxa-Gastauta

9. Stiripentol jest najbardziej skuteczny w lecze-
niu zespolu Dravet w przypadku mutacji genu:

a) SCN1A
b) SCN1B
c) SCN2A
d) SCN2B
e) PCDH19

Test edukacyjny akredytowany przez PTN

Prosimy czytelnie wpisa¢ dane

10. Mechanizm dzialania rufinamidu polega na:
a) zwiekszeniu neuroprzewodnictwa GABA-er-
gicznego
b) aktywacji napieciowo-zaleznego kanatu sodo-
wego
c) obnizeniu aktywnosci ukladu glutaminergicz-
nego
d) inaktywacji napieciowo-zaleznego kanatu sodo-
wego
e) hamowaniu neuroprzewodnictwa GABA-ergicz-
nego
11. U chorych z nerwiakowlékniakowatoscia typu 1
zwiekszone jest ryzyko wystapienia:
a) czerniaka
b) wysciélczaka
¢) nerwiaka nerwu VIII
d) biataczki
e) wszystkie powyzsze odpowiedzi sg prawidlowe
12. Do kryteriéw rozpoznania nerwiakowléknia-
kowatosci typu 1 nie nalezy obecnos¢:
a) glejaka nerwu wzrokowego
b) zmian skérnych o charakterze cafe au lait
¢) nerwiakowlékniakow
d) oponiaka
e) hamartoma teczéwki
13. W leczeniu profilaktycznym zespolu cyklicznych
wymiotéw zaleca sie podawanie:
a) propranololu

b) benzodiazepin

Oplata
przerzucona
na adresata;

umowa

z RUP Gdansk
nr 40/02/Gd. 42
z dn. 28.05.2002

Nazwisko
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Specjalizacja

Adres do korespondencji

E-mail

Ulica, nr domu

Via Medica

Kod

Miejscowosé

ul. Swietokrzyska 73

Telefon

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), wyrazam
zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celach statutowych, marketingowych i informacyjnych przez podmioty wchodzace
w sklad Grupy Via Medica (Via Medica sp. jawna, ,Via Medica sp. z 0.0.” sp.k., VM Media sp. z 0.0. VM Group sp.k.) z siedziba

Faks

80-180 Gdansk
TEST PPN 1/2012

w Gdansku, ul. Swigtokrzyska 73. Zgodnie za$ z ustawa z 18 lipca 2002 1. o $wiadczeniu ustug droga elektroniczna (Dz.U. z 2002 1., nr 144, poz.
1204) wyrazam zgode na przesylanie mi korespondencji droga elektroniczna. Przystuguje mi prawo wgladu do moich danych osobowych i ich
poprawiania. Dane zostaly podane dobrowolnie.

Czytelny podpis
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¢) metoklopramidu

d) kwasu walproinowego

e) topiramatu
14. Gen NF1 i jego produkt bialkowy, neurofibry-
na, sa odpowiedzialne za:

a) podzial i rozmnazanie sie¢ komoérek

b) regulacje procesu apoptozy

¢) metabolizm Zelaza

d) prawidlowe tworzenie synaps miedzy neuronami

e) tworzenie kolagenu

15. Mechanizm dzialania stiripentolu polega na:

a) obnizeniu aktywno$ci uktadu glutaminergicz-
nego

b) blokowaniu kanaléw wapniowych typu L

c) blokowaniu kanatéw sodowych

d) hamowaniu uwalniania synaptycznego aspara-
ginianu

e) pobudzaniu neuroprzekaznictwa GABA-ergicz-
nego

Uwaga: Na karte odpowiedzi nalezy naklei¢ indywidualny kod paskowy uczestnika. Jesli Panistwo jeszcze nie maja
takiego kodu, prosimy o nadestanie karty z odpowiedziami i wypetnionym formularzem danych osobowych.

Po otrzymaniu ww. karty nadamy Panstwu indywidualny numer identyfikujacy i odeslemy karte kodéw pocztg
na adres wskazany w formularzu. Od tego momentu na kazdej kolejnej karcie odpowiedzi nie musza Panstwo
umieszcza¢ innych danych poza naklejka z kodem. Na pytania testowe mozna tez odpowiedzie¢ on-line za
posrednictwem Internetu, korzystajac z linku QUIZY ON-LINE na stronie: http:/ppnedu.viamedica.pl.

Poprawne odpowiedzi do Testu edukacyjnego z numeru 2/2011:
1e),2d),3c),4c),5d),6a),7b),8e),9e¢),10d),11d),12b), 13 c), 14 b), 15 b)

nie wlasciwego pola czarnym lub granatowym diu-
gopisem: @. Wszelkie inne znaki sg niedozwolone
do 10.05.2012 r. Decyduje data stempla pocz-
Identyfikator testu
PNQ31844

i moga powodowac nieuznanie odpowiedzi. Tyl-
towego.

ko jedna odpowiedz jest prawidfowa.
— Karta jest niewazna bez wklejonego kodu kresko-

wego uczestnika testu edukacyjnego.
— Termin nadsytania odpowiedzi na pytania

Uwagal!
— Odpowiedzi nalezy zaznacza¢ poprzez zamalowa-
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Testu edukacyjnego z numeru 1/2012
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Kod uczestnika
umozliwiajacy identyfikacje

Tu prosze wklei¢ kod uczestnika testu edukacyjnego
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