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Se assunti durante il puerperio i seguenti farmaci passano nel latte materno ECCETTO:
eparina

acido acetilsalicidico

tetracicline

eritromicina

In corso di riscontro di ASCUS allo screening con PAP TEST é indicata:
esecuzione colposcopia

ripetizione pap test dopo 6 mesi

HPV test

PAP TEST e HPV test dopo 3 mesi

La causa principale di mortalita neonatale & data da:
malformazioni congenite

prematurita

danni ostetrici al feto

asfissia

In che percentuale si riscontra “batteriuria asintomatica” in gravidanza?
15 -25%

4-7%

17 - 20%

40 - 45%

Se il Cervico carcinoma si estende oltre la cervice, infiltrando I'endometrio, il parametrio, la
vagina, senza interessare la pelvi, esso appartiene allo stadio:

IIa

iIb

Il b

IlTa

Durante la gravidanza il fibrinogeno:
aumenta del 100%

aumenta del 50%

aumenta soltanto di poco

rimane inalterato

IIP.I.C.O0. e

& la metodologia per impostare il quesito clinico

e fa metodologia della disinfezione dei ferri chirurgici

¢ la fase della ricerca che valuta il livello scientifico degli articoli
nessuna delle precedenti

Il corpo luteo raggiunge la massima attivita:
10 giorni dopo l'ovulazione

15 giorni dopo l'ovulazione

una settimana dopo l'ovulazione

una settimana prima dell’'ovulazione
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La manovra di McRoberts:

e utilizzata nella distocia di spalle

puo essere effettuata dall'Ostetrica\o

consiste nel flettere le cosce sull'addome e divaricare le gambe
tutte le precedenti

Si definisce fase latente prolungata nella nullipara, quando I'attivita prodromica non esita in
travaglio attivo dopo:
6 ore

12 ore

15 ore

20 ore

In gravidanza il numero dei leucociti:

rimane invariato

diminuisce apparentemente a causa della emodiluizione
aumenta soprattutto a carico della frazione neutrofila
aumenta soprattutto a carico della funzione linfocitaria

La frequenza cardiaca nei primi giorni del puerperio & di solito:
aumentata

diminuita

rimane invariata alla gravidanza

uguale a quella che esisteva prima della gravidanza

Sono segni materni e funicolari del 3° stadio del parto:
segno di Ahlfeld, di Kustner, di Ritgen

segno di Ahlfeld, di Credé, di Kustner

di Kustner, di Schroder, di Ahlfeld

segno di Brand-Andrews, di Crede, di Kustner

In gravidanza I'assorbimento gastro-intestinale di ferro sembra essere:
aumentato

diminuito

invariato

dipende dalla parita

L'utero presenta i seguenti strati dall'esterno verso I'interno:

perimetrio, endometrio, fibre longitudinali, strato plessiforme, fibre circolari
perimetrio, fibre circolari, fibre longitudinali, strato plessiforme, endometrio
fibre longitudinali, perimetrio, strato plessiforme, fibre circolari, endometrio
perimetrio, fibre longitudinali, strato plessiforme, fibre circolari, endometrio

La Giornata Internazionale dell'Ostetrica\o &:
5 maggio

1 novembre

5 gennaio

25 novembre

Chlamidia trachomatis é:

un virus

un batterio intracellulare obbligato
causa di sepsi nheonatale

protozoo

In gravidanza la pressione arteriosa:

aumenta nel primo trimestre

aumenta nel secondo trimestre

diminuisce fino alla 24 settimana circa

diminuisce in prossimita del parto A ESTRATTA
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L’ammissione al travaglio, in assenza di controindicazioni specifiche, deve essere offerta a tutte
le donne che hanno gia partorito mediante taglio cesareo, ma in caso di induzione bisogna
considerare che il rischio di rottura d'utero:

raddoppia con I'utilizzo di ossitocina

aumenta con I'aumentare del BMI

si riduce con I'aumentare dell'epoca gestazionale

non ¢ influenzato dall'induzione

La Norma di legge considera come peso movimentabile massimo dal lavoratore femminile un
peso di:
20 Kg
10 Kg
23 Kg
15 Kg

Che cosa si intende col termine bonding:

e la preoccupazione materna primaria

relazione dinamica tra due persone che cercano entrambe di soddisfare i loro bisogni
attaccamento del bambino al seno entro la prima ora di vita

allattamento a richiesta '

L’ottica negativa del concetto di responsabilita &

I'impegno a mantenere un comportamento congruo e corretto. E’ lo stimolo ad attivarsi ed ad assumere
iniziative di volta in volta necessarie

l'impegno a confidare nelle attivita svolte dai professionisti, colleghi del medesimo turno

il dovere dell'ostetrica\o a comparire di fronte al Collegio Professionale

I'attitudine ad essere chiamati a rispondere ad una qualche Autorita di una condotta riprovevole

Definizione di Sinclitismo

quando la sutura sagittale fetale & in asse con il rachide cervicale e parallela alla linea diretirice del bacino che
passa dal punto d'incrocio fra il diametro obliquo sinistro e destro dello stretto superiore

la sutura sagittale fetale & deviata verso il sacro ed il parietale anteriore si sposta dietro il pube

quando la sutura sagittale fetale € in asse con il rachide cervicale fetale e parallela alla linea direttrice del
bacino che passa dal punto di incrocio fra il diametro antero-posteriore e il diametro trasverso dello stretto
superiore

la sutura sagittale fetale & deviata verso il PUBE ed il parietale anteriore si sposta dietro il SACRO

Quale & I'incidenza dei neonati con Ph< 7 riportata come indicatore di riferimento?
0,1%

02-05%

0,3-0,7%

1%

Quale ¢ il valore di INDICATORE ATTESO per i trigger materni in area ostetrica?
1%

3%

5%

10%

La terapia con VALACICLOVIR iniziata precocemente (entro le 7 settimane dalla diagnosi di
infezione) é il grado di ridurre il rischio di trasmissione verticale del:

20%

50%

70%

100%
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Infezione da CMV in gravidanza: Indica quale delle seguenti affermazioni NON é corretta
il rischio di trasmissione € influenzato dall’epoca di gravidanza

il rischio di trasmissione & minore in caso di infezione NON primaria

il rischio di sintomi /sequele & uguale in caso di infezione primaria e non primaria

il fenotipo clinico dipende dalla viremia materna

Quale dei seguenti esami NON & previsto in fase pre concezionale?
Emogruppo pil test di Coombs indiretto

Toxo test

VIDRL-TPHA

Emocromo

Per quale valore di glicemia a digiuno nel primo trimestre & possibile fare diagnosi di Diabete
Manifesto se riconfermato in due misurazioni?

> = 126 mmg/dl

> = 110 mg/dl

> =95 mg/d|

Nessuno dei precedenti

Per quali dei seguenti fattori di rischio € indicata I'esecuzione della curva da carico precoce (16-
18 sett.) In gravidanza?

eta> 35 anni

precedente macrosomia

familiarita

BMI > 30
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La causa principale di mortalita neonatale ¢ data da:
malformazioni congenite

prematurita

danni ostetrici al feto

asfissia

Il test di Coombs a che epoca é raccomandato?
all’ inizio della gravidanza solo alle donne Rh negative
all'inizio della gravidanza a tutte le donne

all'inizio della gravidanza e a 28 w a tutte le donne
dalla 28° settimana

La supplementazione di Ferro ¢ indicata:

se i livelli dell’'emoglobina (HB) sono <11g/dL nel 1° trimestre e 10,5 g/dL da 28 settimane di gestazione
sempre, a scopo profilattico

se la donna ha carenza di folati e vitamina B12

se la donna ha carenza di vitamina B12

Secondo la linea guida “Hypertension in pregnancy” del National Collaborating Centre for
Women's and Children'sHealth (NCC-WCH), l'ipertensione in gravidanza viene definita lieve
quando i valori della pressione diastolica e sistolica sono rispettivamente compresi tra:

tra_ 90_/ 97 mmHg,tra__146_ / 153 mmHg

tra_ 85 _/ _90_ mmHg,tra_145_ / 147  mmHg

tra_ 90_/ 99 mmHg,tra_ 140 / 149  mmHg

tra_ 94 / 96 mmHg,tra__151_ / 159 _ mmHg

L'impatto su inizio e durata dell’allattamento al seno é stato associato positivamente a
distribuzione di materiale scritto

piccoli gruppi di donne in gravidanza e condotti in maniera informale

corsi condotti indifferentemente con/ o senza modalita interattiva

materiale scritto, da solo o combinato con corsi senza modalita interattiva

Negli screening non invasivi quale & la percentuale che definisce un alto o basso rischio?
1/250 :

1/200

1/500

1/150

Quando é raccomandata la vaccinazione antiinfluenzale?
sempre nei periodi stagionali

nei periodi stagionali ma solo nel terzo trimestre

nei periodi stagionali ma solo nel secondo trimestre

non € raccomandata
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Da che epoca € raccomandata la misurazione della sinfisi fondo?
dalla 24 settimana
dalla 26 settimana
dalla 28 settimana
dalla 32 settimana

Quale dei seguenti muscoli fa parte dell’elevatore dell’ano:
piramidale

piriforme

pubo-coccigeo

bulbo-cavernoso

Se il Cervico carcinoma si estende oltre la cervice, infiltrando

vagina, senza interessare la pelvica, esso appartiene allo stadio:
IIa

IIb

IITb

I a

Il test di Schiller lascia scolorito I'epitelio:
povero di glicogeno

ricco di glicogeno

inflammato

infetto da miceti

Nella reazione anafilattica si riscontrano manifestazioni di tipo:
cutaneo, respiratorio, cardiovascolare

cutaneo, neurovegetativo, respiratorio

respiratorio, cutaneo, cardiovascolare, gastrointestinale
gastrointestinale, respiratorio, neurologico, cutaneo

I'endometrio, il parametrio, la

Il metodo per misurare l'iperbilirubinemia del neonato a termine di gravidanza consiste nel

misurare
il livello di bilirubina serica totale e rapportare con I'eta del neonato in ore

il livello di bilirubina serica totale e rapportare con I'eta gestazionale e il peso del neonato

il livello di bilirubina serica totale rapportato al peso del neonato
il colorito della pelle con digitopressione

Durante la gravidanza esistono modificazioni a livello del sistema cardio-circolatorio

la gittata cardiaca aumenta del 30-40%

la frequenza cardiaca aumenta di 10-15 battiti/minuto
il volume ematico aumenta del 30-40% circa

tutte le citate

durante l'ovulazione

subito prima del flusso mestruale
subito dopo il flusso mestruale
non c¢'é un periodo migliore

Un Odds Ratio pari a 1 significa che
lo studio della ricerca & ancora in corso

15) Quale ¢ il periodo migliore per praticare un corretto esame obiettivo della mammella:

il gruppo trattato ha piu efficacia dal trattamento che nel gruppo di controllo

lo studio della ricerca sperimentale & stato sospeso

['evento si verifica nel gruppo trattato in ugual misura al gruppo di controllo

La correlazione tra il volume del liquido amniotico e il peso del feto scompare:

dopo la 20a settimana
dalla 36a settimana

prima della 20a settimana
dopo la 40a settimana /LZ ﬂm&w) o -
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18) La decidua basale:

A) & la parte di decidua posta immediatamente al di sotto della zona ove si & annidato I'embrione
B) e la parte di decidua che ricopre la parte del sacco gestazionale verso la cavita uterina

C) e la parte di decidua che ricopre la rimanente superficie della cavita uterina

D) e la parte di decidua che rimane aderente alla placenta dopo il secondamento

19) Quale tra questi farmaci & utilizzato nel trattamento delle epilessie in gravidanza:
A) alfa-metildopa
B) metoclopramide
C) carbamazepina
D) interferone alfa

20) Con il segno di Kustner si verifica:
A) [l'avvenuto il distacco della placenta

B) presenza di sproporzione feto pelvica
C) la presenza della prima marcatura

D) nessuna delle precedenti

21) WHO 2006. la Guida "Pregnancy, Childbirth and Post partum care: a Guide for essential
practice", considera allertante una perdita ematica dai genitali in post-partum che intride un
normale assorbente da puerperio

A) in 15 minuti durante I'allattamento

B) in 20 minuti dopo che la puerpera ha deambulato

C) in 5 minuti, ed & continua

D) in 30 minuti dopo che la puerpera ha allattato

22) Qual e il Livello di prova di efficacia di una Revisione Sistematica, senza bias, secondo SIGN:

A) livello 1
B) livello 2
C) livello 3
D) livello 4

23) Il danno neurologico nel pretermine:

A) prevale nelle eta gestazionali alte

B) non dipende dall'eta gestazionale ma da numerosi altri fattori
C) ein funzione dell'eta gestazionale

D) tutte le precedenti

24) Il neonato é a rischio di varicella perinatale se la madre presenta varicella:
A) da 5 giorni prima a 2 giorni dopo il parto

B) da 7 giorni prima a 5 giorni dopo il parto

C) da 2 giorni prima a 2 giorni dopo il parto

D) & indipendente dal periodo

25) Se indicato, la vaccinazione in gravidanza e possibile
A) solo se il vaccino & vivo

B) contro la varicella

C) contro la rosolia

D) contro I'epatite B

26) Il tasso di trasmissione materno-infantile dell'HIV, una voita che vengano adottate le necessarie
misure preventive, & pari a:

A) 15% dei casi

B) 10% dei casi

C) 2% dei casi

D) 5% dei casi
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27) Non é coinvolta nella lacerazione perineale di III grado la seguente struttura anatomica
A) mucosa rettale

B) mucosa vaginale

C) cute perineale

D) sfintere anale esterno

28) Le sanzioni disciplinari previste per I'Ostetrica\o dipendente di una Pubblica Amministrazione
sSono:

A) censura, multa, sospensione, rimprovero scritto

B) muita, sospensione, radiazione

C) censura, sospensione, licenziamento

D) rimprovero verbale, scritto, multa, sospensione, licenziamento

29) Secondo Greenwood 1957 le Professioni hanno alcune caratteristiche chiamate Attributi comuni.
Essi sono:

A) abilita superiore, autorita professionale, sanzione della comunita, competenza esclusiva

B) codice deontologico, autorita professionale, sanzione della comunita, abilita superiore

C) abilita superiore, autorita professionale, sanzione della comunita, codice di regole etiche, associazione
professionale

D) codice di regole etiche, autorita professionale, competenza esclusiva

30) La documentazione dell’assistenza alla donna in gravidanza ha la\e funzione\i

A) definizione e identificazione di condizioni di rischio materno e fetale e\o di situazioni che richiedono la
pianificazioni di interventi specifici

B) comunicazione tra professionisti che assistono la donna, la progettazione di audit e di indagini
epidemiologiche

C) laraccolta di dati amministrativi

D) tutte le precedenti
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IN BASE ALLE ATTIVITA’ DI SEGUITO DESCRITTE INDICARE LA SEQUENZA CORRETTA RELATIVA

AL LAVAGGIO STANDARD DELLE MANI:

1) bagnare le mani e i polsi con acqua preferibilmente tiepida mantenendo e mani piti in basso dei gomiti;

2) applicare sulle mani la quantita di detergente necessaria a coprire tutte le superfici da detergere;

3) aprire il rubinetto con la mano, il gomito o il piede;

4) chiudere il rubinetto con il gomito, o, se manuale con la salvietta monouso;

5) sciacquare abbondantemente;

6) con movimenti rotatori energici, lavare i palmi ed il dorso delle mani, ogni dito e le aree interdigitali, le
nocche, i polsi e gli avambracci, per almeno 15 secondi;

7) asciugare con asciugamani monouso, iniziando dalle dita e muovendosi verso gli avambracci, fino ad
eliminare tutta T'umidita residua.

2-6~1~-3-4-5-7

7-4-3-2-1-6-

1-6-7-3-2-5-

3-1-2-6-5~-7~

DU

IN BASE ALLE AZIONI DI SEGUITO RIPORTATE, INDICARE LA SEQUENZA CORRETTA

RIGUARDANTE LA SOMMINISTRAZIONE DI FARMACI PER VIA ORALE:

1) valutare ogni singolo paziente e, quando necessario, effettuare i controlli preventivi necessari (rilevazione
P.A., polso, segni di intolleranza....);

2) verificare la corretta prescrizione;

3) preparare i farmaci sul carrello senza toglierli dalle loro confezioni originali;

4) documentare l'avvenuta somministrazione;

5) controllare ancora una volta I'etichetta prima di portare al paziente il farmaco che deve assumere;

6) garantire la corretta applicazione delle *7 G” (giusto farmaco, giusto paziente, giusta dose, giusta via, giusto
orario, giusta motivazione, giusta documentazione);

7) assicurarsi che il farmaco sia assunto dal paziente;

8) effettuare il lavaggio standard delle mani.

2-8-3-6~-1-5-7-4

W N U

~7-8-2-3-4-1~
-8-7-1-5-4-3-
~4-5-3-2-1-6-

~N Oy Oy

IN BASE ALLE ATTIVITA’ DI SEGUITO DESCRITTE INDICARE LA SEQUENZA CORRETTA DELLA
RIANIMAZIONE CARDIO-POLMONARE (R.C.P.):

1) valutare il respiro, polso e segni di circolo;

2) valutare se la vittima risponde;

3) iniziare il massaggio cardiaco;

4) posizionare correttamente il soggetto;

5) instaurare e mantenere la pervieta delle vie aeree;

6) attivare it sistema di soccorso;

7) erogare lo shock quando indicato;

8) collegare il DAE (defibrillatore automatico esterno ) non appena possibile.
8-7~-3~-1~-5-6~-7-2

2-6-4-5-1-3-8-
1-3-8-7-4-6-5-
7-1-8-2-4-5-6-

W NN
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Riguardo la sicurezza del neonato, quale affermazione é falsa?

it bambino dovrebbe essere sistemato con i piedi che toccano il fondo della culla

il dispositivo air-bag deve essere disattivato quando il seggiolino del neonato viene posto sul sedile anteriore
la posizione del neonato sul fianco aumenta il rischio di SuddenInfant Death Syndrome

la temperatura ambientale dovrebbe essere mantenuta attorno ai 22 gradi

SECONDO IL NATIONAL INSTITUTE for CLINICAL EXCELLENCE, NICE n° 55/ aggiornata 2008,
RIGUARDO L'ASSISTENZA OSTETRICA IN TRAVAGLIO, QUALE AFFERMAZIONE E' FALSA?

durante il secondo stadio del travaglio dovrebbe essere eseguito il massaggio perineale per ridurne il trauma
durante il primo stadio del travaglio & raccomandato che I'Ostetrica\o rilevi ogni ora la frequenza

durante il primo stadio del travaglio &€ raccomandato che I'Ostetrica\o rilevi ogni ora la frequenza

nel primo stadio del travaglio I'Ostetrica\o rileva ogni 4 ore la temperatura corporea

SECONDO CDC (CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION) IN TEMA DI SCREENING
DEL TUMORE del COLLO DELL'UTERO, 2011, quale affermazione & falsa

in occasione del Pap Test non puo essere effettuato il test HPV (papilloma virus umano)

se una donna fuma e ha test HPV (papilloma virus umanao) positivo ha una maggior probabilita

di ammalarsi di cancro del collo dell'utero

& raccomandato il vaccino contro HPV (papilloma virus umano) alle ragazze di 11-12 anni

SECONDO IL ROYAL COLLEGE of OBSTETRICIANS and GYNAECOLOGIST, RCOG N. 52\aggiornato
2011, RIGUARDO ALL'EMORRAGIA POST PARTUM, quale affermazione & falsa?

la profifassi ossitocica non dovrebbe essere offerta routinariamente nella gestione del terzo stadio del
travaglio

il misoprostolo non & efficace quanto l'ossitocina, ma pud essere utilizzato quando quest'uitima non &
disponibile, come nel parto a domicilio

I'etnia asiatica & un fattore di rischio

la febbre durante il travaglio, dovrebbe consigliare una maggiore sorveglianza della donna

SECONDO LA LINEA GUIDA NICE (NATIONAL INSTITUTE FOR HEALTH and CLINICAL
EXCELLENCE) N° 55 DEL 2007 RIGUARDO L'ASSISTENZA IN TRAVAGLIO E PARTO, IN MERITO
ALLA RIDUZIONE DEL TRAUMA PERINEALE, quale affermazione & vera?

it massaggio perineale dovrebbe essere effettuato durante il secondo stadio del parto

sia la tecnica “hands on” che “hands poised” possono essere utilizzate per facilitare il parto

I'episiotomia dovrebbe essere effettuata di routine dopo una precedente lacerazione di 3° o 4° grado

in caso debba essere effettuata I'episiotomia, la tecnica raccomandata € l'incisione medic laterale che parta
dalla forchetta e che si diriga a destra con un angolo compreso tra i 45° e 90° rispetto I'asse verticale

SECONDO LA LINEA GUIDA NICE (NATIONAL INSTITUTE FOR HEALTH and CLINICAL
EXCELLENCE) N° 37a E 37b RIGUARDO AL TROMBOEMBOLISMO QUALE DELLE SEGUENTI
AFFERMAZIONI E’' ERRATA

it warfarin non & controindicato in allattamento al seno

per ridurre il rischio di sindrome post-trombotica, le calze elastiche a compressione graduata devono essere
indossate sulla gamba colpita per 6 mesi - 1 anno dopo l'evento acuto, se il gonfiore persiste

I'eparina a basso peso molecolare € la scelta adeguata per la tromboprofilassi in gravidanza

la disidratazione é considerata un fattore di rischio
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10) IN BASE ALLE ATTIVITA' DI SEGUITO DESCRITTE, INDICARE LA SEQUENZA CORRETTA -FATTO

A)
B)
C)
D)

11)

A)
B)
)
D)
12)
A)
B)
C)
D)
13)

A)

Y

D)

SALVO L'EMOSTASI QUANDO NECESSARIO- RELATIVA AL TAGLIO CESAREO:
1) incisione segmento uterino inferiore;

2) apertura peritoneo viscerale;

3) sutura della breccia uterina;

4) sutura della cute;

5) apertura parete addominale;

6) secondamento;

7) scollamento della vescica;

8) chiusura del peritoneo parietale e fascia;
9) apertura peritoneo parietale;

10) estrazione del feto

5-2-9-7-1-10-6-3-8-4
5-9-2-7-1-10-6-3-8-4
5-2-7-9-1-10-6-3-8-4
5-9-7-9-1-10-6-3-8-4

IN BASE ALLE AZIONI DI SEGUITO RIPORTATE, INDICARE LA SEQUENZA CORRETTA

RIGUARDANTE LA SOMMINISTRAZIONE DI FARMACI PER VIA INTRAMUSCOLARE:

1) verificare la corretta prescrizione;

2) se non si aspira sangue, iniettare la soluzione, ritirare I'ago e applicare una leggera pressione con un
batuffolo sul sito di iniezione;

3) preparare i farmaci sul carrelio senza toglierli dalle loro confezioni originali;

4) aspirare il farmaco dalla fiala o dal flaconcino ed avvicinarsi al letto del paziente;

5) fare assumere al paziente la posizione idonea ed identificare i punti di riferimento per I'area scelta per
Viniezione;

6) disinfettare il punto prescelto;

7) effettuare il lavaggio standard delle mani;

8) rimuovere il cappuccio dell'ago, introdurio rapidamente;

9) documentare l'avvenuta somministrazione;

10) aspirare lentamente tirando indietro lo stantuffo per verificare che 'ago non sia in un vaso sanguigno

3-5-6-9-8-1-2-4-7-10

5-8-2-3-4-1-6-7-9-10
1-3-7-5-4-6-8~-10-2-9
1-3-7-5-4-6-8-10-2-9

CON RIFERIMENTO ALLA PREVENZIONE DEI DIFETTI DEL TUBO NEURALE, QUALE
AFFERMAZIONE E' FALSA?

la donna diabetica deve essere incoraggiata all'assunzione di 4-5 mcg/die di acido folico

I'assunzione di acido folico € considerata prevenzione primaria

insieme all'assunzione di acido folico & raccomandato I'assunzione di carciofi, asparagi, indivia, bieta e broccoli
I'acido folico & un folato sintetico che non si trova in natura

SECONDO LA RACCOMANDAZIONE DEL MINISTERO DELLA SALUTE N. 6 DEL 2008 IN MERITO
ALLA PREVENZIONE PER LA MORTE MATERNA, INDICARE QUALE AFFERMAZIONE E' FALSA

ogni atto sanitario deve essere preceduto e accompagnato da un'esauriente azione informativa

per la determinazione del profilo di rischio riportare nella documentazione clinica i fattori biologici, ma non i
fattori sociali, come I'appartenenza a fedi religiose

la raccomandazione principale € quella di effettuare la valutazione del rischio trombotico in occasione di ogni
contatto con la struttura ospedaliera, anche per aborti interni o interruzioni di gravidanza

alle puerpere considerate a basso rischio tromboembolico & richiesta solo la "mobilizzazione precoce &
agguerrita e attenzione allo stato di idratazione"
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14) IN BASE ALLE AZIONI DESCRITTE DI SEGUITO, INDICARE LA SEQUENZA CORRETTA

A)
B)
0)
D)
15)
A)
B)
C)
D)
16)
A)
B)
9
D)
17)
B)
C)
D)

i8)

RIGUARDANTE LA CATETERIZZAZIONE A PERMANENZA NELLA DONNA:

1) togliere i guanti e lavare le mani;

2) far assumere alla paziente la posizione dorsale con le ginocchia flesse;

3) effettuare un lavaggio antisettico delle mani ed indossare i guanti;

4) preparare il materiale per la cura igienica della paziente e il kit per la cateterizzazione;
5) con la mano non dominante divaricare le grandi labbra ed identificare il meato urinario;
6) gonfiare il palloncino di ancoraggio con acqua distillata;

7) posizionare la sacca di raccolta al di sotto della vescica;

8) eseguire un‘accurata igiene perineale della paziente;

9) collegare il catetere alla sacca di raccolta e fissarlo con cerotto alla coscia;

10) lubrificare la punta del catetere;

11) inserire il catetere nel meato urinario e introdurlo fino a che non defluiscano le urine
4-2-8-3-10-5-11-6~-9-7-1

1-10-11-2-8-4-3-5-6-7-9

2-4-7-8-5-10-3-11-1-6-9

4-5-7-10-8-2-3-11-1-6-9

IN BASE ALLA SOMMINISTRAZIONE DI FARMACI AD UNA DONNA, QUALE AFFERMAZIONE E '
FALSA?

l'ostetrica\o € autorizzata in totale autonomia a segnalare per scritto una sospetta reazione avversa di un
farmaco al Responsabile della Farmacovigilanza

in caso di somministrazione di un farmaco in fase di sperimentazione € necessaria l'autorizzazione del
Comitato di Bioetica

le donne a rischio tromboembolico che assumono warfarin possono continuare l'allattamento al seno
sottoponendosi a controlli frequenti dell'INR (International Normalized Ratio)

la partecipazione delle donne a studi sperimentali su farmaci & alta

IN MERITO ALLE POSIZIONE MATERNE IN TRAVAGLIO DI PARTO, INDICARE QUALE
AFFERMAZIONE E' FALSA

la posizione semiprona favorisce la rotazione dell'occipite posteriore in occipite anteriore

la posizione eretta allinea il feto con l'ingresso pelvico

la posizione genupetturale € tra le prime procedure da attuare tempestivamente nel prolasso di funicolo

la posizione accovacciata favorisce la progressione della parte presentata se la stessa ¢ a livello -1

I tre Fenomeni del Parto sono
materni, dinamici, plastici
dinamici, meccanici, plastici
materni, meccanici, dinamici
materni, plastici, fetali

Il Trattamento Attivo del 3° stadio del parto prevede

uso ossitocici

uso uterotonici + trazione controllata e clampaggio precoce del funicolo
uso di ossitocici + la manovra di Brand-Andrews

manovra di Kustner

Una gravida con "Rh negativo" deve essere sottoposta a
test di Coombs indiretto

test di Coombs diretto

ricerca anticorpi anti-A e anti-B

ricerca anticorpi anti-A e anti-B e test di Coombs diretto

La chlamidya Trachomatis é
un virus

un batterio intracellulare obbligato
causa di sepsi necnatale

protozoo
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A)
B)
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28)
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29)
B)
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D)
30)
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B)

D)

Con il segno di AHLFELD si valuta:
'avvenuto distacco della placenta

la reattivita del neonato

la presentazione fetale

la progressione della parte presentata

L'incisione episiotomica deve essere eseguita:

durante la pausa tra le contrazioni uterine

quando la parte presentata affiora alla rima vulvare di 2-3 cm durante la pausa delle contrazioni
guando & possibile incidere il muscolo traverso profondo

quando la parte presentata ha gia disteso il muscolo bulbo cavernoso

SNLG 2010. L'Ostetrica deve informare la donna in gravidanza

che la supplementazione con vitamina A deve essere evitata

che la supplementazione di vitamina A deve essere raccomandata

che la supplementazione di vitamina D € raccomandata in donne che non si espongono al sole
nessuna affermazione e corretta

Si distinguono le seguenti presentazioni:
4 cefaliche + 1 podalica + 1 spalla

1 cefalica + 1 podalica + 1 spalla

1 cefalica + 1 trasversa + 1 spalla

1 vertice + 1 fronte + 1 podalica + 1 spalla

Qual & I'incidenza dei neonati con Ph< 7 riportata come indicatore di riferimento?
0.1 %

0,2-0,5%

0,3-0,7%

1%

Qual & il valore di INDICATORE ATTESO per i trigger materni in area ostetrica?
1%

3%

5%

10%

Lo screening prenatale della Rosolia

al primo controllo e se negativo ogni 4/6 settimane fino al parto
al primo controllo e se negativo ripetuto alla 17 settimana

al primo controllo e se positivo ripetuto alla fine della gravidanza
Nessuna delle precedenti

Infezione da CMV in gravidanza: Indica quale delle seguenti affermazioni NON é corretta
il rischio di trasmissione € influenzato dall'epoca di gravidanza

il rischio di trasmissione € minore in caso di infezione NON primaria

il rischio di sintomi /sequele € uguale in caso di infezione primaria e non primaria

il fenotipo clinico dipende dalla viremia materna

La sacca contenete sangue del cordone ombelicale deve essere consegnata alla Banca:
entro 72 ore dalla raccolta
entro 48 ore dalla raccolta
entro 42 ore dalla raccolta
entro 24 ore dalla raccolta

Dove sono definiti i criteri di selezione della coppia per la Donazione Allogenica del sangue
cordonale unrelated?

“nell’Accordo Stato-Regioni 20/04/2011 “Linee Guida per I’ Accreditamento della Banche di sangue Cordonale”

Negli Standards Internazionali Netcord — Fact
Decreto 02/11/2015 ™ Disposizioni Relative ai Requisiti di Qualita e sicurezza del sangue e degli
Emocomponenti”

Nessuna delle precedenti
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La sacca contenete sangue del cordone ombelicale deve essere consegnata alla Banca’®
entro 72 ore dalla raccolta
entro 48 ore dalla raccolta
entro 42 ore dalla raccolta
entro 24 ore dalla raccolta

In caso di donazione dedicata del sangue da cordone ombelicale:

non c'€ contatto diretto tra la banca di sangue cordonale e la famiglia o altre persone
c'é contatto diretto tra la banca di sangue cordonale e la famiglia o altre persone

i contatti tra la Banca e il Centro di Raccolta sono mediati dalla Direzione Sanitaria

€& previsto un contatto tra banca, direzione sanitaria e famiglia

Dove sono definiti i criteri di selezione della coppia per la Donazione Allogenica del sangue
cordonale unrelated?

nell’Accordo Stato-Regioni 20/04/2011 “Linee Guida per I Accreditamento della Banche di sangue Cordonale”
negliStandards Internazionali Netcord — Fact

nel Decreto 02/11/2015 * Disposizioni Relative ai Requisiti di Qualita e sicurezza dél sangue e degli
Emocomponenti”

in nessuna delle precedenti

Le pazienti con BMI > a 30 hanno contrazioni meno frequenti ed efficaci per:
disattivazione dei canali del K e aumento delle Gap iuntion miometriali

bassi livelli di FFA

ridotta espressione dei recettori dell’ossitocina a livello miometriale

tutte le precedenti

L'igiene e la sanificazione ambientale rivestono un importante ruolo nelia lotta alle Infezioni
Correlate alle Pratiche Assistenziali. Quale delle seguenti affermazioni non & corretta?

le modalita di esecuzione delle pulizie e la loro frequenza variano a secondo delle diverse aree ospedaliere
una disinfezione di qualita non puo avvenire senza una preliminare accurata detersione

€ opportuno disinfettare di routine le superfici ambientali

i microrganismi contaminano molto frequentemente le superfici ambientali

Il lavaggio sociale delle mani: quale tra le seguenti & la tempistica per una correfta esecuzione?
30-60 secondi

almeno 20 secondi

40-60 secondi

15-45 secondi

In caso di paziente affetto da Clostridium difficile, quale tra le seguenti modalita di igiene mani
non é efficace per le spore?
lavaggio antisettico

lavaggio chirurgico

frizione con gel idroalcolico
lavaggio sociale
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Qual’ & la peculiarita del Droplet?
sono goccioline con diametro < 5micron
decadono entro il metro

fluttuano nell’aria

sono goccioline con diametro > 5micron

Definizione di ICPA - Infezioni Correlate alle Pratiche Assistenziali -:

I'infezione che si verifica in un paziente durante il processo assistenziale in ospedale o in altra struttura
sanitaria e che non era manifesta né in incubazione al momento del ricovero

I'infezione che si verifica in un paziente durante il processo assistenziale in ospedale o in altra struttura
sanitaria e che non era manifesta ma in incubazione al momento del ricovero

Vinfezione che si verifica in un paziente prima dell’accesso durante in ospedale o in altra struttura sanitaria
nessuna delle precedenti

Il detrusore é innervato dai nervi
ipogastrici e pelvici

nessuna delle precedenti

ipogastrici

pelvici

In quale dei seguenti casi un obiettore di coscienza, & tenuto obbligatoriamente a partecipare,
per quanto di sua competenza ad interventi di interruzione di gravidanza:

solo quando é richiesto dal direttore sanitario

solo quando richiesto dalla donna

quando ¢ richiesto dal ginecologo

solo quando il proprio intervento & indispensabile per salvare la vita della donna

I fattori di rischio legati allo sviluppo di neoplasia dell’endometrio possono essere distinti in
diverse categorie, tra cui:

fattori genetici e comportamentali

fattori ambientali, ormonali, eredo familiari

fattori ormonali e sistemici

nessuna delle precedenti

Secondo le Ig nazionali sulla emorragia post partum, per emorragia post parum maggiore, si
intende una perdita stimata:

< 500 mi

uguale a 1000 ml

tra 500 e 1000 ml

> 1000

Secondo il dm 740/94 (art. 1), le competenze dell’'ostetrica, trovano riscontri positivi presso gli
ambulatori per gravidanze a basso rischio a gestione ostetrica, perché la stessa:

assiste la donna nel periodo della gravidanza, durante il parto e nel puerperio

partecipa ai programmi di assistenza materna e neonatale

conduce e porta a termine parti eutocici con propria responsabilita

tutte le precedenti

La lunghezza media di un neonato é:
35cm
40 cm
50 cm
55 cm

In quale piano sanitario nazionale I'area materno infantile é stata inserita tra quelle prioritarie
1999/2001

1998-2000

1997/1999

Nessuno di questi



17) Il nucleo fibroso é situato:
A) tralano e la vulva

B) sotto la vescica

C) tra la vulva e il meato urinario
D) posteriormente all'ano

18) Quali tra questi € un “fenomeno plastico” del parto?
A) formazione della borsa amniocoriale

B) progressione

C) distensione della vagina e del perineo

D) nessuna delle precedenti

19) Un neonato che presenta alla nascita una respirazione caratterizzata da inspirazioni profonde
forzate, espirazioni rapide e geme, manifesta il respiro di:

A) grocco ‘

B) biot

C) nessuna delle precedenti

D) kussmaul

20) Nel primo trimestre di gravidanza si puo porre diagnosi di diabete pre gestazionale se il valore
della glicemia a digiuno é:

A) > =120 mg/dl

B) > =126 mg/dl

C) > =92mg/d

D) non ¢ indicativo
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L'informativa e il consenso per il trattamento dei dati personale per la donazione allogenica di
sangue cordonale e per l'uso delle unita non idonee per il trapianto a scopo di ricerca deve
essere sottoscritto:

prima di raccogliere il consenso informato per la raccolta e conservazione allogenica del sangue cordonale e
per |'uso delle unita non idonee per il trapianto a scopo di ricerca

prima di raccogliere I'anamnesi

prima di effettuare Ia raccolta del sangue cordonale

tutte le precedenti

In caso di paziente affetto da Clostridium difficile, quale tra le seguenti modalita di igiene mani
non e efficace per le spore?

lavaggio antisettico

lavaggio chirurgico

frizione con gel idroalcolico

lavaggio sociale

L’ammissione al travaglio, in assenza di controindicazioni specifiche, deve essere offerta a tutte
le donne che hanno gia partorito mediante taglio cesareo, ma in caso di induzione bisogna
considerare che il rischio di rottura d'utero:

raddoppia con l'utilizzo di ossitocina

aumenta con I'aumentare del BMI

si riduce con I'aumentare dell'epoca gestazionale

non ¢ influenzato dall'induzione

Da che epoca di gravidanza € raccomandato misurare la pressione arteriosa 1 volta alla
settimana

24 settimane

28 settimane

32 settimane

36 settimane

Quale risulta essere la migliore temperatura dell'acqua da utilizzare durante il lavaggio delle
mani?

particolarmente calda al fine di abbattere la carica batterica

fredda

non ha alcuna rilevanza al fine di abbattere la flora residente o transitoria

dipende dal tipo di lavaggio mani che sto effettuando (sociale, antisettico o chirurgico)

La sacca contenete sangue del cordone ombelicale deve essere consegnata alla Banca:
entro 72 ore dalla raccolta
entro 48 ore dalla raccolta
entro 42 ore dalla raccolta
entro 24 ore dalla raccolta

In caso di isolamento da CONTATTO cosa si predispone all'ingresso della camera?
camici monouso, guanti sterili, gel idroalcolico

camici monouso, calzari, maschera chirurgica ‘ =
pROVA NON ESTRATIA [/ 1722 4@42 WIS TN

sala funaffidin



11)
A)
B)
O
D)

camici monouso, guanti, gel idroaicolico
camici monouso, guanti, facciale filtrante

Definizione di colonizzazione:

presenza di microrganismi che crescono e si moltiplicano attivamente, con evidenti manifestazioni cliniche o
reazioni immunitarie obiettivabili

presenza di microrganismi che crescono e si moltiplicano attivamente, senza evidenti manifestazioni cliniche o
reazioni immunitarie obiettivabili

assenza di microrganismi che crescono e si mottiplicano attivamente

nessuna delle precedenti

Quale risulta essere il germe piu frequentemente responsabile di ICPA -Infezioni Correlate alle
Pratiche Assistenziali-?

Klebsiella pneumoniae

Escherichia coli

Serratia

Staphylococcus aureus

L'indagine migliore per diagnosticare un difetto del tubo neurale é:
dosaggio dell’aifa-fetoproteina

amniocentesi

dosaggio della gonadotropina corionica

ecografia

Qual ¢ il maggior diametro della testa fetale?
diametro occipito - frontale

diametro bitemporale

diametro vertice bregmatico

diametro bi parietale

Le ossa parietali sono unite all'osso occipitale attraverso la sutura:
lambdoidea

biparietale

frontale

sagittale

Il corpo luteo raggiunge la massima attivita:
durante l'ovulazione

15 giorni dopo l'ovulazione

una settimana dopo l'ovulazione

una settimana prima dell'ovulazione

In un caso di ipotiroidismo in gravidanza si riscontrera il seguente quadro ematologico:
basso tasso di TSH e riduzione di T3 e T4

alto tasso di TSH e riduzione di T3 e T4

TSH normale e riduzione di T3 e T4

nessuna delle risposte indicate

L'atresia esofagea & una delle piit comuni patologie congenite. Sovente si riscontra
I'associazione di questa affezione con:

polidramnios

anomalie congenite cardiache

anomalie congenite gastro intestinali

tutte le risposte indicate (A+B+C)

La pillola estro-progestinica agisce soprattutto (ai fini contraccettivi) a livello di
surrene

ipofisi

ovaio

tuba

TRATTA -
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17) La trasmissione verticale di una infezione é quella che si realizza:
A) durante gli ultimi 6 mesi di gravidanza

B) durante i primi 3 mesi di gravidanza

C) al momento del parto

D) tutte le risposte sono giuste

18) Il verificarsi del ciclo mestruale dipende da:

A) dal rilascio di prolattina da parte dell'ipofisi anteriore

B) dalla lunghezza variabile della fase follicolare

C) dalla secrezione pulsatile dell'ormone stimolante la secrezione di gonadotropine (GnRH)
D) perdita ematica

19) Il virus dell'herpes penetra nell'organismo attraverso:

A) via placentare dalla madre al feto

B) via genitale

C) ingestione di ovocisti contenuti nelle carni crude o nelle feci dei gatti
D) trasfusione di sangue

20) Quando andrebbe iniziata I'analgesia nel travaglio di parto?
A) Quando la dilatazione cervicale ha raggiunto 3-4 cm

B) Prima che inizino le contrazioni

C) Durante il periodo prodromico

D) Dopoi6cm
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Da che epoca di gravidanza é raccomandato misurare la pressione arteriosa 1 volta alla
settimana
24 settimane
28 settimane
32 settimane
36 settimane

In caso di gravidanza con pap test anomalo e riscontro alla colposcopia di HSIL & indicato:
ripetizione del pap test 1 volta per trimestre e dopo 40 giorni dal parto

ripetizione del pap test nel terzo trimestre e 3 mesi dopo il parto

colposcopia ogni 4 settimane

colposcopia dopo 40 giorni dal parto

In caso di paziente affetto da Clostridium difficile, quale tra le seguenti modalita di igiene mani
non é efficace per le spore?

lavaggio antisettico

lavaggio chirurgico

frizione con gel idroalcolico

lavaggio sociale

L’ipossia intrapartum é definita da almeno 1 dei seguenti criteri

Apgar score inferiore o uguale a 5 a 10 minuti di vita

necessita di proseguire la rianimazione con tubo endotracheale o0 maschera dopo 10 minuti dal parto
acidosi neonatale ( ph inferiore a 7 e/o BE superiori o uguali a 12 mmol/L

corretti tutti i precedenti

Dove sono definiti i criteri di selezione della coppia per la Donazione Allogenica del sangue
cordonale unrelated

nell’Accordo Stato-Regioni 20/04/2011 “Linee Guida per I’ Accreditamento della Banche di sangue Cordonale”
negliStandards Internazionali Netcord — Fact

nel Decreto 02/11/2015 ™ Disposizioni Relative ai Requisiti di Qualitd e sicurezza del sangue e degli
Emocomponenti”

dali'AIFA

Quali sono le possibili vie di trasmissione di infezioni?
paziente-paziente

paziente-operatore

ambiente circostante contaminato

tutte le precedenti

Precauzioni standard: quale non & una precauzione standard?
lavaggio mani

igiene respiratoria

utilizzo di dispositivi di protezione individuali (DPT)

isolamento da droplet '
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8) A chi si applicano le Precauzioni Standard?

A) nei confronti dei pazienti in isolamento

B) nei confronti di tutti i pazienti che ricevono assistenza in ospedale

C) nei confronti di tutti i pazienti sottoposti a manovre invasive

D) nei confronti di tutti i pazienti ai quali & stato isolato un germe multi resistente

9) In caso di paziente in isolamento da Contatto, le stoviglie devono:
A) essere monouso

B) essere pluriuso e lavate separatamente ad una temperatura superiore ai 90°C
C) essere pluriuso e dedicate al paziente durante tutto il ricovero

D) essere pluriuso e lavate come consueto insieme alle altre stoviglie

10) Che cosa s'intende con "menorragia"?

A) presenza di sangue nelle urine

B) flusso sanguigno mestruale troppo abbondante
C) perdite biancastre maleodoranti

D) perdite vaginali liquide

11) La HELLP rappresenta una complicanza di:

A) ipertensione gestazionale

B) diabete gestazionale

C) parto pretermine

D) aumento superiore a 15 KG a termine di gravidanza

12) Secondo l'indice di Apgar, subito dopo il parto, il neonato & valutato normale se tale indice é
compreso tra:

A) 46
B) 0-3
C) 7-10
D) 59

13) Quale é il rischio di una crescita e sviluppo anomalo del feto in seguito all'amniocentesi?
A) 0,035

B) 0,05
c) o
D) 0,01

14) Quale é il periodo piu suscettibile agli agenti teratogeni?
A) il momento immediatamente successivo al parto

B) i periodo che va dai 2 ai 6 mesi del neonato

C) il periodo embrionale

D) allattamento

15) Qual é I'estrogeno utilizzato nella contraccezione ormonale?
A) estriolo

B) etinilestradiolo

C) raloxifene

D) tamoxifene

16) Una donna di 30 anni ha paura di sviluppare una neoplasia ovarica. Sua nonna di 70 anni é
recentemente deceduta di carcinoma ovario. Si discute con lei i fattori di rischio e la prevenzione
della neoplasia ovarica. Quale delle seguenti puo ridurre il rischio per l'insorgenza di una
neoplasia ovarica?

A) uso di farmaci anti-infiammatori non-steroidei

B) uso di una terapia combinata di contraccettivi orali

C) menopausa dopo l'eta di 55 anni

D) nessuna delle precedenti

417122
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17) Dal punto di vista legale il medico o I'ostetrica che ha assistito al parto ha I'obbligo di sorvegliare
personalmente la puerpera:

A) per tutta la durata del travaglio e del parto

B) dal parto alla prima settimana dopo parto

C) nel corso delle due ore del post-partum

D) per tutto il periodo della degenza

18) Il fattore maschile incide come causa di sterilita:
A) nel 35-45% delle coppie sterili

B) in meno del 10% delle coppie sterilita

C) nel 20-25% delle coppie sterilita

D) in pil del 50% delle coppie sterili

19) Identifichi quale delle funzioni dell’agenda del percorso nascita sotto riportate é falsa:

A) accertare e confermare a posteriori la normale evoluzione della gravidanza;

B) identificare le condizioni materne, fetali e neonatali che deviano dalla normalita per consentire ai
professionisti di offrire alle donne il percorso assistenziale individuale (PAI) appropriato;

C) facilitare la comunicazione tra i/le professionisti/e che assistono la donna, la progettazione di audit, di indagini
epidemiologiche e la raccolta di dati amministrativi;

D) consentire la tracciabilita, per le diverse attivita assistenziali diagnostico-terapeutiche svolte, di responsabilita
delle azioni, cronologia delle stesse, modalita della loro esecuzione

20) Il numero di ecografie in gravidanza, secondo il rapporto ceDAP 2015, & pari a:
A) 5,47 (gravidanza fisiologica)-5,45 (gravidanza patologica);

B) 7,4 (gravidanza fisiologica)-5,45 (gravidanza patologica);

C) 10 (gravidanza patologica) 7,4 (gravidanza fisiologica);

D) >a 15 (gravidanza patologica)-5,45 (gravidanza fisiologica)
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PROVA ORALE N. 1

Cosa si intende per allattamento a richiesta?

Cosa € un mouse?

Buongiorno! Io sono |'ostetrica. Benvenuta! Come stai?



PROVA ORALE N. 2

Quali consigli daresti per risolvere un ingorgo mammario?

Come si chiama il programma di scrittura per eccellenza di un
computer?

Buongiorno io sono l‘ostetrica e ti assistero al parto.




PROVA ORALE N. 3

Cosa e il colostro?

Come si chiama una tipica connessione ad internet “mobile™?

Dichiara la data di oggi in inglese / francese



Concorso pubblico, per titoli ed esami, per la copertura di n. 4 posti di:

COLLABORATORE PROFESSIONALE SANITARIO — OSTETRICA —
CATEGORIA D

1. La Commissione ha preso atto che dispone complessivamente di 100 punti cosi ripartiti:

a) 30 punti per i titoli;
b) 70 per le prove d’esame.

2. I punti per le prove d’esame sono cosi ripartiti:

a) 30 punti per la prova scritta;
b) 20 punti per la prova pratica;
¢) 20 punti per la prova orale.

3. I punti per la valutazione dei titoli sono cosi ripartiti:

a) titoli di carriera: punti 15;

b) titoli accademici e di studio: punti 2;

) pubblicazioni e titoli scientifici: punti 3;

d) curriculum formativo e professionale: punti 10.

4, Titoli di carriera:
I titoli di carriera sono valutabili se si tratta di servizio reso presso le Unita Sanitarie Locali, le Aziende
Ospedaliere, gli enti di cui agli articoli 21 e 22 del D.P.R. n. 220/2001 e presso altre pubbliche amministrazioni,
nel profilo professionale a concorso o in qualifiche corrispondenti.

In particolare la Commissione ha deciso di attribuire:
a) per il servizio reso nel corrispondente profilo, o in qualifiche corrispondenti, della categoria D, punti 1,200

per anno;

b) per il servizio reso nel corrispondente profilo, o in qualifiche corrispondenti, della categoria superiore Ds,
punti 1,500 per anno;

c) per il servizio reso nel corrispondente profilo, o in qualifiche corrispondenti, della categoria D, se si evince
il conferimento delle funzioni di coordinamento, punti 1,500 per anno;

d) per il servizio reso nel corrispondente profilo, o in qualifiche corrispondenti, della categoria superiore Ds,
se si evince il conferimento delle funzioni di coordinamento, punti 1,800 per anno;

e) per il servizio militare / civile con funzioni inerenti punti 1,200 per anno;
f) per il servizio militare / civile non in funzioni inerenti punti 0,600 per anno;

5. Titoli accademici e di studio:

I titoli accademici e di studio sono valutati con un punteggio attribuito dalla Commissione con motivata
valutazione, tenuto conto dell’attinenza dei titoli posseduti con il profilo professionale da conferire.

In particolare la Commissione ha deciso di valutare:
- laurea specialistica/magistrale di ambito sanitario
— altre lauree di ambito sanitario
— master per le funzioni di coordinamento delle professioni sanitarie
— master universitari di durata almeno annuale



Pubblicazioni e titoli scientifici:

1.

la valutazione delle pubblicazioni deve essere adeguatamente motivata, in relazione alla originalita della
produzione scientifica, alla importanza della rivista, alla continuita ed ai contenuti dei singoli lavori, al
grado di attinenza dei lavori stessi con la posizione funzionale da conferire, all'eventuale collaborazione di
piu autori.

la Commissione deve, peraltro, tenere conto ai fini di una corretta valutazione:

a) della data di pubblicazione dei lavori in relazione all'eventuale conseguimento di titoli accademici gia
valutati in altra categoria di puntegg;i;

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

i titoli scientifici sono valutati con motivata relazione tenuto conto dellattinenza dei titoli posseduti con il profilo
professionale da conferire

Curriculum formativo e professionale:

1.

3.

nel curriculum formativo e professionale sono valutate le attivita professionali e di studio, formalmente
documentate, non riferibili a titoli gia valutati nelle precedenti categorie, idonee ad evidenziare,
ulteriormente, il livello di qualificazione professionale acquisito nell'arco dell'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 ma deve essere adeguatamente motivato.

La Commissione prende atto che, ai sensi dell'art. 8, comma 1, del D.P.R. n. 220/2001 la

determinazione dei criteri per la valutazione dei titoli deve essere effettuata prima delle prove d'esame e che
la valutazione dei titoli, da limitarsi ai soli candidati presenti alla prova scritta va effettuata prima della
correzione della prova stessa.

La Commissione procede, pertanto, alla determinazione dei criteri di massima per la valutazione dei

titoli. Decide di valutare in particolare le seguenti attivita:

1.

Partecipazioni a congressi, convegni, corsi di aggiornamento attinenti al profilo professionale:
— in qualita di relatore o docente

— in qualita di tutor

— in qualita di uditore di durata inferiore a sette giorni

— in qualita di uditore di durata superiore a sette giorni

- in qualita di uditore con esami finali

Servizio prestato a seguito di assegnazione di borsa di studio post-laurea in rapporto all'impegno orario;
Corsi di lingua o informatica;
Corsi di perfezionamento e specializzazione;

Attivita didattica presso corsi universitari di laurea o presso corsi per il personale del Servizio Sanitario
Nazionale;

Attivita di tutoraggio presso corsi universitari di laurea o presso corsi per il personale del Servizio Sanitario
Nazionale;

Attivita prestata come libero professionista nella qualifica a concorso presso Amministrazioni pubbliche, in
rapporto all'impegno orario;



10.

11.

Attivita prestata come libero professionista nella qualifica a concorso con funzioni di coordinamento presso
Amministrazioni pubbliche, in rapporto all'impegno orario;

Attivita prestata come dipendente o come libero professionista nella qualifica a concorso presso enti privati
anche all’estero, in rapporto all'impegno orario;

Attivita prestata come dipendente o come libero professionista nella qualifica a concorso con funzioni di
coordinamento presso enti privati anche all’estero, in rapporto allimpegno orario;

Stage o frequenza volontaria post — laurea presso strutture ospedaliere o universitarie, enti privati anche
all’estero, in rapporto allimpegno orario.

La Commissione si attiene ai seguenti principi:
e per quanto riguarda la valutazione dei titoli sono applicate le norme generali di cui agli artt. n. 20, 21
e 22 del D.P.R. n. 220/2001;
i servizi saranno valutati fino alla data indicata nell’autocertificazione rilasciata dai candidati e per quanto
riguarda i servizi svolti dal candidato a tempo parziale (part-time) i relativi punteggi saranno ridotti in
percentuale;
i periodi di servizio omogeneo sono cumulabili;
le 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 quello pil favorevole al candidato;
il computo matematico del punteggio verra riportato fino alla terza cifra decimale, cioé in millesimi;
qualora nelle dichiarazioni prodotte dai candidati non sia specificata la posizione funzionale, la qualifica e
il datore di lavoro relativi al servizio dichiarato il servizio stesso non verra valutato;
il servizio dichiarato verra valutato solo se € chiaramente specificato il relativo impegno orario;
per i periodi di servizio non specificatamente determinati, le annate sono calcolate dal 31 dicembre del
primo anno al 1° gennaio dell'ultimo anno mentre le mensilita sono calcolate dall'ultimo giorno del primo
mese al primo giorno dell'ultimo mese;
non sono valutati attestati laudativi;
sono oggetto di valutazione i titoli prodotti ovvero autocertificati nei casi, nei limiti e con le procedure
previste dalla normativa vigente;
per quanto concerne la valutazione dei titoli accademici e di studio e delle pubblicazioni e titoli scientifici
la Commissione si attiene ai criteri precisati nel citato D.P.R. n. 220/2001 - art. 11. Saranno oggetto di
valutazione solo le pubblicazioni edite a stampa e allegate alla domanda di partecipazione. Non sono,
pertanto, oggetto di valutazione le pubblicazioni dichiarate e non documentate;
per quanto riguarda il curriculum formativo e professionale dei candidati la Commissione procede alla
valutazione del medesimo secondo le indicazioni stabilite dal predetto art. 11 del D.P.R. n. 220/2001. A
tale proposito la Commissione precisa che vengono valutati esclusivamente i titoli formalmente
documentati o autocertificati con le procedure di legge e non quelli soltanto descritti nel curriculum.

PROVA SCRITTA

Ai sensi dell'art. 12 del D.P.R. n. 220/2001, la Commissione ha predisposto una terna di questionari a

risposta multipla inerenti materie attinenti al profilo oggetto del concorso, denominati PROVA SCRITTA 1;
PROVA SCRITTA 2 e PROVA SCRITTA 3, contenenti n. 30 quesiti ciascuno.

La Commissione, all'unanimita, determina di attribuire ad ogni risposta esatta un punto e che, quindi,

per ottenere la sufficienza nella prova scritta il numero di risposte esatte dovra corrispondere a 21.



PROVA PRATICA

La Commissione ha predisposto una terna di questionari a risposta multipla, che si allegano quali parti
integranti al presente verbale, concernenti tecniche specifiche connesse al profilo oggetto del concorso e
denominati PROVA PRATICA 1, PROVA PRATICA 2 e PROVA PRATICA 3, contenenti n. 20 quesiti ciascuno.

La Commissione ha stabilito di attribuire ad ogni risposta esatta un punto e che, quindi, per ottenere
la sufficienza nella prova pratica il numero di risposte esatte dovra corrispondere a 14.

PROVA ORALE

La Commissione stabilisce, inoltre, i criteri e le modalita di valutazione della prova orale, ai fini della
motivazione dei punteggi attribuiti, come di seguito specificato:
- verifica della conoscenza su quesito specifico e capacita di inquadramento del
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