Nr 1. Pozycja przeciwwstrzagsowa polega na utozeniu pacjenta:
A. w pozycji bocznej ustalonej.

B. na wznak z uniesionymi koriczynami gérnymi.

C. na wznak z uniesionymi koriczynami dolnymi 30 cm do gory.
D. na wznak z uniesiong gtowg (watek pod gtowe).

E. w pozycji potsiedzacej.

Nr 2. U osoby, ktdra jest nieprzytomna, $pigczke cukrzycowq rozpoznasz na podstawie:
A. obecnosci cukierkéw w kieszeni, bo to chroni przed ,niedocukrzeniem”.

B. zapachu acetonu w wydychanym powietrzu.

C. suchosci skory i jezyka.

D. prawidtowe sg odpowiedzi A,B,C.

E prawdziwe sg odpowiedzi B,C.

Nr 3. Do czesto spotykanych objawdéw zawatu m. sercowego nalezga:
A. piekacy bol w kl. piersiowe;.

B. dretwienie lewej konczyny gornej.

C. uczucie leku i ostabienia.

D. dusznosc i przyspieszony oddech.

E. prawdziwe A,B,C.

Nr 4. Oddechu zastepczego metoda usta - usta nie wolno wykonywac, gdy:
A. poszkodowany jest pijany.

B. poszkodowany jest chory na cukrzyce.

C. poszkodowany ma krétka szyje.

D. poszkodowany wypit sSrodki ochrony roslin.

E. nalezy prowadzi¢ oddech zastepczy z uzyciem mokrej chusteczki.

Nr 5. Wskaz prawidtowa kolejnos$é postepowania z osobg, ktéra stracita przytomnosé podczas
kapieli w tazience z piecykiem gazowym:



1) wstrzymujac oddech zamkniesz doptyw gazu i otworzysz okno w tazience;
2) ocenisz podstawowe czynnosci zyciowe i udzielisz pomocy w razie potrzeby;
3) wyniesiesz poszkodowanego poza strefe zagrozenia;

4) wezwiesz Zespot Ratownictwa Medycznego i straz pozarng

5) opuscisz pomieszczenie by Tobie nic sie nie stato i wezwiesz pomoc.
Prawidtowa odpowied? to:

A.5,4.

B.3,2,4,1.

C.3,4,5.

D.1,2,3,4.

E.3,2,4.

Nr 6. Osobie, ktdra ulegta podtopieniu, po wyjeciu z wody nalezy:

A. wyla¢ wode z drog oddechowych poprzez odpowiednie utozenie.

B. utrzymywac stabilizacje kregostupa, gdyz najczesciej dochodzi do urazu w odcinku szyjnym.
C. okry¢ natychmiast folig zycia chronigc przed wychtodzeniem.

D. udroznic¢ drogi oddechowe i w przypadku braku oddechu wykona¢ 5 oddechow
ratowniczych.

E. wszystkie prawdziwe.

Nr 7. Powierzchnia dtoni u dorostego to:
A. 0,5% powierzchni catkowitej ciata.

B. 1% powierzchni catkowitej ciatfa.

C. 1,5% powierzchni catkowitej ciata.

D. 2% powierzchni catkowitej ciafa.

E. 2,5% powierzchni catkowitej ciata.

Nr 8. Podczas smazenia frytek doszto do ochlapania gorgcym olejem catej dfoni. Skuteczne
postepowanie polega na:

1) natychmiastowym odsunieciu poszkodowanego od naczynia z olejem;



2) umyciu reki pod biezgcg wodg z uzyciem detergentu by zmy¢ olej;
3) chtodzeniu reki pod biezgcg wodg ok. 15 min;

4) trzymaniu reki w wiadrze z wodg;

5) polewaniu reki alkoholem, bo $wietnie odprowadza ciepto.
Prawidtowa odpowied? to:

A 1,3

B.1,2,3.

C.3,5.

D. 4,5.

E.1,2,4,5.

Nr 9. Dziecko w trakcie zabawy w ogrodzie zostato ukgszone wielokrotnie przez pszczoty. Nalezy
natychmiast:

A. odgonic pszczoty od dziecka i spytac co sie stafo.
B. wezwac pomoc.

C. przenies$¢ dziecko w miejsce bezpieczne, w miare mozliwosci usungé pozostate zgdta i zrobié
zimne oktady.

D. uspokoi¢ dziecko, obserwowac oddech i wezwaé pomoc.

E. prawdziwe sg odpowiedzi C,D.

Nr 10. Przy oparzeniach termicznych dfoni istotnymi elementami dziatan ratowniczych sa:
1) schtadzanie biezgcg wodg do 15-20 min. lub ustgpienia bélu;

2) zdjecie bizuterii z palcow;

3) okrycie rany oparzeniowej po schtodzeniu jatowym opatrunkiem.

Prawidtowa odpowied? to:

A.1,3.

B. 1,2.

C.2,3.

D. wszystkie wymienione.

E. tylko 1.



Nr 11. Krwotok tetniczy zaopatrujemy w pierwszej kolejnosci :
A. opaskg zaciskowg ponizej miejsca zranienia.

B. opaskg zaciskowg powyzej miejsca zranienia.

C. opatrunkiem uciskowym w miejscu zranienia.

D. szczelnym opatrunkiem ostaniajgcym.

E. prawdziwe sg odpowiedzi Ai C.

Nr 12. Kotnierz ortopedyczny stuzy do:

A. ograniczenia ruchomosci odcinka szyjnego kregostupa.
B. usztywnienia kregostupa szyjnego.

C. unieruchomienia gtowy.

D. unieruchomienia gtowy tylko na czas ewakuacji.

E. Zadnego z wymienionych.

Nr 13. Poszkodowanemu w hipotermii nalezy zapewni¢ pozycje:
A. pozioma.

B. potsiedzaca.

C. przeciwwstrzasowa.

D. boczna bezpieczna.

E. pozycja nie ma znaczenia.

Nr 14. Podczas ewakuacji poszkodowanego na noszach — desce, powinny by¢ spetnione
okreslone warunki. Wskaz wsréd nizej wymienionych stwierdzen btedne:

A. przed jakimkolwiek przemieszczeniem poszkodowanego na desce, nalezy zapigc 4 pasy
mocujace.

B. przenosi¢ poszkodowanego nalezy —w miare mozliwosci — nogami w kierunku marszu.

C. dla unieruchomienia gtowy poszkodowanego w trakcie takiej ewakuacji wystarczy jedynie
kotnierz ortopedyczny.

D. nalezy unika¢ kolejnego przektadania poszkodowanego na nosze karetki pogotowia; zgodnie
z ,zasadg jednych noszy”.



E. rece poszkodowanego powinny by¢ przymocowane pasami.

Nr 15. Czy osoba udzielajaca pierwszej pomocy, kwalifikowanej pierwszej pomocy oraz
podejmujaca medyczne czynnosci ratunkowe korzysta z ochrony przewidzianej prawem?

A. zawarte jest to w prawie zwyczajowym.

B. wynika to z Rozporzgdzenia MSWIA w sprawie szczegdtowych zasad organizacji krajowego
systemu ratowniczo-gasniczego z 1999 roku.

C. wynika to z Kodeksu Karnego.

D. wynika to z Ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym z 2006 roku.

Nr 16. Wskaz czynnos$é, ktéra nie jest elementem procedury udrazniania drég oddechowych:
A. odessanie ptynnej tresci z jamy ustne;j.

B. ucisniecia nadbrzusza.

C. tlenoterapia bierna.

D. zatozenie poszkodowanemu rurki ustno-gardtowe;.

E. rekoczyn czoto-brodka.

Nr 17. Rurke ustno-gardtowgq zastosujesz:

A. u poszkodowanych przytomnych, ale po urazach klatki piersiowej.

B. u nieprzytomnych z obecng trescig pokarmowa w jamie ustnej (dla udroznienia).
C. zawsze u poszkodowanych przytomnych z urazem twarzoczaszki.

D. tylko przy bezdechu u dorostych, zamiast tlenoterapii.

E. u nieprzytomnych, aby zmniejszy¢ zagrozenie niedroznosciag drog oddechowych.

Nr 18. W celu uciskania klatki piersiowej podczas posredniego masazu serca, rece uktada sie:
A. na $rodku klatki piersiowej poszkodowanego.

B. na gornej 1/3 mostka poszkodowanego.

C. na lewo od srodka mostka nad sercem ratowanego.

D. 1 cm powyzej tuku miedzyzebrowego ratowanego.

E. w gdrnej 1/3 czesci mostka poszkodowanego.



Nr 19. Kiedy mozna przerwac ocene wstepng?

A. gdy wystapi niedroznos¢ drog oddechowych i zatrzymanie krazenia.
B. tylko po zatozeniu kotnierza ortopedycznego.

C. prawdziwe sg odpowiedzi Ai B.

D. gdy wystepuje masywny krwotok.

E. prawdziwe sg odpowiedzi Ai D.

Nr 20. Podczas badania chorego z obrazeniami pourazowymi klatki piersiowej nalezy go:
A. przeswietlic.

B. tylko ostuchac.

C. opukac i ostuchac.

D. tylko obejrze¢ i opukac.

E. obejrze¢, obmacac.

Nr 21. Przed przyklejeniem elektrod defibrylatora:

A. skéra klatki piersiowej poszkodowanego musi by¢ sucha.

B. poszkodowany musi mie¢ zdjetg bizuterie z szyi.

C. nalezy, w razie potrzeby, zgoli¢ owtosienie klatki piersiowe; .
D. prawdziwe sg odpowiedzi A i B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi A, Bi C.

Nr 22. Jesli s3 wskazania u podtopionych z NZK, defibrylacje wykonujemy po:

A. dokonaniu 5 oddechéw 100% tlenem, kontroli tetna i 5 cyklach resuscytacji zakonczonej
masazem serca.

B. wykonaniu 5 cykli resuscytacji zakoriczonej masazem serca.
C. dokonaniu 5 oddechow 100% tlenem.
D. natychmiast po podtgczeniu defibrylatora i ocenie rytmu.

E. wszystkie powyzsze sg fatszywe.



Nr 23. Wskaz, co nie jest zabronione podczas udzielania wsparcia psychicznego
poszkodowanemu:

A. brak zainteresowania tym, co méwi poszkodowany.

B. prezentowanie przez ratownika postawy ,,ja wiem lepiej”.
C. utrzymywanie kontaktu wzrokowego.

D. utrzymywanie nadmiernego dystansu.

E. okazywanie braku akceptacji.

Nr 24. Podczas dokonywania defibrylacji nalezy:
A. co 2 minuty sprawdzac tetno na tetnicy szyjne;j.
B. stuchac i wykonywac polecenia AED.

C. podtrzymywac odchylong ku tytowi ku tytowi gtowe poszkodowanego, aby udrozni¢ drogi
oddechowe.

D. ustabilizowad przemieszczong tchawice.

E. naciskac elektrody, aby dobrze przylegaty.

Nr 25. Rana ktuta brzucha:

A. nie wyklucza odmy.

B. moze stanowi¢ bezposrednie zagrozenie zycia.
C. zawsze powoduje silny krwotok zewnetrzny.

D. prawdziwe A i B.

E. prawdziwe A, B i C.

Nr 26. Ktére z ponizszych objawdw wystepujacych u osoby dorostej, ktdra w trakcie jedzenia
zakrztusifa sie pokarmem, sg charakterystyczne dla ciezkiej niedroznosci drég oddechowych?

1) bezgtosny kaszel;

2) gtosny kaszel;

3) niemoznos$¢ oddychania;

4) postepujaca utrata przytomnosci;

5) mozliwos¢ swobodnego moéwienia.



Prawidtowa odpowied? to:
A.1,3,5.
B. 1,3,4.
C.3,4,5.
D.1,4,5.

E.2,4,5.

Nr 27. Miejsce uciskania klatki piersiowej podczas resuscytacji krazeniowo-oddechowej to:
A. tuz pod linig tgczaca sutki.

B. srodek linii taczacej sutki.

C. gbrna potowa mostka.

D. srodek mostka.

E. dolna potowa mostka.

Nr 28. Podczas prowadzenia resuscytacji kragzeniowo-oddechowej u 6-letniego dziecka uciskanie
klatki piersiowej powinno sie wykonywac z czestotliwoscia:

A. 80-100 razy na minute.

B. 100-120 razy na minute.
C. 120-130 razy na minute.
D. 130-140 razy na minute.

E. > 140 razy na minute.

Nr 29. Aby rozpoznaé nagte zatrzymanie krazenia u osoby dorostej, ktéra jest gteboko
nieprzytomna konieczne jest stwierdzenie:

A. braku oddechu.

B. braku tetna na tetnicy szyjnej.
C. oddechu agonalnego.

D. prawidtowe sg odpowiedzi A, B.

E. prawidtowe sg odpowiedzi A, C.



Nr 30. Podczas prowadzenia resuscytacji kragzeniowo-oddechowej przez jednego ratownika u 8-
miesiecznego dziecka uciskanie klatki piersiowej powinno sie wykonywa¢:

A. dwoma palcami jednej reki.

B. palcem wskazujgcym.

C. dwoma kciukami, podczas gdy dtonie obejmujg klatke piersiowa.
D. dtonig jednej reki.

E. prawidtowe sg odpowiedzi B, D.

Nr 1. Przyczyna wstrzasu hipowolemicznego to:
A. nagty spadek poziomu cukru we krwi.

B. nagte podniesienie poziomu cukru we krwi.
C. chwilowa utrata przytomnosci.

D. spadek objetosci krwi krgzgcej.

E. zadne z wymienionych.

Nr 2. Wskaz zdanie fatszywe dotyczace ataku padaczki:
A. moze wystgpic utrata przytomnosci z niepamiecig wsteczna.

B. najczesciej dochodzi do zagryzienia jezyka i nalezy wtozy¢ patyk miedzy zeby, by nie byto
krwawienia (nawet podczas drgawek nalezy probowac).

C. czesto bezwiednie nastepuje oddanie moczu.
D. podczas drgawek moze dojs¢ do urazéw gtowy.

E. drgawki i prezenia czesto obejmujg cate ciato.

Nr 3. Brak oddechu u nieprzytomnego stanowi podstawe do podjecia resuscytacji w schemacie:
A. 2 wdechy, 15 ucisniec kl. piersiowe;j.
B. 2 wdechy, 30 ucisniec kl. piersiowe].
C. 15 ucisnie¢ kl. Piersiowej, 2 wdechy.
D. 30 ucisniec kl. piersiowej, 2 wdechy.

E. dowolnym z wymienionych.



Nr 4. Czestym powiktaniem ucisnie¢ klatki piersiowej u osoby z zatrzymaniem oddechu i
krazenia, jest/s3:

A. uraz kregostupa.
B. niedowtad korczyn dolnych.
C. ztamanie zeber.

D. uszkodzenie naczyn w kl. piersiowe;j.

Nr 5. Najczestszg przyczyng zgonu u 0sob, ktére ulegly zatruciu substancjami wptywajacymi na
funkcjonowanie centralnego uktadu nerwowego jest/sa:

A. dziatanie samej substancji trujace;.

B. podawanie odtrutek przez osoby niewykwalifikowane.
C. utrata przytomnosci i niedroznos¢ drog oddechowych.
D. zaburzenia $wiadomosci i proby samobdjcze.

E. Zadne z wymienionych

Nr 6. Jednym z pierwszych objawdw zatrucia tlenkiem wegla jest/s3:
A. bole brzucha.

B. zawroty gtowy.

C. drapanie w gardle.

D. skoki temperatury.

E. swedzenie skory.

Nr 7. Stosujac regute ,,9” mozna ustali¢, ze oparzenie obejmujace obie koriczyny dolne u osoby
dorostej stanowi nastepujacy procent powierzchni catego ciata:

A. 18%.
B. 27%.
C. 30%.
D. 36%.

E. 45%.



Nr 8. Jaka jest najpowazniejsza wczesna komplikacja porazenia pragdem elektrycznym
zmiennym?

A. zaburzenia rytmu serca.
B. uraz kregostupa szyjnego.
C. wstrzas hipowolemiczny.
D. niewydolnosc¢ nerek.

E. zadna z wymienionych.

Nr 9. Po spozyciu przez poszkodowanego duzej ilosci lekdw w celach samobéjczych nalezy jak
najszybciej:

A. zapytac poszkodowanego o powdd i rozmawiac z nim by nie zasnat.

B. prowokowac wymioty w celu eliminacji trucizny pod warunkiem, ze jest przytomny, dbajac
by sie nie zachtysnat.

C. zabezpieczy¢ pozostate opakowania po srodkach by przekazac je ratownikom.
D. wezwac Zespdt Ratownictwa Medycznego i czekac na przyjazd.

E. wezwac policje.

Nr 10. W masywnych krwotokach (duza utrata krwi), spodziewamy sie u poszkodowanego:
1) zaburzen swiadomosci;

2) przyspieszonego tetna;

3) zaczerwienienia skoéry;

4) sinicy twarzy.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3.

B.1,3.

C.1,2.

D.1,4.

E.2,4.



Nr 11. Sposrdd nizej wymienionych czynnosci ratowniczych, wskaz priorytetowe:
A. opatrzenie rany oparzeniowej.

B. udroznienie drog oddechowych.

C. unieruchomienie ztamanej konczyny.

D. zatamowanie krwotoku tetniczego.

E. czynnosci ujete w punktach B i D majg zawsze pierwszenstwo przed innymi dziataniami.

Nr 12. Krwotok tetniczy mozna prébowaé odrdzni¢ od zylnego na podstawie:
A. intensywnosci wyptywu krwi.

B. wiekszej bolesnosci przy krwawieniu.

C. réznicy koloru wyptywajacej krwi.

D. krwotok tetniczy ma zawsze charakter tetnigcy.

E. prawdziwe sg odpowiedzi Ai C.

Nr 13. Sposréd wymienionych czynnosci, do zakresu kwalifikowanej pierwszej pomocy
medycznej udzielanej przez ratownikdw, nie nalezy:

A. wykonywanie posredniego masazu serca.

B. podejmowanie decyzji o transporcie poszkodowanych do osrodkow leczniczych.
C. tamowanie krwotokdw.

D. udroznienie drég oddechowych z uzyciem rurki ustno-gardtowe;j.

E. zapewnienie komfortu cieplnego.

Nr 14. Uszkodzong koriczyne gérng mozesz unieruchomic:
A. szyng Kramera.

B. na chuscie trojkatnej.

C. przez przybandazowanie koriczyny do klatki piersiowej.
D. przy uzyciu sprzetu przygodnego.

E. kazdg z wymienionych metod.

Nr 15. Dla ratownika réznica pomiedzy transportem a ewakuacjg polega na tym, ze:



A. kazde przemieszczenie poszkodowanego na mocy decyzji ratownika to ewakuacja, a na
mocy decyzji lekarza lub ratownika medycznego to transport.

B. przemieszczanie poszkodowanego na noszach to zawsze ewakuacja, a przemieszczenie przy
wykorzystaniu karetki — to transport.

C. strazacy zawsze ewakuujg, a zespoty ratownictwa medycznego transportuja.
D. prawdziwe sg odpowiedzi Ai C.

E. ewakuacja i transport to dwie nazwy tego samego zjawiska.

Nr 16. Pozycja boczna ustalona ma na celu zapewnienie droznych drég oddechowych oraz
umozliwienie swobodnego wyptywu sliny i tresci z jamy ustnej. Aby spetniata swoje zadanie
muszg by¢ spetnione ponizsze warunki, z wyjatkiem:

A. pozycja musi by¢ stabilna.

B. musi by¢ mozliwe tatwe ocenianie czynnosci zyciowych.

C. nie zmienia sie raz przyjetego utozenia poszkodowanego.

D. musi by¢ zapewniony swobodny wyptyw $liny i innych wydzielin.

E. nalezy unikac ucisku na klatke piersiowa.

Nr 17. Sposrdd nizej wymienionych czynnosci ratowniczych, wskaz czynnos$é priorytetowq u
osoby nieprzytomne;j:

A. opatrzenie rany oparzeniowej.

B. udroznienie drég oddechowych.

C. unieruchomienie ztamanej koczyny.
D. zaopatrzenie ztamania otwartego.

E. okrycie kocem termoizolacyjnym.

Nr 18. Wtasciwy rozmiar rurki ustno-gardtowej dla poszkodowanego nieprzytomnego wyznacza
odlegtos¢:

A. od brody do obojczyka.
B. od ptatka ucha do kata ust.
C. od czubka jego nosa do brody.

D. rurke dobiera sie tylko u osoby przytomne;.



E. rurki nie stosuje sie u 0s6b nieprzytomnych.

Nr 19. W przypadku stwierdzenia u pacjenta objawdw tagodnej niedroznosci drég oddechowych
spowodowanej prawdopodobnie obecnoscia ciata obcego, dziatania ratownika polegaja na:

A. zachecaniu poszkodowanego do kaszlu.

B. wykonaniu 5 uderzen w okolice miedzytopatkowa.

C. wykonaniu 5 ucis$nie¢ nadbrzusza.

D. wykonaniu 5 uderzen w okolice miedzytopatkowg, a nastepnie 5 ucisnie¢ nadbrzusza.

E. rytmicznym uderzaniu poszkodowanego w okolice miedzytopatkowsg, na przemian z
uciskaniem nadbrzusza.

Nr 20. Ocena wstepna chorego w zdarzeniu pojedynczym nie powinna trwac dtuzej niz:
A. Imin.

B. 2 min.

C. 5 min.

D. 10 min.

E. 15 min.

Nr 21. Wypetnione zyly szyjne mogg sugerowac np.:
A. odme prezna.

B. tamponade serca.

C. zaburzenia krzepliwosci.

D. prawdziwe sg odpowiedzi A i B.

E. prawdziwe sg odpowiedzi Ai C

Nr 22. Podczas wykonywania defibrylacji:

A. tylko ratownik moze dotykac poszkodowanego.
B. sprawdzamy, czy nie powstata rozedma.

C. nie ma znaczenia, kto dotyka poszkodowanego.

D. nikt nie moze dotykac¢ poszkodowanego.



E. ratownik wciska przycisk ,, Analiza”,

Nr 23. W strefie dokonywania defibrylacii:
A. mozna dotyka¢ poszkodowanego.

B. moze by¢ mokro.

C. nalezy zamknac przeptywy tlenu.

D. poszkodowany moze by¢ wentylowany.

E. mozna dotykac elektrod.

Nr 24. Elektrody AED umieszczamy:

A. jedng pod prawym obojczykiem wzdtuz mostka, drugg nad koniuszkiem serca
poszkodowanego (zgodnie z piktogramem umieszczonym na elektrodach).

B. elektrody moga pozostaé na klatce piersiowej w dowolnych miejscach po obu stronach
mostka poszkodowanego.

C. jedng pod lewym obojczykiem wzdtuz mostka, drugg nad koniuszkiem serca
poszkodowanego.

D. elektrody nalezy umiesci¢ 2 palce powyzej kata miedzyzebrowego poszkodowanego.

E. w taki sposdb, aby ich konce stykaty sie nad mostkiem poszkodowanego, co utatwi przeptyw
energii.

Nr 25. Wsparcie psychiczne poszkodowanego powinno by¢ zastosowane:
A. w momencie przybycia do szpitala.

B. po umieszczeniu poszkodowanego w karetce.

C. po ustaleniu diagnozy w celu jasnego sprecyzowania form leczenia.
D. jak najwczesnie;.

E. w obecnosci rodziny.

Nr 26. U poszkodowanych urazowych wsparcie psychiczne moze prowadzi¢ ratownik:
A. z wyksztatceniem psychologicznym.

B. specjalnie do tego celu przygotowany.

C. trzeci, ktory rowniez m.in. opatruje rany.

D. dokonujacy recznej stabilizacji kregostupa.



E. drugi, ktory dokonuje jednoczesnie badania urazowego.

Nr 27. Przy przeptywie 15 |/min zawarto$¢ butli o pojemnosci 2,7 litra wypetnionej tlenem
sprezonym do 150 atmosfer wystarczy na:

A. maksimum 20 minut tlenoterapii.
B. ponad 20 minut tlenoterapii.
C. ponad 30 minut tlenoterapii.
D. maksimum 30 minut tlenoterapii.

E. ponad 40 minut tlenoterapii.

Nr 28. Jaka jest prawidtowa kolejnos¢ czynnosci niezbednych do skutecznej resuscytaciji oséb, u
ktérych doszto do nagtego zatrzymania krazenia wedtug koncepcji zwanej ,taricuchem
przezycia”?

1) wczesna defibrylacja;

2) wczesne wezwanie pomocy;
3) wczesne rozpoczecie RKO;
4) opieka poresuscytacyjna;

5) wczesne rozpoznanie.
Prawidtowa odpowied? to:
A.1,3,2,54.

B.5,2,3,1,4.

C.2,3,4,1,5.

D.1,2,3,4,5.

E.5,2,4,1,3.

Nr 29. Ktdre z ponizszych objawdw wystepujacych u dziecka, ktére w trakcie jedzenia zakrztusito
sie pokarmem, sg charakterystyczne dla tagodnej niedroznosci drég oddechowych?

1) bezgtosny kaszel;

2) gtosny kaszel;

3) sinica;

4) mozliwos¢ nabrania powietrza przed kaszlem;

5) gtosny ptacz.



Prawidtowa odpowied? to:
A.1,3,4.
B.1,2,5.
C.2,4,5.
D.1,4,5.

E.3,4,5.

Nr 30. Podczas prowadzenia resuscytacji kragzeniowo-oddechowej przez dwdch ratownikéw u 6
letniego dziecka stosunek ucisnie¢ klatki piersiowej do wentylacji ptuc powinien wynosic:

A. 10:2.
B. 15:2.
C. 20:2.
D. 30:2.

E. 30:5.



