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c)

d)

Oznaczenie odpowiedzi nastgpuje przez zamazanie olowkiem 2B lub 3B calej powierzchni
prostokata wybranej przez Ciebie odpowiedzi. Pamigtaj, ze od poprawnos$ci zamazania pola w duzej
mierze zalezy poprawnos¢ odczytu podanej przez Ciebie odpowiedzi. Przyklady poprawnego
zamazywania pola mozesz zobaczy¢ powyzej.

Proponujemy, aby w czasie rozwigzywania testu najpierw zaznacza¢ odpowiedz delikatng kropka.
Gdy przekonasz si¢, ze dobrze wybralas/e$, zakreslisz silnie cale pole. Jezeli chcesz zmienié
odpowiedz, wymaz gumka owe wczesniejsze zaznaczenie i wprowadz nowa, zgodng ze swoja wiedza,
wlasciwa odpowiedz. Gdy upewnisz si¢, ze karte z odpowiedziami wypetnitas/e§ poprawnie, zamaz
starannie prostokaty.

Niedopuszczalne jest zniszczenie karty, jej uszkodzenie (zalamanie, zagiecie) zarysowanie brzegu

e)

f)

9)

h)

karty, gdyz moze to by¢ przyczyng zlego jej odczytu.

Wybieraj zawsze tylko jedna odpowiedz. Zakreslenie wigcej niz jednej odpowiedzi powoduje jej
niezaliczenie.

Na caly egzamin masz 2 godziny 40 minut. Jezeli nie bgdziesz traci¢ czasu na prézno, na pewno
zdazysz odpowiedziec.

Jezeli ukonczysz rozwigzywanie zadan wczesniej, mozesz odda¢ karty odpowiedzi
Przewodniczacemu Komisji 1 opusci¢ salg. Wraz z kartami odpowiedzi zwracasz rowniez broszurke
z zadaniami, ktora jest drukiem $cislego zarachowania.

Porozumiewanie si¢ z sgsiadami oraz korzystanie z jakichkolwiek materialdw pomocniczych pociaga
za sobg dyskwalifikacj¢ 1 ocene niedostateczng z egzaminu.

Twaj zestaw zadan testowych zostat oznaczony jako WERSJA |. W zwigzku z tym przypominamy Ci, ze
Twoj numer karty winien by¢ nieparzysty. Dla potwierdzenia tego, ze rozwigzujesz wersj¢ I w wierszu 7
gornej czesci karty zakreslono pole z cyfrg 1. Prawidlowe zaznaczenie wida¢ na rysunku nizej
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Nr 1. Najczestszg przyczyng pozaszpitalnego zapalenia ptuc jest Streptococcus
pneumoniae. Okreslenie atypowy patogen odnosi sie do grupy niespokrewnionych
organizmow, ktore sg réwniez istotnym czynnikiem chorobotwdrczym pozaszpital-
nego zapalenia ptuc, wymagajgcym jednak odrebnego postepowania
diagnostycznego. Do patogendéw atypowych naleza:

1) Mycoplasma pneumoniae;

2) Legionella pneumophila;

3) Chlamydia psittaci;

4) Chlamydia pneumoniae;

5) Coxiella burnetii.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.13. B.234. C.1,35. D. 2,3,4,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 2. W przypadku zapalenia ptuc, posiew krwi jest markerem prognostycznym o
matej czutosci, ale duzej specyficznosci. Ten drugi element pozwala z duzym
powodzeniem wykorzystywac posiewy krwi do wykrywania obecnosci takich
patogenow jak:

1) H. influenzae;

2) S. aureus;

3) adenowirus;

4) Mycoplasma pneumoniae;

5) wirus RS.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B.1,24. C.245. D. 2,4. E. wszystkie wymienione.

Nr 3. Adenowirusy 40 i 41 sg drugg, co do czestosci wywotywania choroby (po
rotawirusach), przyczyng wymiotow i biegunek pojawiajgcych sie u matych dzieci.
Podtypy te nazywane sg adenowirusami jelitowymi. W diagnostyce tych
patogenow szczegolnie przydatne sg metody:

1) hodowli tkankowych;

2) badania prébek katu w mikroskopie elektronowym;

3) wykrywania antygenow wirusowych;

4) namnazania wirusow w zarodkach kurzych;

5) wykrywanie charakterystycznych wtretow wirusa w nabtonku jelitowym

(bioptaty jelita grubego).

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 12 B. 2,3. C.1,3,4. D. 3,4,5. E.1,2,45.

Nr 4. W przypadku monitorowania skutecznosci leczenia chorych z objawami
zakazenia wirusem cytomegalii, ztotym standardem jest:

A. wykonanie PCR z detekcjg w czasie rzeczywistym.
B. ocena awidnosci.

C. serologiczne wykrywanie 1gG.

D. serologiczne wykrywanie IgM.

E. badanie histologiczne.
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Nr 5. Biegunka ($luz, krew w wypréznieniach) u podréznych 2 — 4 tygodnie po
powrocie z krajow tropikalnych i subtropikalnych moze wskazywa¢ na Entamoeba
histolytica, jako czynnik etiologiczny sprawy chorobowej. Trafno$¢ podejrzen
potwierdzamy wykorzystujgc nastepujgce metody:
1) poddajemy analizie zamrozone prébki katu pobrane w trzech kolejnych
dniach;
2) poszukujemy pasozyta w ciemnym polu widzenia;
3) petzaka czerwonki mozemy wykry¢ w bioptatach uzyskanych z jelita
grubego;
4) stosujemy przesiewowe testy chromatograficzne;
5) w uogdlnionej postaci pozajelitowej poszukujemy swoistych przeciwciat
we krwi obwodowej.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 6. Ryzyko zachorowania na ospe wietrzng jest najwieksze w kontakcie z
zakazonym domownikiem, przy ekspozycji twarzg w twarz wystarczy 5 minut, a
przebywanie w tym samym pomieszczeniu, minimum jedna godzina. W przypadku
kobiet w cigzy, przy braku wiarygodnej informacji o przechorowaniu, konieczna
jest ocena stanu odpornosci. Wskaz metody serologiczne przydatne do takiej
oceny:

1) metoda posredniej immunofluorescencij;

2) aglutynacja lateksowa;

3) test immunoenzymatyczny;

4) metoda hemaglutynacji;

5) OWD.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 7. W przeciwienstwie do swojej nazwy, generalnie enterowirusy nie wywotujg
zakazen jelitowych, mimo, iz replikujg w przewodzie pokarmowym. Lokalizacja
infekciji jest skutkiem tropizmu tkankowego. Przez dtugi okres czasu w diagnosty-
ce wykorzystywano hodowle tkankowe. Wskaz prawdziwe stwierdzenie dotyczgce
tych wiruséw:
1) wirusy polio mogg by¢ izolowane z gardta, ale nie z katu. Bardzo czesto obecne
sg w ptynie mézgowo-rdzeniowym;
2) wirusy Coxackie i ECHO zazwyczaj mogg byc¢ izolowane z gardia i stolca,
czesto rowniez z ptynu mézgowo-rdzeniowego w przypadku zapalenia opon;
3) wirus polio dobrze namnaza sie w hodowli nerki matpy;
4) wirus Coxackie typu B nie mogg by¢ hodowane w komdrkach nerki matpy, tylko
ludzkiej;
5) wiele szczepow wirusdw Coxackie typu A nie rosnie w hodowlach
komorkowych, ale mogg one by¢ hodowane w mysich oseskach.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 2,3,4. C. 2,3,5. D. 1,4,5. E. 3,4,5.
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Nr 8. Rotawirusy to najczesciej wystepujgcy na $wiecie czynnik etiologiczny
biegunek u dzieci. Wsrdéd diagnostycznych, rutynowo stosowanych, sposobdéw
wykrywania tych patogenéw mozna wymieni¢ metode:

1) ELISA;

2) lateksowag;

3) mikroskopii elektronowej (charakterystyczna morfologia);

4) hodowli tkankowych;

5) badan serologicznych.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,3,4. C.245. D. 2,5. E. 3,4,5.

Nr 9. Zaptodnione samice owsika przyczepiajg sie do btony $luzowej wyrostka
robaczkowego oraz jelita kretego. Jaja w liczbie 10 — 15 tysiecy wypetniajg prawie
cate ciato samicy. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce rozpoznania owsicy:
1) metodg z wyboru jest wymaz okotoodbytniczy wykonywany bagietkg
owinietg skrawkiem celofanu;
2) metodg z wyboru jest metoda przezroczystej tasmy samoprzylepnej;
3) bardzo wysoko ocenia sie przydatnos¢ standardowych technik
koproskopowych — wykrywalnos¢ owsicy > 90%;
4) owsice czasem mozna rozpozna¢ makroskopowo znajdujgc samice
pasozyta na skorze w okolicy odbytu lub sromu, na bieliznie;
5) inwazji owsika zawsze towarzyszy objaw systemowy w postaci eozynofilii.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 10. Znaczenie kliniczne norowiruséw wynika z faktu ich wysokiej zakaznosci,
zdolnosci zakazania zarowno dzieci, jak i osob dorostych. Pacjent wydala wirusa
jeszcze przez okres 2 tygodni po ustgpieniu objawdéw chorobowych. Wedtug CDC
sg one przyczyng ponad 21 milionéw zachorowan rocznie. W 2009 roku odnoto-
wano ognisko zakazen w Finlandii (ok. 200 przypadkdéw) w nastepstwie spozycia
mrozonych malin importowanych z Polski. W diagnostyce zakazenia przydatne sg
metody:

1) namnazania w hodowlach komaérkowych;

2) badania prébek katu przy uzyciu mikroskopu elektronowego;

3) zastosowania immunomikroskopii elektronoweyj;

4) wykazania obecnosci wirusowego genomu w kale lub wymiocinach

(RT-PCR);

5) hemaglutynacji.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,2,4. C.2,3/4 D. 2,4,5. E. 3,4,5.
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Nr 11. W diagnostyce zakazenia wirusem Epsteina-Barr wykorzystujemy badania
serologiczne pozwalajgce wykry¢ przeciwciata heterofilne IgM rozpoznajgce
antygen Paula-Bunnella na:

1) erytrocytach owcy;

2) komorkach nerki swinki morskiej;

3) erytrocytach konia;

4) erytrocytach wotu;

5) komérkach Hela.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 12. W diagnostyce wscieklizny obok badan histologicznych pozwalajgcych
wykry¢ obecnosc¢ ciatek Negriego stosuje sie test bezposredniej fluorescencii
uwazany za ,ztoty standard”. Stosujgc tg metode, wirusa poszukuje sie w:

1) preparatach odciskowych z rogéwki;

2) w Slinie;

3) bioptatach skory;

4) probkach moczu;

5) w probkach stolca.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 13. Pneumocystis jirovecii jest patogenem odpowiedzialnym za $rédmigzszo-
we zapalenie ptuc z naciekiem mononuklearnym, ztozonym z komoérek plazma-
tycznych. Wybor stosownego materiatu diagnostycznego pozwala uzyskac
czutos¢ badania nawet na poziomie 90 — 100%. Jaki to materiat?

A. materiat z otwartej biopsiji ptuc.

B. probki transoskrzelowe.

C. poptuczyny oskrzelowo-pecherzykowe.
D. szczotkowanie oskrzelowe.

E. plwocina.

Nr 14. Odra rozpoznawana jest na podstawie objawéw klinicznych. Diagnostyke
wdraza sie w sytuacji objawdw nietypowych lub powiktan (zakazenie HIV lub
stosowanie immunosupresji). W diagnostyce wykorzystujemy:
1) metode hodowli — wirus pochodzacy z drég oddechowych bardzo szybko
ulega namnozeniu;
2) obecnosc¢ wirusa we krwi wykrywamy odczynem RT-PCR,;
3) testem ELISA wykrywamy przeciwciata IgA w surowicy juz po
2 — 3 dniach od pojawienia sie wysypki;
4) odczyn zahamowania hemaglutynaciji;
5) odczyn neutralizaciji.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,2,4. C.2,3/4. D. 3,4,5. E.2,4/5.
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Nr 15. Swinka jest chorobg zarazliwa, ale nie w tak duzym stopniu jak odra czy
ospa wietrzna. Chory wydala zakaznego wirusa w wydzielinie gérnych drég
oddechowych, a od momentu pojawienia sie obrzeku slinianek — takze ze $ling.
W przypadku koniecznosci diagnostyki stosujemy:
1) metode hodowli komdrkowej — obserwuje sie zwykle charakterystyczny
syncytialny efekt cytopatyczny;
2) badaniem mniej czutym niz hodowla jest test RT-PCR stosowany do
wykrywania RNA we krwi lub ptynie mézgowo-rdzeniowym;
3) paradoksalnie test RT-PCR jest bardziej czuty od metody izolaciji, jezeli
wirusa poszukuje sie w moczu;
4) przeciwciata IgM wykrywa sie metodg ELISA,;
5) w surowicach parzystych ilosciowo oznacza sie miano swoistych
przeciwciat IgM i IgG.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 16. Wirus grypy przyczynia sie do wielu negatywnych probleméw natury
zdrowotnej, organizacyjnej i ekonomicznej, szczegodlnie w sytuacjach epidemii,
stad koniecznos¢ sprawnej diagnostyki. W diagnostyce grypy mozemy
wykorzystac ré6zne metody:

1) szczegolnie przydatna jest metoda izolacji w hodowlach na nerce matpy,
ktorej towarzyszy charakterystyczny, widoczny juz po 24 godzinach, tatwy
do odrdznienia efekt cytopatyczny;

2) wysoce swoisty dla wirusa grypy odczyn hemaglutynacji z krwinkami
matpy;

3) nieswoisty dla wirusa odczyn hemadsorpcji do zakazonych komorek;

4) odczyn zahamowania hemaglutynaciji;

5) metody genetyczne pozwalajgce na identyfikacje typu i szczepu wirusa.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 17. Zakazenie pierwotne wirusem rézyczki stanowi powazne ryzyko dla kobiet
W Cigzy, szczegolnie, kiedy infekcja nastepuje w | trymestrze cigzy. Zakazone
kobiety w cigzy diagnozuje sie:
1) testem ELISA oznaczajgc miano swoistych przeciwciat w klasie IgM i 1gG;
2) nie ma zastosowania test awidnosci do okreslenia przeciwciat 1gG;
3) mozliwe jest wewnagtrzmaciczne zdiagnozowanie zakazenia ptodu
oznaczeniem IgM w jego krwi;
4) nieprzydatny okazat sie test immunofluorescencji bezposredniej do
wykrywania wirusa w hodowlach komoérkowych;
5) do wykrywania wirusa w hodowlach komdérkowych niezwykle przydatne
okazato sie zjawisko tzw. interferencji wirusowej z echo-wirusem 11.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,2,4. C.2,3/4,5. D.1,3,5 E.2,4/5.
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Nr 18. W przypadku rézyczki istnieje tylko leczenie objawowe. Najlepszym
sposobem przeciwdziatania chorobie jest szczepienie. Wskaz prawdziwe
stwierdzenia dotyczgce szczepien przeciw rézyczce:
1) szczepionka nie indukuje odpornosci komérkowej, jedynie humoralng;
2) gtbwnym celem programu szczepien jest zapobieganie zakazeniom
wrodzonym przez spadek liczby wrazliwej na zakazenie populacji,
szczegolnie dzieci;
3) w wyniku tego liczba seronegatywnych matek znacznie sie zmniejszyta,
podobnie jak prawdopodobienstwo ekspozycji na wirusa;
4) cztowiek nie jest jedynym rezerwuarem wirusa,
5) istnieje tylko jeden typ serologiczny wirusa rozyczki.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,24. C.2,35. D.2,4,5. E. wszystkie wymienione.

Nr 19. Giardioze rozpoznaje sie wykrywajgc trofozoity lub cysty w bezposrednich
wymazach katu lub w utrwalonych i wybarwionych preparatach mikroskopowych.
Wskaz fatszywe stwierdzenie dotyczgce diagnostyki giardiozy:

A. czutosc 88 — 98% i swoistos¢ 87 — 100% pozwala w kazdym przypadku
giardiozy wykrycC pasozyty juz po jednokrotnym badaniu.

. pomocne w rozpoznaniu jest wykrywanie swoistych antygendw w kale (ELISA).

. Swoiste antygeny wykrywa sie rowniez stosujgc testy
immunochromatograficzne.

. dostepne sg takze testy oparte na metodzie immunofluorescencji z

wykorzystaniem znakowanych fluorochromem przeciwciat.

w diagnostyce korzysta sie rowniez z Enterotestu pozwalajgcego na pobranie

do badania tresci dwunastnicy.

O OW

m

Nr 20. Grupe podwyzszonego ryzyka zarazenia Trichomonas vaginalis stanowig
osoby czesto zmieniajgce partnerow seksualnych. Zarazenie rzesistkiem
zwieksza podatnos¢ na zarazenie HIV. Diagnostyka polega na nizej
wymienionych, z wyjatkiem:

A. wykryciu poruszajgcych sie w charakterystyczny sposob trofozoitow pasozyta
w preparatach mikroskopowych podbarwionych safraning, wykonanych ze
sSwiezo pobranego katu.

B. mikroskopii utrwalonych preparatow, zabarwionych metodg Giemzy lub Grama.

C. mikroskopii preparatéw przygotowanych metodg immunofluorescencji lub
barwionych oranzem akrydyny.

D. metody hodowli, ktéra stanowi ztoty standard u mezczyzn lub u kobiet z
ujemnymi wynikami badan laboratoryjnych, a dodatnimi objawami klinicznymi.

E. okreslania poziomu przeciwciat w surowicy (gdy przebieg zarazenia jest

uporczywy).
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Nr 21. Podstawowy test w diagnostyce wirusowego zapalenia watroby typu C
polega na wykryciu przeciwciat metodg immunoenzymatyczng. Wskaz prawdziwe
stwierdzenia dotyczgce tego testu:

1) wymaga potwierdzenia metodg Western blot;

2) przeciwciata anty-HCV wystepujg w ostrej fazie choroby;

3) przeciwciata mozna wykry¢ w fazie przewlektej;

4) brak przeciwciat po przebytym zakazeniu HCV;

5) przydatne klinicznie jest oznaczanie przeciwciat anty-HCV klasy IgM.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 22. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce diagnostyki mikrobiologicznej w
przypadku wirusowego zapalenia watroby typu A:
1) rutynowo polega na wykorzystaniu testéw serologicznych (ELISA) do
oznaczania przeciwciat anty-HAV klasy IgM w surowicy chorego;
2) przeciwciata anty-HAV 1gG wykrywane sg dopiero w fazie zdrowienia,
pozostajg w krgzeniu do konca zycia;
3) metodami molekularnymi oznacza sie genom wirusa (HAV RNA);
4) wiriony wirusa mogg by¢ uwidaczniane za pomocg mikroskopu
elektronowego w probkach katu pacjenta;
5) dostepny jest takze test na wykrywanie antygenu HAV w kale.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1,2,4. C.2,3,4,5. D.1,3,45. E.24/5.

Nr 23. Cryptosporidium spp. sg patogenami rozpowszechnionymi na catym
Swiecie, ich szczegdlne znaczenie wigze sie z grupg pacjentow z AIDS.
Rozpoznanie laboratoryjne polega na wykryciu pierwotniaka w kale. Wskaz
prawdziwe stwierdzenia dotyczgce tej diagnostyki:

1) probki barwi sie zmodyfikowang metodg Ziehla-Neelsena;

2) mozna wykorzysta¢ badane immunofluorescenciji posredniej;

3) antygen w kale wykrywa sie metodg immunoenzymatyczna;

4) stosowane sg rowniez testy immunochromatograficzne;

5) procedury serologiczne stosowane w badaniach epidemiologicznych nie

Sg jeszcze szeroko dostepne.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,2,4. C.1,2,35 D.245. E. wszystkie wymienione.

Nr 24. Kluczowym elementem diagnostyki zakazenia gruzliczego jest pobranie
wiasciwego materiatu do badan mikrobiologicznych. Wskaz zalecane materiaty:
1) wymazy krtaniowe oraz wymazy z gardia; 4) wycinki biopsyjne z
2) wycinki utrwalone w formalinie; jelit;
3) plwocina, krew od chorych zakazonych HIV; 5) probki katu.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B.1,2,4. C. 3,4. D. 2,4,5. E. 3,4,5.
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Nr 25. Z analizy cyklu rozwojowego Toxocara canis wynika, iz cztowiek jest
zywicielem paratenicznym (przypadkowym) tego pasozyta. Diagnostyka tej
parazytozy jest trudna i nie ogranicza sie wytgcznie do metod mikrobiologicznych,
zmuszeni jestesmy wykorzystywac szerszy panel badan:

1) badania koproskopowe prébek katu uzyskanych od pacjenta;

2) odpowiednio dobrane testy serologiczne,

3) pomocne jest okreslenie poziomu eozynofilii;

4) przydatne sg badania okulistyczne dna oka;

5) diagnostyka obrazowa jamy brzuszne,.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. wszystkie wymienione. B.1,2,4. C.2,345. D.134)5. E.245.

Nr 26. Zakazenie ludzkim syncytialnym wirusem oddechowym przenosi sie drogg
bezposredniego kontaktu z wydzielinami zawierajgcymi patogen lub skazonymi
przedmiotami, a takze drogg kropelkowg. Wskaz prawdziwe stwierdzenia
dotyczgce diagnostyki wirusologicznej w tym przypadku:

1) wykorzystuje sie wydzieline z gornych drég oddechowych, ewentualnie
poptuczyny oskrzelowe lub oskrzelowo-pecherzykowe;

2) wirus dobrze namnaza sie w hodowlach komorkowych, gdzie tworzy syncytia;

3) identyfikacje namnozonego wirusa oraz jego detekcje bezposrednio w
materiale diagnostycznym przeprowadza sie metodami stuzgcymi do
wykrywania antygendw (immunofluorescencja);

4) metody immunoenzymatyczne nie sg przydatne do identyfikacji wirusa;

5) stwierdzenie serokonwers;ji lub czterokrotny bgdz wiekszy wzrost poziomu
swoistych przeciwciat moze stanowic¢ ostateczne potwierdzenie diagnozy
klinicznej.

Prawidtowa odpowiedz to:
A.1,2,35. B.1,2,4,5. C. 2,3,4. D. 2,4,5. E. 3,4,5.

Nr 27. Otorbione larwy Trichinella spiralis pozostajg zdolne do zycia przez wiele
lat i sg inwazyjne, jezeli bedg spozyte przez nowego gospodarza zwierzecego. W
miesniach ludzi larwy w koncu obumierajg i wapniejg. Wskaz prawdziwe
stwierdzenia dotyczgce diagnostyki wtosnicy:
1) laboratoryjne potwierdzenie wtosnicy nastepuje w momencie wykrycia
otorbionych larw w bioptacie miesnia pacjenta;
2) przydatne jest stwierdzenie cech transformacji bazofilnej wtdkien
miesniowych w odpowiednio barwionym wycinku histopatologicznym;
3) posrednim elementem potwierdzajgcym zarazenie pasozytem jest
eozynofilia i leukocytoza;
4) za zarazeniem przemawia rowniez wysoka aktywnosc¢ enzymow
miesniowych;
5) z racji szybkiego zaniku swoistych przeciwciat IgG badanie to nie
przedstawia wartosci diagnostyczne,.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3,4. B.1,2,4. C.2,3/4,5. D. 2,4,5. E. 3,4,5.
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Nr 28. Aspergillus jest jednym z najczestszych czynnikdw etiologicznych schorzen
grzybiczych u ludzi. Szczegdlnie niebezpieczne sg inwazje u pacjentéw w immuno-
supresji. W takich przypadkach grzyby te powinny by¢ identyfikowane do poziomu
gatunku. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce diagnostyki aspergilozy:

1) celowe jest zastosowanie metod mikroskopowych i hodowlanych — wazne
jest stwierdzenie obecnosci charakterystycznych konidioforéw;

2) w diagnozowaniu inwazyjnej aspergilozy wykorzystuje sie réwniez
pomocniczo testy immunologiczne do wykrywania przeciwciat anty-
Aspergillus;

3) dodatkowg mozliwos¢ diagnostyczng stwarza wykrywanie antygenu tego
grzyba — galaktomannanu;

4) dostepne sg réwniez zestawy do identyfikacji molekularnej;

5) odnotowano niewielkg przydatno$é metody MALDI-TOF MS.

Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 29. Wirus Ebola nalezy do patogenéw charakteryzujgcych sie matg dawkg
zakazna, tatwym szerzeniem sie wsrod ludzi, duzg smiertelnoscig. Materiatem
klinicznym do izolacji wirusa jest surowica krwi lub tkanki uzyskane posmiertnie.
Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce diagnostyki tego wirusa:
1) izolacja w hodowli komérkowej jest prawdopodobnie najbardziej czutg
metodg diagnostyczng;
2) w hodowli komérkowej obserwuje sie efekt cytopatyczny;
3) stosujgc metode immunofluorescencji bezposredniej wykrywa sie antygen
wirusa;
4) ze wzgledu na czutos¢ (wykrycie 10 wiriondw) szczegdlnie ceniona jest
metoda mikroskopii elektronowej;
5) opracowano tez metode immunohistochemiczng do oceny obecnosci
antygenu w wycinkach skory.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 30. Pojawiajgce sie drobnoustroje z rodzaju Legionella w otoczeniu cztowieka,
sg skutkiem coraz bardziej ,ucywilizowanego”, wygodnego bytowania cztowieka
na ziemi. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce tych bakterii:
1) sg to cienkie, pleomorficzne, niefermentujgce, mikroaerofilne pateczki;
2) odznaczajg sie wysokimi wymaganiami odzywczymi (konieczne sole
zelaza i specjalne dobrane czynniki wzbogacajgce);
3) stanowig flore fizjologiczng organizmu cztowieka;
4) wykazujg zdolnos¢ do namnazania sie w makrofagach ptucnych;
5) ze wzgledu doskonate wybarwianie sie, szczegdlnie czutym badaniem
jest obserwacja w mikroskopie swietinym.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23,5. B.1,2,4. C.1,2,3,4. D. 2,4,5. E. 3,4,5.
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Nr 31. 40-letni pacjent przyjety do szpitala z zapaleniem ptuc z wysokg gorgczka,
liczbg oddechéw= 30/min, splgtaniem, kaszlem i odkrztuszaniem ropnej, rdzawej
plwociny. Ktory z nastepujgcych drobnoustrojow jest najbardziej prawdopodobng
etiologig?

A. Staphylococcus aureus.

B. Moraxella catarrhalis.

C. Streptococcus pneumoniae.

D. Mycoplasma pneumoniae.

E. Klebsiella pneumoniae.

Nr 32. Szereg drobnoustrojéw wytwarza na swej powierzchni otoczke. Jest ona
zazwyczaj wielocukrowa. Ktory z ponizszych gatunkéw wytwarza otoczke inng niz
polisacharydowa?

A. Streptococcus pneumoniae.
B. Haemophilus influenzae.

C. Bacillus anthracis.

D. Staphylococcus aureus.

E. Klebsiella pneumoniae.

Nr 33. Ktére z nastepujgcych gatunkéw bakteryjnych nie wytwarzaja
przetrwalnikow (spory)?

A. Bacillus anthracis.

B. Clostridium difficile.

C. Clostridium taetani.

D. Corynebacterium ulcerans.
E. Bacillus subtilis.

Nr 34. Bakteryjna choroba inwazyjna to najczesciej:
1) zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych;
2) sepsa,;
3) zapalenie ucha srodkowego;
4) zapalenie pecherza moczowego;
5) czyracznosc.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B. 1,4. C. 2,3. D. 1,5. E. 2,5.

Nr 35. Ktére z ponizszych drobnoustrojow wywotujg zapalenia ptuc u cziowieka?
1) Streptococcus pneumoniae;
2) Staphylococcus aureus;
3) Enterococcus faecalis;
4) Pseudomonas aeruginosa;
5) Neisseria meningitidis.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23,5. B.1,2,4,5. C.2,3/4,5. D. 1,3,4,5. E.1,2,3,4.
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Nr 36. Do grupy HACEK zalicza sie:
1) Haemophilus influenzae;
2) Aggregatibacter (A. actinomycetemcomitans, A. aphrophilus);
3) Cardiobacterium hominis;
4) Eikonella corrodens;
5) Kingella kingae.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1234. B.2345. C.1,34,5.  D.wszystkie wymienione. E.1,2,3,5.
Nr 37. Opornos$¢ na metycyline u gronkowca ztocistego jest wynikiem:

A. nabycia nowego biatka wigzgcego penicyline PBP2a.
B. mutacji w biatkach PBP 1,2,3.

C. plazmidu.

D. transpozonu.

E. bakteriofaga.

Nr 38. Ktéry z nastepujgcych gatunkow enterokokéw posiada naturalng opornosé
na chinuprystyne/dalfoprystyne?

A. Enterococcus gallinarum.

B. Enterococcus faecalis.

C. Enterococcus durans.

D. Enterococcus faecium.

E. Enterococcus hirae.

Nr 39. Ktére z nastepujgcych drobnoustrojow sg najczestsza przyczyna
pozaszpitalnych zakazen skoéry i tkanki podskornej?

1) Staphylococcus aureus;

2) Streptococcus pyogenes;

3) Enterococcus faecalis;

4) Pseudomonas aeruginosa;

5) Clostridium perfringens.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 40. Ktére z nastepujgcych gatunkow bakteryjnych najczesciej wywotujg
pozaszpitalne zapalenie ptuc?

A. Streptococcus pneumoniae, Streptococcus pyogenes, Chlamydophila
pneumoniae.

B. Staphylococcus aureus, Streptococcus pneumoniae, Mycoplasma
pneumoniae.

C. Streptococcus pneumoniae , Haemophilus influenzae, Mycoplasma
pneumoniae.

D. Haemophilus influenzae, Chlamydophila pneumoniae, Mycoplasma

pneumoniae.

Legionella pneumophila, Streptococcus pneumoniae, Mycoplasma

pneumoniae.

m
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Nr 41. W trakcie meczu w pitke nozng 15-letni chtopiec zostat uderzony silnie w
miesien naramienny. Widoczne w tym miejscu otarcia skéry. Po kilku godzinach w
miejscu uderzenia pojawit sie obrzek, zaczerwienienie, bél. Zaobserwowano szyb-
Ki wzrost temperatury, a w miejscu pierwotnego urazu pojawity sie pecherze,
owrzodzenia. Zakazenie szybko sie rozprzestrzeniato obejmujgc powiezie i mies-
nie. Jakiej przede wszystkim nalezy oczekiwac etiologii tego zakazenia? Czesto
zakazenie to nazywane jest ,flesh eating-bacteria” (,zjadajgce-ciato”). Jakie
powinno by¢ podjete leczenie?

1) Fusobacterium necrophorum;

2) Clostridium perfringens;

3) Streptococcus pyogenes;

4) penicylina plus klindamycyna;

5) doksycyklina.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B. 2,5. C. 3,4. D. 3,5. E. 4,5.

Nr 42. Od pacjenta zaintubowanego na OIT zdiagnozowano odrespiratorowe
zapalenie ptuc. Z aspiratu tchawiczego wyhodowano Pseudomonas aeruginosa
oporny na karbapenemy w wyniku wytwarzania karbapenemazy. Szczep okazat
sie ESBL-ujemny i wrazliwy na aztreonam. Ktorg karbapenemaze wytwarzat
najprawdopodobniej ten szczep?

1) karbapenemaza typu KPC;

2) karbapenemaza typu NDM,;

3) karbapenemaza typu VIM;

4) karbapenemaza typu IMP;

5) karbapenemaza typu OXA-48.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 43. 12-letni chtopiec zostat przywieziony na oddziat ratunkowy z powodu ciez-
kiego napadowego kaszlu, o charakterze ,piania koguta”, z wymiotami. Wykonane
badanie morfologii krwi wykazato bardzo wysokg leukocytoze, z przewagg limfo-
cytow. Lekarz podejrzewat krztusiec. Jakie dziatania powinny by¢ podjete?

1) wymaz pobrany z nosogardta;

2) wymaz pobrany z migdatkéw;

3) preparat barwiony metodg Grama,;

4) wykonanie testu PCR;

5) oznaczanie testem ELISA przeciwciat p/ko toksynie krztuscowe;.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 13,5 B.1,4,5. C. 2,3,5. D. 3,4,5. E. 2,3,4.
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Nr 44. Dwuletni pacjent zostat przyjety na oddziat zakazny z powodu wysokiej
gorgczki, mdtosci, sztywnosci karku, splatania. Na tutowiu zaobserwowano kilka
plamistych zmian. Pobrano ptyn mézgowo-rdzeniowy. Jakie czynnosci
diagnostyczne powinny by¢é wykonane?

1) badanie ogdlne ptynu;

2) posiew ptynu;

3) preparat bezposredni ptynu barwiony btekitem metylenowym;

4) preparat bezposredni ptynu barwiony metodg Grama;

5) posiew krwi.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1235 B.1234. C.2345 D.1,245. E.wszystkie wymienione.

Nr 45. Ktére z ponizszych zakazen moga mie¢ etiologie Neisseria gonorrhoeae?
1) zapalenie cewki moczowej;
2) zapalenie stawodw;
3) zapalenie gardia;
4) sepsa,;
5) zapalenie spojowek.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1245 B.1345 C.1234. D.2345. E.wszystkie wymienione.

Nr 46. Ktéry z nastepujgcych gatunkow gronkowcow koagulazo-ujemnych ma
zblizony profil wirulencji do Staphylococcus aureus?

A. Staphylococcus epidermidis.

B. Staphylococcus haemolyticus.
C. Staphylococcus saprophyticus.
D. Staphylococcus lugdunensis.
E. Staphylococcus auricularis.

Nr 47. Ktére z ponizszych materiatéw sg przydatne w diagnostyce zapalenia
ptuc?

1) plwocina;

2) wymaz z nosa;

3) mocz;

4) krew;

5) ptyn mbzgowo-rdzeniowy.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.3,5. B. 1,3,4. C.24)5. D. 1,2,5. E.1,2,3.

Nr 48. Wrazliwos$¢ na ktory z ponizszych antybiotykow musi byé bezwzglednie
oznaczana metodg rozcienczeniowg w bulionie?
A. penicylina. D. imipenem.

B. gentamycyna. E. nitrofurantoina.
C. kolistyna.
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Nr 49. Bakteryjna waginoza cechuje sie specyficznymi cechami. Wskaz
wiasciwe:

1) Gardnerella vaginalis;

2) zielonkawy wyciek z pochwy;

3) zapach rybi wydzieliny;

4) komorki jezowe;

5) leczenie metronidazolem.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1345 B.1234. C.2345  D.wszystkie wymienione. E.1,2/4,5.

Nr 50. Ktére z ponizszych rodzajéw bakterii sg pasozytami
wewngtrzkomorkowymi?

1) Mycobacterium;

2) Brucella;

3) Chlamydia;

4) Franciscella;

5) Mycoplasma.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,24p5. B.1,2,3,4. C.1,3,4,5. D. 2,3,4,5. E.1,2,3,5.

Nr 51. Ktére z ponizszych nie dotyczy Staphylococcus aureus odpowiedzialnych
za zakazenia cztowieka?

A. dodatni test na koagulaze. D. zapalenie spojowek.
B. zakazenia skory i tkanki podskorne. E. wytwarzanie katalazy.
C. wrazliwos¢ na aztreonam.

Nr 52. Wg Rozporzgdzenia do Ustawy o chorobach zakaznych w skfad Zespotu
ds. Zakazen Szpitalnych wchodza:

1) lekarz specjalista chirurg;

2) specjalista mikrobiolog;

3) diagnosta laboratoryjny;

4) pielegniarka epidemiologiczna;

5) lekarz epidemiolog.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 53. Ktére z ponizszych stwierdzen odnoszg sie do Streptococcus pyogenes?
1) wytwarzanie na podtozu z krwig hemolizy typu jB;
2) powszechna wrazliwos¢ na penicyling;
3) wywotywanie martwiczego zapalenia powiezi;
4) wrazliwos¢ na kotrimoksazol;
5) wywotywanie odlegtych nieropnych powiktan.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23,5. B.1,2,3,4. C.1,2,4,5. D. 2,3,4,5. E.1,3,4,5.
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Nr 54. Materiat pobrany od chorego barwiony bezposrednio metodg Grama daje
wazne informacje diagnostyczno/kliniczne w przypadku:

1) ptynu mdézgowo-rdzeniowego;

2) wymazu z nosogardta;

3) ptynu z optucnej;

4) ptynu stawowego;

5) wymazu z nosa.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.124. B. 1,3,4. C.2,3/4. D. 1,3,5. E.1,2,3.

Nr 55. Ktéra z podanych metod barwienia nie jest wtasciwie skorelowana z
gatunkiem drobnoustroju?

metoda Grama — ptyn moézgowo-rdzeniowy i pneumokoki.

metoda Ziehl-Neelsena — plwocina — Corynebacterium diphtheriae.
tusz chinski — ptyn mézgowo-rdzeniowy — Cryptococcus.

metoda Giemsy — zeskrobiny z rogowki — jaglica.

metodg Schaeffera-Fultona — wymiociny — Bacillus.

mooOwz>

Nr 56. Ktére z nastepujacych zwigzkéw stosuje sie w dezynfekcji?
1) alkohol etylowy;
2) formaldehyd;
3) zwigzki chloru;
4) chlorheksydyna;
5) triclosan.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 57. Ktére z ponizszych zwigzkéw wykazujg wtasciwosci sporobodjcze?
1) alkohole; 2) iodofory; 3) zwigzki chlorowe; 4) formaldehyd; 5) triclosan.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B.1,3. C. 3,4. D. 4,5. E. 1,5

Nr 58. Ktéry z ponizszych gatunkéw jest wytgcznie patogenem cztowieka?

A. Neisseria meningitidis.

B. Staphylococcus aureus.
C. Klebsiella pneumoniae.
D. Acinetobacter baumannii.
E. Enterococcus faecalis.
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Nr 59. Ktéra z ponizszych cech nie jest charakterystyczna dla Enterococcus
spp.?

obecnosc¢ antygenu grupowego D (wg Lancefield).

wrazliwos¢ na optochine.

wywotywanie zakazenia uktadu moczowego.

skutecznosc¢ terapii linezolidem.

brak wytwarzania katalazy.

mooOwz>

Nr 60. Pacjent — 20-letni mezczyzna przyjety poczatkowo na oddziat ratunkowy,
a nastepnie zakazno-obserwacyjny, z wysokg gorgczkg > 39°C, splataniem,
sztywnoscig karku, bolami gtowy i miesni, wysypka plamistg. Kilka lat temu miat
usunietg Sledzione. Jakie materiaty powinny zostaé¢ pobrane w celu ustalenia
etiologii zakazenia?

1) ptyn mézgowo-rdzeniowy;

2) krew tetnicza;

3) krew zylna;

4) wymaz z nosa;

5) bioptat skory.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.124. B. 1,3,4. C.1,3,5. D. 2,3,4. E.1,2,3.

Nr 61. Ktéry z ponizszych uczonych jest odkrywcg streptomycyny?

A. Ludwik Pasteur.

B. Robert Koch.

C. Aleksander Fleming.
D. Samuel Waksman.
E. Carl Friedlander.

Nr 62. Ktére z ponizszych drobnoustrojow uzyskaty oporno$¢ na penicyline droga
transformacji genetycznej i rekombinac;ji?

A. Streptococcus pneumoniae.
B. Staphylococcus aureus.

C. Listeria monocytogenes.

D. Pseudomonas aeruginosa.
E. Salmonella enteritidis.

Nr 63. Ktory z ponizszych antybiotykow do podawania dozylnego jest lekiem z
wyboru w leczeniu zakazeh MSSA?

A. penicylina.

B. kloksacylina.
C. wankomycyna.
D. ceftarolina.

E. klarytromycyna.
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Nr 64. Od pacjenta z rozlegtymi ropniami skory, ktéry zgtosit sie do ambulatorium
chirurgicznego wyhodowano z materiatu ropnego CA-MRSA. Na ktore z
ponizszych antybiotykdw szczepy takie sg zazwyczaj wrazliwe?

1) klindamycyna;

2) kotrimoksazol;

3) wankomycyna;

4) ceftarolina;

5) cefuroksym.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1234 B.1,2,35 C.2345. D. wszystkie wymienione. E.1,3,45.

Nr 65. Ktore z ponizszych sg przyczyng opornosci naturalnej (wtasnej)
Stenotrophomonas maltophilia na imipenem?

brak struktury w komorce, ktéra jest celem dla antybiotyku.

niskie powinowactwo do celu w komorce.

niewystarczajgca penetracja antybiotyku do komorki.

antybiotyk nie moze dotrze¢ do celu dziatania w komérce (np. za duza
czagsteczka).

E. wytwarzanie enzymu inaktywujgcego antybiotyk.

OOw>

Nr 66. Ktére z nastepujgcych drobnoustrojow nie wywotuja ostrego zapalenia
ucha srodkowego u dzieci ponizej 2 r. z.?

A. Staphylococcus aureus.

B. Staphylococcus auricularis.
C. Streptococcus pneumoniae.
D. Streptococcus pyogenes.
E. Haemophilus influenzae.

Nr 67. Ktére z ponizszych antybiotykow mogg by¢ zastosowane w leczeniu
atypowego zapalenia ptuc?

1) penicylina benzylowa;

2) ceftriakson;

3) doksycyklina;

4) azytromycyna;

5) lewofloksacyna.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,3,5. B.1,2,4. C. 3,45. D. wszystkie wymienione. E.1,2,3.

Nr 68. Ktéry z ponizszych czynnikow etiologicznych ostrego zapalenia gardta
moze by¢ zidentyfikowany na podstawie preparatu barwionego metodg Grama?

A. Streptococcus pyogenes.
B. Fusobacterium spp.

C. Neisseria gonorrheae.

D. Pseudomonas aeruginosa.
E. Treponema pallidum.
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Nr 69. 30-letni pacjent po zakonczeniu terapii potrojnej zastosowanej w celu
eradykacji Helicobacter pylori zgtosit sie do lekarza na wizyte kontrolng skutecz-
nosci leczenia. Ktore z ponizszych testow sg zalecane w takiej sytuacji?

1) mocznikowy test oddechowy;

2) szybki test ureazowy;

3) wykrywanie antygenu H. pylori w kale;

4) oznaczenie swoistych p/ciat anty - H. pylori w surowicy;

5) hodowla wycinka btony sluzowej.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.13. B.1,5. C.24. D. 1,4. E. 1,2.

Nr 70. Ktére z ponizszych podtozy nie jest wybiérczo-réznicujgcym?

A. poditoze agarowe Chapmana.

B. podtoze agarowe z 5% krwig barania.

C. podtoze agarowe z krwig baranig i azydkiem.
D. agar McConkey’a.

E. podtoze agarowe Wilson-Blaira.

Nr 71. Biegunke u dzieci ponizej 2 r. z. najczesciej wywotuje:

A. EPEC.

B. EIEC.

C. Clostridium difficile.

D. Campylobacter jejuni.
E. Staphylococcus aureus.

Nr 72. Pacjent 35-letni z mdtosciami i wymiotami zgtosit sie na oddziat ratunkowy.
W wywiadzie ustalono, ze spozyt obiad w restauracji wiethamskiej, na ktory
sktadat sie smazony kurczak w warzywach i ryz. Ktéry z ponizszych
drobnoustrojow jest najbardziej prawdopodobng przyczyng choroby?

A. Staphylococcus ureus.
B. Campylobacter jejuni.

C. Bacillus cereus.

D. Listeria monocytogenes.
E. Salmonella enteritidis.

Nr 73. Ktére sposréd ponizej wymienionych gatunkéw bakteryjnych
charakteryzujg sie mgtawicowym ,pefzajgcym wzrostem” na podtozu statym?
1) Proteus mirabilis;
2) Clostridium tetani;
3) Clostridium septicum;
4) Clostridium difficile;
5) Serratia marcescens.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B. 1,3,4. C.24,5. D. 2,3,4. E.1,4,5.



mikrobiologia -22 - WERSJA I
medyczna wiosna 2016

Nr 74. Do Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego trafit 22-letni pacjent z wysoka
temperaturg (39,5°C), dreszczami i silnym pulsujgcym bolem gtowy, ktory nie
ustepowat po podaniu lekéw p-bdélowych. Poprzedniego dnia do pézna w nocy
bawit sie w dyskotece. W badaniu podmiotowym lekarz stwierdzit obecnosc¢
objawow oponowych oraz wysypke wybroczynowg na sluzéwce jamy ustnej.
Wykonat punkcje ledzwiowg a pobrany ptyn natychmiast zostat przestany do
laboratorium: | probka — w kierunku badania ogdlnego i Il prébka — badanie
mikrobiologiczne. Wynik badania ogolnego ptynu mézgowo-rdzeniowego
uzyskany z Medycznego Laboratorium Diagnostycznego:

Barwa —podzétcony

Przejrzystos¢ —metny

Pleocytoza — 5000/1pul (95% neutrofile, 5% limfocyty)

Stezenie glukozy — ponizej < 0,3 mg/d|

Odczyny: Pandy’ego i None-Apelta - dodatnie

Stezenie biatka — > 1,0 g/l

Stezenie chlorkow — 95 mmol/I
Ktory za nastepujgcych drobnoustrojow jest najbardziej prawdopodobng
przyczyng zakazenia?

A. Streptococcus pneumoniae.

B. Haemophilus influenzae nieotoczkowe.
C. Mycobacterium tuberculosis.

D. Listeria monocytogenes.

E. Neisseria meningitidis.

Nr 75. Przy jakim poziomie bakteriurii jest juz przydatne wykonanie preparatu z
nieodwirowanego moczu i zabarwienie go metodg Grama?

A. bakteriuria > 10°.

B. bakteriuria 10°.

C. bakteriuria 10°.

D. bakteriuria 10*.

E. nigdy nie jest przydatne.

Nr 76. U 7-miesiecznego dziecka wystgpita nagta gorgczka >39°C, wymioty

i ptacz (bdl) zwigzany z oddawaniem moczu. Stwierdzono takze dodatni objaw
Goldflama. Podejrzewano zakazenie uktadu moczowego. Ktéra z ponizszych
metod pobrania moczu jest najbardziej przydatna w celu postawienia diagnozy?

mocz na posiew i badanie ogolne pobrany do podklejonego woreczka.
mocz na posiew i badanie ogodlne pobrany drogg naktucia ledzwiowego.
mocz na posiew i badanie ogodlne pobrany metodg srodkowego strumienia.
mocz na posiew i badanie ogdlne oddany do nocnika i stamtgd pobrany do
badania.

mocz na posiew i badanie ogolne pobrany przez cewnik.

oCOow>

m
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Nr 77. Ktére z ponizszych drobnoustrojow moga by¢ przyczyng ujemnego posie-
wu moczu u pacjentdw z objawami zakazenia gornych drég moczowych w
przypadku zastosowania rutynowej metody badania?

1) Peptostreptococcus;

2) Corynebacterium urealyticum;

3) Actinobaculum schaalii;

4) Mycobacterium tuberculosis;

5) Bacteroides fragilis.
Prawidtowa odpowiedz to:

A. 1235 B.1345. C. 2345  D.wszystkie wymienione. E.1,2,3,4.

Nr 78. Ktére z ponizszych procedur sg niedopuszczalne w ustalaniu etiologii
ZUM?
1) posiew wykonany z dobowej zbiorki moczu;
2) posiew z koncéwki cewnika Foley’a;
3) posiew moczu dostarczonego do laboratorium >2 godz. od pobrania bez
schtodzenia lub konserwacji;
4) posiew probki moczu przechowywanej przez 8 godz. od pobrania w
temperaturze 4°C;
5) posiew moczu pobranego przez swiezo zatozony cewnik.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,25. B. 2,3,5. C.1,2,3. D. 3,4,5. E. 2,3,4.

Nr 79. Dla szczepu Pseudomonas aeruginosa
wykonano testy fenotypowe pozwalajgce wy-
kry¢ mechanizmy opornosci na karbapenemy.
Na podstawie uzyskanych wynikbw mozna
wnioskowac, ze szczep jest:

A. MBL - ujemny, KPC - ujemny.
B. MBL - dodatni, KPC - ujemny.

C. MBL - ujemny, KPC - dodatni. ! v, s
D. MBL - dodatni, KPC - dodatni. i ~
E. OXA- 48 - ujemny, KPC dodatni. \ hod

CAZ 30 - Ceftazydym 30ug; IPM 10 - Imipenem 10ug,

MEM 10 - Meropenem 10ug

EDTA - 10ul 0,5 M EDTApH 7,3 - 7,5;

MEM + kw.boronowy - Meropenem + kwas boronowy 300ug
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Nr 80. Wskaz fatszywe stwierdzenia:

1) w przypadku podejrzenia ostrego infekcyjnego zapalenia wsierdzia nalezy
pobra¢ dwa posiewy krwi w odstepie 1 godz.;

2) w przypadku gorgczki nieznanego pochodzenia nalezy pobrac 3-4
posiewy krwi w ciggu 24 godz.;

3) w kazdym przypadku usuniecia cewnika musi by¢ on posiany;

4) ostateczne rozpoznanie odcewnikowego zakazenia krwi mozna
stwierdzi¢, gdy uzyskanie dodatniego wyniku posiewu krwi pobranej przez
cewnik nastepuje co najmniej 2 godz. wczesniej niz dodatni wynik
posiewu krwi pobranej z zyty;

5) w kazdym przypadku zapalenia ptuc nalezy pobra¢ posiew krwi.

Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B. 3,4. C. 3,5. D. 1,5. E. 2,3

Nr 81. Dla szczepu Enterobacter cloaceae wykonano testy fenotypowe pozwala-
jace wykry¢é mechanizmy ESBL, MBL i KPC. Strefy zahamowania wzrostu (mm) w
tescie na KPC wynoszg: meropenem + kw. boronowy - 26 mm; meropenem - 26

mm. Na podstawie uzyskanych wynikbw mozna wnioskowac, ze szczep jest:

+ kw.
boronewy

CAZ 30 - Ceftazydym 30pg; IPM 10 - Imipenem 10ug, CAZ 30 - Ceftazydym 30ug;

MEM 10 - Meropenem 10ug; EDTA - 10pl 0,5 M EDTA pH 7,3 - 7,5; AMC 30 - Amoksycylina/kw. klawulanowy 20/10ug;
MEM-+kw.boronowy - Meropenem + kwas boronowy 300ug CTX - Cefotaksym 30ug

A. ESBL - dodatni, MBL - ujemny, KPC - ujemny.
B. ESBL - dodatni, MBL - dodatni, KPC - ujemny.
C. ESBL - ujemny, MBL - ujemny, KPC - ujemny.
D. ESBL - ujemny, MBL - dodatni, KPC - ujemny.
E. ESBL - dodatni, MBL - dodatni, KPC - dodatni.

Nr 82. Campylobacter jejuni moze powodowac:

A. biegunki i zapalenie jelita cienkiego.

B. zapalenie wsierdzia i bakteriemie.

C. zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych.
D. zapalenie stawow.

E. wszystkie wymienione.
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Nr 83. Ktéra z ponizszych cech dotyczy Listeria monocytogenes?
1) zdolnos¢ ruchu w temperaturze 20-25°C;
2) dodatni test CAMP;
3) wzrost w 4°C;
4) wrazliwos¢ na cefalosporyny;
5) brak hemolizy.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 84. Wykazano, ze szereg gatunkéw drobnoustrojow odpowiedzialnych jest za
udziat w patogenezie nowotworow. Wskaz prawdziwe potgczenia:

1) HPV - rak szyjki macicy;

2) Helicobacter pylori - rak zotgdka;

3) Streptococcus gallolyticus - rak jelita grubego;

4) HCV - rak watroby;

5) Campylobacter - rak jelita cienkiego.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 85. 20-letni zawodnik klubu ptywackiego zgtosit sie do lekarza z przewlektymi
zmianami ropnymi w uchu zewnetrznym i rozpoczynajgcymi sie zmianami w kosci
czaszki. Ktory z wymienionych drobnoustrojow jest najbardziej prawdopodobnym
czynnikiem etiologicznym zakazenia?

A. Staphylococcus aureus.

B. Enterococcus faecium.

C. Pseudomonas aeruginosa.
D. Streptococcus pyogenes.
E. Burkholderia cepacia.

Nr 86. Diagnostyke w kierunku zakazenia Clostridium difficile nalezy prowadzié:
1) u kazdego pacjenta, u ktérego w czasie pobytu w szpitalu wystgpita
biegunka,;
2) u wszystkich chorych z tej samej sali bez wzgledu na objawy;
3) u personelu, z ktérym pacjent z biegunkg miat kontakt;
4) w przypadku pozytywnego testu GDH wykona¢ badanie
immunoenzymatyczne na obecnosc¢ toksyn A i B;
5) po wygasnieciu objawow biegunki wykona¢ kontrolne badanie przed
wypisem pacjenta.
Prawidtowa odpowiedz to:

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



mikrobiologia - 26 - WERSJA I
medyczna wiosna 2016

Nr 87. Ktére z ponizszych cech sg prawdziwe dla Shigella sonnei?
1) najczestszy czynnik etiologiczny czerwonki w krajach rozwinietych;
2) wywotuje zapalenie jelit i biegunke;
3) jedynym rezerwuarem jest cztowiek;
4) dtugi okres wylegania;
5) niezbedna hodowla w warunkach beztlenowych.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.3/4. B. 2,3,4. C. 3,4,5. D. 1,2,3. E. 2,3,5.

Nr 88. Dla szczepu Klebsiella pneumoniae wykonano testy fenotypowe pozwa-
lajgce wykry¢ mechanizmy opornosci na karbapenemy. Strefy zahamowania
wzrostu uzyskane w tescie na KPC wynoszg:

meropenem + kw. boronowy - 24 mm

meropenem - 17 mm
Na podstawie uzyskanych wynikow mozna wnioskowac, ze szczep jest:

S Nl A. MBL - ujemny, KPC - uiemny.

B. MBL - dodatni, KPC - ujemny.
C. MBL - ujemny, KPC - dodatni.
D. MBL - dodatni, KPC - dodatni.

E. ESBL - dodatni, MBL - dodatni.
CAZ 30 - Ceftazydym 30ug; IPM 10 - Imipenem 10ug,
MEM 10 - Meropenem 10ug;
EDTA - 10ul 0,5 MEDTApPH 7,3 -7,5;
MEM + kw.boronowy — Meropenem + kwas boronowy 300ug

pozwalajace wykry¢é mechanizm ESBL.
Na podstawie uzyskanych wynikbw mozna
wnioskowac, ze szczep jest:

A. ESBL - dodatni, AmpC - indukcyjny.

B. ESBL - dodatni, AmpC - zderpresjonowany.
C. ESBL - ujemny, AmpC - indukcyijny.

D. ESBL - ujemny, AmpC - zdrepresjonowany.
E. ESBL - ujemny, AmpC - ujemny.

CAZ 30 - Ceftazydym 30ug;
AMC30 - Amoksycylina/kw. klawulanowy 20/10pug;
CTX - Cefotaksym 30ug
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Nr 90. Ktére z ponizszych cech pozwalajg na odroznienie Campylobacter jejuni
od Helicobacter pylori?

1) hydroliza hipuranu; 4) barwienie metodg Grama;

2) rozktad mocznika; 5) wytwarzanie katalazy.

3) wrazliwos¢ na makrolidy;
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 91. Szczep MSSA izolowany z ciezkiego zakazenia tkanki podskorne;.
Pacjent z wyraznymi objawami toksemii. Ktory antyblotyk mog’fby by¢ zastoso-
wany w leczeniu?

A. kloksacylina.
B. cefaleksyna.
C. klindamycyna.
D. linezolid.

E. erytromycyna.

ERY - erytromycyna
CIP — ciprofloksacyna
CMN-—KIlindamycyna
FOX —cefoksytyna
LZD - linezolid

Nr 92. Tigecyklina jest to:
1) antybiotyk aktywny wobec MRSA, VRE, ESBL(+);
2) antybiotyk o dziataniu bakteriobojczym;
3) lek hamujacy synteze biatek;
4) lek, dla ktérego mechanizm opornosci zwigzany jest z produkcjg
enzymow rozkfadajgcych lek na dwie nieaktywne podjednostki;
5) lek z grupy glicylcyklin.
Prawidtowa odpowiedz to:

A .1 2i3. B.3,4i5. C.1,2i4. D.1,3i5. E.2,3i5.

Nr 93. Dlugotrwaty (trwajgcy ponad 4 godziny) efekt postantybiotykowy jest
charakterystyczny dla:

A. karbapenemow. D. penicyliny.
B. aminoglikozydow. E. kolistyny.
C. cefalosporyn.
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Nr 94. Ktére z nastepujgcych sytuacji mozna uznac za ognisko epidemiczne?

1) dwa przypadki jednoczesnego wystgpienia inwazyjnej choroby
meningokokowej u dzieci w tej samej klasie;

2) 5 przypadkoéw zakazenia drég moczowych wywotanych przez Escherichia
coli o identycznym fenotypie opornosci w odstepach diuzszych niz
miesigc na szpitalnym oddziale nefrologicznym;

3) wystgpienie przypadku zachorowania na sepse na oddziale transplanto-
logii wywotanej przez pateczke Klebsiella pneumoniae wytwarzajgca
karbapenemazy NDM oporng na wszystkie dostepne leki;

4) wystgpienie ostrego zapalenia rogowki i spojowki u 6 zawodnikow
druzyny ptywackiej po treningu na basenie;

5) wystgpienie masowych zachorowan na grype na terenie danego kraju.

Prawidtowa odpowiedz to:

A. 134 B, 1,2,3. C.2,3,4. D. 3,4,5. E.1,2,5.

Nr 95. Dla szczepu Klebsiella pneumoniae wykonano testy fenotypowe
pozwalajgce wykry¢ mechanizmy MBL i KPC. Strefy zahamowania wzrostu
uzyskane w tescie na KPC wynoszg:

meropenem + kw. boronowy - 10 mm

mero penem - 6 mm
Na podstawie uzyskanych wynikéw mozna wnioskowac, ze szczep jest:

A. MBL - ujemny, KPC - ujemny.
B. MBL - dodatni, KPC - ujemny.
C. MBL - ujemny, KPC - dodatni.
D. MBL - dodatni, KPC - dodatni.
E. szczep nalezy przesta¢ do KORLD.

CAZ 30 - Ceftazydym 30ug; IPM 10 - Imipenem 10ug,
MEM 10 - Meropenem 10ug;

+ kw.

EDTA - 10/J/ 0,5 MEDTA pH 7,3-1,5; boronowy
MEM + kw.boronowy - Meropenem + kwas boronowy 300ug

Nr 96. Kolistyna to:

A. antybiotyk peptydowy z grupy polimyksyn.
B. antybiotyk z grupy glicylcyklin.

C. lek z grupy oksazolidynondw.

D. lek z grupy makrolidow.

E. lek z grupy cyklicznych lipopeptyddéw.



mikrobiologia -29 - WERSJA I

medyczna wiosna 2016
Nr 97. Sposréd wymienionych mikrobiologéw Nagrode Nobla otrzymali:

1) Ludwik Pasteur; 4) Ludwik Hirszfeld;

2) Rudolf Weigl; 5) Aleksander Fleming.

3) Robert Koch;
Prawidtiowa odpowiedz to:

A.1i3. B.3i5. C.1li5s. D.2i3. E.3i4.

Nr 98. Ktéry z parametréw farmakokinetyczno-farmakodynamicznych (Pk/Pd)
najlepiej koreluje ze skutecznoscig leczenia aminoglikozydami?

A. czas utrzymywania sie leku w stezeniu powyzej wartosci minimalnego stezenia
hamujgcego (MIC) leku (T>MIC).

stosunek pola pod krzywa stezenia leku w surowicy do wartosci MIC.

stezenie maksymalne leku osiggane po podaniu nastepnej dawki w stosunku
do (CMAX/MIC).

prawdziwe sg odpowiedzi A i B.

prawdziwe sg odpowiedzi A i C.

mo oW

Nr 99. Wskaz wobec ktorych z ponizszych drobnoustrojow wykazuje aktywnos$é
ceftarolina 5-tej generaciji:

1) Staphylococcus aureus (MRSA);

2) Enterococcus faecalis;

3) Escherichia coli (ESBL-);

4) Streptococcus pneumoniae oporny na penicyling;

5) Pseudomonas aeruginosa.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.124. B. 1,3,4. C.1,2,5. D. 3,4,5. E.1,2,3.

Nr 100. Ktérym z nastepujgcych zakazen mozna zapobiegaé przez szczepienia?

. rézyczka, odra, polio, swinka.

ospa wietrzna, wscieklizna, wirusowe zapalenie watroby typu C.

sepsa meningokokowa, pneumokokowa, gronkowcowa.

zapalenie ptuc wywotane przez: Streptococcus pneumoniae, Mycoplasma
pneumoniae, Pseudomonas aeruginosa.

E. rzezagczka, kita, HIV.

o0

Nr 101. Ktére z wymienionych lekéw sg zalecane w leczeniu chorych z gorgczkg
neutropeniczng, u ktérych stwierdzono zakazenie Candida glabrata?

1) amfoterycyna B;

2) ketokonazol,

3) kaspofungina;

4) flukonazol;

5) itrakonazol.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,23. B.1,2. C. 2,3. D. 2,3,4. E. 3,4,5.
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Nr 102. Do jakiej grupy wiruséw nalezg wirusy wywotujgce SARS i MERS?

A. koronawirusy.
B. parwowirusy.
C. enterowirusy.
D. herpeswirusy.
E. adenowirusy.

Nr 103. Ktoére z ponizszych wiruséw zawierajg ostonke?
1) wirus grypy;
2) wirus Herpes;
3) wirus zapalenia watroby typu A;
4) wirus zapalenia watroby typu B;

5) HPV.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.124. B. 1,3,4. C. 3,4,5. D. 2,3,5. E.1,2,3.

Nr 104. Lekiem z wyboru w leczeniu zakazenia wirusem grypy A i B jest:
A. oseltamiwir. B. rimantadyna. C. amantadyna. D. gancyklowir. E. acyklowir.

Nr 105. Ktore z nastepujgcych szczepionek nie moga by¢ podane osobom z
obnizong odpornoscig?

1) MMR,; 2) grypa; 3) polio doustne; 4) WZW B;  5) Hib.
Prawidtowa odpowiedz to:
A.1i3. B.2i3. C.li4. D.3i5. E.1i2.

Nr 106. Ktory z ponizszych wiruséw nie nalezy do Herpesviridae?
A. HSV. B. CMV. C. EBV. D. VZV. E. RSV.

Nr 107. Ojciec zgtosit sie do przychodni pediatrycznej ze swoim 12-letnim
synem, u ktorego kilka godzin wczesniej pojawita sie gorgczka, czestomocz
potgczony z krwiomoczem. Dziecko byto w dobrym stanie ogélnym. Badanie
0godlne moczu — pole pokryte krwinkami. Posiew moczu na standardowych
podtozach byt ujemny. Jaki czynnik etiologiczny nalezy podejrzewac?

A. adenowirus. D. EHEC.
B. Herpes wirus. E. S. saprophyticus.
C. E. faecium.

Nr 108. Patogennos$¢ enterotoksynogennych szczepoéw E. coli (ETEC) zwigzana
jest z:

A. obecnoscig w komorce czynnikow kolonizujgcych (CFA), zwykle o charakterze
fimbrii.

. Wytwarzaniem enterotoksyny.

. obecnoscig w komorce plazmidu inwazyjnosci.

. Wytwarzaniem enterohemolizyny.

opornoscig na ciprofloksacyne.

Mmoo
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Nr 109. W zaleceniach EUCAST kliniczne wartosci graniczne MIC (breakpoint)
dla poszczegolnych gatunkéw zostaty zaproponowane na podstawie:

1) farmakokinetyki lekow przy zastosowaniu zarejestrowanej dawki;

2) farmakodynamiki lekow przy zastosowaniu odpowiedniej dawki;

3) wynikéw randomizowanych badan klinicznych danego leku;

4) wiedzy o epidemiologicznych wartosciach granicznych;

5) wiedzy o mechanizmach opornosci.
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 110. Ktoére z ponizszych podtozy majg zastosowanie w diagnostyce
shigellozy?

1) podtoze McConkey’a;

2) podtoze Columbia z krwig baranig;

3) podtoze Wilson-Blaira;

4) podtoze HE;

5) podioze SS.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.124. B.1,4,5. C.2,3/4. D. 1,3,5. E. 3,4,5.

Nr 111. Odpowiednim szczepem wzorcowym do kontroli jakosci testow lekowraz-
liwosci dla Stenotrophomonas maltophilia wg zalecen EUCAST wersja 6.0. 2016
jest:

A. Stenotrophomonas maltophillia ATCC 13637.

B. Escherichia coli ATCC 25922.

C. Escherichia coli ATCC 35218.

D. Klebsiella pneumoniae ATCC 700603.

E. Pseudomonas aeruginosa ATCC 27853.

Nr 112. Zgodnie z najnowszymi zaleceniami EUCAST wersja 6.0 dotyczgcych
rutynowej kontroli jakosci oznaczania lekowrazliwosci dla szczepéw Haemophilus
influenzae, Moraxella catarrhalis i Pasteurella multocida nalezy stosowac:

1) wytgcznie szczep Haemophilus influenzae NCTC 8468;

2) szczep Haemophilus influenzae ATCC 49766;

3) szczep Staphylococcus aureus ATCC 29213;

4) szczep Escherichia coli ATCC 25922.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.tylkol. B.14. C.23. D. 2,3,4. E. Zadna z wymienionych.
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Nr 113. Ktoére z ponizej wskazanych sposobéw moga by¢ wykorzystane w
procesie walidacji lub weryfikacji nowej metody badawczej wprowadzanej do
stosowania w laboratorium?
1) poréwnanie wynikow uzyskanych ,nowg” metodg badawczg z wynikami
otrzymanymi innymi, dotychczas stosowanymi w laboratorium metodami;
2) porownanie wynikow uzyskanych ,nowg” metodg badawczg z wynikami
metody referencyjnej;
3) uzyskanie pozytywnej oceny w programach poréwnan miedzylaboratoryj-
nych dla badan wykonanych z wykorzystaniem ,nowej” metody;
4) wykorzystanie danych literaturowych oraz ocen przeprowadzonych w
osrodkach opiniotworczych, np. w Krajowych Osrodkach Referencyjnych;
5) potwierdzenie kompetencji personelu do wykonywania badan ,nowg”
metodg badawcza.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.2. B.1,4,5. C.1,2,3. D. 1,2,3,4. E. wszystkie wymienione.

Nr 114. Ktére choroby wywotane przez gronkowce wigzg sie z wytwarzaniem
konkretnej toksyny?

1) zespot oparzonej skory;

2) zatrucie pokarmowe,;

3) wstrzgs toksyczny;

4) czyracznosc;

5) odcewnikowe zakazenie tozyska krwi.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1.3,5. B.1,2,3. C.24,5. D. 3,4,5. E. 2,3,4.

Nr 115. Ktére z ponizszych antybiotykdéw sg stosowane w leczeniu biegunki
wywotanej przez szczepy toksynotwércze Clostridium difficile?

1) cefuroksym; 4) wankomycyna;

2) fidaksomycyna; 5) metronidazol.

3) amoksycylina/kwas klawulanowy;
Prawidtowa odpowiedz to:

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

Nr 116. Dodatnie wyniki klasycznych odczynow kitowych nalezy weryfikowac:
A.VDRL i USR. B. RPRiVDRL. C. USRI TPHA. D. FTA-ABS. E. TPHA.

Nr 117. Materiat do badania w kierunku rzesistkowicy pobiera sie od kobiet z:

A. tylnego sklepienia pochwy. D. odbytu.
B. kanatu szyjki macicy. E. wszystkich powyzszych.
C. cewki moczowe.
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Nr 118. Wskaz prawdziwe stwierdzenia dotyczgce pateczek Bacteroides fragilis:
1) sg zazwyczaj wrazliwe na metronidazol;
2) sg najczestszg przyczyng zakazenia miejsca operowanego w chirurgii
J. brzuszneyj;
3) nie wytwarzajg czarnego barwnika;
4) sg zazwyczaj wrazliwe na piperacyline/tazobactam;
5) sg zazwyczaj wrazliwe na wankomycyne.
Prawidtowa odpowiedz to:

A.145. B.1,2,3. C.2,3/4. D. 1,3,4. E. 3,4,5.

Nr 119. Wskaz najczestsze czynniki etiologiczne odpowiedzialne za ropnie
watroby:
1) Klebsiella pneumoniae; 4) Bacteroides spp.;
2) Pseudomonas aeruginosa; 5) Streptococcus z grupy anginosus.
3) Escherichia coli;
Prawidtowa odpowiedz to:

A.1,2,3,4. B. 2,3,4,5. C.1,34,5. D.1,2,4,5. E. 1,2,3,5.

Nr 120. Ktére z nastepujgcych zakazen nie jest zakazeniem odkleszczowym?
A. Borellia burgdoferi. D. Chlamydia trachomatis.

B. Ehrlichia chaffeenensis. E. Babesia.

C. Anaplasma.

Dziekujemy !



