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для вступу на 5 КУРС навчання спеціальності  

«227 Фізична терапія, ерготерапія» 

ВАРІАНТ №***** 
1. Відновлення фізичної працеспроможності, функціональної активності всіх 

ланок ОРА – це мета: 

А) фізичної реабілітації; 

Б) соціальної реабілітації; 

В) психологічної реабілітації; 

Г) медичної реабілітації. 

2. Повернення хворого до повноцінного та активного функціонування у 

суспільстві – це завдання: 

А) фізичної реабілітації; 

Б) соціальної реабілітації; 

В) психологічної реабілітації; 

Г) медичної реабілітації. 

3. Необхідність поточного моніторингу та контрольної оцінки стану хворого в 

процесі ФР обумовлено: 

А) принципом індивідуального підходу; 

Б) принципом систематичності; 

В) принципом комплексності; 

Г) принципом контролю. 

4. Послідовне вирішення завдань ФР в залежності від гостроти патологічного 

процесу та закладу, що здійснює реабілітаційну допомогу детерміновано: 

А) принципом етапності; 

Б) принципом систематичності; 

В) принципом комплексності; 

Г) принципом індивідуальності. 

5. Ліквідація гострих проявів основного захворювання, профілактика можливих 

ускладнень у вигляді пролежнів, застійних явищ у легенях, м’язової атонії – це 

завдання: 

А) стаціонарного етапу; 

Б) санаторно-курортного етапу; 

В) амбулаторно-поліклінічного етапу; 

Г) поліклінічно-диспансерного етапу. 

6. Стаціонарному етапу реабілітації відповідають: 

А) постільний, напівпостільний та палатний рухові режими; 

Б) коридорний та вільний рухові режими; 

В) щадний, щадно-тренуючий та тренуючий рухові режими; 

Г) правильна відповідь А і Б. 

7. До засобів ФР відносяться: 

А) фізичні вправи, природні та преформовані фізичні чинники, масаж, засоби 

ортопедичної корекції, функціональне приладдя; 

Б) лікування положенням, кінезіотерапія, електро-, світло-, водолікування, масаж 

класичний та сегментарно-рефлекторний; 
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В) фізичні вправи, природні та преформовані фізичні чинники масаж класичний та 

сегментарно-рефлекторний; 

Г) тренажери, милиці, інвалідні візки, ортези, вертикалізатори. 

8. За ефектом впливу на організм хворого фізичні вправи класифікуються на: 

А) вправи на розвиток сили, витривалості, координації; 

Б) коригуючі, загальнорозвиваючі та дихальні; 

В) аеробні та анаеробні; 

Г) статичні та динамічні. 

9. Співвідношення загальнорозвиваючих та дихальних вправ у структурі занять 

ЛГ залежить від: 

А) періоду захворювання, етапу реабілітації та рухового режиму; 

Б) актуального стану хворого; 

В) індивідуальної чи групової форми занять; 

Г) бажання пацієнта. 

10. Ймовірно можливий результат ФР через певний конкретний проміжок часу – 

це: 

А) реабілітаційний діагноз; 

Б) реабілітаційний прогноз; 

В) мета реабілітації; 

Г) реабілітаційний потенціал. 

11. Вплив на зони, що іннервуються тими ж сегментами спинного мозку, що і 

хворий орган, та на паравертебральні ділянки у місцях виходу відповідних спино-

мозкових корінців передбачає: 

А) класичний масаж; 

Б) сегментарно-рефлекторний масаж; 

В) точковий масаж; 

Г) спортивний масаж. 

12. Постійний струм низької напруги як фізіотерапевтичний чинник 

використовується у методиках: 

А) гальванізації та лікарського електрофорезу; 

Б) ампліпульс-терапії та флюктуоризації; 

В) дарсонвалізації та франклінізації; 

Г) ампліпульс-терапії та інтерференції.  

13. Дециметрохвильва (ДХТ) та сантиметрохвильова (СХТ) терапія відносяться 

до методик: 

А) власне ВЧ-терапії; 

Б) УВС-терапії; 

В) НВЧ-терапії; 

Г) КВЧ-терапії. 

14. Інфрачервоне випромінювання відноситься до: 

А) теплового випромінювання; 

Б) випромінювання видимого спектру; 

В) ультрафіолетового випромінювання; 

Г) лазерного випромінювання. 

15. Водні процедури із використанням теплої води викликають наступні ефекти: 

А) седативний, спазмолітичний, судинорозширювальний; 
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Б) седативний, судинозвужувальний, гіпотензивний; 

В) тонізуючий, аналгетичний, судинозвужуючий; 

Г) трофічний, аналгетичний, гіпертензивний. 

16. До душів, що використовують низький тиск водного струменю (до 1 атм.) 

відносяться: 

А) душ Шарко, шотландський, віяловий; 

Б) циркулярний, висхідний; 

В) дощовий, голчатий і пиловий; 

Г) душ Шарко і циркулярний. 

17. Седативним ефектом володіють наступні ванни: 

А) радонові; 

Б) хлоридно-натрієві; 

В) йодобромні, хвойні; 

Г) сірководневі, скіпідарні. 

18. Провідним етіологічним чинником остеохондрозу є: 

А) гіподинамія; 

Б) неправильне харчування; 

В) переохолодження та запальні процеси; 

Г) спадковість. 

19. Біль у плечі з іррадіацією у верхню кінцівку, обмеження руху у плечовому 

суглобі – це ознаки: 

А) корінцевого синдрому; 

Б) синдрому хребетної артерії; 

В) плече-лопаткового синдрому; 

Г) суглобового синдрому. 

20. У ділянці, що оточує місце ураженого спино-мозкового сегменту та 

здавленого корінця формується: 

А) зона захисної м’язової напруги; 

Б) м’язова атонія; 

В) запалення м’яких тканин; 

Г) некроз тканин. 

21. Протипоказанням до застосування мануальної терапії при поперековому 

остеохондрозі є: 

А) гострий больовий синдром; 

Б) наявність м’язової атонії; 

В) нестабільність хребця; 

Г) тривалий перебіг захворювання. 

22. Вираженою протизапальною дією при корінцевому синдромі володіє: 

А) лазеротерапія; 

Б) інтерференція; 

В) магнітотерапія; 

Г) гальванізація. 

23. Вимоги до проведення процедур на профілакторі Євмінова при шийному 

остеохондрозі: 

А) повільний темп виконання вправ; 

Б) відсутність больових проявів підчас виконання вправ; 
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В) виконання рухів у шийному відділі із максимальною амплітудою; 

Г) правильно А і Б. 

24. При ураженнях меніску колінного суглобу у ранній післяопераційний період 

призначають: 

А) УВЧ, магнітотерапію, ЛГ. 

Б) масаж, ЛГ, електроміостимуляцію. 

В) лазеротерапію, масаж, гідрокінезотерапію. 

Г) ЛГ, парафін- та озокерит. 

25. При проведенні ЛГ у хворих з бронхіальною астмою забороняється 

застосовувати: 

А) дихальні вправи; 

Б) вправи з подовженим видохом; 

В) вправи з натужуванням і затримкою дихання; 

Г) активні вправи у великих суглобах. 

26. Патогенетичним чинником ревматоїдного артриту є: 

А) запалення внаслідок внутрішньосуглобової інфекції; 

Б) аутоімунний процес; 

В) посттравматичне запалення; 

Г) поєднання факторів А і В. 

27. ІМ – це форма: 

А) ІХС; 

Б) порушень серцевого ритму; 

В) вади серця; 

Г) запального захворювання серцевого м’язу. 

28. Клас тяжкості хворих на ІМ на стаціонарному етапі визначається в 

залежності від: 

А) характеру інфаркту та наявності супутніх захворювань 

Б) ступеню серцевої недостатності 

В) характеру інфаркту, серцевої недостатності та наявності ускладнень 

Г) характеру інфаркту. 

29. Вихід постінфарктних  хворих за межі палати дозволяється на: 

А) ІІб ступені активності; 

Б) ІІІа ступені активності; 

В) ІІІб ступені активності. 

Г) ІІа ступені активності. 

30. Хворий із дискінезією жовчовивідних шляхів (спастичний тип) направлений 

на санаторно-курортне лікування, які методи будуть доцільними щодо включення 

у програму ФР: 

А)  пиття прохолодної мінеральної води, лазер на проекцію ЖМ, масаж живота, ЛГ; 

Б) пиття теплої мінеральної води, лазер на проекцію ЖМ, масаж живота, ЛГ, 

дієтотерапія; 

В) ЛГ, загальний масаж, електросон; 

Г) ЛГ, масаж, лікування положенням, душ Шарко. 


