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Szanowni Panstwo!
Zamieszczamy kolejny test edukacyjny, akredytowany przez Polskie Towarzystwo Neurologiczne. Uczestnictwo w teScie (pra-
widlowe wypelnienie i wystanie karty odpowiedzi) umozliwi zdobycie punktéw edukacyjnych. Pod koniec roku kazdy Uczestnik
otrzyma certyfikat z podang liczbg uzyskanych punktéw.

REGULAMIN TESTU EDUKACYJNEGO

Test edukacyjny zamieszczony w ,,Polskim Przegladzie Neurologicznym” ma akredytacje Polskiego Towarzystwa Neurolo-
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Test jest publikowany w czterech kolejnych numerach ,,Polskiego Przegladu Neurologicznego” z 2018 roku
Za udzielenie poprawnych odpowiedzi na wszystkie pytania testowe mozna uzyska¢ 12 punktéw edukacyjnych
Oryginalne karty z odpowiedziami nalezy przesyta¢ na adres wydawcy (podany na karcie) do dnia okreslonego w numerach

czasopisma, zawierajacych kolejne czeéci testu

Na zakonczenie tegorocznej edycji testu Uczestnik otrzyma certyfikat udziatu z podang liczbg uzyskanych punktéow
Prawidlowe odpowiedzi beda publikowane w kolejnych numerach ,,Polskiego Przegladu Neurologicznego”

Wydawca ,,Polskiego Przegladu Neurologicznego” ufundowat 10 nagrdéd ksigzkowych z dziedziny neurologii; zostang one
rozlosowane wéréd oséb, ktére zdobedg w tescie najwieksza liczbg punktéw

Pytania testowe zamieszczone w niniejszym numerze opracowata prof. dr hab. n. med. Urszula Fiszer.
Redakcja ,,Polskiego Przegladu Neurologicznego” zacheca wszystkich Czytelnikéw do udziatu w Tescie edukacyjnym.

Serdecznie zapraszamy!

PYTANIA

1.

Pewnym czynnikiem ryzyka wystapienia objawowe-

go krwotoku zaleznego od leczenia trombolitycznego:

a) jest przyjmowanie lekéw przeciwplytkowych lub
przeciwzakrzepowych

b) jest odstepstwo od protokotu

c) sa zmiany w tomografii komputerowej (TK)
i rezonansie magnetycznym (MRI, magnetic
resonance imaging) — zar6wno objawy wczes-
ne niedokrwienia, jak i zmiany po przebytych
udarach czy leukoarajoza

d) jest trombocytopenia

e) zadne z powyzszych twierdzen nie jest prawdziwe

Mikrokrwawienia mézgowe wystepuja:
a) u 5% zdrowej populacji

b) u 50% zdrowej populacji

¢) u 80% zdrowej populacji

d) u wszystkich os6b

e) nigdy nie wystepuja

Wskaz falszywe twierdzenie wsrdd ponizszych. Mi-

krokrwawienia mézgowe spowodowane mozgowa

angiopatia amyloidowa sa:

a) zwykle mnogie

b) réznoczasowe

c¢) czesciej zlokalizowane w ptatach mézgu i mézdz-
ku, zwtaszcza w placie potylicznym

d) diagnozowane za pomoca badania podatnosci
magnetycznej (SWI, susceptibility weighted
imaging)

e) zlokalizowane gltéwnie w jadrach podkorowych

. Do czynnikow, ktére moga zwieksza¢ prawdopo-

dobienstwo wystapienia mikrokrwawien mozgo-
wych, nie nalezy:

a) wiek

b) pte¢ meska

¢) nadciénienie tetnicze

d) cukrzyca

e) migotanie przedsionkéw

Czynniki genetyczne, ktore moga wplywac na mikro-

krwawienia mézgowe, to:

a) izoforma APOE ¢4

b) geny kolagenu typu IV: alfa 1 (COL4A1) oraz alfa 2
(COL4A2)

c) gen receptora sortoliny 1

d) wszystkie powyzsze twierdzenia sq prawdziwe

e) zadne z powyzszych twierdzen nie jest praw-
dziwe

Zesp6l CLIPPERS (chronic lymphocytic inflam-

mation with pontine perivascular enhancement

responsive to steroids):

a) torzadkie schorzenie zapalne osrodkowego ukta-
du nerwowego o nieustalonej etiologii

b) charakteryzuje sige podostrym przebiegiem

¢) ma réznorodny obraz kliniczny w wyniku za-
jecia pnia mézgu, nerwéw czaszkowych i/lub
mo6zdzku

d) cechuje sig bardzo dobrg odpowiedzig na lecze-
nie glikokortykosteroidami

e) wszystkie powyzsze twierdzenia sg prawdziwe
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. Zesp6l CLIPPERS (chronic lymphocytic inflam-

mation with pontine perivascular enhancement

responsive to steroids): wymaga réznicowania z:

a) autoimmunologicznym seropozytywnym i se-
ronegatywnym zapaleniem mézgu anty-NMDA,
anty-GABA,, anty-AMPA, anty-GAD

b) zapaleniem mézgu Bickerstaffa

c) stwardnieniem rozsianym, ostrym rozsianym
zapaleniem mozgu i rdzenia (ADEM, acute dis-
seminated encephalomyelitis)

d) neuromyelitis optica (NMO), spektrum NMO
e) wszystkie powyzsze twierdzenia sa prawdziwe

Przyczyna objawéw w zespole Hornera moze byc¢:

a) uszkodzenie rdzenia szyjnego (na poziomie
pierwszego neuronu drogi podwzgoérzowo-
-rdzeniowej)

b) ucisk pnia wspélczulnego przez guz ptuca (na
poziomie drugiego neuronu przed zwojem),
guz zatoki jamistej (po przelaczeniu widkien
w zwojach)

c) wszystkie powyzsze twierdzenia s prawdziwe

d) zadne z powyzszych twierdzen nie jest praw-
dziwe

Do objawéw zespolu Hornera nie zalicza sig:
a) opadniecia powieki

b) zwezenia Zrenicy

c) glebszego osadzenia gatki ocznej w oczodole
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Prosimy czytelnie wpisa¢ dane

10.

11.

12

d) uposledzenia wydzielania potu na czesci twarzy
po zajetej stronie
e) niedowidzenia polowiczego

Podstawowym sposobem leczenia ostrego zatrucia
tlenkiem wegla jest podawanie:

a) 100-procentowego tlenu, a takze hiperbaria
tlenowa

glikokortykosteroidow

memantyny

cerebrolizyny

antybiotykéw

b
c
d
e

-— -— .

Do najczesciej stosowanych lekéw z grupy neurolep-
tykow atypowych ograniczajacych tiki nie nalezy:
a) klonidyna

b) aripiprazol

c¢) risperidon

d) sulpiryd

e) tiapryd

-— -— .

W leczeniu tikow jako lek pierwszego wyboru
rekomenduje sig:

a) ziprasidon

b) aripiprazol

¢) risperidon

d) sulpiryd

e) tiapryd

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

Czytelny podpis
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13. Wskaz falszywe twierdzenie wsrdd ponizszych  14. W zespole Lennoxa-Gastauta lekiem z wyboru jest:

opisujace role zywienia w chorobie Parkinsona:

a) zwiekszony wydatek energetyczny w chorobie
Parkinsona wymaga zwykle podazy wynoszacej
30-35 kcal/kg idealnej masy ciata/dobe c) lamotrygina

b) u chorych otrzymujacych lewodope nalezy zwré- d) topiramat
ci¢ szczegblng uwage na stezenia homocysteiny,
witamin z grupy B i kwasu foliowego

c) ze wzgledu na ryzyko jej stabszego dzialania
lewodope nalezy podawaé¢ 30 minut przed po-

a) walproinian

b) etosuksymid
)

e) klobazam

15. W zespole Lennoxa-Gastauta nalezy unikac stoso-

sitkiem lub 2 godziny po nim wania:

d) w przypadku fluktuacji ruchowych wskazana jest a) gabapentyny
dieta z tak zwang redystrybucja biatka (zmniejsze- b) karbamazepiny
nie spozycia w ciagu dnia, podawanie wieczorem) c) okskarbazepiny

e) dobowe spozycie biatka u wszystkich pacjentéw
z chorobg Parkinsona powinno zosta¢ zmniejszo-
ne do 1 g/kg aktualnej masy ciata e) wszystkich wymienionych wyzej lekéw

d) pregabaliny

Uwaga: Na karte odpowiedzi nalezy naklei¢ indywidualny kod paskowy uczestnika. Jesli Paiistwo jeszcze nie majg takiego
kodu, prosimy o nadestanie karty z odpowiedziami i wypelnionym 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 muszg Panistwo umieszczaé innych danych poza naklejka z kodem.

Poprawne odpowiedzi do Testu edukacyjnego z numeru 2/2018:
1d),2e),3d),4d),5c),6e),7b),8d),9a),10d), 11d), 12 e), 13 d), 14 e), 15 e)

Identyfikator testu
PNQ3821
Kod uczestnika
umozliwiajacy identyfikacje
Tu prosze wklei¢ kod uczestnika testu edukacyjnego

nie wiasciwego pola czarnym lub granatowym diu-

gopisem: @. Wszelkie inne znaki s niedozwolone
i moga powodowad nieuznanie odpowiedzi. Tylko

jedna odpowiedz jest prawidtowa.
— Karta jest niewazna bez wklejonego kodu kreskowego
31.12.2018 r. Decyduje data stempla pocztowego.

uczestnika testu edukacyjnego.
— Termin nadsytania odpowiedzi na pytania — do

Uwaga!
— Odpowiedzi nalezy zaznacza¢ poprzez zamalowa-
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