Anexa nr. c)

EXAMEN DE GRAD PRINCIPAL SPECIALITATEA

Sesiunea 2017 MEDICO-SOCIAL

TEST - GRILA
DE VERIFICARE A CUNOSTINTELOR

1. Constituie incalcare a regulilor etice:

a) inscrierea intr-o organizatie sindicala.

b) jignirea, calomnierea si defaimarea profesionala;
c) nerespectarea programului de lucru;

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

a) angajator;
b) nu se avizeaza.

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

3. Neplata cotizatiei datorate de membrii Ordinului Asistentilor Medicali
Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania pe o perioada de 6
luni se sanctioneaza cu:

a) avertisment.
b) suspendarea calitatii de membru pana la plata cotizatiei datorate;
c) mustrare;

4. Nerealizarea anuala a numarul minim de credite stabilit de Consiliul
national al Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Romania se sanctioneaza cu:

a) mustrare;
b) avertisment;

c) suspendarea dreptului de libera practica, pana la realizarea numarului de credite
respectiv.

5. Consimtamantul pacientului sau, dupa caz, al reprezentantului legal al
acestuia nu este obligatoriu:

a) pentru recoltarea, pastrarea sau folosirea tuturor produselor biologice prelevate
din corpul sau, in vederea stabilirii diagnosticului.

b) in cazul fotografierii sau filmarii sale intr-o unitate medicala;

c) cand pacientul nu isi poate exprima vointa, dar este necesara o interventie medicala
de urgenta;

6. Secretul profesional:



a) nu exista si fata de apartinatori, colegi sau alte persoane din sistemul sanitar
neinteresate de tratament, chiar si dupa terminarea tratamentului si decesul
pacientului.

b) nu este obligatoriu;

c) are ca obiect tot ceea ce asistentul medical generalist, moasa sau asistentul
medical, in calitatea lor de profesionist, au aflat direct sau indirect in legatura cu viata
intima a pacientului, a familiei, a apartinatorilor, precum si problemele de diagnostic,
prognosctic, tratament, circumstante in legatura cu boala si alte diverse fapte,
inclusiv rezultatul autopsiei;

7. Inscrierea asistentilor medicali generalisti, moaselor si asistentilor
medicali se face la:

a) Directia de Sanatate Publica.

b) Ministerul Sanatatii;

c) filiala judeteana in a carei raza se afla unitatea la care urmeaza sa isi desfasoare
activitatea, filiala judeteana in a carei raza isi au domiciliul sau resedinta ori, in

situatii speciale, la Biroul executiv al Ordinului Asistentilor Medicali
Generalisti,Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania;

8. Codul de etica si deontologie al asistentului medical generalist, moasei si
asistentului medical are drept scop:

a) asigurarea libertatii de expresie.
b) recunoasterea meritelor in exercitarea profesiei;

c) apararea demnitatii si a prestigiului profesiei de asistent medical generalist, de
moasa si de asistent medical

9. Profesia de asistent medical generalist, moasa si resprectiv de asistent
medical se exercita pe teritoriul Romaniei:

a) numai in regim independent;
b) in regim salarial si/sau independent.
c) in regim salarial;

10. Precizati care din urmatoarele afirmatii este adevarata:

a) intre specialistii medico-sanitari, informatiile cu privire la statusul HIV/SIDA al unui
pacient nu trebuie sa fie comunicate;

b) pastrarea confidentialitatii asupra datelor privind persoanele infectate cu HIV sau
bolnave de SIDA este obligatorie pentru asistentul medical generalist, moasa sau
asistentul medical care au in ingrijire, supraveghere si/sau tratament astfel de
persoane.

c) asistentul medical generalist, moasa sau asistentul medical nu sunt obligati sa
asigure ingrijirile de sanatate si tratamentele prescrise pacientilor infectati cu HIV
sau bolnavi de SIDA;

11. Raspunderea disciplinara a membrilor Ordinului Asistentilor Medicali
Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania,

a) nu raspund disciplinar.
b) exclude raspunderea civila;
c) nu exclude raspunderea civila, contraventionala si penala;

12. Codul de etica si deontologie al asistentului medical generalist, moasei si
asistentului medical este un document care cuprinde:



a) un ansamblu de principii si reguli ce reprezinta valorile fundamentale in baza
carora se exercita profesia de asistent medical generalist, de moasa si de asistent
medical.

b) sarcini si responsabilitati ce revin asistentului medical generalist, moasei si
asistentului medical in exercitarea profesiei;

c) proceduri de practica pentru asistenti medicali;

13. Avizul anual se acorda :

a) nu este obligatorie incheierea asigurarii de raspundere civila pentru greseli in
activitatea profesionala;

b) numai dupa incheierea asigurarii de raspundere civila pentru greseli in activitatea
profesionala, valabila 3 luni;

c) numai dupa incheierea asigurarii de raspundere civila pentru greseli in activitatea
profesionala, valabila pentru anul respectiv;

14. Furnizorii de educatie continua a asistentilor medicali generalisti,
moaselor si asistentilor medicali se stabilesc de catre:

a) Ministerul Sanatatii in colaborare cu Ministerul Educatiei si Cercetarii Stiintifice;

b) Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din
Romania, in colaborare cu Ministerul Sanatatii;

c) angajator.

15. Controlul si supravegherea exercitarii profesiilor de asistent medical
generalist, de moasa si de asistent medical sunt realizate de:

a) organizatii sindicale;
b) Ministerul Sanatatii si de Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Romania;

c) alte organizatii profesionale.

16. La primirea in Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Romania, depunerea juramantului este:

a) nu este obligatorie.
b) obligatorie;
c) optionala;

17. Consiliul national al Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor
si Asistentilor Medicali din Romania, este constituit din:

a) presedintii fiecarei filiale judetene, respectiv ai filialei municipiului Bucuresti si
reprezentantul autoritatii de stat;

b) presedintii fiecarei filiale judetene, respectiv ai filialei municipiului Bucuresti.
c) reprezentantul autoritatii de stat

18. Organele de conducere ale Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti,
Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania, la nivel national, sunt:

a) Biroul executiv, presedintele;
b) Consiliul national, Biroul executiv, presedintele;
c) Presedintele.

19. Calitatea de membru al Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti,
Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania, este dovedita prin:

a) certificatul de membru;



b) documente de studii care atesta formarea in profesie;
c) orice documente.

20. Este nedemn si nu poate exercita profesia de asistent medical generalist,
moasa si, respectiv, asistent medical:

a) asistentul medical generalist, moasa si asistentul medical care au fost condamnati
definitiv pentru savarsirea unei infractiuni legate de exercitarea profesiei si asistentul
medical generalist, moasa si asistentul medical caruia i s-a aplicat interzicerea
exercitarii profesiei;

b) numai asistentul medical generalist, moasa si asistentul medical caruia i s-a aplicat
sanctiunea interzicerii exercitarii profesiei.

c) asistentul medical generalist, moasa si, respectiv, asistentul medical care au fost
condamnati definitiv pentru savarsirea oricarei infractiuni;

21. Potrivit grilei nationale de evaluare a nevoilor persoanelor varstnice
evaluarea statusului senzorial si psiho-afectiv include urmatoarele, cu
exceptia.

a) orientarea in timp si spatiu.
b) evaluarea capacitatii de preparare a hranei;
c) evaluarea acuitatii vizuale;

22. Clientul ezitant in asistenta sociala este cel care:

a) apeleaza la serviciul social doar atunci cand nu mai are nici o posibilitatea de a
depasi problema.

b) solicita imperativ ajutorul bazandu-se pe dreptul sau la asistenta;

c) doreste sa beneficieze de serviciile asistentiale dar evita pe cat posibil contactul cu
sistemul institutional;

23. Adaptarea locurilor de munca pentru persoanele cu dizabilitati urmareste:

a) crearea de conditii de echilibru intre solicitarile impuse de munca si posibilitatile
organismului persoanei.

b) libertatea presei;
c) redobandirea sanatatii persoanei;

24. Dintre masurile standard pentru prevenirea infectiilor asociate asistentei
medicale fac parte urmatoarele, cu exceptia:

a) practici sigure de injectare;

b) utilizarea echipamentului individual de protectie numai in caz de infectii
respiratorii.

c) igiena mainilor;

25. Printre problemele sociale legate de relatiile de munca se afla:
a) randamentul crescut la locul de munca;

b) satisfactia privind calitatea muncii.

c) calificarea profesionala incompleta;

26. Urmatoarele constituie criterii de alegere corecta a dezinfectantelor, cu
exceptia:

a) sa fie compatibile pe materialele pe care se vor utiliza.
b) sa fie stabile in timp;



c) sa aiba remanenta cat mai mica pe suprafete;

27. Prin interviu se intelege:
a) un proces de marginalizare a persoanei vulnerabile.

b) un proces focalizat pe comunicare pentru obtinerea de informatii cu scopul de a-1
evalua pe intervievat;

c) un proces de constiinta;

28. Studiul stiintific de caz are in vedere urmatoarele, cu exceptia:
a) actiune de interventie directa.

b) tehnici de calcul;

c) actiune de interventie individualizata sau colectiva;

29. Transmiterea prin intermediul suprafetelor a agentilor patogeni este
posibila in urmatoarele situatii:

a) se utilizeaza practici sigure de injectare.

b) echipamentul nu este curatat, dezinfectat sau sterilizat corespunzator intre
pacienti;

c) igiena mainilor personalului este adecvata;

30. Rudele si prietenii pacientului pot fi informati despre diagnosticul
acestuia in urmatoarele conditii:

a) numai cu acordul pacientului;
b) chiar daca pacientul nu doreste.
c) numai cu acordul sotiei pacientului;

31. Asistenta ”copiilor-problema” si a delicventilor minori in perioada
1934-1944 se asigura prin:

a) leagane de copii;
b) centre de indrumare a copiilor;
c) orfelinate.

32. Pentru exercitarea oricarei forme de munca sunt necesare urmatoarele, cu
exceptia:

a) un efort neuropsihic pentru coordonarea muncii.

b) o afectare psihologica;

c) un complex de adaptare proportional cu intensitatea efortului locomotor si
neuropsihic necesare muncii;

33. Urmatoarele constituie tipuri de handicap, cu exceptia:
a) olfactiv;

b) auditiv.

c) fizic;

34. Urmatoarele afirmatii sunt criterii de utilizare si pastrare corecta a
produselor antiseptice:

a) flaconul se poate mentine deschis dupa utilizare;
b) un produs se utilizeaza numai in scopul pentru care a fost avizat;
c) in caz de nevoie se poate reconditiona flaconul.



35. Grila nationala de evaluare a nevoilor persoanelor varstnice se utilizeaza
pentru:

a) incadrarea persoanei varstnice intr-un grad de handicap/dizabilitate;
b) marginalizarea persoanei varstnice.
c) incadrarea persoanei varstnice intr-un grad de dependenta;

36. Durata medie a vietii pentru populatia din Romania are urmatoarele
caracteristici:

a) mai mare la femei decat la barbati;
b) egal la ambele sexe.
c) mai mare la barbati decat la femei;

37. Populatia varstnica din Romania are urmatoarele tendinte, cu exceptia:
a) este in crestere;

b) sunt mai numerosi barbatii;

c) predomina persoanele casatorite si/sau vaduve.

38. Pentru suprafetele semi-critice se realizeaza:
a) dezinfectie de nivel mediu;

b) dezinfectie scazuta.

c) sterilizare;

39. Sistemul national de asistenta sociala reprezinta:
a) ansamblul de prestatii sociale acordate persoanelor vulnerabile;

b) ansamblul de institutii, masuri si actiuni prin care statul si societatea civila intervin
pentru prevenirea sau inlaturarea situatiilor de marginalizare sau excludere sociala.

c) ansamblul de masuri luate de organizatiile non-guvernamentale pentru protectia
familiei;

40. Cauza maladiilor societatii este reprezentata de:
a) esecul socializarii sau insuficienta acesteia;

b) excesul de socializare;

c) o buna organizare sociala.

41. In procedura de asistenta sociala individualizata, investigatia sociala se
refera la:

a) sistematizarea si analiza informatiilor;
b) cautarea cauzelor care au provocat dependenta individuala.
c) totalitatea masurilor pentru refacere sociala a dependentului;

42. Dreptul la ocrotirea sanatatii pentru persoanele cu dizabilitati se refera
la:

a) numai la servicii de prevenire;
b) numai la servicii de recuperare;
c) servicii de prevenire, tratament si recuperare.

43. Suprafetele, instrumentarul si echipamentele clasificate drept ”critice”
sunt:

a) cele care vin in contact cu tesuturile corpului uman sau penetreaza tesuturile;



b) cele care vin in contact cu mucoase intacte si nu penetreaza bariera tegumentara;
c) cele care nu vin frecvent in contact cu pacientul.

44. Prin "boala cronica” se intelege:

a) lezarea potentialului biologic si functional de lunga durata;

b) o afectiune care nu afecteaza potentialul biologic si functional.
c) o afectiune care se vindeca in maxim 7 zile;

45. Ancheta sociala este:

a) un instrument tehnic de cercetare.

b) o cauza a delicventei juvenile;

c) un instrument de masura a starii de sanatate a populatiei;

46. In colectarea deseurilor medicale culoarea galbena se foloseste pentru:
a) deseuri medicale nepericuloase;

b) deseuri chimice si farmaceutice;

c) deseuri medicale periculoase.

47. O diagnoza sociala trebuie sa cuprinda urmatoarele elemente, cu exceptia:
a) tratamentul persoanei cu dependenta sociala.

b) indicarea factorilor cauzali de dependenta sociala;

c) precizarea cauzei de dependenta sociala;

48. Modelul situational al politicilor de preventie consta in:
a) controlul actelor deviante prin mobilizarea politiei;

b) adresarea cu prioritate catre victimele potentiale cu modificarea situatiilor pentru a
le face mai putin favorabile comportamentelor delicvente;

c) eliminarea factorilor criminogeni din formele de convietuire umana.

49. Care dintre relatiile cauza-efect nu este adevarata in diagnoza sociala:
a) boala produce saracie prin incapacitate de munca;

b) saracia duce la imbunatatirea starii de sanatate.

c) saracia produce boala prin insuficienta mijloacelor de ingrijire fizica;

50. Planul de refacere elaborat de asistentul social se realizeaza:
a) de comun acord cu persoana dependenta;

b) numai pe baza recomandarilor asistentului social;

c) numai pe baza recomandarilor asistentului medical.

51. Comportamentul agresiv poate fi preintampinat in mod eficient prin
urmatoarele, cu exceptia:

a) stoparea din dezvoltare a obiceiurilor violente;
b) asigurarea dezvoltarii de obiceiuri non-violente alternative;
c) invinuirea persoanelor agresive.

52. Intr-un serviciu social pentru ocrotirea varstnicilor, rolul asistentului
social este de a:

a) elabora studii si cercetari;



b) de a organiza diverse activitati lucrative care sa ii ajute pe varstnici sa aiba
sentimentul de utilitate;

c) de a stopa comunicarea varstnicilor cu familiile lor.

53. Relatiile interne de familie sunt influentate de:
a) locul incheierii casatoriei.

b) data incheierii casatoriei;

c) profilul psihologic al membrilor familiei;

54. In sistemul asigurarilor sociale de sanatate, asistenta medicala pentru
persoanele cu handicap este gratuita:

a) atat pentru tratamentul ambulatoriu cat si pe timpul spitalizarii;
b) numai in tratamentul ambulatoriu;
c) numai in spital.

55. Principalele functii interne ale familiei sunt urmatoarele, cu exceptia:
a) functii economice si de solidaritate familiala;

b) functii biologice;

c) functii publice.

56. Asistenta sociala moderna distinge urmatoarele grupe, cu exceptia:
a) asistenta sociala a colectivitatii;

b) asistenta medicala in focar.

c) asistenta sociala individualizata;

57. Planul individual de servicii pentru persoana cu dizabilitati include:

a) obiective pe termen scurt, mediu si lung cu modalitati de interventie si sprijin
pentru adultii cu dizabilitati;

b) facilitati fiscale pentru adultii cu dizabilitati;
c) procedura de contractare a serviciilor publice de catre furnizorii privati.

58. Pentru a proteja copilul impotriva oricarei forme de violenta poate sesiza
DGASPC:

a) numai personalul medical;
b) orice persoana fizica sau juridica.
c) numai familia;

59. in conceptia lui Abraham Maslow, la baza piramidei nevoilor umane se
afla:

a) nevoia de stima

b) nevoile elementare de ordin fiziologic

c) nevoia de autorealizare

60. Asigurarile sociale au ca scop:
a) dezvoltarea de politici de preventie.

b) sustinerea financiara a persoanelor care nu realizeaza venituri dintr-o activitate
proprie;
c) imbogatirea persoanelor fara venit;



61. Unitatile sanitare sunt obligate sa elibereze copii ale documentelor
medicale catre pacienti, la solicitarea acestora, in termen de:

a) 30 zile de la inregistrarea solicitarii;
b) 45 zile de la inregistrarea solicitarii.
c) 48 ore de la inregistrarea solicitarii;

62. In sensul Legii nr.272/2004 privind protectia si promovarea copilului, prin
copil se intelege:

a) persoana care nu a implinit varsta de 18 ani;
b) persoana care nu a implinit varsta de 14 ani.
c) persoana care nu a implinit varsta de 3 ani;

63. Urmatoarea afirmatie este adevarata despre problemele sociale ridicate de
varstnici:

a) tulburarile psihice aparute ca urmare a modificarilor de varsta se rasfrang asupra
relatiilor sociale;

b) persoanele devin mai active o data cu pensionarea.

c) problemele de ingrijire medicala devin mai simple;

64. Pentru recoltarea, pastrarea si folosirea produselor biologice prelevate din
corpul sau, consimtamantul pacientului este:

a) obligatoriu.
b) facultativ;
c) de dorit;

65. Observatia spontana ca etapa de interventie in asistenta sociala are
urmatoarele caracteristici:

a) inregistreaza informatii codificate.

b) are caracter subiectiv determinat de predominanta afectelor, sentimentelor si
prejudecatilor observatorului;

c) este sistematica si integrala;

66. In sensul legii drepturilor pacientului prin interventie medicala se
intelege:

a) numai efectuarea de analize.
b) numai tratamentul injectabil;

c) orice examinare, tratament sau act medical efectuat in scop de diagnostic preventiv,
terapeutic ori de reabilitare;

67. Printre transformarile pe care le sufera familia in procesul de
industrializare si urbanizare pe plan mondial se numara, cu exceptia:

a) diminuarea laturii productive si sporirea laturii de consum a familiei;
b) trecerea de la familia de tip nuclear la familia larga de tip traditional.
c) trecerea de la familia larga de tip traditional spre familia de tip nuclear;

68. Dreptul pacientului la informatie medicala cuprinde:

a) dreptul de a cunoaste numai statutul profesional al furnizorului de servicii de
sanatate;

b) dreptul de a cunoaste numai identitatea furnizorului de servicii de sanatate;



c) dreptul de a fi informat asupra identitatii si statutului profesional al furnizorului de
servicii de sanatate.

69. In unitatile sanitare cu paturi, serviciul de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale se constituie dintr-un minim de:

a) 15 posturi.
b) 3 posturi;
c) 5 posturi;

70. Dezinfectia igienica a mainilor se realizeaza cu:
a) un antiseptic pe baza de alcool.

b) apa calda;

c) apa si sapun lichid;

71. Unitatile sanitare care interneaza sau primesc in ingrijire femei gravide
care nu poseda acte de identitate au obligatia:

a) sa anunte in scris autoritatea administratiei publice locale in termen de 30 zile.
b) sa refuze internarea;
c) sa anunte in scris autoritatea administratiei publice locale in termen de 24 ore;

72. Dimensiunea economica a asistentei sociale vizeaza:
a) reintegrarea culturala;
b) reintegrarea in plan familial;

c) alocarea unor resurse materiale si financiare persoanelor care pentru o perioada
limitata nu pot duce o viata auto-suficienta.

73. Care dintre afirmatiile de mai jos este adevarata despre profilul psihologic
al membrilor unei familii:

a) profilul psihologic nu influenteaza functiile sociale ale familiei;
b) profilul psihologic influenteaza relatiile interne ale familiei;
c) relatiile dintre soti nu sunt influentate de profilul psihologic al acestuia.

74. Pentru protectia sanatatii fizice si mintale a persoanelor cu dizabilitati,
autoritatile publice sunt obligate sa adopte urmatoarele masuri, cu exceptia:

a) sa sprijine accesul la tratament balnear si de recuperare.
b) sa limiteze accesul la activitati sportive;
c) sa dezvolte programe de prevenire a aparitiei handicapului;

75. Fotografierea sau filmarea pacientului intr-o unitate medicala se poate
realiza fara consimtamantul pacientului numai daca:

a) a solicitat presa.
b) imaginile sunt necesare diagnosticului sau tratamentului;
c) a solicitat familia;

76. Asistenta sociala reprezinta:

a) o asigurare privata.

b) un sistem subsidiar al protectiei sociale;
c) o asigurare sociala;



77. In situatia in care copilul este parasit de mama in maternitate, unitatea
medicala are obligatia:

a) sa sesizeze telefonic si in scris DGASPC si organele de politie in termen de 24 ore
de la constatarea dispozitiei mamei;

b) sa sesizeze numai telefonic DGASPC si organele de politie in termen de 5 zile de la
constatarea disparitiei mamei;

c) sa sesizeze telefonic DGASPC in termen de 30 zile de la constatarea disparitiei
mamei.

78. Imprejurarile care determina abandonul copilului de catre parinti pot fi
urmatoarele, cu exceptia:

a) copil ai carui parinti sunt decazuti moral;
b) copil nascut din tata si mama necunoscuti;
c) copil dorit intr-un cuplu cu nivel socio-economic adecvat.

79. Pentru prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale transmise prin
picaturi este necesara purtarea de protectoare faciale in urmatoarele conditii:

a) cand se lucreaza in aceeasi cladire cu pacientul.
b) cand se lucreaza la 10-20 metri de pacient;
c) cand se lucreaza la 1-2 metri de pacient;

80. Stiintele implicate in diagnoza sociala sunt urmatoarele, cu exceptia:
a) sociologia.

b) medicina interna;

c) psihologia;

81. Remedierea unei probleme sociale cauzate de conflictul de valori se poate
realiza prin urmatoarele, cu exceptia:

a) negocierea valorilor in spirit democratic;
b) utilizarea fortei fizice.
c) atingerea consensului;

82. Obligatia de a solicita asistenta medicala pentru a asigura copilului cea
mai buna stare de sanatate revine:

a) opiniei publice.
b) parintilor;
C) presei;

83. Etapele de realizare a interventiei sociale sunt urmatoarele, cu exceptia:
a) identificarea situatiilor sociale care constituie o problema;
b) consultarea cu mass-media.

c) formularea de ipoteze cu privire la tipul de disfunctie sociala si prefigurarea
mijloacelor de interventii;

84. Primele forme de asistenta sociala au fost dezvoltate:
a) de catre stat;

b) de catre biserica veche;

c) de catre Ministerul Muncii si Asistentei Sociale



85. Recipientul destinat colectarii deseurilor intepatoare-taietoare poate avea
urmatoarele caracteristici:

a) este impermeabil, etans, cu sistem de inchidere temporara si definitiva.
b) cutie de carton cu sac galben in interior;
c) cutie de carton cu sac negru in interior;

86. In functie de atitudinea fata de serviciul asistential clientul poate sa fie:
a) stimulativ.

b) revendicativ;

c) operativ;

87. Eliberarea copiilor documentelor medicale la solicitarea pacientului se
realizeaza in urmatoarele conditii:

a) la cererea verbala a oricarui membru a familiei;

b) dupa completarea de catre pacient a formularului “declaratiei privind comunicarea
documentelor medicale personale”.

c) la cererea verbala a pacientului;

88. Principalele cauze de divort sunt urmatoarele, cu exceptia:
a) conceptii asemanatoare in legatura cu bugetul familial.

b) conceptii diferite cu privire la relatiile de familie intre soti;

c) cunoastere reciproca insuficienta intre soti;

89. Urmatoarele reprezinta probleme medico-sociale:
a) calitatea apei potabile;

b) ingrijirea pacientului cronic;

c) calitatea sistemului informational curent.

90. Consilierea sau orientarea constau in:

a) exprimarea de catre asistentul social a unei opinii in legatura cu situatia clientului,
formularea unei recomandari formulate de comportament sau sugerarea unei decizii;

b) gasirea unei locuinte pentru persoana vulnerabila social;
c) acordarea unui sprijin material clientului.

91. Certificatul medical constatator al nasterii pentru copilul nascut viu se
intocmeste:

a) in termen de 24 ore de la nastere;
b) in termen de 7 zile de la nastere;
c) in termen de 30 zile de la nastere.

92. Modelul tratamentului social direct se bazeaza pe:
a) acordarea de sprijin psihologic direct clientului;

b) actiunea asupra grupului de prieteni ai clientului.

c) actiunea asupra mediului familial al clientului;

93. Operatiunea de distrugere a majoritatii microorganismelor patogene sau
nepatogene de pe orice suprafata (inclusiv tegumente) utilizandu-se agenti
fizici sau chimici poarta numele de:

a) dezinfectie.



b) curatare;
c) sterilizarea;

94. La persoanele cu boli cronice pot aparea urmatoarele probleme in relatiile
de munca:

a) capacitate de munca crescuta.
b) randament al muncii crescut;
c) incapacitate temporara de munca repetata;

95. Prin solidaritate sociala ca principiu general al sistemului national de
asistenta sociala se intelege ca:
a) intreaga comunitate participa la sprijinirea persoanelor vulnerabile.

b) utilizarea resurselor publice are in vedere obtinerea celui mai bun rezultat in raport
cu efectul proiectat;

c) fiecarei persoane li este garantata dezvoltarea libera a personalitatii;

96. Functia formativ-educativa a familiei se refera la:

a) modul in care parintii isi castiga veniturile;

b) modul in care parintii isi planifica numarul de copii dorit.

c) modul in care parintii reusesc sa isi educe copii si sa-i integreze in societate;

97. In conformitate cu taxonomia lui Bradshaw privind nevoile umane, nevoia
exprimata echivaleaza cu:

a) nevoia definita de catre experti si factori decizionali prin raportarea starilor sociale
reale la cele optimale;

b) un prognostic facut de asistentul social;

c) o cerere concreta de ajutor formulata de catre un individ, un grup sau o
comunitate.

98. In situatiile in care sarcina reprezinta un factor de risc major si imediat
pentru sanatatea femeii gravide se acorda prioritate:

a) salvarii vietii copilului;
b) salvarii vietii mamei;
c) fie salvarii vietii copilului, fie salvarii vietii mamei in functie de decizia tatalui.

99. Dezinfectia curenta si/sau terminala numai cu dezinfectanti de nivel inalt
este obligatorie in:

a) sectii de endocrinologie.
b) sectii de reanimare, terapie intensiva;
c) sectii pentru boli cronice;

100. Care dintre atributiile de mai jos pentru prevenirea infectiilor asociate
asistentei medicale revine asistentei medicale de salon?

a) raspunde de afisarea pe site-ul unitatii sanitare a informatiilor statistice privind
infectiile asociate asistentei medicale.

b) implementeaza practicile de ingrijire a pacientilor in vederea limitarii infectiilor.

c) raspunde de organizarea serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale;



