Anexa nr. c)

EXAMEN DE GRAD PRINCIPAL SPECIALITATEA

Sesiunea 2017 ASISTENTA MEDICALA GENERALA

TEST - GRILA
DE VERIFICARE A CUNOSTINTELOR

1. Etapele aplicate in vederea dezinfectiei unui obiect contaminat cu produse
biologice sunt:

a) Dezinfectie - curatare - dezinfectie - clatire;
b) Spalare - curatare - dezinfectie - clatire.
c) Curatare - dezinfectie - clatire;

2. La pacientii imunizati si politransfuzati se vor efectua obligatoriu:

a) Efectuarea determinarilor de grup sanguin si in alte sisteme antigenice eritrocitare
b) Depistarea de anticorpi iregulari antieritrocitari

c) Depistarea de anticorpi specifici de tip IgG si IgM

3. Sangele si componentele sanguine umane pot fi administrate:
a) Doar pe baza unei prescrieri efectuata de catre medicul curant

b) In scop preventiv si curativ

c) Numai dupa informarea pacientului

4. Excizia polipilor colonici se poate realiza prin:
a) Duodenoscopie

b) Ambele raspunsuri sunt corecte

c) Colonoscopie

5. Minimizarea cantitatii de deseuri are in vedere urmatoarele etape:
a) Doar colectarea separata a deseurilor periculoase rezultate din activitatea medicala

b) Reducerea cantitatii si colectarea separata la sursa a deseurilor, utilizarea metodei
de decontaminare termica la temperaturi scazute in tratarea deseurilor, eliminarea
finala cu impact minim asupra mediului

c) Colectarea separata a deseurilor si reducerea cantitatii lor, fara a implica etapa de
eliminare a deseurilor, deoarece nu se execute in incinta unitatii sanitare

6. Focarele de infectii asociate asistentei medicale trebuie sa fie raportate
catre Directia de sanatate publica judeteana si a municipiului Bucuresti in
maximum:

a) 72 de ore
b) 12 ore
c) 24 de ore




7. Fisa postului de asistent medical generalist, moasa si asistent medical se
avizeaza de catre:

a) Ministerul Sanatatii
b) Nu se avizeaza

c) Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din
Romania;

8. Consimtamantul reprezentantului legal nu mai este necesar in situatia in
care:

a) Pacientul si-a dat consimtamantul intr-o spitalizare anterioara
b) Acesta nu intelege necesitatea interventiei
c) Pacientul necesita o interventie medicala de urgenta

9. Obiectivele supravegherii infectiilor asociate actului medical sunt
urmatoarele cu exceptia:

a) Scaderea consumului de antibiotice

b) Identificarea sectiilor care necesita programe de prevenire intensive si sustinute,
precum si evaluarea impactului implementarii programelor preventive

c) Cunoasterea prevalentei si descrierea distributiei infectiilor pe sectii si tipuri de
infectie, precum si monitorizarea tendintelor

10. Asistentul medical are urmatoarele atributii in prevenirea infectiilor
asociate actului medical, cu exceptia:

a) Completeaza Fisa cazului de infectie asociata asistentei medicale

b) Mentine igiena, conform politicilor spitalului si practicilor de ingrijire adecvate din
salon

c) Initiaza izolarea pacientului care prezinta semne ale unei boli transmisibile si
anunta imediat medicul curant si serviciul de prevenire si limitare a infectiilor
asociate asistentei medicale

11. Comisia de arbitraj de specialitate reprezinta:
a) Interesul pacientului si al unitatii medicale in elucidarea anumitor ipoteze stiintifice

b) Interesele pacientului internat sau din ambulator, atunci cand interventia este in
favoarea acestuia iar reprezentantul legal refuza sa isi dea consimtamantul;

c) Interesul pacientului internat in respectarea drepturilor de nediscriminare pe baza
rasei, sexului, varstei, apartenentei etnice, originii nationale sau sociale, religiei,
optiunilor politice sau antipatiei personale

12. In cazul echipei de ingrijiri, responsabilitatea in ceea ce priveste
examinarea, tratamentul sau ingrijirea pacientului o poarta:

a) Intreaga echipa medicala

b) Fiecare practician, in mod individual pentru manevrele/tehnicile/procedurile
aplicate

c) Conducerea unitatii

13. Toate unitatile sanitare au obligatia raportarii imediate a unui cumul de
minimum:

a) 4 cazuri de infectie asociata asistentei medicale cu aceeasi etiologie, aparute intr-o
perioada de timp si spatiu determinate

b) 3 cazuri de infectie asociata asistentei medicale cu aceeasi etiologie, aparute intr-o
perioada de timp si spatiu determinate



c) 2 cazuri de infectie asociata asistentei medicale cu aceeasi etiologie, aparute intr-o
perioada de timp si spatiu determinate

14. Filialele judetene ale OAMGMAMR si filiala municipiului Bucuresti:
a) nu au personalitate juridica si structura organizatorica proprie

b) nu au personalitate juridica si adopta o structura organizatorica in concordanta cu
structura Consiliului national

c) au personalitate juridica si autonomie organizatorica si functionala in limitele
prevazute de Statutul Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Romania

15. Asistentul medical din sectiile de spital, care administreaza sangele total
sau componentele sanguine are urmatoarele atributii:

a) Pastreaza pungile goale pe care le-a administrat pacientului, timp de 7 - 10 zile
b) Ia masuri in conditiile in care apar defectiuni ale echipamentelor din UTS
c) anegistreazé in foaia de observatie rezultatele controlului ultim pretransfuzional

16. In vederea inregistrarii grafice a valorii tensiunii arteriale se socotesc
pentru fiecare linie orizontala din foaia de temperatura cate:

a) 15 mm Hg
b) 10 mm Hg
c) 20 mm Hg

17. Avizul anual se acorda :

a) Numai dupa incheierea asigurarii de raspundere civila pentru greseli in activitatea
profesionala, valabila 3 luni

b) Numai dupa incheierea asigurarii de raspundere civila pentru greseli in activitatea
profesionala, valabila pentru anul respectiv

c) Nu este obligatorie incheierea asigurarii de raspundere civila pentru greseli in
activitatea profesionala

18. Asistentul medical generalist, moasa si asistentul medical pot lua decizii
in numele pacientului numai in cazul in care

a) Este o situatie de urgenta sau este imposibila identificarea pacientului
b) Apartinatorii pacientului nu se pot decide

c) Pacientul se afla intr-o stare fizica sau psihica ce nu ii permite exprimarea lucida a
vointei

19. Fisa interna a gestionarii deseurilor medicale este:
a) Fisa de participare la instruirile periodice privind gestionarea deseurilor

b) Formularul de pastrare a evidentei deseurilor rezultate din activitatile medicale, ce
contine date privind circuitul complet al acestor deseuri de la producere si pana la
eliminarea finala

c) Fisa completa de planificare a activitatilor de instruire, necesar de echipamente si
materiale pentru indeplinirea obligatiilor ce revin fiecarui angajat al unitatii cu privire
la ambalarea, stocarea temporara, transportul, colectarea separata pe categorii,
producerea, tratarea si eliminarea deseurilor periculoase

20. Etapele dezinfectiei chimice pentru instrumentarul medical termosensibil
sunt:



a) Dezinfectie doar la nevoie, curatare, sterilizare chimica (imersie), clatire cu apa
sterila.

b) Decontaminare, curatare, dezinfectie chimica (imersie), clatire cu apa sterila

c) Dezinfectie (nivel mediu sau inalt), curatare, dezinfectie de tip inalt prin imersie,
clatire cu apa sterila;

21. Semnele socului anafilactic sunt reprezentate de urmatoarele manifestari,
cu exceptia :

a) Stare de rau general, semne cutanate (eruptii cu caracter acut, eriteme difuze,
insotite sau nu de prurit, urticarie, edem al fetei, al pleoapelor)

b) Hipertensiune arteriala, bradicardie, dispnee
c) Edem laringian, sindrom de insuficienta respiratorie acuta, crize de dispnee

22. Semnele clinice in infarctul de miocard acut sunt urmatoarele, cu
exceptia:

a) Durere toracica, dispnee, bradicardie, cianoza, febra la 12-24 ore de la debut

b) Stare de soc general cu paloarea tegumentelor, alterarea starii generale, tulburari
de ritm, edem pulmonar, insuficienta cardiaca

c) Durerea retrosternala, tahicardie, febra, tegumente reci, puls filiform, alterarea
starii generale, hipotensiunea arteriala care apare imediat sau la cateva ore,
precedata de usoara crestere

23. Morbul lui Pott este o leziune specifica:
a) Tuberculozei pulmonare

b) Tuberculozei osoase

c) Tuberculozei ganglionare

24. Simptomatologia in colica biliara este reprezentata de:
a) Durere in hipocondru drept, greturi, varsaturi

b) Durere in hipocondru drept sau in epigastru, greturi, varsaturi, icter, semnul
Murphy - prezent, frison, febra

c) Durere in hipocondru stang sau in epigastru, greturi, varsaturi, frison, febra, la
palparea hipocondrului stang in inspir pacientul simte o senzatie de durere accentuata

25. Hemoragia cerebrala apare predominant la:

a) Bolnavi in varsta de 50-60 de ani cu hipotensiune arteriala
b) Pacienti tineri

c) Bolnavi in varsta de 50-60 de ani cu hipertensiune arteriala

26. Luxatia se instaleza atunci cand:

a) Apare o intrerupere totala sau partiala a continuitatii unui os, aparuta in urma unui
traumatism.

b) Extremitatile osoase care alcatuiesc o articulatie sunt indepartate (prin
traumatism) de la raporturile lor normale si sunt mentinute permanent in aceasta
situatie

c) Apare o leziune capsulo-ligamentara data de o miscare fortata, cu prezenta
crepitatiilor osoase

27. Simptomatologia in parotidita epidemica este reprezentata de :
a) Febra mare, angina, cefalee si uneori varsaturi
b) Triplu catar (bronsic, ocular, nazal), tuse, febra moderata



c) Debut brusc cu febra, cefalee, cu jena in lojele parotidiene

28. Care dintre vitaminele mentionate au rol in prevenirea rahitismului:
a) Vitamina C
b) vitamina A
c) Vitamina D

29. Formele de prezentare pentru medicamentele cu administrare orala sunt
urmatoarele, cu exceptia:

a) ceaiuri, infuzii, decocturi
b) capsule, granule, prafuri
c) ovule, mixturi

30. Conduita de urgenta in insuficienta respiratorie vizeaza urmatoarele
obiective:

a) Asigurarea permeabilitatii cailor respiratorii, asigurarea respiratiei artificiale,
oxigenoterapia

b) Asigurarea permeabilitatii cailor respiratorii, alte masuri terapeutice
etiopatogenice(scoaterea pacientului din mediu viciat, tratarea complicatiilor,
combaterea spasmului bronsic)

c) Controlul cailor respiratorii, asigurarea permeabilitatii cailor respiratorii,
permeabilizarea cailor respiratorii in obstructiile subglotice, oxigenoterapia, alte
masuri terapeutice etiopatogenice(scoaterea pacientului din mediu viciat, tratarea
complicatiilor, combaterea spasmului bronsic)

31. Simptomele in coma hipoglicemica sunt:

a) Cefalee, stare de neliniste, transpiratii, febra, glicemie-glicozurie crescute, apetit
normal

b) Cefalee, oboseala, somnolenta, glicemie-glicozurie crescute, tremuraturi, apetit
diminuat

c) Cefalee, tremuraturi, paloare, foame intensa, tahicardie, somnolenta, pierderea
starii de constienta

32. Primoinfectia tuberculoasa este caracterizata de urmatoarele semne:
a) Pneumotorax, limfangita, adenopatie hilara satelita

b) Sancrul de inoculare, limfangita, adenopatie hilara satelita

c) Caverna, pleurezie, expectoratie

33. Cauzele colicii biliare sunt urmatoarele, cu exceptia:
a) Litiaza biliara, parazitozele intraveziculare

b) Angiocolitele, diskineziile biliare

c) Pancreatita

34. Urmatoarele manevre au risc de transmitere a virusului HIV, cu exceptia:

a) Tatuajele, transfuziile de sange neverificat, utilizarea seringilor, acelor nesterile la
mai multi pacienti

b) Administrarea tratamentului per os, aplicarea procedurilor de curatenie in spatiile
in care au fost cazati pacienti infectati,

c) Transmiterea transplacentara antepartum de la mama la copil, transplant de organe
de la pacienti infectati



35. Conduita de urgenta in IMA acut in faza prespitaliceasca este
reprezentata de urmatoarele masuri:

a) Mentinerea pacientului in repaus in decubit dorsal, sedarea durerii, monitorizarea
tensiunii arteriale si a pulsului, mentinerea permeabilitatii cailor respiratorii,
oxigenoterapie

b) Mobilizarea pacientului, calmarea durerii, administrarea de calmante
c) Admninistrarea de calmante intravenos fara a astepta indicatia medicului

36. Virusul HIV eliberat in mediul extern este:
a) Rezistent la actiunea substantelor dezinfectante
b) Necesita aplicarea unor substante special destinate pentru a fi distrus

c) Distrus usor de substante dezinfectante uzuale, precum alcoolul, apa oxigenata,
clorul si temperaturi de pe peste 57 de grade C

37. Cauzele insuficientei respiratorii de origine bronhopulmonare sunt
urmatoarele, cu exceptia:

a) Stenoze functionale si organice ale cailor respiratorii
b) Edem pulmonar acut
c) Bronhoalveolite de reflux gastric

38. Tratamentul igienico-dietetic in scarlatina este reprezentat de :
a) Regim alimentar hidro-lacto-zaharat
b) Tratament cu penicilina G sau cu Eritromicina pentru persoanele alergice

c) Asigurarea igienei tegumentelor si mucoaselor, dezinfectia continua si terminala a
obiectelor contaminate

39. Precizati varianta corecta referitoare la principalele simptome din
insuficienta respiratorie:

a) Dispnee, cianoza, modificari de amplitudine respiratorie, tahicardie, alte semne
(durere toracica, transpiratii, hipersalivatie, hipersonoritate, anxietate, confuzie, delir)

b) Cianoza, modificari de amplitudine respiratorie, tahicardie

c) Tahicardie, alte semne (durere toracica, transpiratii, hipersalivatie, hipersonoritate,
anxietate, confuzie, delir)

40. Sursa de infectie in tusea convulsiva este:
a) Purtatorii sanatosi

b) Animale bolnave

c) Omul bolnav in prima saptamana de boala

41. In starile de rau hipoglicemic copilului i se va administra:
a) Lichide neindulcite

b) 10-15 g glucoza sau zahar

c) Regim lipsit de glucide

42. Interventiile de urgenta ale asistentei medicale in hemoragia digestiva
sunt reprezentate de urmatoarele masuri, cu exceptia:

a) Recomanda repaus strict la pat in decubit dorsal, fara perna si va curata gura
bolnavului, cu capul asezat intr-o parte, fara sa deplaseze bolnavul

b) Alimenteaza pacientul incepand din prima zi cu supe mucilaginoase, gris cu lapte,
piureuri de legume



c) Capteaza sangele eliminat de pacient si informeaza medicul

43. Asistentul medical are urmatoarele obligatii in supravegherea unei
hemodialize peritoneale:

a) Va administra Manitol (60 - 80 ml in solutie 20%, in 8-10 min.) si Furosemid (150
mg i. V. Din 3 in 3 ore, timp de 12 ore)

b) Supravegheaza circulatia lichidelor de dializa, micsoreaza viteza de administrare a
fluidului si monitorizeaza, pulsul, temperatura, T.A., respiratia

c) Se pregatesc 500 ml sange izogrup proaspat

44. Simptomatologia in retentia de urina este reprezentata de:

a) Durere sub forma de tenesme, paloare, transpiratii, stare de neliniste, glob vezical
b) Durere, neliniste, pozitie antalgica, tenesme vezicale, disurie, polakiurie

c) Oboseala si stare de rau general, cefalee, varsaturi, meteorism, "limba arsa"

45. Semne locale de probabilitate in cazul unei fracturi inchise sunt
urmatoarele:

a) Mobilitate anormala, crepitatiile osoase, lipsa transmiterii miscarilor dincolo de
fractura

b) Durerea, echimozele, deformarea regiunii, impotenta functionala
c) Intreruperea continuitatii unui os, plaga deschisa

46. Simptomele care pot aparea in brohopneumopatia obstructiva cronica
sunt urmatoarele, cu exceptia:

a) Tahicardie, tulburari de ritm, extrasistole, hepatomagalie dureroasa, jugulare
turgescente

b) Dispnee, cianoza, transpiratii, cefalee, anxietate
c) Durere retrosternala, greturi, varsaturi

47. Factorii de risc care favorizeaza aparitia infarctului de miocard sunt
urmatorii, cu exceptia:

a) Obezitatea, stresul
b) Varsta, sexul, hipertensiunea arteriala, diabetul zaharat
c) Tuberculoza pulmonara,emfizemul pumonar

48. Debutul gripei se caracterizeaza prin urmatoarea simptomatologie:
a) Debut lent cu febra moderata, rinoree, angina, cefalee si uneori varsaturi
b) Debut brusc cu triplu catar (bronsic, ocular, nazal), tuse, febra moderata.

c) Debut brusc cu febra mare (39-40 de grade C), cefalee, dureri musculare, dureri in
globii oculari, astenie

49. Colica biliara reprezinta:
a) Inflamatia peretelui colecistic in diferite grade
b) O afectiune provocata de dezvoltarea calculilor renali

c) Manifestarea clinica a litiazei biliare si apare ca urmare a contractiilor spastice a
vezicii biliare sau a cailor biliare

50. Diagnosticul de certitudine al tuberculozei se pune pe baza:
a) Examenului clinic stetacustic
b) Examenul de sange



c) Izolarea bacilului Koch

51. Come de origine extracerebrala sunt reprezentate de urmatoarele, cu
exceptia:

a) Tumori cerebrale

b) Tulburari hidroelectrolitice si acido-bazice: deshidratare, hiperhidratare,
hipercapnie cu acidoza gazoasa

c) Intoxicatii acute exogene, come metabolice, come endocrine

52. Eruptia cutanata in rujelola are urmatoarele caracteristici, cu exceptia:
a) eruptia incepe pe fata (dupa urechi, pe frunte si obraji)

b) eruptia este de tip maculo-papuloasa cu dimensiuni inegale fara prurit

c) la palpare se simte senzatia de aspru

53. In cazul hemoragiei digestive superioare socul se instaleaza cand:
a) cantitatea de sange pierduta este intre 250 si 1 000 ml

b) se pierd pana la 250 ml de sange

c) pierderea depaseste 1 000 ml de sange iar hemoglobina scade sub 8 g%

54. Socul anafilactic apare in cursul urmatoarelor incidente, cu exceptia:
a) Infarctului de miocard

b) Alergiei medicamentoasa

c) Intepatura de insecte

55. Bifati varianta corecta referitoare la gradul arsurilor:
a) Graul III flictena cu continut serocitrin

b) Gradul IV escara dermica totala, cu epiderm si derm distruse in totalitate,
carbonizand musculatura si chiar vasele, culoarea escarei variaza de la alb la negru

c) Gradul I eritem, edem, hipertermie flictena "alba"

56. Regimul alimentar la copii cu bronhopneumonie va fi:

a) Regim normocaloric, normosodat cu alimente solide

b) Alimente preferate de copil

c) Regim hipocaloric (2/3 ratie), desodat, constand mai ales din lichide

57. In insuficienta renala diureza este:

a) Scazuta, cu valori cuprinse intre sub 800 ml de urina pe zi sau absenta (anurie),
respectiv sub 50 ml de urina pe zi

b) Scazuta, cu valori cuprinse intre sub 400 ml de urina pe zi sau absenta (anurie),
respectiv sub 50 ml de urina pe zi

c) Scazuta, cu valori cuprinse intre 500-800 ml de urina pe zi

58. Cale de transmitere cea mai frecventa pentru hepatita A este reprezentata
de:

a) Calea aeriana
b) Calea fecal orala
c) Calea sanguina

59. Perioada de incubatie pentru rubeola este de :



a) 7-8 zile
b) 10 zile
c) 2-3 saptamani

60. Angorul pectoral este un sindrom clinic caracterizat prin urmatoarele, cu
exceptia:

a) dureaza 2-3 minute, pana la maximum 10 minute si dispare spontan sau la
administrarea de nitroglicerina (in 2-3 minute)

b) crize dureroase paroxistice, localizate de cele mai multe in spatele sternului
c) durerea nu cedeaza la calmantele obisnuite si la nitriti

61. Hidrocutarea este un accident supraacut care survine:

a) La contactul cu apa rece spasmul laringian instalat odata cu sincopa respiratorie
previne inhalarea apei

b) La contactul cu apa dulce care ajunsa la nivel alveolar in spatiul intravascular
determina hemodilutie, cu crestere a volumului circulant si incarcarea inimii drepte

c) La contactul cu apa sarata care ajunsa la nivel alveolar determina hemoliza
(distrugerea masiva a globulelor rosii, ceea ce duce la anemie, hipoxie,
hiperpotasemie)

62. Cauzele colicii renale sunt urmatoarele, cu exceptia:
a) Litiaza reno-ureterala

b) Anemie severa

c) Inflamatiile urogenitale

63. Administrarea medicamentelor pe cale cutanata se realizeaza prin
urmatoarele metode, cu exceptia:

a) ionoforeza
b) inhalatii
c) pudraj

64. Edemul pulmonar acut de tip cardiogen are ca factori etiologici principali:
a) Cardiopatiile valvulare, tulburarile de ritm paroxistice

b) Infectiile pulmonare

c) Insuficinta ventriculara sanga, infarctul miocardic,cardiopatia ischemica

65. Posibilele complicatii ale sondajului vezical sunt urmatoarele, cu exceptia:
a) greata si voma

b) infectiile urinare

c) lezarea traumatica a mucoasei uretrale, hemoragia

66. Debutul tuberculozei se caracterizeaza prin :

a) Subfebrilitate, transpiratii, oboseala, tuse iritativa, seaca la inceput si productiva
mai tarziu, purulenta sau sanghinolenta

b) Febra moderata, tuse iritativa, dureri retrosternale, frisoane
c) Febra inalta, frisoane, tuse productiva

67. Cele mai importante cauze pentru hemoragia digestiva superioara sunt
urmatoarele, cu exceptia:

a) Sindromul Mallory-Weiss, ulcer peptic al esofagului



b) Boli ale intestinului subtire pana la unghiul Treitz, hipertensiune portala de diverse
cauze

c) Boala Crohn

68. Masurile de urgenta in gestionarea unei come vizeaza urmatoarele
obiective:

a) Ambele raspunsuri sunt corecte

b) Supravegheaza permanent functiile vitale si vegetative, respiratia, pulsul, TA.,
pupilele, deglutitia, tegumentul, comportamentul bolnavului, cercetarea conditiilor in
care a aparut coma

c) Prevenirea si combaterea insuficientei respiratorii acute, crearea accesului la o
vena si instituirea unei perfuzii, oprirea hemoragiei

69. Urmatoarele afirmatii sunt adevarate, cu exceptia:

a) Hemodializa utilizeaza ca membrana dializanta pentru epuratia sangelui endoteliul
seroasei peritoneale

b) Hemodializa poate fi utilizata si pentru eliminarea din organism a substantelor
barbiturice sau alte substante medicamentoase (in caz de intoxicatie)

c) Intr-o sedinta de hemodializa se pot elimina din organism 60-100 g uree

70. Semnul esential al I.R.A. este:

a) oboseala si stare de rau general, cefalee, varsaturi, meteorism, "limba arsa", halena
amoniacala, sughit, diaree

b) oliguria pana la anurie
c) dispnee, tahipnee, respiratie Kussmaul sau Cheyene-Stockes

71. Tratamentul de electie al tetaniei rahitigene manifeste este:
a) Gluconatul de calciu administrat lent intravenos

b) Miofilin administrat lent intravenos

c) Hemisuccinat de hidrocortizon administrat lent intravenos

72. Complicatii cauzate de virusul gripal sunt:

a) Pancreatita urliana, orhita urliana

b) Paralizii, encefalita, mielita

c) Pneumonii virale, crup viral, miocardii,meningita, suprainfectii bacteriene

73. Vitamina K mai este cunoscuta si ca:
a) Vitamina antiscorbutica

b) Vitamina antihemoragica

c) Vitamina antipelagroasa

74. Iinecul in apa dulce se caracterizeaza prin urmatoarele, cu exceptia:

a) Trecerea apei din sacii alveolari in spatiul intravascular, fapt care determina
hemodilutie, cu crestere a volumului circulant si incarcarea inimii drepte

b) Scaderea masei sanguine, hemoconcentratia (cu tulburari de conducere)

c) Hemoliza (distrugerea masiva a globulelor rosii, ceea ce duce la anemie, hipoxie,
hiperpotasemie)

75. Aspectul elementului eruptiv in varicela este reprezentat de:



a) Eruptia este de tip maculo-papuloasa cu dimensiuni inegale fara prurit si senzatia
de aspru la palpare

b) Pete de culoare roz fara tendinta de confluenta care apar initial pe fata, ulterior
generalizandu-se pe tot corpul si care dispar in aproximativ 2-3 zile

c) Initial apare ca o macula ce se infiltreaza putin, ulterior devine o maculopapula iar
dupa cateva ore se transforma in vezicula cu aspectul unei picaturi de apa;

76. Masurile terapeutice generale de urgenta aplicate in orice forma de
insuficinta respiratorie acuta grava sunt urmatoarele:

a) Pozitionarea pacientului in decubit dorsal cu capul in hiperextensie, impingerea
anterioara a mandibulei, sustinerea ei, curatarea orofaringelui si asigurarea
permeabilizarii cailor respiratorii in cazul obstructiilor subglotice, tractiunea limbii,
intubatie orofaringiana prin montarea pipei Guedel

b) Impingerea anterioara a mandibulei, curdtarea orofaringelui, intubatie traheala

c) Pozitionarea pacientului in decubit dorsal cu capul in hiperextensie, impingerea
anterioara a mandibulei, curatarea orofaringelui, tractiunea limbii, intubatie traheala

77. Rujeola este o boala acuta infectioasa provocata de:
a) paramixovirus

b) streptococul betahemolitic de grup A

c) virusul varicelo-zosterian

78. Cele mai dese localizari ale infectiei cu bacilului difteric sunt reprezentate
de :

a) Mucoasa anogenitala
b) Mucoasa oculara
c) Mucoasa faringo-amigdaliana si laringiana

79. Pozitia copilului in timpul crizei de epilepsie :
a) Decubit dorsal
b) Decubit lateral
c) Decubit ventral

80. Manifestarile clinice ale unui edem pulmonar acut sunt reprezentate de
urmatoarele, cu exceptia:

a) Transpiratii, cianoza, tahicardie, raluri subcrepitante, anxietate
b) Bradicardie cu bradipnee

c) Dispnee severa, polipnee, ortopnee, tuse uscata initial care apoi devine productiva
(sputa rozata, aerata)

81. Medicamentul de electie in socul anafilactic este:
a) Adrenalina

b) Prednison

c) Miofilin

82. Tratamentul de durata al angorului pectoral este reprezentat de :
a) Medicatia antianginoasa si medicatia antiagreganta plachetara
b) Medicatia antianginoasa

c) Medicatia antianginoasa (Nitritii), beta-blocante, antagonistii calciului, glicozizi
digitalici, sedative, medicatia antiagreganta plachetara, masuri igienico-dietetice



83. Cauzele accidentului vascular cerebral sunt urmatoarele, cu exceptia:
a) Hipotensiunea arteriala
b) Tumori cerebrale, malformatii vasculare

c) Ateroscleroza, hipertensiunea arterial, cardiopatii emboligene, traumatisme
craniene

84. Posibilele complicatii in administrarea intramusculara a medicamentelor
sunt reprezentate de urmatoarele, cu exceptia:

a) Necroza,iritatie periostala
b) Refularea solutiei injectabile
c) Embolie

85. In infarctul de miocard acut durerea poate avea urmatoarele
caracteristici, cu exceptia:

a) Este insotita de febra

b) Durata durerii poate fi de la 30 de minute, pana la cateva ore (48 de ore) si apare
de obicei in repaus

c) Nu cedeaza la nitriti si determina agitatia bolnavului

86. Semne clinice in entorsa sunt reprezentate de:

a) Durere, impotenta - functionala, edem, echimoze, pozitie antalgica caracteristica
articulatiei

b) Durere, echimoze, crepitatii osoase

c) Durerea, echimozele, deformarea regiunii, impotenta functionala, hemartroze,
echimoze subcutanate, intreruperea neta a continuitatii unui os

87. Ingrijirea pacientilor cu arsuri in spital vizeza urmatoarele aspecte:
a) Ambele raspunsuri sunt corecte

b) Combaterea durerii si profilaxia antitetanica, pregatirea bolnavului pentru toaleta
locala primara, efectuarea anesteziei generale, toaleta primara,

c) Efectuarea pansamentului, instalarea sondei vezicale pentru umarirea diurezei,
reechilibrarea hidroelectrolitica si volemica

88. Profilaxia difteriei se realizeaza prin:

a) Izolare

b) Vaccinare

c) Doar chimioprofilaxie cu Eritromicina si Penicilina

89. Simptomatologia din colica renala este reprezentata de urmatoarele
manifestari:

a) Durere care iradiaza in hipocondru drept sau in epigastru, greturi, varsaturi, frison,
febra

b) Durere regiune lombara, neliniste, agitatie, anxietate, uneori pozitie antalgica,
tenesme vezicale, disurie, polakiurie, hematurie

c) Durere abdominala, tenesme vezicale, polakiurie, hematurie, greturi, varsaturi,
meteorism

90. La iesirea din maternitate a unui nou-nascut cu greutatea peste 2500 g se
face urmatorul vaccin:

a) Vaccinarea antituberculoasa BCG



b) Vaccinarea impotriva poliomielitei
c) Vaccinarea DTP - intramuscular

91. Adminstrarea medicamentelor pe cale rectala este indicata in urmatoarele
situatii, cu exceptia:

a) Pacienti cu sindrom diareic
b) Pacientii cu interventii in zona digestiva
c) Pacientii cu intoleranta digestiva

92. Semnele socului anafilactic sunt reprezentate de urmatoarele manifestari,
cu exceptia :

a) Stare de rau general, semne cutanate (eruptii cu caracter acut, eriteme difuze,
insotite sau nu de prurit, urticarie, edem al fetei, al pleoapelor)

b) Edem laringian, sindrom de insuficienta respiratorie acuta, crize de dispnee
c) Hipertensiune arteriala, bradicardie, dispnee

93. Semne prodromale in ischemia cerebrala sunt:

a) Debut brusc (ictal, apoplectic) cu instalarea rapida si totala a hemiplegiei, cefalee
violenta unilaterala, ameteli care preceda coma, coma profunda

b) Pareze sau parestezii, defecte de vorbire, tulburari de vedere vertij

c) Cefalee violenta urmata de instalarea comei - coma superficiala (1-2 zile), crize de
rigiditate prin decerebrare

94. Care sunt conditiile de pastrare a majoritatii vaccinurilor:
a) La temperatura camerei

b) La frigider 4 - 8 grade C

c) La congelator

95. Bifati varianta corecta referitoare la etapele aplicarii oxigenoterapiei in
insuficinta respiratorie :

a) Dezobstruarea cailor respiratorii, asigurarea unor dispozitive de administrarea a
oxigenului (sonda nazala, masca de oxigen), umidificarea oxigenului, asigurarea unui
debit de 16-18 I/minut

b) Dezobstruarea cailor respiratorii, umidificarea oxigenului, asigurarea unui debit de
18-20 l/minut

c) Dezobstruarea cailor respiratorii, asigurarea unor dispozitive de administrarea a
oxigenului (sonda nazala, masca de oxigen), umidificarea oxigenului, asigurarea unui
debit de 25-30 l/minut

96. Bronhopneumonia este o boala intalnita de regula la grupa de varsta:
a) 4-6 ani
b) 7-8 ani
c) 0-3 ani

97. Agentul etiologic in scarlatina :
a) cocobacilul Bordetella

b) staficlococul auriu

c) streptococul beta hemolitic de grup A

98. Conduita de urgenta in retentia de urina este reprezentata de:



a) Combaterea obstructiei, combaterea infectiei, combaterea anxietatii, combaterea
durerii, oxigenoterapie

b) Combaterea obstructiei, combaterea inflamatiei, oxigenoterapie
c) Sondaj evacuator al vezicii urinare, punctie evacuatoare

99. Agentul etiologic in tuse convulsiva este:
a) Paramixovirus

b) Bacilul Bordetella pertussis

c) Streptococul beta hemolitic de grup A

100. Diseminarea virusului varicelo-zosterian se realizeaza:
a) Prin contact cu persoanele care au facut boala

b) Prin contactul cu purtatorii sanatosi

c) Prin contactul cu omul bolnav



