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DOMANDE AVVISO PUBBLICO, PER TITOLI E COLLOQUIO, PER IL
RECLUTAMENTO CON CONTRATTO A TEMPO PIENO E
DETERMINATO PER LA DURATA MASSIMA DI DUE ANNI DI N. 25
UNITA DI INFERMIERE, INQUADRATI NELL’AREA DEI
PROFESSIONISTI DELLA SALUTE E DEI FUNZIONARI (GIA CAT. D),
PER LE ESIGENZE DEI SERVIZI DELL'AZIENDA SANITARIA LOCALE
ROMA 3 - PROVA ORALE - BUSTA 1

1) Cosa si intende per Rettorragia?

A Perdita di sangue rosso vivo dall'ano
B Perdita di sangue dal naso
C Perdita di sangue rosso scuro nelle urine

2) La Disuria &

A Difficolta e dolore nell'emissione delle urine
B Difficolta e dolore nell'emissione delle feci
C Difficolta e dolore durante la digestione

3) Come si manifesta I'epistassi?

A Con perdita di sangue dalla bocca
B Con perdita di sangue dall'orecchio
C Con perdita di sangue dal naso

4) La regola delle 8 G & prevista nella:

A Esecuzione di un esame ecografico
B Somministrazione di un farmaco
C Effettuazione di un Elettrocardiogramma

5) Un elevato livello di Glucosio nel sangue & indicativo di:
A Anemia
B Diabete
C Artrite
6) La tecnica del prelievo capillare per 'emoglucotest prevede di:

A eliminare la prima goccia di sangue ed utilizzare la seconda per I'analisi
B pungere dopo aver disinfettato con iodopovidone la zona da pungere
C utilizzare la prima goccia di sangue disponibile per I'analisi

7) "Perdita di sostanza cutanea a tutto spessore fino all'adipe ma senza I'esposizione di tendini, muscoli od
ossa. Pud essere presente slough." Indicare a quale stadio in base alla classificazione delle linee guida
NPUAP/EPUARP ci si sta riferendo.

A Stadio 3
B Stadio2
C Stadio 1
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8) Aventi avversi, errori e near misses: stiamo parlando di: @)\XP
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9)

Lisolamento in ambito assistenziale deve essere previsto a seguito di infezione:

A HIV

B HCvV

C SarsCov2

10) Il tempo di conservazione della Cartella Clinica del paziente & pari a:

A 10 anni

B untempo illimitato

C fino a distruzione del documento

11) Quali tra queste caratteristiche scno proprie del catetere Nelaton?

A Catetere a una sola via non dotato di sistema di ancoraggio. Utilizzato principalmente per il cateterismo a
breve termine

B Consistenza morbida e flessibile. Una estremitd & fornita di un palloncino gonfiabile che ne permette
I'ancoraggio e due fori contrapposti @ simmetrici tra loro

C Consistenza semirigida. La punta & arrotondata ¢ dotata di uno o due fori di drenaggio e una curvatura di
circa 30°-45°.

12) Secondo il "Manuale regionale Triage intra-ospedaliero modello Lazio" i codici Triage sono:

A 5 Codici numerici: 1 & 'emergenza, 2 l'urgenza, 3 f'urgenza differibile, 4 'urgenza minore e 5 la non
urgenza

B 4 Codici: 1 & l'emergenza, 2 l'urgenza, 3 Furgenza differibile, 4 I'urgenza minore

C 4 Codici : Codice rosso: emergenza assoluta con immediato accesso alle cure; codice giallo: emergenza
con rapido accesso alle cure; codice verde: urgenza di bassa priorita; codice bianco: non urgenza

13) Quali sone le principali caratteristiche di una lleostomia?

A Consiste in una apertura creata chirurgicamente che consiste nell'abboccamento dell'uretere alla parete
addominale.

B Consiste in una apertura chirurgica, attraverso la quale viene fatta fuoriuscire sulla superficie del'addome
una picecola porzione all'altezza dell'intestino crasso. L'intestine viene fatto passare atiraverso la parete
addominale e viene suturato alla pelle.

C Consiste in una apertura chirurgica, attraverso la quale viene fatta fuoriuscire sulla superficie delladdome
una piceola porzione deliintestino noto come "ileo”. Lo Stoma si presenta di aspetto rosso e umido ed e
privo di terminazioni nervose

14) L'alimentazione tramite Gastrostomia Endoscopica Percutanea (PEG) viene effettuata:

A Mediante posizionamento di una sonda direttamente nello stomaco, garantendo un adeguato apporto
nutrizionale a quei pazienti che per vari motivi non riescono ad alimentarsi per via orale. E’ indicata in tutti
quei casi in cui si prevede un periodo di utilizzo prolungato.

B Mediante posizionamento di un Midline, garantendo un adeguato apporto nutrizionale a quei pazienti che
per vari motivi non riescono ad alimentarsi per via orale. E' indicata in tutti quei casi in cui si prevede un
pericdo di utilizzo breve.

C Mediante posizionamento di un ago cannula di grosso calibro, garantendo un adeguato apporto _
nutrizionale a quei pazienti che per vari motivi non riescono ad alimentarsi per via orale. £' indicata in tutti
guei casi in cui si prevede un periodo di utilizzo breve.

15) L'iniezione intradermica & effettuata:

Nel tessuto muscolare. Le superfici comunemente usate sono il muscolo Ventrogluteo, Vasto Laterale,
Deltoide e Dorsogluteo.

Tra l'epidermide e il muscolo, nel tessuto sottocutaneo. Le superfici comunemente usaie sono: il
Deltoide, la zona periombelicale, la zona anteriore mediale della coscia, la zona scapolare e la superficie
superiore ventrale o dorsoglutea.

Nel Derma, sotto I'epidermide. Le superfici comunemente usate sono a superfice volare

dell'avambraccio, la zona deltoidea, 1a zona scapolare.
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16)

Da chi é disposto il Traftamento Sanitario Obbligatorio ?

A Dal Medico del Pronto Soccorso
B Dal Sindaco
C Dal Prefetto

17) Cosa si intende per procedura:

A La successione di azioni, redatte in forma orale e condivise can tutti gli operatori del setting clinico-
assistenziale o

B La sequenza di azioni tecnico-operative, redatte in forma scritta, secondo le Evidenze Scientifiche

C Entrambe le risposte sono corrette

18) Cosa & un Pacemaker?

A Procedura terapeutica utilizzata per regolarizzare il ritmo cardiaco ripristinando il normale ritmo
sinusale in caso di aritmie di varia natura, prevalentemente fibrillazione e flutter atriale.

B Dispositivo che eroga una scarica eletirica al cuore del paziente per porre termine a un'aritmia o ad un
arresto cardiaco mortale nel caso di una persona colpita da arresto cardiaco o da fibrillazione
ventricolare.

C Dispositivo impiantate in grado di generare degli impulsi eletfrici, che stimolano la contrazione di una o
pill camere del cuore {atri efo ventricoli) in caso di disturbi della genesi o della conduzione dell'impulso
elettrico cardiaco.

19) La cricofiroidotomia viene praticata:

A per permettere |'estrazione dalla cavita pleurica del liguido pleurico che, in seguito a determinate
condizioni patologiche si pud essere accumulato in volume consistente, _

B quando l'intubazione endofracheale & controindicata o impraticabile ed i metodi di gestione delie vie
aeree e di ventilazione non riescono a ventilare e ossigenare adeguatamente il paziente.

C a scopo diagnostico o terapeutico sui pazienti che presentano ascite

20) Nella posizione di Sims, come viene posizionato il paziente?

A Posizione dorsale con le natiche sul bordo del lettino ed i talloni sulle staffe. E' usata per la valutazione
degli organi genitali femminili ed il retto.

B In ginocchio con il corpo ad angolo retto ( 90°) con i fianchi, schiena driita e braccia accanto alla {esta.

C Su un fianco in decubito laterale con |a parte inferiore de! braccio sotto al corpo e la parte superiore con
spalla e gomito flessi. Entrambe le ginocchia sono flesse con la gamba superiore pi flessa ad angolo
acuto.

21) La sigla NANDA, indica:

A North American Nursing Diagnosis Assessment

B North American Nursing Diagnosis Association

C Nerth American Nursing Diagnosis Action

22) Quale scala validata viene utilizzata per la valutazione del rischio di insorgenza di lesioni da pressione?

A Brass Scale

B Norton Scale

C Glascow Coma Scale

23) Nella pratica assistenziale |'utilizzo della teoria dell'infermieristica transculturale a quale teorica fa
riferimento?

A Madeline Leininger

B Hildegard Peplau

C Dorothea Orem

24) Durante I'assistenza le precauzioni standard devono essere utilizzate per: @j
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A Tutti i pazienti
B | pazienti affetti da Sars Cov 2
C | pazienti infetti

25) Lo scopo della ricerca infermieristica é:
A Entrambe le risposte sono corrette
B Migliorare l'assistenza al paziente, alla comunita e agli stessi infermieri
C Sviluppare conoscenze specifiche per la risoluzione di problemi assistenziali
26) Secondo il Piano Nazionale di Ripresa e di Resilienza (PNRR) - Missione 8, I'Ospedale di Comunita & una
struttura sanitaria di ricovero
A Della rete di assistenza territoriale
B Dellarete di assistenza ospedaliera
C Della rete delle patologie tempo-dipendenti
27) Il Case Management & un modello organizzativo dell'assistenza che prevede:
A L'ospedalizzazione del paziente nel setting di cura pit appropriato
B La presa in carico del paziente durante il percorso di cura con l'integrazione e il coordinamento tra
professionisti e servizi coinvoliti
C La valutazione clinica-assistenziale del paziente ma non quella sociale
28) 1l profilo professionale dell'Infermiere & definito nel:
A D. Lgs 502/92
B L.833/78
C DM 739/94
29) Secondo il Codice deontologico, l'infermiere:
A Rispetta il segreto professionale poiché & un obbligo sancito dal Ministero della Salute, dalle norme
legislative e contrattuali
B Rispetta sempre il segreto professionale non solo come obbligo giuridico, ma per intima convinzione e
come espressione concreta del rapporto di fiducia con la persona assistita
C Rispetta il segreto professionale sia nella pubblica amministrazione che nelle strutture private accreditate
essendo previsto dal D. Lgs 502/92
30) Quanto tempo occorre per eseguire un corretto lavaggio antisettico delle mani?
A Dai 60 agli 80 secondi
B Dai 40 ai 60 secondi
C Dai3ai5min
31) La Continuous Positive Airway Pressure (CPAP) & una ventilazione:
A Richiede sempre l'intubazione
B Spontanea a pressione positiva
C Spontanea a pressione negativa
32) Prima di un intervento chirurgico invasivo il lavaggio chirurgico delle mani serve per:
A Eliminare la flora transitoria, ridurre quella resistente, e inibire la crescita dei batteri sotto i guanti
B Eliminare solo la flora residente
C Limitare le infezioni agli operatori
33) Cosa si intende per infezione correlata all'assistenza (ICA) \
A Infezione dovuta esclusivamente a virus contratte al domicilio del paziente Q/
B Infezione dovuta a batteri, funghi, virus, o altri patogeni meno comuni contratte durante I'assistenza
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C Infezioni dovute esclusivamente a funghi contratte per riduzione dell'igiene del pazi
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Quali sono le principali complicanze che possono insorgere durante la somministrazione di nutrizione
parenterale totale

A Squilibri idroelettrolitici
B Disturbi della postura
C Saquilibri ormonali

35)

L'acronimo A.C.L.S. indica:

A Advanced Cardiovascular Life Support
B Advanced Coronary Life Support
C Advanced Chronic Life Support

36)

Nell'educazione sanitaria ad un paziente diabetico per la cura dei suoi piedi, I'infermiere NON deve
consigliare di:

A Lavare quotidianamente i piedi con acqua tiepida e sapone neutro avendo cura di asciugare
delicatamente ed accuratamente tra le dita dei piedi

B Ultilizzare calzature comode e morbide

C Tagliare le unghie molto corte

37)

L'ipossia & una condizione caratterizzata da:

A Accumulo di anidride carbonica nel sangue
B Carenza di ossigeno a carico dei tessuti di un organismo
C Carenza di anidride carbonica nei tessuti di un organismo

38)

Il PICC (Peripherally inserted central catheter) & posizionato:

A Perifericamente su vena del braccio, come la basilica, con l'aiuto di ecoguida
B Centrale in vena succlavia con l'aiuto dell'ecoguida _ . _
C Perifericamente su vena ulnare o peroneale, con I'aiuto di ecoguida se necessario

39)

Il termine tachipnea indica:

A Aumento della frequenza respiratoria
B Dimunuzione della frequenza cardiaca
C Dimunizione della frequenza respiratoria

40)

Indicare quale valore & indicativo di ipertensione arteriosa:

A Sistolica:120 mmHg - Diastolica: 70 mmHg
B Sistolica:130 mmHg - Diastolica: 80 mmHg
C Sistolica: 150 mmHg - Diastolica: 95 mmHg
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