Pobrano z arkusze24.pt

CENTRALNA Arkusz zawiera informacje
KOMISJA prawnie chronione do momentu
EGZAMINACYJNA rozpoczgcia egzaminu

Nazwa kwalifikacji: Swiadczenie ustug opiekunczych osobie chorej i niesamodzielnej
Oznaczenie kwalifikacji: MS.04

Wersja arkusza: SG

Czas trwania egzaminu: 60 minut

MS.04-SG-21.06

EGZAMIN POTWIERDZAJACY KWALIFIKACJE W ZAWODZIE
Rok 2021

CZESC PISEMNA PODSTAWA PROGRAMOWA
2017

Instrukcja dla zdajgcego

1. Sprawdz, czy arkusz egzaminacyjny zawiera 9 stron. Ewentualny brak stron lub inne usterki zgtos
przewodniczagcemu zespoiu nadzorujgcego.
2. Do arkusza dotgczona jest KARTA ODPOWIEDZI, na ktérej w oznaczonych miejscach:

— wpisz oznaczenie kwalifikacji,

— zamaluj kratke z oznaczeniem wersji arkusza,

— wpisz swdj numer PESEL”,

— wpisz swojg date urodzenia,

— przyklej naklejke ze swoim numerem PESEL.

Arkusz egzaminacyjny zawiera test sktadajgcy sig z 40 zadan.

Za kazde poprawnie rozwigzane zadanie mozesz uzyska¢ 1 punkt.

Aby zdac¢ czesc pisemng egzaminu musisz uzyskac co najmniej 20 punktéw.

Czytaj uwaznie wszystkie zadania.

Rozwigzania zaznaczaj na KARCIE ODPOWIEDZI dlugopisem lub pidrem z czarnym tuszem/
atramentem.

Do kazdego zadania podane s cztery mozliwe odpowiedzi: A, B, C, D. Odpowiada im nastepujgcy
uktad kratek w KARCIE ODPOWIEDZI:
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9. Tylko jedna odpowiedz jest poprawna.
10. Wybierz wtasciwg odpowiedz i zamaluj kratk¢ z odpowiadajaca jej literg — np., gdy wybrates odpowiedz
”A:::

JEIEIE

11. Staraj sie wyraznie zaznaczac¢ odpowiedzi. Jezeli sig pomylisz i blednie zaznaczysz odpowiedz, otocz
ja kotkiem i zaznacz odpowiedz, ktérg uwazasz za poprawna, np.

OEIEID

12. Po rozwigzaniu testu sprawdz, czy zaznaczytes wszystkie odpowiedzi na KARCIE ODPOWIEDZI
i wprowadzites wszystkie dane, o ktérych mowa w punkcie 2 tej instrukgji.

Pamietaj, Zze oddajesz przewodniczgcemu zespofu nadzorujgcego tylko KARTE ODPOWIEDZI.
Powodzenia!
*w przypadku braku numeru PESEL — seria i numer paszportu lub innego dokumentu potwierdzajgcego tozsamosc¢

Ukiad graficzny
© CKE 2020



Pobrano z arkusze24.pl
Zadanie 1.

Fizjologicznym nastepstwem procesu starzenia si¢ organizmu ludzkiego jest

A. utrata masy miesniowe;j.

B. przyspieszenie perystaltyki jelit.

C. wazrost podstawowej przemiany materii.

D. obnizenie wrazliwosci receptoréw skornych.

Zadanie 2.
Afazja powoduje u pacjenta zaburzenia w zakresie

A. zapamietywania.

B. komunikowania sie.

C. funkgonowania zmystu stuchu.

D. funkcjonowania zmystu rownowagi.

Zadanie 3.

Podczas przyjecia pacjentki do szpitala jej wskaznik BMI wynosit 26. Z pomiaru wynika, ze u kobiety
wystepuje

A. otytosc.

B. nadwaga.

C. obnizona masa ciata.
D. prawidtowa masa ciata.

Zadanie 4.

Pacjentke, ktéra ma wyloniong stomig jelitowg nalezy poinformowac, aby po powrocie do domu przestrzegata
przede wszystkim zalecen dotyczgcych

A. kontaktéw rodzinnych.
B. godzin pracy.

C. odzywiania.

D. snu.

Zadanie 5.

Zaburzenia przemian metabolicznych w organizmie na skutek cukrzycy wplywajg na ograniczenia
odzywiania osoby chorej w zakresie spozywania

A. tluszczéw roslinnych i witamin.

B. biatka roslinnego i soli mineralnych.

C. weglowodanow ztozonych i soli mineralnych.

D. weglowodanéw prostych i tluszczow zwierzgcych.
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Zadanie 6.
Kobieta przyjeta do szpitala z powodu bdélu w klatce piersiowej i dusznosci, jest bardzo niespokojna, pomimo
zakazu wstaje z t6zka, nie chce przebywac¢ sama w sali szpitalnej. Zachowanie pacjentki moze wynikac
przede wszystkim z niezaspokojonej potrzeby

A. uznania.

B. odpoczynku.

C. samorealizacji.
D. bezpieczenstwa.

Zadanie 7.

Pacjentka z wyloniong stomig jelitowg nie chce pomocy opiekuna podczas wymiany worka stomijnego
i wykonuje te czynnos¢ samodzielnie. Zachowanie pacjentki Swiadczy o nasilonej potrzebie

A. wydalania.

B. odzywiania.

C. samodzielnosci.
D. bezpieczenstwa.

Zadanie 8.

Pacjent z otepieniem przebywa od kilku dni na oddziale wewnetrznym. Kilkakrotnie w ciggu dnia zaczepiat
na Korytarzu opiekuna medycznego i pytat o godzine positkdw, pomimo udzielenia mu wcze$niej odpowiedzi.
Opisane zachowanie pacjenta swiadczy o zaburzeniach

A. w komunikacji werbalnej.
B. pamieci krétkotrwatej.

C. pamieci diugotrwatej.

D. w poruszaniu sie.

Zadanie 9.
W trakcie wystepowania u pacjentki wymiotow opiekun medyczny powinien
A. wyptukac¢ jame ustng pacjentki wodg z solg kuchenng.
B. podac jej miske nerkowats i zlecone przez lekarza leki.
C. wyptukac jame ustng pacjentki rozpuszczong nystatyna.
D. podac jej miske nerkowatg i wode do ptukania jamy ustne.

Zadanie 10.

U 80-letniej kobiety wystepuje sredni stopien nietrzymania moczu. Opiekun powinien zaproponowac jej, aby
wychodzgc z domu

A. stosowata majtki chtonne.

B. zaktadata tylko grubg bielizne.

C. stosowata wkiadki urologiczne.

D. wybierata tylko miejsca z dostepem do toalety.
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Zadanie 11.

Pacjentka jest osobg chodzgcag, niezorientowang co do miejsca i czasu, samodzielng w zakresie
zaspokajania potrzeby wydalania i spozywania positkdw. Niekiedy zaklada ubranie przodem do tytu lub na
lewg strone. Zapomina, ktéra szafka jest jej, jakich materiatow i srodkéw powinna uzywac podczas mycia
sie lub kapieli.

Na podstawie zamieszczonego opisu pacjentki okresl, w ktorej z wymienionych czynnosci dnia codziennego
wystepuje deficyt samoopieki pacjentki.

A. Podczas przemieszczania si¢ ha krzesto.
B. Podczas spozywania positkow.

C. Podczas korzystania z WC.

D. Podczas ubierania sie.

Zadanie 12.

Najwieksze deficyty w samodzielnym zaspokajaniu potrzeby odzywiania i wydalania wystepuja u pacjenta,
ktory

A. positki zjada samodzielnie, potrzebe wydalania zaspokaja w toalecie na krzesle toaletowym.
B. jestkarmiony tyzkag, potrzebe wydalania zaspokaja w toalecie na krzesle toaletowym.

C. positki zjada samodzielnie, potrzebe wydalania zaspokaja w tézku na basenie.

D. jestkarmiony tyzka, potrzebe wydalania zaspokaja w tdzku na basenie.

Zadanie 13.

Do umycia krocza pacjentce niesamodzielnej, lezgcej w tézku, opiekun powinien przygotowa¢ podkiad
zabezpieczajgcy t6zko przed zamoczeniem, termometr do pomiaru temperatury wody, mydto, basen
sanitarny oraz wode

A. wdzbanku, dwie myjki i recznik.

B. w dzbanku, dwa reczniki i myjke.

C. w misce, wode w dzbanku, myjke i recznik.

D. w misce, wode w dzbanku, dwie myjki i dwa reczniki.

Zadanie 14.
Wskazaniem do zastosowania zabiegéw przeciwzapalnych z wykorzystaniem ciepta jest

A. obrzek pourazowy.
B. krwotok z nosa.

C. przykurcz.

D. krwiak.

Zadanie 15.
Pacjent lezacy w t6zku, podczas wykonywania u niego mycia gtowy jest narazony przede wszystkim na
A. przegrzanie.
B. oparzenie termiczne.
C. oparzenie chemiczne.
D. zaburzenia ortostatyczne.
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Zadanie 16.

Zatozenie czepca przeciwwszawiczego u pacjenta powinno by¢ poprzedzone

A. splukaniem wlosow wodg z dodatkiem octu lub octu spirytusowego.
B. wykonaniem préby uczuleniowej na preparat owadobdjczy.

C. obcigciem wiosow mozliwie jak najkrocej.

D. wyczesaniem gnid.

Zadanie 17.

Pacjentka ma zatozony wycigg bezposredni na konczynie dolnej. W celu umozliwienia chorej wyproznienia
nalezy

A. podac jej basen sanitarny do tézka.

B. zawiez¢ jg do tazienki na wozku lezgcym.

C. posadzi€ jg na krzesle sanitarnym przy tézku.
D. zawiez¢ jg dotazienki na wézku inwalidzkim.

Zadanie 18.
Krocze pacjentki lezgcej w tozku opiekun medyczny powinien my¢é w kierunku

A. od odbytu do spojenia tonowego.

B. od spojenia tonowego do odbytu.

C. od lewej pachwiny do warg sromowych.
D. od prawej pachwiny do warg sromowych.

Zadanie 19.

Do zaopatrzenia zagojonej przetoki jelitowej wytonionej na jelicie grubym pacjentowi uskarzajgcemu sie na
wzdecia, najodpowiedniejsze bedzie stosowanie workow

A. otwartych z kranem.
B. otwartych z zapinka.
C. zamknietych z filtrem.
D. zamknietych bez filtra.

Zadanie 20.
Podczas wykonywania toalety calego ciata u pacjentki lezgcej w tézku przebywajgcej na oddziale
wewnetrznym, zgodnie z zasadami opiekun medyczny powinien

A. zmienia¢ wodg po umyciu kazdej czesci ciata.

B. zmienia¢ wode do mycia, gdy stanie sig chtodna.

C. przygotowac do mycia ciata wode o temperaturze 33°C.

D. przygotowac do mycia ciata wode o temperaturze 53°C.
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Zadanie 21.
Opiekun powinien rozpocza¢ zdejmowanie koszuli nocnej pacientce z niedowtadem potowiczym
lewostronnym od

A. lewej konczyny gornej.

B. prawej konczyny gérne;.

C. obu konczyn gérnych réwnoczesnie.

D. gdlowy, a potem zdja¢ z lewej konczyny goérne;.

Zadanie 22.
Pacjentka ma zalozone opatrunki na oczy. Pomagajac jej w samodzielnym spozywaniu positku, opiekun
nie powinien
A. podawac pacjentce pokarmu do ust.
pomagac pacjentce w zajmowaniu miejsca przy stole.

B.
C. informowac pacjentki, ze positek i napdj postawiono na stole.
D. pokierowac rekg pacjentki, aby wskazac ustawienie talerza i sztuécow.

Zadanie 23.

Oklepywanie plecow pacjentowi unieruchomionemu w tézku z powodu infekcji uktadu oddechowego, opiekun
medyczny powinien przeprowadzi¢ dtonig ztozong w fodke, w kierunku

A. od szczytu ptuc doich podstawy.
B. od podstawy pluc do ich szczytu.
C. od kregostupa w strong pach.
A. od pach w strone kregostupa.

Zadanie 24.

Zgodnie z algorytmem podczas mycia twarzy niesamodzielnemu pacjentowi opiekun powinien kolejno umy¢:

A. oczy, policzek dalszy, policzek blizszy, okolicg pod nosem, czoto, brode.
B. oczy, czolo, policzek dalszy, policzek blizszy, brode, okolice pod nosem.
C. okolice pod nosem, oczy, czoto, policzek blizszy, policzek dalszy, brode.
D. policzek blizszy, oczy, czoto, policzek dalszy, brode, okolice pod nosem.

Zadanie 25.
Zgodnie z algorytmem catkowitg zmianeg bielizny poscielowej pacjentowi lezgcemu w tézku opiekun powinien
zakonczy¢ na wymianie

A. poszwy.

B. przescieradia.

C. poszewki na poduszke.

D. podktadu nieprzemakalnego.
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Zadanie 26.

W przypadku pacjenta symulujgcego objawy chorobowe, oceng czestotliwosci oddechu opiekun powinien
dokonac po

A. uprzedzeniu pacjenta o badaniu i liczy¢ oddechy przez 1 minute.

B. uprzedzeniu pacjenta o badaniu i liczy¢ oddechy przez 15 sekund.

C. odwrdéceniu uwagi pacgienta od badania i liczy¢ oddechy przez 1 minute.
D. odwrdéceniu uwagi pacienta od badania i liczy¢ oddechy przez 15 sekund.

Zadanie 27.

Dla pacjenta lezacego w tozku, z zachowang kontrolg zwieraczy cewki moczowej, opiekun powinien
zastosowac

A. basen sanitarny.
B. majtki chlonne.
C. pieluchomajtki.
D. kaczke.

Zadanie 28.

Podczas wymiany jednoczesciowego worka stomijnego pacjentce siedzgcej na wozku inwalidzkim, opiekun
powinien przykleja¢ czg$¢ przylepng worka, zaczynajac od

A. gory.

B. dotu.

C. lewego boku.

D. prawego boku.

Zadanie 29.
Oktad zimny (wysychajgcy) zatozony na skorg podopiecznego powinien byc

A. luzno zamocowany i zmieniany co 6-8 godzin.

B. Iuznozamocowany i zmieniany co 2-3 godziny.

C. szczelnie zamocowany i zmieniany co 6-8 godzin.
D. szczelnie zamocowany i zmieniany co 2-3 godziny.

Zadanie 30.

Pielegnacja przeciwodlezynowa pacjenta z paraplegia, lezacego w tozku, powinna polega¢ migdzy innymi
na eliminowaniu ucisku w okolicy zagrozonej oraz myciu skory

A. cieptg wodg z mydtem o pH 5,5, delikatnym osuszaniu i pokryciu skory oliwka.

B. letnig wodg z mydtem o pH 4,5, energicznym osuszaniu i pokryciu skéry wazeling.

C. letnig wodg z mydtem o pH 5,5, delikatnym osuszaniu, pokryciu skory oliwka i talkiem.

D. ciepta woda z mydtem o pH 4,5, osuszeniu, natarciu kremem odzywczym i pokryciu skory talkiem.
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Zadanie 31.

Pacjentka chorujgca na stwardnienie rozsiane ma wzmozone napigcie migsniowe. W celu przeciwdziatania
przykurczom opiekun powinien stosowac utozenie przeciwspastyczne, uktadajgc pacjentke na

A. plecach z podtozonym watkiem pod stopy.

B. plecach z podtozonym watkiem pod kolana.

C. boku z mniej zaznaczonymi zmianami spastycznymi lub na brzuchu.
D. boku z bardziej zaznaczonymi zmianami spastycznymi lub na brzuchu.

Zadanie 32.

Opiekun asekurujgc pacjenta z niedowtadem lewostronnym podczas spaceru po Korytarzu, powinien
znajdowac sie nieco

A. ztylu, polewej stronie pacjenta.

B. ztylu, po prawej stronie pacjenta.

C. zprzodu, po lewej stronie pacjenta.
D. zprzodu, po prawej stronie pacjenta.

Zadanie 33.

Pacjent cierpigcy na dysfagie w przebiegu choroby Parkinsona spozywa positki, pozostajgc w tozku. Opiekun
powinien zapewni¢ pacjentowi pozycje

A. siedzgca, z gtowg odgietg do tytu.

B. neutralng, z gtowa lekko odgieta do tytu.

C. neutralng, z glowg przygieta do klatki piersiowe;.

D. siedzgca, z gtowg lekko przygietg do klatki piersiowe;.

Zadanie 34.

W przypadku, gdy pacjent z powodu postepujgcego zwyrodnienia stawow ma znieksztatcone i usztywnione
stawy konczyn gérnych, co utrudnia mu wykonywanie codziennych czynnosci, opiekun medyczny powinien

A. dopingowac podopiecznego do wykonywania bardziej intensywnych ¢wiczen rak.

B. zaopatrzy¢ podopiecznego w sprzet pomocniczy poprawiajgcy jego samodzielnosc.
C. starac sig wyreczac podopiecznego we wszystkich czynnosciach samoobstugowych.
D. zachecac podopiecznego do ¢wiczen oddechowych podczas codziennych czynnosci.

Zadanie 35.

W planie dziatan opiekunczych dla podopiecznego w stadium umiarkowanym otepienia, wspomagajgcych
jego codzienne funkcjonowanie opiekun powinien uwzgledni¢

A. ograniczanie podopiecznemu wykonywania czynno$ci samoobstugowych i aktywnosci ruchowej

B. pytanie podopiecznego o przyczyny ktopotow z pamiecia i dyskusje z nim na biezgce tematy.

C. c¢wiczenia pamieci i komunikowanie z podopiecznym za pomocg prostych zwrotéw.

D. zwigkszanie liczby i nasilenia bodZzcow zewnetrznych dla podopiecznego.
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Zadanie 36.
Pacjent korzystajgcy z wozka inwalidzkiego samodzielnie przesiada sig z tézka na wozek przy pomocy
tatwoslizgu. W celu zapewnienia bezpiecznego i sprawnego wykonania czynnos$ci opiekun wspomagajgcy
pacjenta powinien dopilnowac, aby

A. mata slizgowa lezata tylko na tozku.

B. mata slizgowa lezata tylko na wozku.
C. wozek stat bokiem jak najblizej t6zka.
D. wozek stat przodem naprzeciwko tézka.

Zadanie 37.

Ktore zajecia aktywizujgce powinien zorganizowac opiekun stabostyszgcej pacjentce w podesztym wieku,
ktéra ma zatozony opatrunek gipsowy na dominujgcej kofczynie gornej?

A. Szydetkowanie.

B. Gry planszowe.

C. Stuchanie muzyki.
D. Cwiczenia w sitowni.

Zadanie 38.
Podczas wykonywania pomiaru ci$nienia tetniczego krwi pacjentowi lezgcemu na oddziale szpitalnym,
opiekun stwierdzit, Ze wynik pomiaru wykazuje bardzo wysokie warto$ci. O wyniku pomiaru powinien
natychmiast poinformowac

A. innego pacjenta.

B. rodzing pacjenta.

C. innego opiekuna.

D. pielegniarke dyzurna.

Zadanie 39.

Podopieczna po raz pierwszy bedzie samodzielnie wykonywata pomiar cisnienia tetniczego krwi. Opiekun
medyczny omowit z podopieczng zasady obowigzujgce podczas pomiaru i w ten sposéb udzielit jej wsparcia

A. rzeczowego.

B. emocjonalnego.

C. informacyjnego.

D. wartosciujgcego.
Zadanie 40.

Do ktérego worka opiekun medyczny powinien wyrzuci¢ zuzyte pieluchomajtki pacjenta z zakazeniem uktadu
moczowego, przebywajgcego w szpitalu na oddziale wewnetrznym?

A. Niebieskiego.

B. Czerwonego.
C. Czarnego.
D. Zélego.
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