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11.
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14.

15.
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18.
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20.
21,

22.

23.
24.

25.
26.
27.

28.

Cos’é I"'accertamento infermieristico e quale ruolo ha nel processo di nursing?
Definisca la fistola artero-venosa e descriva le precauzioni assistenziali per il
paziente portatore di FAV.

Che cos’é un evento avverso e in cosa si differenzia da un near miss?

Descriva I'evento sentinella e il suo significato per la sicurezza delle cure.

Che cosa sono le lesioni da pressione {LDP) e come vengono classificate?

Quali scale di valutazione utilizza I'infermiere per il rischio di LDP e come orientano
I'assistenza?

Descriva gli interventi infermieristici per la prevenzione delle lesioni da pressione,
Cosa si intende per lesione iatrogena? Fornisca esempi assistenziali.

Cos’e il consenso informato e quali caratteristiche deve avere per essere valido?
Cosa si intende per dato sensibile e quali accorgimenti deve adottare I'infermiere
nella gestione dei dati sanitari?

Descriva la gestione infermieristica della terapia nutrizionale parenterale (TPN).
Quali sono le responsabilita infermieristiche nella somministrazione dellz terapia
farmacologica?

Cosa sono i farmaci LASA e quali strategie riducono il rischio di errore?

Descriva I'assistenza infermieristica al paziente con cirrosi epatica e le principali
complicanze.

Cos’é 'angina pectoris e quali interventi assistenziali sono pricritari?

Che cos’é l'infarto miocardico acuto (IMA) e quali sono segni e sintomi principali?
Cos’é il TIA e quali segni devono essere riconosciuti precocemente dall'infermiere?
Definisca la dispnea e descriva I'assistenza infermieristica al paziente dispnoico.
Cos’é la BPCO e quali seno le principali complicanze assistenziali?

Descriva l'isolamento da contatto: quando si applica e quali accorgimenti prevede.
Cosa sono i DPl e quale importanza rivestono nella prevenzione delle infezioni
correlate all’assistenza?

Cos’é la ventilazione invasiva e quali complicanze devono essere sorvegliate
dall’infermiere?

Cos’é la scala GCS e quando viene utilizzata nella pratica clinica?

Cosa si intende per contenzione e quali responsabilitd ha I'infermiere secondo il
Codice Deontologico?

Descriva V'assistenza infermieristica al paziente disfagico.

Cos’a il diabete mellito e quali sono le principali complicanze acute e croniche?
Quali sono i segni e sintomi dell'ipoglicemia e quali interventi assistenziali sono
indicati?

Descriva la relazione professionale tra infermiere e 0SS, chiarendo i concetti di
operare, cooperare e collaborare.




29.

30.

31.

32.

33,

34.

35.

36.

Descriva [assistenza infermieristica al paziente con dispnea acuta, indicando le
priorita assistenziali.

Descriva I'assistenza infermieristica al paziente con cirrosi epatica e le principali
complicanze da monitorare.

Quali sono i segni e sintomi dell’ipoglicemia e quali interventi infermieristici
devono essere attuati tempestivamente?

Descriva l'assistenza infermieristica al paziente sottoposto a nutrizione enterale
tramite PEG, con particolare attenzione alla prevenzione delle complicanze.

CQuali segni clinici indicano un’alterazione dello stato di idratazione e come
interviene l'infermiere?

Descriva lassistenza infermieristica nel paziente in terapia con warfarin,
includendo il monitoraggio e I'educazione sanitaria.

Cos’é la trombosi venosa profonda e quali segni clinici devono essere riconosciuti
precocemente dall'infermierae?

Descriva Fassistenza infermieristica al paziente con dolore post-operatorio non
adeguatamente controllato e le possibili complicanze.
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I am a nurse.

I work in a hospital.

This is a patient.

The patient is tired.

| help the patient.

The nurse gives the medicine,
The doctor is here.

Wash your hands.

The room is clean.

. luse gloves.

. The patient has pain.

. Pain is important to check.

. The patient feels sick.

. Call the doctor now.

. This is an emergency.

. The nurse checks the temperature.
. - The patient has a fever.

. The nurse measures blood pressure.
. The blood pressure is high.

. The patient cannot breathe well.

. The patient needs help.

. The bed is comfortable.

. The patient eats slowly.

. The nurse talks to the patient.

. Communication is important.

. The ward is quiet.

. The nurse works with the doctor.

. The patient is safe.

. The medicine is ready.




30.
31.
32.
33.
34,
35.
36.

Check the patient again.
The nurse is careful.

The patient is calm.

The shift starts now.

The nurse follows the rules.
The patient needs rest.
Safety comes first.

QUESITI
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Cos’& un sistema operativo e quali funzioni principali svolge?
Qual & la differenza tra memoria RAM e memoria di archiviazione?

Cosa significa "salvare un file” e perché & importante scegliere la posizione
corretta?

Cos’é il desktop e a cosa serve?

Che differenza ¢’é tra spegnere e riavviare un computer?

Cos’& una rete informatica e perché & utile in un ufficio o in ospedale?
Cos’& un motore di ricerca e come si usa in modo efficace?

Cos’é una password sicura e quali caratteristiche dovrebbe avere?
Perché non & corretto condividere le proprie credénziali di accesso?
Cos’e la cartella clinica elettronica?

Cos’é un virus informatico e come pud danneggiare un computer?
Come riconoscere una e-mail sospetta?

Cos’e il Wi-Fi e quali rischi comporta I'uso di reti pubbliche?

Cos’e la privacy dei dati e perché é rilevante nell’'uso del computer?
Cos’& un log-out e perché va sempre effettuato nei computer condivisi?
Qual é la differenza tra utente e amministratore di sistema?
Cos'é'un’applicazioﬁe e faccia un esempio.

Perché gli aggiornamenti non andrebbero rimandati?

Quali rischi comporta salvare dati sul desktop?

Cos’& una cartella condivisa?

Perché & importante salvare spesso il lavoro?

Cos’é@ una e—m,ail istituzionale?

Quali caratteristiche deve avere una e-mail scritta correttamente?

Qual & la differenza tra e-mail personale e aziendale?




25, Cos’é un allegato e-mail?

26. Quali rischi possono esserci negli altegati sconosciuti?

27. Perché non & corretto installare software non autorizzato?

28. Perché & importante uscire dai programmi prima di lasciare il posto di lavoro?
29. Cos’é un file eseguibile e perché va aperto con cautela?

30. Qual & la differenza tra “scaricare” un file e “installare” un programma?

31. Cosa significa “formattare” un supporto di memoria?

32. Perché & importante verificare la fonte di un software prima dell'installazione?

33. Qual & la differenza tra un programma installato e una versione web di
un’applicazione?

34. Cosa si intende per interoperabilita dei sistemi informatici?

35. Perché & importante verificare di aver effettuato correttamente il salvataggio di un
documento prima di chiudere il programma?

36. Cos’é la sincronizzazione dei dati e quali vantaggi comporta nel lavoro quotidiano?

CRITERI DI VALUTAZIONE DELLA COMMISSIONE - PROVE

Prova scritta: n. 3 quesiti a risposta sintetica. Ad ogni risposta sintetica viene attribuito un punteggio
massimo di 10 punti. Per la correzione della domanda a risposta sintetica si terrd conto della conoscenza
tecnico — specifica degli argomenti proposti; capacitd di identificare il perimeiro della richiesta e di
rispondere in maniera coerente, puntuale, sintetica ed esaustiva.

| Prova Orale: conoscenza degli argomenti e capacitd espositiva, appropriatezza terminologica, originalita,
chiarezza e correttezza dell’esposizione anche dal punto di vista sintattico e grammaticale, conoscenza e
corretto utilizzo di programmi informatici di base. |l punteggio da assegnare alla prova, in misura inferiore,
uguale o superiore alla soglia di sufficienza terra conto del grado di presenza degli aspetti sopraelencati ed
eventualmente di altri ad essi riconducibili.

CRITERI DI VALUTAZIONE DELLA COMMISSIONE - TITOLI

Per quanto riguarda la valutazione dei titoli, la Commissione determina di attenersi ai seguenti criteri:

@® i servizi verranno valutati fino alla data di rilascio del relativo certificato, fatto salvo quanto previsto in
tema di autocertificazione;

@ per i periodi non specificamente determinati, le annate saranno calcolate dal 31 dicembre del primo
anno al 1° gennaio dell'ultimo anno, mentre le mensilita saranno calcolate dall'ultimo giorno del primo
mese al primo giorno dell’ultimo mese;

@® le attivita svolte presso cliniche o istituti universitari e riferiti ad anni accademici saranno valutati dal 1°
novembre al 31 ottobre dell’anno successivo, salvo diversa indicazione;

® di valutare esclusivamente i servizi effettivamente prestati e di non tenere conto di lettere di elogio, di
partecipazioni di nomina ad uffici od incarichi, quando non risulti lo svolgimento dei medesimi;

® non saranno valutati attestati laudativi;




® nonsaranno valutate le idoneita conseguite in precedenti concorsi.

Cio premesso, per quanto riguarda la valutazione riferita alle categorie specifiche dei titoli, la commissione
determina i seguenti criteri:

Titoli di carriera {(max p. 20)

La Commissione prende atto che ['art. 11 del D.P.R, 220/2001 prevede quanto segue:

“i titoli di carriera sono valutati se si tratta di servizio reso presso le unita sanitarie locali, le aziende
ospedaliere, gli enti di cui agli articoli 20, 21 e 22 del DPR n. 220 del 27.3.2001 e presso altre pubbliche
amministrazioni, nel profilo professionale a concorso o in qualifiche corrispondenti. Il servizio reso nel
corrispondente profilo della categoria inferiore o in qualifiche corrispondenti & valutato con un punteggio
non superiore al 50% di guello reso nel profilo relativo al concorso”.

Premesso quanto sopra decide di attribuire i seguenti punteggi:
¢ punti 1,200 I'anno per servizio svolto nel profilo professionale di infermiere— funzioni inerenti -
Categoria D;
+ punti 0,600 I'anno per servizio svolto nel profilo della categoria inferiore.

La Commissione prende altresi atto che ai sensi del suddetto D.P.R.:
¢ i periodi di effettivo servizio militare di leva, di richiamo alle armi, di ferma volontaria e di rafferma,
prestati presso le forze armate, ai sensi dell’art.2? della legge 958/86 sono valutati con i
corrispondenti punteggi previsti per i concorsi disciplinati dal presente decreto per i servizi presso
pubbliche amministrazioni, ove durante il servizio abbia svolto mansioni riconducibili al profilo a
concorso, ovvero con il minor punteggio previsto dal presente decreto per il profilo ¢ mansioni
diverse, ridotto del 50%;
i periodi di servizio omogeneo sono cumulabili;
4 e frazioni di anno sono valutate in ragione mensile considerando, come mese intero, periodi
continuativi di giorni trenta o frazioni superiori a quindici giorni;
+ i periodi di servizio prestati a tempo parziale sono valutati proporzionalmente all'orario di lavoro
previsto dal contratto collettivo nazionale di lavoro;
¢ in caso di servizi contemporanei & valutato guello pili favorevole al candidato.

>

Titoli accademici e di studio {max p. 4)

La Commissione prende atto che I'art. 11 del D.P.R. 220/2001 prevede quanto segue:

— i titoli accademici e di studio, escluso il requisitoc di ammissione, sono valutati con un punteggio
attribuite dalla commissione con motivata valutazione, tenuto conto dell’attinenza dei titoli posseduti
con il profilo professibnale da conferire.

Premesso quanto sopra la Commissione decide nel modo seguente:
4 .. diploma di Laurea attinente: fino a punti 2.000;
¢ .. diploma di Laurea non attinente: fino a punti 0.750;
¢ .. diploma di qualifica e diploma di scuola media superiore: non attribuisce alcun punteggio perché
necessari al conseguimento del titolo costituente il requisito di ammissibilita alia selezione;
¢ ._conseguimento di un secondo diploma di istruzione secondaria di 2° grado: punti 0,250 a
prescindere dall'indirizzo del corso di studi, apprezzando tale titolo per il suo significato culturale.

Sono fatti comungue salvi elementi documentali riconducibili alla categoria sopra indicata per i quali Ia
Commissione si riserva eventuale valutazione dandone adeguata motivazione.

Pubblicazioni e titoli scientifici {max p. 4)
La Commissione prende atto che ai sensi dell’art. 11 del D.P.R. 220/2001:




— la valutazione deile pubblicazioni deve essere adeguatamente motivata, in relazicne alia originalita della
produzione scientifica, all'importanza delle riviste, alla continuitad ed ai contenuti dei singoli lavori, al
grado di attinenza dei lavori stessi con la posizione funzionale da conferire, alfeventuale collaborazione
di pill autori;

— [a Commissione deve, peraltro, tener conto, ai fini di una corretta valutazione:

della data di pubblicazione dei lavori in relazione all’eventuale conseguimento di titoli accademici
gia valutatiin altra categoria di punteggi;

del fatto che le pubblicazioni contengano mere esposizioni di dati e casistiche, non adeguatamente
avvalorate ed interpretate, ovvero abbiano contenuto sclamente compilativo o divulgativo, ovvero
ancora costituiscano monografie di alta originalita;

— i titoli scientifici sono valutati con motivata relazione tenuto conto dell’attinenza dei titoli posseduti con
il profilo professionale da conferire.

Curriculum formativo e professionale (max p. 12)
La Commissione prende atto che ai senst dell’art. 11 del D.P.R. 220/2001:

*

nel curriculum formativo e professionale, sono valutate le attivitd professionali e di studio,
formalmente documentate, non riferibili ai titoli gid valutati nelle precedenti categorie, idonee ad
evidenziare, ulteriormente, il livello di qualificazione professionale acquisito nell’arco della intera
carriera e specifiche rispetto alla posizione funzionale da conferire nonché gli incarichi di
insegnamento conferiti da enti pubblici;

in tale categoria rientrano anche i corsi di formazione e di aggiornamento professionale qualificati
con riferimento alla durata e alla previsione di esame finale;

il punteggio attribuito dalla commissione & globale e deve essere adeguatamente motivato. La
motivazione deve essere riportata nel verbale dei lavori defla commissione.




PROVA SCRITTA N.1

Caso 1

Paziente uomo, 68 anni, sottoposto a colecistectomia laparoscopica da 24 ore. E in reparto.
Riferisce dolore 6/10 soprattutto durante i movimenti o colpi di tosse. Nausea lieve senza
vomito. Ha assunto pochi liquidi e vuole evitare di alzarsi perché “si sente debole”. Ferita
chirurgica con medicazione asciutta, addome trattabile, rumori peristaltici presenti ma ridotti.
PA 135/80, FC 88 bpm, T 37.3°C, SatQ, 97% in aria ambiente. A letto da quando & rientrato in
reparto, tende arimandare la mobilizzazione.

Individuare i problemi infermieristici, ordinarli per prioritd e proporre interventi
infermieristici adeguati, anch’essi in ordine di priorita.
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Caso 2

Donna di 55 anni, ricoverata per riacutizzazione di BPCO. Tosse produttiva con espettorato
denso, dispnea moderata anche a riposo. Utilizza muscoli accessori. SatO,92% con O, 2 L/min
tramite occhialini. PA 140/85, FC 96 bpm, T 37. 5°C. E ansiosa, respira velocemente, riferisce
“paura di non riuscire a respirare bene”, ha dormito poco la notte precedente. Alimentazione

scarsa nelle ultime 24 ore.

Individuare i problemi infermieristici, ordinarli per priorita e proporre interventi
infermieristici adeguati, anch’essi in ordine di priorita.
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Caso 3

Uomo di 72 anni in terapia sub-intensiva dopo episodio di scompenso cardiaco acuto. E in
posizione semiseduta, parla a frasi brevi per la dispnea. PA 100/60, FC 110 bpm, SatO, 90%
con maschera Venturi 40%. Cute fredda, sudata. Edemi declivi evidenti, diuresi ridotta nelle
ultime ore. Riferisce senso di oppressione toracica e grande aifaticamento.

Individuare i problemi infermieristici, ordinarli per prioritd e proporre interventi
infermieristici adeguati, anch’essi in ordine di priorita.




PROVA SCRITTAN.2

Caso 1

Uomo di 45 anni, appendicectomia operato da 48 ore. Riferisce dolore addominale 7/10,
peggiora col movimento. E poco propenso a muoversi dal letto. Ha febbre 38°C. Laferita appare
con lieve rossore ai margini e modesta tumefazione. Addome morbido ma dolente alla
palpazione superficiale. Diuresi regolare, alvo ripreso ma riferisce gonfiore addominale.

Individuare i problemi infermieristici, ordinarli per prioritd e proporre interventi
infermieristici adeguati, anch’essi in ordine di priorita.
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Caso 2

Paziente di 62 anni, con diabete tipo 2 non ben controllato, ricoverato per scompenso
glicemico. Glicemia 320 mg/dl, mucose secche, riferisce intensa sete, poliuria nelle ore
precedenti al ricovero, cefalea e marcata stanchezza. Peso aumentato negli ultimi mesi,
alimentazione disordinata. Esprime forte preoccupazione sulla capacita di gestire la terapia
insulinica a casa.

Individuare i problemi infermieristici, ordinarli per prioritA e proporre interventi
infermieristici adeguati, anch’essi in ordine di priorita.
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Caso 3

Donna di 60 anni in Pronto Soccorso per dolore toracico iniziato 2 ore prima, non
completamente risolto. PA 95/60, FC 120 bpm, SatO, 92% con O,. Cute pallida, sudorazione
fredda, ansia intensa, respiro frequente. Riferisce nausea e senso di debolezza, fatica a
mantenere supina. Monitor ECG in corso.

Individuare i problemi infermieristici, ordinarli per priorita e proporre interventi
infermieristici adeguati, anch’essi in ordine di priorita.
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PROVA SCRITTAN.3

Caso 1

Paziente di 75 anni, intervento di protesi d’anca 24 ore prima. Rifetisce dolore 5/10, soprattutto
alla mobilizzazione. Mostra difficoltd nei cambi posturali e paura di muoversi. Catetere
vescicale in sede, diuresi adeguata. PA 130/75, FC 88, SatQ, 96%. A tratti appare disorientato
nel tempo, soprattutto nelle ore serali. Rischio caduta aumentato.

Individuare i problemi infermieristici, ordinarli per prioritda e proporre interventi
infermieristici adeguati, anch’essi in ordine di priorita.




Caso 2

Donna di 80 anni ricoverata per riacutizzazione di insufficienza cardiaca cronica. Dispnea a
sforzi minimi e in posizione supina; necessita di piu cuscini. Edema malleolare bilaterale
importante, lieve aumento di peso recente. PA 150/90, FC 105 bpm, SatO, 94% in O, basso
flusso. Ridotto appetito, facile affaticabilita, sonno disturbato. )

Individuare | problemi infermieristici, ordinarli per prioritd e proporre interventi
infermieristici adeguati, anch’essi in ordine di priorita.
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Caso 3

Uomo di 50 anni dopo incidente stradale, accesso in PS. Vigile, orientato, lamenta dolore
intenso (8/10). PA 100/70, FC 115 bpm, SatO, 93% con O,, cute fredda e sudata. Respira
rapidamente, riferisce sensazione di debolezza. Mobilita limitata per dolore, possibili lesioni
traumatiche non ancora completamente valutate.

Individuare i problemi infermieristici, ordinarli per priorita e proporre interventi
infermieristici adeguati, anch’essi in ordine di priorita.
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