1. Care afirmatie despre inclinometrie nu este adevarata:
@ A. precizia inclinometrului digital este de 1°
B. acul inclinometrului indica verticala, indiferent de pozitia in care este plasat;
C. inclinometria este o varianta a goniometriei;

D. precizia inclinometrului mecanic este de 2°;

2. Tn timpul invatarii motrice, subiectul retine urmatoarele tipuri de informatii:
@ A. toate raspunsurile sunt corecte.
B. parametrii miscarii (durata, forta, amplitudine, directie), senzatiile pe care subiectul le-a
resimtit Tn timpul exersarii miscarii;
C. informatii despre conditiile initiale ale exersarii (pozitiile segmentelor, greutatea si forma
obiectelor sau a aparatelor cu care se lucreaza etc.);

D. rezultatul miscarii si influenta sa asupra mediului (de exemplu, a prins sau nu obiectul
dupa lansarea lui);
3. Care dintre urmatoarele afirmatii despre invatarea motrica este falsa?
A. presupune modificdri relativ permanente ale comportamentului motric
B. utilizeaza feedback-ul pentru perfectionarea executiei
C. este dependenta de exersare

@ D. apare exclusiv prin transmiterea verbal3 a informatiei

4. Referitor la stretchingul activ, urmatoarele afirmatii sunt adevarate, cu exceptia:
@ A. este realizat exclusiv de kinetoterapeut
B. utilizeaza contractia musculaturii antagoniste
C. poate fiinclusin programele de recuperare

D. contribuie la cresterea mobilitatii

5. Care dintre urmatoarele afirmatii despre scoliozele functionale este falsa?
A. pot beneficia de tratament kinetic
@ B. prezintd intotdeauna rotatie vertebral3 fix3
C. dezechilibrul muscular contribuie la aparitia lor

D. suntreductibile

6. Aspecte definitorii ale invatarii motrice:
A. Tnvatarea este un proces de dobandire a capacitatii de a executa miscari eficiente;
B. finvatarea se produce ca rezultat direct al exersarii si al experientei;
C. odata dobandita, invatarea motrica este relativ permanenta;

@ D. toate variantele sunt corecte;

7. Referitor la lungimea segmentului afectat, cifozele pot fi, cu exceptia:

® A late
B. lungi;
C. scurte;
D. medii;
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9.

10.

11.

12.

13.

Exercitiile dinamice folosite in cadrul tratamentului kinetic specific scoliozelor functionale
cuprind:
@ A. toate raspunsurile sunt corecte;

B. redresari posturale active si pasive;

C. exercitii aplicative (tarare prin metoda Klapp);

D. exercitii de respiratie;

n functie de unghiul curburii (unghiul Cobb), scoliozele pot fi:
A. scolioze usoare, cu unghi sub 30°%;
B. scolioze medii, cu unghiintre 30°-50°;
C. scolioze grave, cu unghi peste 50°;
@ D. toate raspunsurile sunt corecte;
Despre testele dinamice variabile cu greutati libere, urmatoarele afirmatii sunt adevarate, cu
exceptia:
A. se potrealiza cu: aparate de ridicare a greutatilor, aparate cu rezistenta hidraulica,
dinamometre computerizate;
@ B. sunt precise in studierea performantelor musculare;
C. sunt teste deridicare non-vertical3;

D. suntimprecise in studierea performantelor musculare;

Referitor la goniometrie, urmatoarele afirmatii sunt adevarate, cu exceptia:
A. permite aprecierea amplitudinii articulare
B. axul goniometrului trebuie suprapus peste axul miscarii articulare
C. aceeasi pozitie trebuie utilizata la evaluarile succesive

@ D. reprezinti metoda standard pentru evaluarea fortei musculare

Referitor la cifozele functionale, urmatoarele afirmatii sunt adevarate, cu exceptia:

A. raspund favorabil la tratamentul kinetic
@ B. necesits in toate cazurile tratament chirurgical
C. potfiinfluentate de deficientele posturale
D. nu prezinta modificari structurale ireversibile
Urmatoarele afirmatii despre curba negativ accelerata a exersarii sunt adevarate, mai putin
una:
@® A indicio situatie mai rar intalnita;
B. seintalneste in majoritatea situatiilor de instruire;
C. subiectii progreseaza mult la primele incercari;

D. subiectii progreseaza mai putin in etapele avansate ale invatarii;
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14. Pacientilor nevoiti sa apeleze la serviciile specifice de ingrijire, in vederea independentei
functionale, li se asigura:

A. recomandari privind utilizarea echipamentelor adaptate si antrenament specific pentru
acomodarea cu acestea, instructaje pentru membrii familiei;

B. evaludri ale deprinderilor functionale si reinsusirea acestora (daca este necesar),
programe speciale pentru imbunatatirea capacitatii de a executa miscarile de baza, in
mod independent;

C. evaluari tehnice ale conditiilor de viata si profesionale, cu realizarea unor modificari,
ajustari ale mobilierului, cailor de acces, in scopul usurdrii adaptarii si al utilizarii la
maximum a functiilor restante;

@ D. toate raspunsurile sunt corecte;

15. Recuperarea mobilitatii articulare se poate realiza folosind urmatoarele mijloace, cu exceptia:
A. stretching;
@ B. exercitii culturiste;
C. mobilizari pasive;
D. posturari;
16. Despre exercitiile statice (contractii izometrice), urmatoarele afirmatii sunt adevarate, cu
exceptia:

A. se pot utiliza: exercitii unice scurte izometrice zilnice (EUSIZ), exercitii repetitive scurte
izometrice zilnice (ERSIZ), grupaje diferite de contractii izometrice;

@ s prin intermediul lor se va dezvolta concomitent ,,forta statica” si ,forta dinamica” a
muschilor;

C. sunt folosite la inceputul programelor de tonifiere musculara, ca urmare a efectului lor
de ,protejare” a articulatiilor;

D. prinintermediul lor se va dezvolta ,forta statica” a muschilor, care ulterior va putea fi
transformata in ,forta dinamica”.

17. Conduita motrica reprezinta:

A. ansamblu de conditii materiale si de constrangeri, ce definesc un obiectiv pe care
executantul 1l realizeaza;

@ B. Iatura interioar3, subiectivd a comportamentului motric, adica semnificatia proprie pe
care individul o confera acestui comportament;

C. ansamblu de date obiective si subiective, ce caracterizeaza o actiune motrica a unui
subiect ce realizeaza o sarcina motrica;

D. setde atribute prin care individul face fata solicitarilor fizice si functionale din activitatile
cotidiene sau sportive, dependent de conditia sa anatomic3, fiziologica si psihologica;
18. Referitor la lordoza atipica, urmatoarele enunturi sunt adevarate, cu exceptia:
A. lordoza atipica se produce in regiunea cu cifoza fiziologica, prin inversarea incurbarii;
B. lordoza atipica este localizata mai ales in regiunea dorsal3;
C. lordoza atipica se poate extinde pe intreaga coloana vertebral3;

@® D. lordoza atipica este localizata mai ales in regiunea lombar3;
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