TESTE SUPORT

EXAMEN LICENTA

BALNEOFIZIOKINETOTERAPIE SI RECUPERARE




1.Cura de sudatie din metodologia curei balneare nu implica:

bai (la cada, piscind, bazin) cu apa minerala sau simpla si cu T> 37°C
talasoterapie

bai de aburi

impachetarea generala cu namol

bai generale de lumina
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2. Somatoscopia generald apreciaza:

a. concordanta intre varsta biologica si cronologica
articulatiile
proportionalitatea intre ansamblul somatic si partile sale
atitudinea in timpul examinarii si elemente comportamentale
toate raspunsurile sunt corecte
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3. Atitudinea corecta a corpului este conditionata de:
a) modificarile endocrine;
b) caracterul constitutional si temperamental,
c) gradul de dezvoltare fizica si psihica;
d) gradul de nutritie;
e) nivelul intelectual.

4. Nervul median poate fi comprimat la nivelul urmatoarelor structuri anatomice cu
exceptia:

Ligamentul Struthers

Flexor digitorum superficialis
Triunghiul Scarpa

Pronator teres

Tunelul Carpian
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5.Indicele BODE folosit in evaluarea rezultatelor reabilitarii respiratorii cuprinde:
evaluarea capacitatii pulmonare

indicele de masa corporala
EKG (ECG)

masurarea tensiunii arteriale
pulsoximetria
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6.. Deficientele senzoriale sunt determinate de:
a) disfunctii cardiace si circulatorii;
b) disfunctii si tulburari fizice;
c) disfunctii si tulburari psihice;
d) disfuctii sau tulburari ale analizatorilor;
e) disfunctii sau tulburari comportamentale.



7. Printre reactiile negative la aplicarea cimpului magnetic continuu, nu se produce:

a. somnolenta

b. adinamie

c. apatie

d. irascibilitate

e. hipotensiune ortostatica

8.Precizati care din afirmatiile urmatoare nu este adevarata:

a. dinamometria este o0 metoda obiectiva de apreciere a tonusului muscular

b. dinamometria se aplica repetat, la intervale de timp convenabile, pentru a evalua corect
castigurile de forta

c. dinamometria este metoda obiectiva prin care se evalueaza forta maxima de contractie a
muschilor flexori ai mainii

d. dinamometrele sunt actionate prin compresie sau tractiune

e. dinamometria este metoda obiectiva prin care se evalueaza forta maxima de contractie a
unui grup muscular

9. Fiziologic axa mediana a bratelor cu axa mediana a antebratelor formeaza:
a) un unghi optuz de aproximativ 165°-175° cu deschidere externa numit cubitus valgus;
b) un unghi optuz de aproximativ 165°-175° cu deschidere interna numit cubitus valgus;
c) un unghi optuz de aproximativ 165°-175° cu deschidere externa numit cubitus varus;
d) un unghi optuz de aproximativ 160°-175° cu deschidere mediala numit cubitus valgus;
e) un unghi optuz de aproximativ 160°-175° cu deschidere laterald numit cubitus varus

10.Baia cu peria se efecueaza la temperatura:

a. de indiferenta
b. rece

C. calda

d. hiperterma
e.

intens hiperterma

11. Alegeti scala de evaluare pentru B.Parkinson

a. WOMAC

b. BASDAI

c. Hoehn si Yahr
d. SLEDAI

e. Brunnstrom



12. Focalomelie este o0 malformatie congenitali ce consta din:
a) dezvoltarea partiala a radiusului;
b) absenta cubitusului si mana stramba cubital,
C) absenta totala a unui membru;
d) mana implantata direct la umar;
e) absenta totala a unuia sau mai multor membre.

13. Efectele tehnicilor dinamice se repercuteaza:
a. asupra tegumentului

asupra elementelor pasive si active

asupra aparatului circulator

asupra sferei neuro-psihice

toate raspunsurile sunt corecte
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14.Printre mijloacele de fluidifiere a secretiilor bronsice se afla:
a. drenajul postural

aerosolii cu solutie salina hipertona 9%0
vibromasajul aplicat transtoracic
hidratarea adecvata

alimentatia bogata in antioxidanti
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15. Reactiile adverse ale aplicarii de laser de putere mica sunt:

uscaciunea pielii

somnolenta

ameteala, confuzie, varsaturi, transpiratii
fotosensibilitate

toate raspunsurile sunt corecte
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16. Tratamentul Kinetic in deficientele coloanei vertebrale trebuie sa tina cont de
urmatoarele:

a) educarea posturii incorecte in deficientele de structura;

b) la subiectii cu tonus scazut se incep exercitiile din ortostatism;

c) tratamentul Kinetic se poate realize numai preoperator;

d) exercitiile aplicate se adreseaza in special curburii primare;

e) pozitia atarnat este indicata in hipotonie si laxitate ligamentara.



17.Caracteristicile pozitiei stind sunt urmatoarele, cu o exceptie:

a. centrul de greutate este in pozitia cea mai inaltd §i se proiecteaza in mijlocul bazei de
sustinere

b. este cea mai instabila pozitie fundamentala

are cea mai mica baza de sustinere

d. este indicatd in reeducarea deficientelor fizice globale si segmentare, a mersului si
echilibrului

e. este cea mai stabild pozitie fundamentala
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18.Alegeti modalitatile terapeutice ce nu pot fi aplicate pe soldul protezat:
a. LASER

b. Parafina
c. Crioterapie
d. Ultraviolete
e. TENS

19.Factorii atmosferici cu rol in climatoterapie sunt:

temperatura aerului

presiunea aerului

umiditatea si compozitia aerului
curentii de aer

toate raspunsurile sunt corecte
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20.Efectele tehnicilor dinamice au urmaitoarele consecinte, in afara de:
a. asupra tegumentului

asupra elementelor pasive si active

asupra aparatului circulator

asupra sferei neuro-psihice

asupra aparatului renal
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21.Cauza principala in producerea cifozei joase lombare este:
a) pozitia asezat mentinuta mult timp;
b) luxatia congenitala de sold;
c) inclinare a bazinului Thapoi;
d) hipotonia muschilor paravertebrali lombari;
e) rahitismul.



22. Scala Glasgow — deschiderea spontana a ochilor corespunde unui scor de:
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23. Nu face parte dintre testele-diagnostic la nivelul genunchiului:
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e.

Sertar anterior
Sertar posterior
Testul Lachman
Testul McMurray
Testul Lasegue

24.Caracteristicile exercitiului fizic sunt urmiitoarele, in afara de:

a.
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efectuarea exercitiului fizic presupune depunerea unui efort fizic din partea organismului
si psihic

este un gest motric cu structura proprie

trebuie repetat sistematic, dupa reguli si metode precise, pentru a obtine efectul scontat
nu este un act motric

influentele exercitiului fizic se rasfrang atat asupra sferei biologice, cat si asupra sferei
psihice a persoanei care il practica

25. Deviatia laterala a coloanei vertebrale intilnita in scolioza este insotita de:

a)
b)
c)
d)
e)

torsionarea corpilor vertebrali spre convexitate;
accentuarea unghiului anterior al coastelor;
gibozitate vertebro-costala pe partea concavitatii;
accentuarea unghiului posterior al omoplatilor;
scurtarea musculaturii de partea convexitatii.

26. In tratamentul cu ultrasunete se utilizeazi trepte valorice de intensitate optima.
Precizati care din afirmatiile urmatoare este considerata adevarata, conform monografiilor
contemporane:
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doze mici = 0,05-0,1 W/cm2, doze medii = 0,2-0,5 W/cm?, doze mari = 0,6-1,2 W/cm?
doze mici = 0,05-0,4 W/cm?2, doze medii = 0,5-0,8 W/cm?, doze mari = 0,9-1,2 W/cm?
doze mici = 0,01-0,05 W/cm?, doze medii = 0,05- 0.3 W/cmz?, doze mari = 0,6-1,2 W/cm?
doze mici = 0,05-0,4 W/cm?, doze medii = 0,5-1 W/cmz, doze mari = 1- 2 W/cm?2

doze mici = 0,05-0,4 W/cm?, doze medii = 0,5-0,8 W/cm?, doze mari = 0,9-3 W/cm?2



27. Pe scala EDSS — Scleroza multipla — disabilitatea minima corespunde unui scor de:
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28.Nu face parte dintre testele-diagnostic la nivelul genunchiului:
a. Sertar anterior

Sertar posterior
Testul Lachman
Testul Neer
Testul McMurray
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29. Sternul infundat se produce la nivelul:
a) apendicelui xifoid si poartd denumirea de piept de cismar
b) manubriului sternal si poartd denumirea de piept in carena;
€) corpului sternal si poarta denumirea de piept de pasare;
d) apendicelui xifoid si corpului sternal si poartd denumirea de piept excavat;
e) marginilor sternului si poartd denumirea de piept de porumbel .

30.Efectele pozitive ale contractiei musculare sunt urmatoarele, cu exceptia:

a. nu solicita articulatia, se pot folosi sub aparat gipsat, pentru inflamatii, articulatii
dureroase
nu necesita aparatura speciala, se pot executa in orice loc
necesita timp scurt, de 6-12 secunde
cresterea fortei musculare este mai rapida si mai intensa fata de exercitiile dinamice
necesita timp scurt, de 15-20 secunde
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31.Efectele bailor hiperterme si intens hiperterme asupra aparatului cardiovascular sunt
urmatoarele, in afara de:

vasoconstrictie la nivelul organelor interne
vasodilatatie la nivelul organelor interne
cresterea debitului circulator periferic

cresterea debitului cardiac si a debitului bataie
cresterea tensiunii arteriale sistolice si diastolice
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32.. Din punct de vedere al regimului metabolic efortul poate fi clasificat in:

a. mixt

b. izometric
c. izotonic
d. izokinetic
e. submaximal

33. Efectele functionale la nivelul aparatului respirator sunt urmitoarele, in afara de:

a. cresc amplitudinea miscarilor respiratorii

intervin in reglarea constienta a respiratiei

cresc volumele si capacitatile pulmonare

scad elasticitatea toracica si complianta pulmonara
amelioreaza indicii functionali
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34.. Bazinul antevers este insotit de:
a) cifoza lombara;
b) scurtarea muschilor abdominali;
c) lordoza lombara;
d) cifoza totala;
) genu recurvatum.

35.Nu face parte dintre testele-diagnostic la nivelul genunchiului:
f. Sertar anterior

g. Sertar posterior
h. Testul Lachman
i. Testul Neer

J. Testul McMurray

36. Terapia cu frecventa inalta pulsatia are urmaitoarele efecte, cu o exceptie:

amelioreaza osteoporoza

accelereaza vindecarea unor plagi
previne si trateaza cicatricile cheloide
grabeste vindecarea arsurilor

creste spasmul musculaturii netede
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37.Reactia de redresare cu ridicarea trunchiului se obtine la varsta de:

a. 3-4luni;
b. 5-6 luni;
c. 6-7 luni;
d. 11-12 luni;
e. Peste lan.



38.Reflexul de grasping palmar dispare in jurul varstei de:

a.
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2 luni;
3 luni;
4 luni;
5 luni;
6 luni.

39. Conceptul Bobath are la baza urmaitoarele, in afara de:

a.

sunt folosite scheme reflex-inhibitorii si anume dispunerea in pozitii opuse posturii ce
urmeaza a fi corectate

este respectatd o anumita ordine a pozitiilor reflex-inhibitorii, Tncepand intotdeauna cu
capul, gatul, apoi trunchiul-bazinul si la final membrele

nu este necesar a se respectatd o anumita ordine a pozitiilor reflex-inhibitorii, Thcepand
intotdeauna cu capul, gatul, apoi trunchiul-bazinul si la final membrele

nu se foloseste pentru recuperarea fortei deoarece ar creste spasticitatea

se bazeaza pe miscarea normala si deviatiile de la normal

40.Frictiunile complete sunt indicate in urmaitoarele afectiuni, cu o exceptie:
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tulburari metabolice

obezitate

casexie

stari depresive

tulburari ale functiei tiroidiene

41.Efectele efortului asupra sistemului nervos central:

a.
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crestere a tonusului simpatic in timpul efortului
tahipneea

Bradipnee de repaus

hipertrofie musculara

cresterea fortei de contractie

42.Secventialitatea de tratament dupd metoda Castillo Morales este urmitoarea, cu o

exceptie:

a. gasirea pozitiei initiale celei mai favorabile, in functie de nivelul de dezvoltare senzorio-
motorie a copilului

b. folosirea tractiunii si vibratiei in vederea preagatirii musculaturii(creste activitatea
motorie in lan{ muscular)

c. folosirea tractiunii si vibratiei In vederea preagatirii musculaturii(scade activitatea
motorie in lan{ muscular)

d. stimularea prin vibratie si presiune

e. asteptarea si observarea reactiei motorii



43.Termenul de ‘pursed lip breathing’ defineste:
a. O tehnica de respiratie controlata de pacient;

O tehnica de monitorizare ECG;

Un sistem de evaluare functionala respiratorie;
Un scor de evaluare a calitatii vietii pacientului;
Nici un raspuns corect.
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44 Recomandarile ATS referitoare la programele de recuperare respiratorie includ
urmatoarele, cu exceptia:
Nivel de efort de 60% din cel maximal,

Exercitii combinate pe toate membrele;

Durata fiecarei sesiuni de minim 60 de minute;

Exercitii combinate de forta si rezistenta;

Minim 20 de sedinte de recuperare pentru completarea programului.
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45.Nu face parte dintre testele-diagnostic la nivelul umarului
a. Testul Yergason

Testul O’Brien
Testul Speed
Sertar posterior
Testul Neer
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46. Actiunile secundare ale curentilor interferentiali sunt urméatoarele, in afara de:

vasodilatatie

influentarea sistemului nervos vegetativ
actiune stimulanta

actiune biotrofica

actiune decontracturanta-miorelaxanta
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47.Exercitiile propuse de Williams pentru asuplizarea trunchiului inferior nu realizeaza:
a. remobilizare a coloanei lombare

basculari de bazin

tonifierea musculaturii abdominale

tonifierea musculaturii paravertebrale si a psoas-iliacului

intinderea musculaturii paravertebrale si a psoas-iliacului
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48. La gravida, masajul are ca obiective:

a

b.
C.
d.

mentinerea tonusului fizic si psihic general, in limite fiziologice

mentinerea $i imbunatatirea proprietatilor pielii

mentinerea si imbunatatirea troficitafii si elasticitagii pielii

mentinerea greutatii corporale in limite fiziologice, prin aplicarea masajului in scopul
inlaturarii tesutului adipos in exces;

toate raspunsurile sunt corecte

49.Evaluarea neuro-motorie in primul an de viata cuprinde:

a.
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elemente de anamneza obligatorii;

examenul craniului si examenul ocular;

examenul posturilor si al activitatii motorii spontane;

examenul tonusului muscular (pasiv al membrelor, pasiv al axului corpului, activ);
toate aspectele cuprinse la punctele a, b, c.

50.Reducerea luxatiei congenitale de sold se realizeaza:

a.
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in adductie si flexie a coapsei;

in abductie si rotatie internd a coapsei;

in extensie si rotatie externa a coapsei,

in abductie si rotatie externa a coapsei.

se poate incerca orice varianta din cele descrise.

51.Clasificarea Steinbrocker- alegeti varianta corecta

a.
b.

Clasa Il — capacitate completa cu posibilitatea exercitarii normale a profesiei

Clasa Il — activitatea zilnica poate fi efectuata, dar cu durere si scaderea mobilitatii
articulare

Clasa IV — capacitate functionala limitata la activitatile casnice si autoingrijire

Clasa V — infirmitate importanta, pacientul este imobilizat la pat sau in scaun cu rotile
Clasa IV — infirmitate importanta, pacientul este imobilizat la pat sau in scaun cu rotile

52. Principiile de baza ale facilitarii proprioceptive sunt urmatoarele, cu o exceptie:

a.
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se actioneaza intdi asupra partii sanatoase

nu conteaza daca se incepe cu partea sanatoasa sau cea afectata

se respecta liniile de miscare in diagonal si spiroide

creierul uman diferentiaza doar notiunea de miscare, nu si pe cea muscular

se incepe cu capul si gatul , apoi se trece la genunchi, indiferent de scopul functional
urmarit



53.Glicogenul este:

a

b.
C.
d.

macromolecula cu structura ramnificata

la nivel muscular, poate fi transformat in glucoza

la nivel muscular nu poate utilizat ca sursa proprie de energie

la nivel muscular glicogenul nu poate fi transformat in glucoza ramanand in stadiul de
G7P

la nivel muscular glicogenul nu poate fi transformat in glucoza ramanand in stadiul de
G8P

54.fmpachetirile uscate au ca indicatii:
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hipotiroidia

obezitatea

boli reumatismale cronice
hiperuricemia

toate raspunsurile sunt corecte

55.Plexul brahial este format din:

a.
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ramurile posterioare C5-D1;
ramurile anterioare C8-D4;
ramurile posterioare C8-D4;
ramurile anterioare C5-D1;
ramurile posterioare C3-C7

56.Luxatia congenitala de sold :

a.
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se manifesta la mers dupa varsta de 1 an;

reprezintd extruzia capului humeral din cavitatea glenoida;
este ireductibila indiferent de tipul de tratament aplicat;

se poate trata doar chirurgical.

se trateaza dupa ce copilul a inceput sa mearga.

57. Urmatoarele afirmatii referitoare la tehnicile de inversare a antagonistilor sunt
adevarate, in afara de:

a.

o

inversare lenta (I.L.) — presupune contractii izotonice rezistive alternative ale agonistilor
si antagonistilor dintr-o schema de miscare

inversarea lenta (I.L.) consta din contractii izotonice cu scurtare

inversarea lenta (I.L.) constad din contractii izometrice cu scurtare

inversarea lenta cu opunere (I.L.O.) — presupune contractii izotonice rezistive urmate de
contractii izometrice ale antagonistilor, succesiune ce se va aplica si agonistilor schemei
de miscare

stabilizarea ritmica (S.R.) — presupune contractii izometrice alternative ale agonistilor si
antagonistilor dintr-o schema de miscare avand ca rezultat cocontractia antagonistilor



58.Radiografia de maini comparativ la pacientul cu poliartrita reumatoida poate evidentia
— Cu exceptia:
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Osteoporoza juxtaarticulara
Ingustarea spatiului articular
Pensarea spatiului intervertebral
Deformare articulara
Anchiloza

59. Actiunile secundare ale curentilor interferentiali sunt urmitoarele, in afara de:
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vasodilatatie

influentarea sistemului nervos vegetativ
actiune stimulanta

actiune biotrofica

actiune decontracturanta-miorelaxanta

60. Masajul tesutului conjunctiv utilizeaza urmatoarele manevre, in afara de :
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tractiuni
frictiune
framantat
tapotam ent
netezire

61.Reflexul Landau consta in:

a
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62.In

extensia capului la stimularea tegumentului fetei posterioare a gatului;

flexia soldului la tapotarea vertebrelor cervicale;

abductia bilaterala in articulatia coxo-femurala la flexia pasiva a coloanei cervicale.
nici unul dintre aceste aspecte clinice

e.include toate aceste aspecte clinice.

evaluarea clinica a copilului cu infirmitate motorie centrala este obligatorie testarea

reflectivitatii care permite aprecierea:

a.
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tonusului muscular;
gravitatii leziunii cerebrale;
aliniamentului coloanei vertebrale;

.....

functiei cardio-respiratorii

63.Metoda Kabat se bazeaza pe folosirea altor centri motori decat cei corticali si are in
vedere urmatoarele modalitati de facilitare, cu o exceptie:

a.
b.

opunerea unei rezistente maxime la migcarea pe care pacientul doreste s o realizeze
alungirea parghiei musculare pentru ameliorarea fortei
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scurtarea parghiei musculare pentru ameliorarea fortei

folosirea de scheme globale de miscare

alternarea antagonistilor in reeducarea miscarilor active prin mecanismul inductiei
succesive asigurand facilitarea miscarilor ciclice la nivel cortical si medular

64.Fractura nazala:

a
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Mecanism: impact frontal important sau lateral
Frecventa maxima la sexul feminin

Mecanism: impact posterior

Diagnosticul diferential: Fractura de humerus
Diagnosticul diferential: Fractura de vertebra C7

65.Efectele urmarite la aplicarea compreselor reci nu pot fi:

66.
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antitermice
spastice
antiinflamatorii
antialgice
antihemoragice

Din punct de vedere tehnic, procedeele de tapotament pot fi grupate in:
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manevre de tocat

manevre de batatorit

manevre de percutat

manevre de plescait sau lipait
toate raspunsurile sunt corecte

67.Identificati care din urmatoarele afirmatii fac parte din principiile metodei Klapp:
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a.

o

capul este intotdeauna in extensie axiald, iar coloana cervicald este delordozata (in barbie
dubla)

varful piciorului nu va pierde contactul cu solul

centurile vor reveni la orizontald, cu exceptia exercitiilor de derotare a centurilor

toate exercitiile se executa in linie dreaptd pentru a permite o deplasare corecta a tuturor
segmentelor corpului.

coloana vertebrald este mentinuta verticala, cu ajutorul gravitatiei putdndu-se mobiliza
mai usor

Nu face parte dintre tipurile fracturii de navicular:

a.

T oo o

Avulsie corticala
Tuberozitate
Corp

Pe os patologic
Stress



69. In aplicarea curentului galvanic se tine cont de intensitate. Astfel:

a.

o

in aplicatiile transversale ale intregului membru superior se folosesc intensitati mari de
10-12 mA

in aplicatiile longitudinale sau transversale pe zone mici se folosesc intensitati de 8-10
mA

in cazul bailor galvanice intensitatea are valori de 10-25 mA

pentru membrele inferioare, aplicatia transversald pentru intreg membrul necesita
intensitati de 50-60 mA

toate raspunsurile sunt corecte

70. Efectele frictiunii sunt:

a.
b.

oo

stimuleaza sistemul nervos periferic

previne rupturile musculare si smulgerile de fibre care pot aparea la nivelul jonctiunii
miotendinoase

scade contractura musculara

reduce incordarea nervoasa

toate raspunsurile sunt corecte

71.Din punct de vedere clinic, cardiomiopatiile sunt clasificate in:

a
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ischemice
constrictive
hipotrofice
metabolice
restrictive

72.Spasticitatea nu determina:

a.
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afectarea calitatii migcarilor voluntare

scaderea performantei

scaderea fortei de contractie

cresterea fortei de contractie

afectarea musculaturii voluntare, mai putin musculatura posturala a trunchiului

73.Precizati care din efectele aplicatiilor factorului termic (rece) asupra circulatiei generale
este falsa:
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scaderea debitului cardiac

vasodilatatie periferica

Cresterea rezistentei vasculare periferice
scaderea vitezei de circulatie a sangelui
creste munca cordului



74. Netezirea prezinta urmitoarele variante tehnice, in functie de directia de executie:
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longitudinale (lungi)
oblice (medii)
transversal (scurte)
n cerc

toate

75.Cardiomiopatia dilatativa (CMD) este caracterizata prin:

a.
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incidenta de 1 /100.000/ an.
incidenta de 3 /100.000/ an.
incidenta de 5 /100.000/ an.
incidenta de 7 /100.000/ an.
incidenta de 9 /100.000/ an.

76. In aplicarea curentului galvanic se tine cont de intensitate. Astfel:

a.

o

e.

in aplicatiile transversale ale Intregului membru superior se folosesc intensitati mari de
10-12 mA

in aplicatiile longitudinale sau transversale pe zone mici se folosesc intensitati de 8-10
mA

in cazul bailor galvanice intensitatea are valori de 10-25 mA

pentru membrele inferioare, aplicatia transversald pentru intreg membrul necesita
intensitati de 50-60 mA

toate raspunsurile sunt corecte

77. In evaluarea leziunilor medulare se foloseste scala:
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ASIA
WOMAC
BASDAI
d.SLEDAI
Brunnstrom

78.Forme ale CMR;:
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sarcoidoza

diabet zaharat
algo-neuro-distrofie
guta

carenta de vitamina D



79.Dupa modul de actiune al tipului de masaj folosit, efectele pot fi:

a. directe

b. indirecte

C. mecanice

d. reflexe

e. toate raspunsurile sunt corecte

80. Alegeti factorul de risc pentru AVC ischemic:

a. HTA

b. b.hTA

c. Ateromatoza carotidiana
d. Obezitatea

e. Depresia

81. Termoliza se realizeaza prin urmatoarele mecanisme, cu o exceptie:

a. iradiere
b. convectie
c. conductie
d. evaporare
e. spalare

82.Masajul terapeutic poate fi indicat in urmitoarele afectiuni, cu o exceptie :
afectiuni neurologice centrale

afectiuni ale sistemului circulator

afectiuni organice

leziuni ale nervilor periferici

dermatite
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83. Osteoartrita se caracterizeaza prin:
a. leziuni hiportrofice ale extremitatilor 0soase;
dureri persistente;
rupturi musculare;
impotenta functionala;
deteriorarea cartilajului articular.
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84. Poliartrita reumatoida reprezinta o afectiune a tesutului conjunctiv cu manifestari
predominante la nivelul aparatului locomotor caracterizata prin:

inflamatia cronica infiltrativ-proliferativa a sinovialei articulare;

afectarea articulatiilor mari;

prinderea centurilor membrelor;

fenomene simetrice, centrifuge;

deficiente, deviatii, deformari si anchiloze.
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85. Angina Prinzmetal (vasospastica) este:

a. forma de angina pectorala cauzata de un spasm coronarian localizat
forma de angina pectorald cauzata de un tromb carotidian.

forma de angina pectorala cauzata de un tromb coronarian localizat.
forma de angina pectorala cauzata de un spasm carotidian localizat.
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forma de angina pectorald cauzatd de un spasm venos localizat.

86. Artroza mainii se caracterizeaza prin:
a) inflamatii la nivelul articulatiilor MCF;
b) redoare articulara de lunga durata;
¢) noduli reumatoizi;
d) noduli Bouchard sau Heberden;
e) durere severa la nivelul articulatiilor degetelor.

87. La polul pozitiv, la trecerea curentului galvanic, se dezvolta anelectrotonusul care se
caracterizeaza prin:

depolarizare si scaderea excitabilitatii
depolarizarea si cresterea excitabilitaii
hiperpolarizare si cresterea excitabilitatii
hiperpolarizare si scaderea excitabilitdtii
hiperpolarizare si excitabilitate nemodificata
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88. in periatrita scapulohumerali sunt afectate in special miscirile:
a) flexia;
b) abductia;
C) rotatia interna;
d) extensia;
e) adductie.

89. Cernutul masei musculare:

este o tehnica clasica principald

este 0 manevra ce se adreseaza numai articulatiei
este o tehnica speciald pentru piele

consta in apasari superficiale si profunde

nici una din variantele de mai sus
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90.Etiologia analizeaza
a. simptomele bolilor

semnele bolilor
epidemiologia bolilor
fiziopatologia bolilor
cauzele bolilor
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91. in spondiloza cervicali sunt indicate cu precautie:
a) contractii izometrice ale musculaturii paravertebrale;
b) posturari ale colanei cervicale si ale centurii scapulare;
C) mobilizari pasive si active ale coloanei cervicale pe miscarea de rotatie
d) tehnicile FNP;
e) metodele si tehnicile de relaxare.

92. Imbunititirea randamentului structurilor aparatului mioartrokinetic se realizeaza
prin urmitoarele efecte, in afara de:

cresterea eficientei contractiei musculare

cresterea debitului circulator

cresterea elasticitatii fibrelor musculare si a colagenului
cresterea elasticitatii structurilor periarticulare

scaderea debitului circulator
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93. Care dintre afirmatiile urmitoare referitoare la masajul profund Cyriax este falsa?
este o tehnica speciala care se adreseaza pielii

este o tehnica speciala care se adreseaza capsulei articulare

este o tehnica speciala care se adreseaza tendoanelor

este o tehnica speciald care se adreseaza ligamentelor

este o tehnica speciala care se adreseaza musculaturii
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94. in schema de kinetotarapie aplicabili in perioada cronici din diagnosticul de
lombosacralgie, nu se indica:

a) mobilizarile analitice ale zonei lombare;

b) “inzavorarea” coloanei lombare;

C) asuprizarea lombara,

d) tonifierea musculaturii trunchiului;

e) constientizarea pozitiei corecte a coloanei lombare si bazinului.

95.Semnele unei boli sunt caracterizate de urmatoarele, cu o exceptie pe care o selectati:
a. sunt subiective

se constata prin inspectie
se constata prin palpare
sunt obiective

se constata prin auscultatie
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96. Obiectivul principal al kinetoterapiei in spondilita anchilozanta este:
a) mentinerea / corectarea posturilor si aliniamentului corpului;
b) mentinerea si ameliorarea mobilitatii articulare;
C) mentinerea si cresterea tonusului muscular;
d) prevenirea pozitiilor vicioase;
e) prevenirea disfunctiei ventilatorii obstructive;



97. Pe durata depolarizarii:

oo o

celula nervoasa este in perioada refractara si nu raspunde la alti stimuli aplicati

celula nervoasa nu este in perioada refractara si nu raspunde la alti stimuli aplicati

celula nervoasa este n echilibru stabil
celula nervoasa este in perioada refractara si raspunde la alti stimuli aplicati
toate raspunsurile sunt corecte

98. Contraindicatiile relative ale masajului sunt urmatoarele, cu o exceptie:
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psoriazis
pruritul
eczema
spasmofilia
cancerul

99. Obiectivul principal al kinetoterapiei in spondilita anchilozanta este:

a)
b)
c)
d)
e)

100.Contraindicatiile ventilatiei non-invazive sunt urmatoarele, cu o exceptie

mentinerea / corectarea posturilor si aliniamentului corpului;
mentinerea si ameliorarea mobilitatii articulare;

mentinerea si cresterea tonusului muscular;

prevenirea pozitiilor vicioase;

prevenirea disfunctiei ventilatorii obstructive;

selectati:

a
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epilepsia

coma

stopul cardiac

in timpul exercitiilor fizice
VEMS sub 40%

pe care o



