
【康复试题】专业实践能力 

 

 

 

一、以下每道题目有 A、B、C、D、E 五个备选答案。请从中选择

一个最佳答案，并在答题卡上将相应题号的相应字母所属的方框涂黑。 

1. 下列哪种疾病可闻及全舒张期杂音 

A. 主动脉瓣关闭不全 

B. 主动脉瓣狭窄 

C. 二尖瓣关闭不全 

D. 二尖瓣狭窄 

E. 三尖瓣关闭不全 

2. 哮喘病人听诊时最容易听到的呼吸音是 

A. 哨笛音 

B. 哮鸣音 

C. 鼾音 

D. 水泡音 

E. 捻发音 

3. 下列哪项不属于浅反射 

A. 角膜反射 

B. 腹壁反射 

C. 提睾反射 

D. 跖反射 

E. 踝反射 

4. 超短波的微热量（Ⅱ级剂量）适合于哪类疾病治疗 

A. 急性炎症早期 

B. 亚急性、慢性疾病 

C. 水肿显著 

D. 血液循环障碍部位 



E. 急性肾功能衰竭 

5. 紫外线照射剂量为 3～5MED，照射后 4～6h 出现明显红斑反

应，2～3 日消退，此为紫外线剂量分级中的几级 

A. 0 级（亚红斑量）。 

B. Ⅰ级红斑量（弱红斑量）。 

C. Ⅱ级红斑量（中红斑量）。 

D. Ⅲ级红斑量（强红斑量）。 

E. Ⅳ级红斑量（超红斑量）。 

6. 对于根据红斑反应和炎症反应控制紫外线照射剂量下列哪项不

正确 

A. 红斑反应轻微，炎症呈现被控制趋势，则每次增加 2MED。 

B. 红斑反应不明显，但炎症减轻，可不增加剂量。 

C. 红斑不明显，炎症无好转，增加 4～6MED。 

D. 红斑不明显，炎症加重，增加 6～10MED。 

E. 红斑显著，停照 2～3 天后，重复首次剂量或增加 1～2MED。 

7. 下列超声波治疗时间叙述不正确的是 

A. 超声波治疗的总治疗时间一般不少于 15min  

B. 脉冲超声波比连续超声波的治疗时间可略长  

C. 超声波治疗的总治疗时间一般多选用 5-10 分钟  

D. 固定法治疗比移动法治疗时间要短  

E. 超声波治疗的总治疗时间一般不超过 15min  

8. 主动关节活动训练适用对象描述最确切的是 

A. 肌力在 3 级以上患者 

B. 肌力在 2 级以上患者 

C. 肌力在 4 级以上患者 

D. 肌力在 1 级以上患者 

E. 肌力在 2 级的患者 

9. 有关徒手抗阻训练中错误的说法是 

A. 将阻力置于肢体的近端。 

B. 确定阻力的方向，一般为所需运动的相反方向。 



C. 应用合适的阻力力量，初始为次最大阻力，以后逐渐增大阻力；

患者的最佳反应为无痛范围的最大努力。 

D. 患者不能完成全关节活动范围运动、施阻部位疼痛、运动造成

肌肉震颤、发生替代运动时，应改变施阻部位或降低阻力力量。 

E. 某一运动的重复次数为 8～10 次，并在一定休息以后增加次数。 

10. 下列描述等长训练的缺点不正确的是： 

A. 训练效果与功能和技巧之间无直接的关系，故不能直接运用于

增强工作或行为活动能力。 

B. 增强的肌力与训练时的角度特别相关，仅在关节活动范围的某

一角度上才能获得训练效果，若欲达到关节活动范围内各点均增强肌

力的目的，则需要逐点训练，这相对较为费时。 

C. 由于等长收缩时的屏气效应，可加重心血管负担。 

D. 由于等长收缩时的屏气效应，不会加重心血管负担。 

E. 除非有专门的测定仪器，否则无法向患者提供肌力改变的反馈。 

11. 下列等长训练注意事项不正确的描述是： 

A. 等长训练可改善肌肉耐力，但作用较小。 

B. 短促等长训练时，应在间隔休息时辅以节律性呼吸，以预防血

压升高。 

C. 多点等长训练可克服等长训练的角度特异性，但由于生理性溢

流的范围一般在该角度前后方向的 10°左右，故进行多点等长训练时两

点间的角度范围不应超过 20o。 

D. 多点等长训练不适合于存在慢性炎症、关节运动尚可但无法进

行动态抗阻训练的患者。 

E. 多点等长训练时，每一点的阻力应逐渐增加以确保在无痛条件

下增强肌力。 

12. 呼吸肌训练注意事项不正确的描述是 

A. 训练时避免情绪紧张，选择放松体位。 

B. 避免憋气和过分减慢呼吸频率，以免诱发呼吸性酸中毒。 

C. 胸部扣击和震颤治疗前必须保证患者有良好的咳嗽能力，或者

在叩击后进行体位引流，以免痰液进入更深的部位，而难以排出。 



D. 各种训练每次一般为 5-10 min。 

E. 各种训练每次一般为 20-30 min。 

13. 偏瘫患者健侧下肢翻身的顺序正确的是 

A. 用健侧上肢前臂托住患侧肘关节→屈肘→将健侧下肢插入患侧

下肢下方→在身体旋转的同时→用健侧下肢搬动患侧下肢→翻向健侧。 

B. 屈肘→在身体旋转的同时→用健侧上肢前臂托住患侧肘关节→

将健侧下肢插入患侧下肢下方→用健侧下肢搬动患侧下肢→翻向健侧。 

C. 屈肘→用健侧上肢前臂托住患侧肘关节→将健侧下肢插入患侧

下肢下方→在身体旋转的同时→用健侧下肢搬动患侧下肢→翻向健侧。 

D. 屈肘→用健侧上肢前臂托住患侧肘关节→用健侧下肢搬动患侧

下肢→将健侧下肢插入患侧下肢下方→在身体旋转的同时→翻向健侧。 

E. 屈肘→用健侧上肢前臂托住患侧肘关节→将健侧下肢插入患侧

下肢下方→用健侧下肢搬动患侧下肢→在身体旋转的同时→翻向健侧。 

14. 急性踝关节扭伤理疗首选    

A. 超短波 

B. 超声波         

C. 冷疗  

D. 紫外线 

E. 中频电 

15. 腰椎牵引不适合于下列哪些疾病 

A. 脊柱小关节紊乱 

B. 良性的慢性下腰痛 

C. 腰椎间盘突出症 

D. 压缩性骨折所致腰痛 

E. 腰椎间盘膨出 

16. 不属于作业治疗评定内容的是  

A. 理解力 

B. 日常生活能力 

C. 肌力及关节活动 

D. 心肺功能 



E. 自我控制能力 

17. 可增强训练者兴奋性的作业训练方法是  

A. 书法 

B. 绘画 

C. 插花 

D. 钓鱼 

E. 游戏 

18. 不属于身体失认训练的是  

A. 令患者自己用粗糙布擦拭治疗师所指部位 

B. 在活动中鼓励运用双侧肢体或患侧肢体，强化正常运动模式 

C. 在镜子上贴上“您的胡子是否两侧都刮干净了？”的纸条 

D. 按键弹琴 

E. 健侧上肢越过中线在患侧进行作业 

19．某患者，大学教授，脑梗塞后右侧肢体活动受限，现右上肢

Brunnstrom 分级Ⅴ级，下 

列作业活动中更适合增强患者上肢及手的功能的是 

A. 砂磨 

B. 调和粘土 

C. 编织 

D. 打字与操作计算机 

E. 手摇缝纫 

20．以下哪项不属于口语表达训练 

A. 语音训练 

B. 自动语训练 

C. 命名练习 

D. 复述练习 

E. 单词朗读练习    

21．下面有关失语症语言训练时间的叙述哪项不正确  

A. 正规的语言训练应在疾病急性期已过，患者病情稳定且能耐受

集中训练至少 30 分钟  



B. 脑部损伤患者最初的训练时间应限制在 30 分钟以内  

C. 如患者有疲倦迹象，可变换训练项目，但不能缩短训练时间  

D. 短时间、多频率训练比长时间训练效果要好  

E. 训练可安排为上午、下午各 1 次  

22．用力叹气可改善以下哪项功能  

A. 下颌运动功能  

B. 口唇运动功能  

C. 舌运动功能  

D. 鼻咽腔闭锁功能  

E. 呼吸功能 

23．摄食时，正常人的每次入口量约为  

A. 10 ml 

B. 15 ml 

C. 20 ml 

D. 25 ml 

E. 30 ml 

24．适合摄食-吞咽障碍的物理治疗为 

A. 直流电离子导入疗法 

B. 低中频电疗法 

C. 高频电疗法 

D. 光疗法 

E. 超声波疗法 

25．以下哪项不属于容易吞咽的食物的特征 

A. 柔软、密度及性状均一 

B. 非常浓稠，不易松散 

C. 通过咽及食道时容易变形 

D. 易于咀嚼 

E. 不易在粘膜上滞留 

26．热情与尊重相比，下列说法中不正确的是 

A.尊重与求助者的距离更近些 



B. 热情要体现在咨询与治疗的全过程 

C. 尊重具有理性色彩 

D. 热情具有感情色彩 

E. 热情可以流露真情实感 

27．“真诚不等于说实话”的含义是 

A. 真诚与说实话之间没有联系 

B. 表达真诚不能通过言语 

C. 表达真诚应有助于求助者成长 

D. 实话实说不等于表达真诚 

E. 真诚只能用行动来表达 

28．共情的具体含义中并不包括 

A. 咨询师要以自己的参照框架去剖析求助者的的问题 

B. 咨询师借助于求助者的言行，体验对方的内心世界 

C. 咨询师借助于知识经验，把握对方的内心世界 

D. 咨询师要运用技巧将自己的共情传达给求助者 

E. 共情要小心跳入并体验求助者的内心世界，然后小心跳出 

29．具体化技术的作用在于 

A. 让求助者掌握具体的解决问题的方法 

B. 让求助者学会具体的行为技术 

C. 让求助者从具体小事入手完善自己 

D. 通过讨论引起求助者不合理情绪的具体事件，让求助者明白真

相 

E. 让求助者将理想与现实分开 

30．阳性强化法属于 

A. 现实疗法 

B. 精神分析疗法 

C. 完形疗法 

D. 行为疗法 

E. 认知疗法 

31．在理性情绪疗法的 ABC 理论中 



A. 代表看法或信念 

B. 代表行为后果 

C. 代表诱发事件 

D. 信念引起了情绪及行为后果 

E. 诱发事件是产生不良情绪的根源 

32. 推揉类手法包括哪些 

A. 指推法 

B. 指柔法 

C. 掌推法 

D. 掌揉法 

E. 以上都是 

33. 按摩中刺激强度较大，常用于按摩肌腹或肌腱的方法为 

A. 摩擦法 

B. 拿捏法 

C. 按揉法 

D. 叩击法 

E. 摇抖法 

34. 一指禅推法的频率要求为（    ）次/分 

A. 60～100 

B. 80～120 

C. 100～140 

D. 120～160 

E. 160 以上 

35. 男性，30 岁，右上齿痛三日，伴牙龈肿痛，口渴，口臭，便

秘，脉滑数。某医师予针 

灸治疗，取合谷、颊车、下关，还可以取 

A. 太溪 

B. 解溪 

C. 太冲 

D. 内庭 



E. 水沟 

36. 男性，68 岁。1 周前因情绪激动及疲劳引起一侧肢体瘫痪，口

眼歪斜，舌强语涩。既往有高血压病史 20 年。发病时送医院急诊，头

颅 CT 示：出血灶征象；脑脊液检查：脑脊液为血性。查体：口角及鼻

唇沟歪向健侧，鼓腮漏气，患侧肢体肌张力增高，关节挛缩畸形，肱

二、三头肌反身亢进，下肢膝、跟腱反射亢进。健侧正常。该患者目

前中医诊断：中风；西医诊断：脑出血。现患者想要进行推拿治疗，

一般中风多久后适宜推拿治疗 

A. 1 周 

B. 2 周 

C. 1 个月 

C. 6 个月 

E. 1 年 

37. 女性，56 岁，双膝无力 4 月，上下楼梯时尤感困难，无双下

肢麻木。如果患者同时有 

胸腹部束带样感觉，步态欠稳。首先考虑什么疾病 

A. 脊髓型颈椎病 

B. 神经根型颈椎病 

C. 颈型颈椎病 

D. 椎动脉型颈椎病 

E. 交感神经型颈椎病 

38．老年大腿截肢患者，残肢短，肌力差，装配假肢时最好选用 

A. 承重自锁膝关节 

B. 四连杆膝关节 

C. 带伸膝机构的膝关节 

D. 带锁膝关节 

E. 单轴气压膝关节 

39．关于腰围的描述，错误的是 

A. 腰围适用于腰肌劳损和腰椎骨折 

B. 腰围可限制腰椎活动 



C. 腰围可减轻椎体承重 

D. 腰围可减轻疼痛 

E. 腰围可防止腰肌挛缩 

40．矫形器处方的主要内容不包括 

A. 目的 

B. 要求 

C. 品种 

D. 固定范围 

E. 价格 

41．截瘫患者的腋杖步行不包括 

A. 两点步行 

B. 三点步行 

C. 四点步行 

D. 五点步行 

E. 同时拖地步行 

42．在选择轮椅脚踏板，脚踏板的板面离地面最少应有 

A. 1cm 

B. 2cm 

C. 3cm 

D. 4cm 

E. 5cm 

43. 一胸 10 脊髓损伤患者，现能通过扣压膀胱区排出尿液，测残

余尿量约 200～300ml，适 

宜的膀胱管理方案为 

A. 留置导尿 

B. 每天间歇导尿 3 次 

C. 每天间歇导尿 6 次 

D. 每天间歇导尿 5 次 

E. 定时饮水，定时排尿，不需每天进行间歇导尿 

44. 一 T8 脊髓损伤患者，男性，尿失禁合并尿潴留，测残余尿量



200～300ml。他将近期出院。关于该患者膀胱功能障碍的治疗，应采

用以下何种措施 

A. 留置尿管以避免，定期回医院更换。 

B. 指导其定时用力扣击膀胱区，尽量排空膀胱。 

C. 指导其自己进行清洁导尿，每天 1～2 次。 

D. 患者每天到门诊让医护人员对其进行无菌导尿 1～2 次。 

E. 患者每天到门诊让医护人员对其进行无菌导尿 2～3 次。 

45. 患者男，60 岁，进行性肩周疼痛 1 年，活动后加重夜间加重，

疼痛可向颈背及上臂放 

散，不超过肘关节，疼痛呈持续性。自诉肩部僵硬，造成梳头、

穿衣脱衣等日常生活困 

难。体检：肩关节前方有明显压痛，肩关节外展、外旋及手臂上

举明显受限并使疼痛加 

重。X 线检查未见异常。该患者最可能诊断为 

A. 冈上肌炎 

B. 肩峰下滑囊炎 

C. 肩胛袖肌腱炎 

D. 肩周炎 

E. 颈肌筋膜炎 

46. 一脊髓损伤患者，残余尿量少于多少 ml 时可以停止清洁导尿 

A. 80～100 

B. 100～180 

C. 200～250 

D. 150～180 

E. 250～300 

47. 关于表面肌电图，错误的说法是 

A. 多用于运动学研究 

B. 可用于生物反馈 

C. 可检测神经功能 

D. 可用于肌肉疲劳分析 
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