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1) Il profilo professionale del Tecnico della Riabilitazione viene individuato con:
a) D.M. 29 marzo 2001, n. 182
b) D.M. 17 gennaio 1997 n. 57
c) D.M. 22 ottobre 2004, n. 270

2) L'obbligo formativo dei professionisti sanitari prevede:
a) l'acquisizione di 50 crediti ECM ogni anno
b) l'acquisizione di 70 crediti ECM ogni anno
¢) lacquisizione di 150 crediti ECM nel triennio

3) Gli studi epidemiologici caso-controllo:
a) sono retrospettivi
b) sono prospettici
¢) sono descrittivi

4) Il metodo INT:

a) é indicato per pazienti affetti da schizofrenia solamente in regime ambulatoriale, in una fase
stabilizzata del disturbo, con deficit in diverse aree funzionali neurocognitive efo di
cognizione sociale

b) e indicato per pazienti affetti da schizofrenia, in regime ambulatoriale, residenziale o
semiresidenziale, in una fase stabilizzata del disturbo, con deficit in diverse aree
funzionali neurocognitive e/o di cognizione sociale

¢) € indicato per pazienti affetti disturbo dellumore, in regime ambulatoriale, residenziale o
semiresidenziale, in una fase stabilizzata del disturbo, con deficit in diverse aree funzionali
neurocognitive e/o di cognizione sociale

5) Quali sono i fattori di vulnerabilita coinvolti nella genesi della dipendenza ?
a) fattori genetici, biochimici e co-morbilita psichiatrica
b) fattori psicologici (in particolare condotte di novelty seeking e risk taking)
c) fattori genetici e biochimici, fattori psicologici, co-morbilita psichiatrica, fattori
familiari, fattori sociali e legati alla disponibilita della sostanza

6) Cosa siintende per Astinenza?
a) € una sindrome che si verifica quando le concentrazioni di una sostanza nel sangue
o nei tessuti diminuiscono in un individuo che ha mantenuto un consistente e
prolungato uso della sostanza stessa
b) dopo aver sviluppato sintomi di astinenza, lindividuo tende a consumare la sostanza in
modo eccessivo
¢) & una sindrome che si verifica quando le concentrazioni di una sostanza nel sangue o nei

tessuti aumentano in un individuo che ha mantenuto un consistente e prolungato uso della
sostanza stessa

7) L'IMR:

a) € una pratica psicoeducativa evidence based, che ha lo scopo di rendere maggiormente
informato rispetto alla propria malattia

b) & una pratica riabilitativa evidence based, che ha lo scopo di rendere l'utente piu
capace di gestire la malattia, contrastarne gli effetti invalidanti e motivarsi alla
guarigione

c) € una pratica riabilitativa, volta a rendere l'utente maggiormente capace nel gestire la
malattia, in corso di studi di evidenza scientifica

8) Quali sono i livelli di assistenza disponibili per il trattamento dei disturbi dell’alimentazione e
della nutrizione?
a) quattro: terapia ambulatoriale specialistica; terapia ambulatoriale intensiva o
semiresidenziale; riabilitazione intensiva residenziale; ricoveri ordinari e di emergenza.
b) cinque: medico di medicina generale o pediatra di libera scelta; terapia ambulatoriale
specialistica; terapia ambulatoriale intensiva o semiresidenziale; riabilitazione
intensiva residenziale; ricoveri ordinari e di emergenza.
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¢) cingque: medico di medicina generale o pediatra di libera scelta; terapia ambulatoriale
specialistica; riabilitazione intensiva residenziale; ricoveri ordinari presso reparto di
medicina interna specialistica; ricovero di emergenza presso il servizio psichiatrico di
diagnosi e cura.

9) LIPS é:

a) un modello di intervento per I'inserimento lavorativo basato sul principio place and
train, che prevede il tempestivo inserimento dell’'utente in una reale situazione
lavorativa

b) un modello di intervento per l'inserimento lavorativo basato sul principic train and place,
che prevede un preparazione iniziale dell'utente prima del collocamento nellambiente di
lavoro

c) un modello di intervento per linserimento lavorativo graduale e pianificato in fasi
preparatorie

10) La Legge 9/2012;
a) ha stabilito la creazione di spazi attrezzati per attivita riabilitative negli istituti penitenziari
b) ha stabilito la regionalizzazione degli OPG e ha istituito le Residenze per
I’Esecuzione delle Misure di Sicurezza
c) ha trasferito alle Aziende Sanitarie le competenze relative alla gestione e al controllo dei
servizi sanitari negli istituti penitenziari

11) 1l costrutto multidimensionale che fa riferimento alla consapevolezza dei propri fenomeni

patologici e alla capacitd di esprimere giudizi relativi alla propria esperienza di malattia é
definita come:

a) Compliance
b) Recovery
¢) Insight

12) Quale tra questi non & un disturbo della coscienza:
a) stato crepuscolare
b) ruminazione
c) obnubilazione

13) Quali sono i moduli dell'intervento psicoeducativo (modelle Veltro) in SPDC che sono

considerati opzionali?

a) Trattamento sanitario obbligatorio, Modello stress-vulnerabilita-coping, Psicofarmaci, Segni
precoci di crisi, Obiettivi individuali alla dimissione

b) Ansia e paura, ldee di suicidio, Trattamento sanitario obbligatorio, Benessere fisico:
alimentazione e attivita motoria, Comprendere e gestire le emozioni

¢) Che cosa & accaduto prima del ricovero, Psicofarmaci, Modello stress-vulnerabilita,
Dimissione, Segni precoci di crisi, Comprendere e gestire le emozioni

14) Il provvedimento di T.S.O. prevede:
a) proposta di un medico, convalida di un medico Ausl, il Sindaco dispone l'ordinanza di
T.S.0,, il giudice tutelare convalida il provvedimento
b) convalida di un medico psichiatra, proposta di un medico, il giudice tutelare convalida il
provvedimento, il Sindaco dispone l'ordinanaza di T.S.0.
c) proposta di un medico con convalida di un medico dell’Ausl, il Sindaco dispone
I'ordinanza del T.S.0., Giudice Tutelare convalida il Provvedimento

156) Quali sono le fasi del problem solving:
a) definizione del problema; trovare pil soluzioni per risolvere il problema; scegliere la
soluzione migliore; esaminare le soluzioni trovate analizzando le conseguenze positive e
negative; valutare l'efficacia della scelta

b) definizione del problema; trovare pit soluzioni per risolvere il problema; esaminare
le soluzioni trovate analizzando le conseguenze positive e negative; scegliere la
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soluzione migliore scomponendola in una serie di azioni in una serie di passi
realizzabili; valutare I'efficacia della scelta

c) definizione del problema; scegliere la soluzione migliore; esaminare le soluzioni trovate
analizzando le conseguenze positive e negative; trovare pil soluzioni per risolvere il
problema; valutare I'efficacia della scelta

16) Nel delirium del paziente anziano vi € compromissione:
a) solo dellasse temporo-spaziale
b) solo dellattenzione
c) di tutte le funzioni esecutive

17) Quale articolo disciplina il segreto professionale e la sua violazione?
a) art. 622 c.p.
b) art. 326 c.p.
c) art. 483 ¢c.p.

18) Il sistema informativo € definito come:

a) linsieme delle persone, delle tecnologie e dei meccanismi operativi che hanno la funzione
di garantire efficacia delle prestazioni terapeutiche

b) l'insieme delle persone, delle tecnologie e dei meccanismi operativi che hanno la
funzione di produrre le informazioni che servono all'attivitd dell'azienda e alla sua
gestione

c) linsieme delle persone, delle tecnologie e dei meccanismi operativi che hanno la funzione
di erogare servizi appropriati e sicuri

19) Quali sono i disturbi del neurosviluppo definiti secondo i criteri del DSM 57

a) Disabilita intellettiva, Disturbi della comunicazione, Disturbo dello spettro
dell’autismo, Disturbo da deficit di attenzionel/iperattivita (ADHD), Disturbo specifico
dellapprendimento (DSA), Disturbi del movimento

b) Disabilita intellettiva, Disturbo da deficit di attenzione/iperattivita (ADHD), Disturbo specifico
dell'apprendimento (DSA), Disturbi del movimento

¢) Disturbi della nutrizione e della alimentazione, Disturbi dissociativi, Disturbi della
comunicazione, Disturbi del movimento

20) L'abbuffata viene definita come:

a) mangiare, in un periodo definito di tempo una quantita di cibo significativamente maggiore
di quella che la maggior parte delle persone mangerebbe nello stesso tempo e in
circostanze simili

b) mangiare, in un periodo definito di tempo una quantita di cibo significativamente
maggiore di quella che la maggior parte delle persone mangerebbe nello stesso
tempo e in circostanze simili, accompagnato dalla sensazione di perdere il controllo
durante I'episodio

¢} mangiare, in un periodo definito di tempo una quantita di cibo significativamente maggiore
di quella che la maggior parte delle persone mangerebbe nello stesso tempo e in
circostanze simili, seguito da comportamenti eliminativi per eliminare le calorie assunte in
eccesso
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1) L’obbligo formativo dei professionisti sanitari prevede:

2)

4)

5)

6)

7)

a) lacquisizione di 150 crediti ECM nel triennio
b) l'acquisizione di 60 crediti ECM ogni anno
c) l'acquisizione di 70 crediti ECM ogni anno

Quali sono i disturbi del neurosviluppo definiti secondo i criteri del DSM 57

a) Disabilita intellettiva, Disturbo da deficit di attenzionefiperattivita (ADHD), Disturbo specifico
dell'apprendimento (DSA), Disturbi del movimento

b) Disabilita intellettiva, Disturbi della comunicazione, Disturbo dello spettro
dell’autismo, Disturbo da deficit di attenzione/iperattivita (ADHD), Disturbo specifico
dell’apprendimento (DSA), Disturbi del movimento

c) Disturbi della nutrizione e della alimentazione, Disturbi dissociativi, Disturbi della
comunicazione, Disturbi del movimento

I metodo INT:

a) e indicato per pazienti affetti da schizofrenia, in regime ambulatoriale, residenziale o
semiresidenziale, in una fase stabilizzata del disturbo, con deficit in diverse aree
funzionali neurocognitive e/o di cognizione sociale

b) é indicato per pazienti affetti disturbo deil’'umore, in regime ambulatoriale, residenziale o
semiresidenziale, in una fase stabilizzata del disturbo, con deficit in diverse aree funzionali
neurocognitive e/o di cognizione sociale

¢) ¢ indicato per pazienti affetti da schizofrenia solamente in regime ambulatoriale, in una fase
stabilizzata del disturbo, con deficit in diverse aree funzionali neurocognitive efo di
cognizione sociale

Cosa si intende per Astinenza?

a) dopo aver sviluppato sintomi di astinenza, l'individuo tende a consumare la sostanza in
modo eccessivo

b) & una sindrome che si verifica quando le concentrazioni di una sostanza nel sangue o nei
tessuti aumentano in un individuo che ha mantenuto un consistente e prolungato uso della
sostanza stessa

c) € una sindrome che si verifica quando le concentrazioni di una sostanza nel sangue
o nei tessuti diminuiscono in un individuo che ha mantenuto un consistente e
prolungato uso della sostanza stessa

L'IMR:

a) é una pratica psicoeducativa evidence based, che ha lo scopo di rendere maggiormente
informato rispetto alla propria malattia

b) € una pratica riabilitativa, volta a rendere l'utente maggiormente capace nel gestire la
malattia, in corso di studi di evidenza scientifica

¢) é una pratica riabilitativa evidence based, che ha lo scopo di rendere Putente piu
capace di gestire la malattia, contrastarne gli effetti invalidanti e motivarsi alla
guarigione

Il sistema informativo & definito come:

a) l'insieme delle persone, delle tecnologie e dei meccanismi operativi che hanno la
funzione di produrre le informazioni che servono all'attivita dell'azienda e alla sua
gestione

b) linsieme delle persone, delle tecnologie e dei meccanismi operativi che hanno la funzione
di garantire efficacia delle prestazioni terapeutiche

¢) linsieme delle persone, delle tecnologie e dei meccanismi operativi che hanno la funzione
di erogare servizi appropriati e sicuri

L'IPS &:
a) un modello di intervento per linserimento lavorativo graduale e pianificato in fasi
preparatorie
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b) un modello di intervento per 'inserimento lavorativo basato sul principio place and
train, che prevede il tempestivo inserimento dell’'utente in una reale situazione
lavorativa

c) un modello di intervento per l'inserimento lavorativo basato sul principio train and place,
che prevede un preparazione iniziale dell'utente prima del collocamento nell'ambiente di
lavoro

8) Il costrutto muitidimensionale che fa riferimento alla consapevolezza dei propri fenomeni
patologici e alla capacita di esprimere giudizi relativi alla propria esperienza di malattia &
definita come:

a) Compliance
b) Insight
¢) Recovery

9) Quali sono i moduli dellintervento psicoeducative (modello Veltro) in SPDC che sono

considerati opzionali?

a) Ansia e paura, ldee di suicidio, Trattamento sanitario obbligatorio, Benessere fisico:
alimentazione e attivita motoria, Comprendere e gestire le emozioni

b) Trattamento sanitario obbligatorio, Modello stress-vuinerabilita-coping, Psicofarmaci, Segni
precoci di crisi, Obiettivi individuali alla dimissione

c¢) Che cosa & accaduto prima del ricovero, Psicofarmaci, Modello stress-vulnerabilita,
Dimissione, Segni precoci di crisi, Comprendere e gestire le emozioni

10) Il provvedimento di T.S.O. prevede:
a) convalida di un medico psichiatra, proposta di un medico, il giudice tutelare convalida il
provvedimento, il Sindaco dispone l'ordinanaza di T.S.0.
b) proposta di un medico con convalida di un medico dell’Ausl, il Sindaco dispone
I'ordinanza del T.S.0., Giudice Tutelare convalida il Provvedimento
¢) proposta di un medico, convalida di un medico Ausl, il Sindaco dispone l'ordinanza di
T.5.0., il giudice tutelare convalida il provvedimento

11) Nel delirium del paziente anziano vi & compromissione:
a) solo dell'attenzione
b) di tutte le funzioni esecutive
c) solo dell'asse temporo-spaziale

12) Quale articolo disciplina il segreto professionale e la sua violazione?
a) art. 326 c.p.
b) art.483 c.p.
c) art. 622 c.p.

13) L'abbuffata viene definita come:

a) mangiare, in un periodo definito di tempo una quantitd di cibo significativamente
maggiore di quella che la maggior parte delle persone mangerebbe nello stesso
tempo e in circostanze simili, accompagnato dalla sensazione di perdere il controllo
durante I'episodio

b) mangiare, in un periodo definito di tempo una quantita di cibo significativamente maggiore
di quella che la maggior parte delle persone mangerebbe nello stesso tempo e in
circostanze simili, seguito da comportamenti eliminativi per eliminare le calorie assunte in
eccesso

c) mangiare, in un periodo definito di tempo una quantita di cibo significativamente maggiore
di quella che la maggior parte delle persone mangerebbe nello stesso tempo e in
circostanze simili

14) La Legge 9/2012;
a) ha stabilito la creazione di spazi attrezzati per attivita riabilitative negli istituti penitenziari
b) ha trasferito alle Aziende Sanitarie le competenze relative alla gestione e al controllo dej
servizi sanitari negli istituti penitenziari \
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c) ha stabilito la regionalizzazione degli OPG e ha istituito le Residenze per
I’Esecuzione delle Misure di Sicurezza

15) Quale tra questi non & un disturbo della coscienza:
a) ruminazione
b) obnubilazione
¢) stato crepuscolare

16) Gli studi epidemiologici caso-controllo:
a) sono prospettici
b) sono retrospettivi
¢) sono descrittivi

17) Il profilo professionale del Tecnico della Riabilitazione viene individuato con:
a) D.M. 17 gennaio 1997 n. 57
b) D.M. 29 marzo 2001, n. 182
¢) D.M. 22 ottobre 2004, n.270

18) Quali sono i fattori di vulnerabilita coinvolti nella genesi della dipendenza ?
a) fattori genetici e biochimici, fattori psicologici, co-morbilita psichiatrica, fattori
familiari, fattori sociali e legati alla disponibilita della sostanza
b) fattori genetici, biochimici e co-morbilita psichiatrica
c) fattori psicologici (in particolare condotte di novelty seeking e risk taking)

19) Quali sono le fasi del problem solving:

a) definizione del problema; trovare piu soluzioni per risolvere il problema; esaminare
le soluzioni trovate analizzando le conseguenze positive e negative; scegliere la
soluzione migliore scomponendola in una serie di azioni in una serie di passi
realizzabili; valutare I'efficacia della scelta

b) definizione del problema; trovare pit soluzioni per risolvere il problema; scegliere la
soluzione migliore; esaminare le soluzioni trovate analizzando le conseguenze positive e
negative; valutare I'efficacia della scelta

¢) definizione del problema; scegliere la scluzione migliore; esaminare le soluzioni trovate
analizzando le conseguenze positive e negative; trovare pill soluzioni per risolvere |l
problema; valutare I'efficacia della scelta

20) Quali sono i livelli di assistenza disponibili per il trattamento dei disturbi dell'alimentazione e
della nutrizione?

a) cinque: medico di medicina generale o pediatra di libera scelta; terapia ambulatoriale
specialistica; terapia ambulatoriale intensiva o semiresidenziale; riabilitazione
intensiva residenziale; ricoveri ordinari e di emergenza

b) cinque: medico di medicina generale o pediatra di libera scelta; terapia ambulatoriale
specialistica; riabilitazione intensiva residenziale; ricoveri ordinari presso reparto di
medicina interna specialistica; ricovero di emergenza presso il servizio psichiatrico di
diagnosi e cura

€) quattro: terapia ambulatoriale specialistica; terapia ambulatoriale intensiva o
semiresidenziale; riabilitazione intensiva residenziale; ricoveri ordinari e di emergenza
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L'abbuffata viene definita come:

a) mangiare, in un periodo definito di tempo una quantita di cibo significativamente
maggiore di quella che la maggior parte delle persone mangerebbe nello stesso
tempo e in circostanze simili, accompagnato dalla sensazione di perdere il controllo
durante I’episodio

b) mangiare, in un periodo definito di tempo una quantita di cibo significativamente maggiore
di quella che la maggior parte delle persone mangerebbe nello stesso tempo e in
circostanze simili

c) mangiare, in un periodo definito di tempo una quantita di cibo significativamente maggiore
di quella che la maggior parte delle persone mangerebbe nello stesso tempo e in
circostanze simili, seguito da comportamenti eliminativi per eliminare le calorie assunte in
€Cccesso

Nel delirium del paziente anziano vi € compromissione;
a) di tutte le funzioni esecutive

b) solo dell'asse temporo-spaziale

¢) solo dell'attenzione

Quali sono i livelli di assistenza disponibili per il trattamento dei disturbi delf’alimentazione e

della nutrizione?

a) quattro: terapia ambulatoriale specialistica; terapia ambulatoriale intensiva o
semiresidenziale; riabilitazione intensiva residenziale; ricoveri ordinari e di emergenza

b) cinque: medico di medicina generale o pediatra di libera scelta; terapia ambulatoriale
specialistica; riabilitazione intensiva residenziale; ricoveri ordinari presso reparto di
medicina interna specialistica; ricovero di emergenza presso il servizio psichiatrico di
diagnosi e cura

¢) cinque: medico di medicina generale o pediatra di libera scelta; terapia ambulatoriale
specialistica; terapia ambulatoriale intensiva o semiresidenziale; riabilitazione
intensiva residenziale; ricoveri ordinari e di emergenza

Quali sono i fattori di vulnerabilita coinvolti nella genesi della dipendenza ?

a) fattori psicologici (in particolare condotte di novelty seeking e risk taking)

b) fattori genetici e biochimici, fattori psicologici, co-morbilita psichiatrica, fattori
familiari, fattori sociali e legati alla disponibilita della sostanza

¢) fattori genetici, biochimici e co-morbilita psichiatrica

Il profilo professionale del Tecnico della Riabilitazione viene individuato con:
a) D.M. 17 gennaio 1997 n. 57
b) D.M. 29 marzo 2001, n. 182
c) D.M. 22 ottobre 2004, n. 270

Quali sono i disturbi del neurosviluppo definiti secondo i criteri del DSM 5?

a) Disabilita intellettiva, Disturbo da deficit di attenzione/iperattivita (ADHD), Disturbo specifico
dell’'apprendimento (DSA), Disturbi del movimento

b) Disturbi della nutrizione e della alimentazione, Disturbi dissociativi, Disturbi della
comunicazione, Disturbi del movimento

¢) Disabilita intellettiva, Disturbi della comunicazione, Disturbo dello spettro
dell’autismo, Disturbo da deficit di attenzione/iperattivita (ADHD), Disturbo specifico
delapprendimento (DSA), Disturbi del movimento

Il sistema informativo & definito come:
a) linsieme delle persone, delle tecnologie e dei meccanismi operativi che hanno ia funzione
di garantire efficacia delle prestazioni terapeutiche

b) linsieme delle persone, delle tecnologie e dei meccanismi operativi che hanno la funzione
di erogare servizi appropriati e sicuri

n
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c) linsieme delle persone, delle tecnologie e dei meccanismi operativi che hanno la
funzione di produrre le informazioni che servono all'attivita dell'azienda e alla sua
gestione

8) LIPS é:

a) un modello di intervento per I'inserimento lavorativo basato sul principio train and place,
che prevede un preparazione iniziale dell'utente prima del collocamento nellambiente di
lavoro

b) un modello di intervento per 'inserimento lavorativo basato sul principio place and
train, che prevede il tempestivo inserimento dell’'utente in una reale situazione
lavorativa

c) un modello di intervento per linserimento lavorative graduale e pianificato in fasi

preparatorie

9) Quali sono i moduli dell'intervento psicoeducativo (modello Veltro) in SPDC che sono
considerati opzionali?

a)
b)

c)

Ansia e paura, ldee di suicidio, Trattamento sanitario obbligatorio, Benessere fisico:
alimentazione e attivita motoria, Comprendere e gestire le emozioni

Che cosa € accaduto prima del ricovero, Psicofarmaci, Modello stress-vulnerabilita,
Dimissione, Segni precoci di crisi, Comprendere e gestire le emozioni

Trattamento sanitario obbligatorio, Modello stress-vulnerabilita-coping, Psicofarmaci, Segni
precoci di crisi, Obiettivi individuali alla dimissione

10} Il provvedimento di T.S.O. prevede:

a)
b)

c)

convalida di un medico psichiatra, proposta di un medico, il giudice tutelare convalida il
provvedimento, il Sindaco dispone l'ordinanaza di T.S.0.

proposta di un medico con convalida di un medico dell’Ausl, il Sindaco dispone
Pordinanza del T.S.0., Giudice Tutelare convalida il Provvedimento

proposta di un medico, convalida di un medico Ausl, il Sindaco dispone Yordinanza di
T.5.0,, il giudice tutelare convalida il provvedimento

11) L'obbligo formativo dei professionisti sanitari prevede:

a)
b)
c)

l'acquisizione di 70 crediti ECM ogni anno
PPacquisizione di 150 crediti ECM nel triennio
l'acquisizione di 50 crediti ECM ogni anno

12) Gli studi epidemiologici caso-controllo:

a)
b)
c)

sono prospettici
sono descrittivi
sono retrospettivi

13) Quale tra questi non & un disturbo della coscienza:

a)
b)
c)

obnubilazione
stato crepuscolare
ruminazione

14) Il metodo INT:

a)

b)

& indicato per pazienti affetti disturbo dell'umore, in regime ambulatoriale, residenziale o
semiresidenziale, in una fase stabilizzata del disturbo, con deficit in diverse aree funzionali
neurocognitive e/o di cognizione sociale

€ indicato per pazienti affetti da schizofrenia, in regime ambulatoriale, residenziale o
semiresidenziale, in una fase stabilizzata del disturbo, con deficit in diverse aree
funzionali neurocognitive e/o di cognizione sociale

¢ indicato per pazienti affetti da schizofrenia solamente in regime ambulatoriale, in una fase
stabilizzata del disturbo, con deficit in diverse aree funzionali neurocognitive efo di
cognizione sociale

N
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15) Cosa si intende per Astinenza?

a) dopo aver sviluppato sintomi di astinenza, l'individuo tende a consumare la sostanza in
modo eccessivo

b) & una sindrome che si verifica quando le concentrazioni di una sostanza nel sangue o nei
tessuti aumentano in un individuo che ha mantenuto un consistente e prolungato uso della
sostanza stessa

c) € una sindrome che si verifica quando le concentrazioni di una sostanza nel sangue
o nei tessuti diminuiscono in un individuo che ha mantenuto un consistente e
prolungato uso della sostanza stessa

16) L'IMR:

a) € una pratica psicoeducativa evidence based, che ha lo scopo di rendere maggiormente
informato rispetto alla propria malattia

b) & una pratica riabilitativa, volta a rendere l'utente maggiormente capace nel gestire la
malattia, in corso di studi di evidenza scientifica

¢) € una pratica riabilitativa evidence based, che ha lo scopo di rendere l'utente piu
capace di gestire la malattia, contrastarne gli effetti invalidanti e motivarsi alla
guarigione

17) La Legge 9/2012;
a) ha stabilito la creazione di spazi attrezzati per attivita riabilitative negli istituti penitenziari
b) ha trasferito alle Aziende Sanitarie le competenze relative alla gestione e al controllo dei
servizi sanitari negli istituti penitenziari
c) ha stabilito la regionalizzazione degli OPG e ha istituito le Residenze per
PEsecuzione delle Misure di Sicurezza

18) Il costrutto multidimensionale che fa riferimento alla consapevolezza dei propri fenomeni

patologici e alla capacita di esprimere giudizi relativi aila propria esperienza di malattia &
definita come;

a) Insight
b) Compliance
¢) Recovery

19) Quali sono le fasi del problem solving:

a) definizione del problema; trovare piu soluzioni per risolvere il problema; scegliere la
soluzione migliore; esaminare le soluzioni trovate analizzando le conseguenze positive e
negative; valutare I'efficacia della scelta

b) definizione del problema; scegliere la soluzione migliore; esaminare le soluzioni trovate
analizzando le conseguenze positive e negative; trovare pil soluzioni per risolvere il
problema; valutare I'efficacia della scelta

c) definizione del problema; trovare pit soluzioni per risolvere il problema; esaminare
le soluzioni trovate analizzando le conseguenze positive e negative; scegliere la
soluzione migliore scomponendola in una serie di azioni in una serie di passi
realizzabili; valutare I'efficacia della scelta

20) Quale articolo disciplina il segreto professionale e la sua violazione?
a) art. 326 c.p.
b) art. 622 c.p.
c) art. 483 c.p.
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L'ordine dei Tecnici sanitari di radiologia medica, delle professioni sanitarie tecniche, della
riabilitazione e della prevenzione:

a)
b)
c)

& stato istituito con Legge 14/2018
e stato istituito con Legge 3/2018
e in fase di istituzione

Quali sono le condizioni in cui & possibile richiedere I'esonero dall'obbligo formativo:

a)
b)

c)

congedo maternita e paternita, assenza per malattia, congedo straordinario per assistenza
familiari disabili

congedo maternitd e paternitd, congedo parentale e congedo per malattia del figlio,
assenza per malattia

frequenza corsi di perfezionamento, frequenza master universitari, frequenza laurea
magistrale

Sono studi osservazionali:

a)
b)
c)

case report e trasversali
di coorte e caso-controllo
di correlazione e di coorte

Il metodo INT;

a)

b)
c)

é un metodo di rimedio cognitivo scientificamente validato indicato nell’ambito della
schizofrenia

€ un metodo di rimedio cognitivo indicato nel solo ambito dell'esordio psicotico

un metodo di trattamento delle abilita sociali, scientificamente validato, indicato nell’ambito
della schizofrenia

Come si definisce il Craving ?

a)

b)
c)

desidero intenso e irrefrenabile di ricerca della sostanza o di ripetere il
comportamento inadeguato per poter sperimentare nuovamente gli effetti piacevoli
progressiva perdita di efficacia della sostanza a parita delle dosi utilizzate

stato emotivo negativo quando |'accesso alla sostanza o la possibilita di mettere in atto il
comportamento additivo viene impedito

L'internet addiction disorder

a)

b)

& caratterizzata da un'eccessiva tendenza ad instaurare rapporti d'amicizia o sentimentali
con persone conasciute in rete principalmente attravero chat o social networks

€ associato a un senso di perdita di controllo sulla propria vita personale,
relazionale, familiare, affettiva che vengono trascurate

¢) €& un disturbo ossessivo-compulsivo

L'IMR:

a) é un trattamento riabilitativo evidence based e recovery oriented indicato per i gravi
disturbi mentali

b) & un trattamento riabilitativo evidence based principalmente indicato per le dipendenze
comportamental

c) €& un trattamento riabilitativo evidence based principalmente indicato per la gestione della
terapia farmacologia

La misura di tutela dell'amministratore di sostegno:

a)

b)

c)

pud essere ricoperta dagli operatori dei servizi pubblici o privati che hanno in cura o in
carico il beneficiario e per la presentazione del ricorso & necessaria l'assistenza di un
avvocato

non pud essere ricoperta dagli operatori dei servizi pubblici o privati che hanno in
cura o in carico il beneficiario; per la presentazione del ricorso non & necessaria
I'assistenza di un avvocato

pud essere ricoperta dagli operatori dei servizi pubblici o privati che hanno in cura o in
carico il beneficiario e per la presentazione del ricorso non & necessaria dell'assistenza di
un avvocato
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9) Gli stati mentali a rischio si caratterizzano per:

a) presenza di sintomi psicotici sotto-soglia e significativo declino del funzionamento
complessivo durante [l'ultimo anno; episodi di sintomi psicotici conclamati a
remissione spontanea e per periodi inferiori a una settimana

b) riduzione degii interessi e della partecipazione ad attivita sociali e presenza di deliri ed
allucinazioni per almeno un mese

c) senso di forte confusione, rapide oscillazioni emotive, contenuto del pensieri polarizzato su
tematiche autovalutative e anticonservative

10) Quali tra questi non & un disturbo della forma del pensiero:
a) circonstanzialita
b) tangenzialita
c) idea prevalente

11) L'efficienza in ambito sanitario puo essere definita come:
a) la capacita del sistema sanitario di produrre il miglior outcome a parita di risorse o, a
parita di outcome, di ottimizzare la quantita delle risorse impiegate
b) il grado con cui i beni e servizi prodotti ed erogati conducono ai risultati attesi in termini di
salute
c) l'adeguatezza di una scelta o di un intervento diagnostico o terapeutico, in quanto i benefici
attesi sono superiori agli eventuali eventi avversi

12) La documentazione sanitaria deve fare riferimento ai seguenti principi:
a) completezza, concisione, precisione, chiarezza, logicita, rintracciabilita
b) controllo, organizzazione, pianificazione, riabilitazione, cura, precisione
c) completezza, terapia, assistenza, tracciabilitd, amministrazione, chiarezza

13) Qual & la legge che ha riformato la Responsabilita professionale Sanitaria?
a) Legge 3 del 2019
b) Legge 43 del 2006
¢) Legge 24 del 2017

14) L'insieme delle risposte messe in atto dall'individuo per far fronte allo stress e alle difficolta, che
determinano la capacita di adattamento e resilienza della persona e definito come:
a) empowerment
b) coping
c) problem solving

15) Cosa di intende per Case Management?
a) é il processo di individuazione di un operatore di riferimento
b) & un modello organizzativo di gestione delle unita operative, che assicura trasparenza delle
attivita e riduzione dei costi
c¢) € un modello organizzativo di presa in carico del paziente, al fine di garantire
efficacia, efficienza e continuitd di trattamento e valutazione degli esiti tra i
professionisti coinvolti

16) La sospettosita pervasiva nei confronti degli altri € tipica:
a) della personalita evitante
b) dell'autismo schizofrenico
c) del disturbo paranoide di personalita

17) Il delirium tremens si pud manifestare per:
a) intossicazione acuta da alcol in soggetto affetto da alcoolismo cronico
b) sindrome d’astinenza da alcol in soggetto affetto da alcoolismo cronico
¢) intossicazione acuta da alcol

18) E’ consigliabile I'utilizzo di strumenti compensativi e di misure dispensative per sostenere un
minore con diagnosi di:
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a) Disturbo specifico dellapprendimento, ma anche Disturbo dello spettro dell’autismo o
Disturbo da deficit di attenzione/iperattivita

b) Disturbo specifico dell’apprendimento

c) Disturbi della comunicazione

19) Secondo le Linee Guida NICE per il trattamento dell'Anoressia nervosa € raccomandato:
a) gestione multidisciplinare, psicoeducazione sul disturbo, ricovero ospedaliero per il
recupero del peso, coinvolgimento dei familiari se appropriato
b) gestione multidisciplinare, psicoeducazione sul disturbo, monitoraggio del peso e
della salute fisica, raggiungimento di un peso corporeo o IMC salutare,
coinvolgimento dei familiari se appropriato
c) gestione muitidisciplinare, psicoeducazione sul disturbo, monitoraggio del peso e della

salute fisica, raggiungimento di un peso corporeo o IMC salutare, coinvolgimento sempre
dei familiari

20) Sono caratteristiche dei disturbi di personalita del Cluster C:
a) nevroticismo, insicuro, ansioso
b) psicoticismo, ansioso, insicuro
¢) nevroticismo, eccentrico, bizzarro
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Sono caratteristiche dei disturbi di personalita del Cluster C:
a) psicoticismo, ansioso, insicuro

b) nevroticismo, insicuro, ansioso

¢) nevroticismo, eccentrico, bizzarro

Quali sono le condizioni in cui & possibile richiedere I'esonero dall'obbligo formativo:

a) frequenza corsi di perfezionamento, frequenza master universitari, frequenza laurea
magistrale

b) congedo maternita e paternita, assenza per malattia, congedo straordinario per assistenza
familiari disabili

c) congedo maternita e paternita, congedo parentale e congedo per malattia del figlio,
assenza per malattia

Secondo le Linee Guida NICE per il trattamento dellAnoressia nervosa & raccomandato:

a) gestione multidisciplinare, psicoeducazione sul disturbo, ricovero ospedaliero per il
recupero del peso, coinvolgimento dei familiari se appropriato

b) gestione multidisciplinare, psicoeducazione sul disturbo, monitoraggio del peso e della
salute fisica, raggiungimento di un peso corporeo o IMC salutare, coinvolgimento sempre
dei familiari

c) gestione multidisciplinare, psicoeducazione sul disturbo, monitoraggio del peso e
della salute fisica, raggiungimento di un peso corporeo o IMC salutare,
coinvolgimento dei familiari se appropriato

L'insieme delle risposte messe in atto dall'individuo per far fronte allo stress e alle difficolta, che
determinano la capacita di adattamento e resilienza della persona & definito come:

a) coping

b) problem solving

c) empowerment

Il delirium tremens si pué manifestare per:

a) sindrome d’astinenza da alcol in soggetto affetto da alcoolismo cronico
b) intossicazione acuta da alcol

¢) intossicazione acuta da alcol in soggetto affetto da alcoolismo cronico

La documentazione sanitaria deve fare riferimento ai seguenti principi:

a) controllo, organizzazione, pianificazione, riabilitazione, cura, precisione

b) completezza, concisione, precisione, chiarezza, logicita, rintracciabilita
c) completezza, terapia, assistenza, tracciabilita, amministrazione, chiarezza

Sono studi osservazionali:

a) di coorte e caso-controllo
b) di correlazione e di coorte
c) case report e trasversali

La sospettosita pervasiva nei confronti degli altri € tipica:
a) dell'autismo schizofrenico

b) del disturbo paranoide di personalita

c) delia personalita evitante

w5 T o €

Il metodo INT:

a) € un metodo di rimedio cognitivo indicato nel solo ambito dell'esordio psicotico

b) un metodo di trattamento delle abilita sociali, scientificamente validato, indicato nell’ambito
della schizofrenia

¢} & un metodo di rimedio cognitivo scientificamente validato indicato nell’ambito della
schizofrenia

10) Come si definisce il Craving ?

a) progressiva perdita di efficacia della sostanza a parita delle dosi utilizzate
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b) stato emotivo negativo quando l'accesso alla sostanza o la possibilita di mettere in atto il
comportamento additivo viene impedito

c) desidero intenso e irrefrenabile di ricerca della sostanza o di ripetere il
comportamento inadeguato per poter sperimentare nuovamente gli effetti piacevoli

11) L'efficienza in ambito sanitario pud essere definita come:
a) il grado con cui i beni e servizi prodotti ed erogati conducono ai risultati attesi in termini di
salute
b) la capacita del sistema sanitario di produrre il miglior outcome a parita di risorse o, a
parita di outcome, di ottimizzare la quantita delle risorse impiegate
¢) l'adeguatezza di una scelta o di un intervento diagnostico o terapeutico, in quanto i benefici
attesi sono superiori agli eventuali eventi avversi

12) L'internet addiction disorder
a) é associato a un senso di perdita di controllo sulla propria vita personale,
relazionale, familiare, affettiva che vengono trascurate
b) & caratterizzata da un’'eccessiva tendenza ad instaurare rapporti d’amicizia o sentimentali
con persone conosciute in rete principalmente attraverso chat o social networks
c) e un disturbo ossessivo-compulsivo

13) La misura di tutela dell'amministratore di sostegno:

a) non puod essere ricoperta dagli operatori dei servizi pubblici o privati che hanno in
cura o in carico il beneficiario; per la presentazione del ricorso non é necessaria
'assistenza di un avvocato

b) pud essere ricoperta dagli operatori dei servizi pubblici o privati che hanno in cura o in
carico il beneficiario e per la presentazione del ricorso non & necessaria dell'assistenza di
un avvocato

c) pud essere ricoperta dagli operatori dei servizi pubblici o privati che hanno in cura o in

carico il beneficiario e per la presentazione del ricorso € necessaria l'assistenza di un
avvocato

14) Quali tra questi non & un disturbo della forma del pensiero:
a) idea prevalente
b) circonstanzialita
¢) tangenzialita

15) Qual ¢ la legge che ha riformato la Responsabilita professionale Sanitaria?
a) Legge 43 del 2006
b) Legge 24 del 2017
¢) Legge 3 del 2019

16) Cosa di intende per Case Management?
a) e un modello organizzativo di gestione delle unita operative, che assicura trasparenza delle
attivita e riduzione dei costi
b) é un modello organizzativo di presa in carico del paziente, al fine di garantire
efficacia, efficienza e continuita di trattamento e valutazione degli esiti tra i
professionisti coinvolti

c) e il processo diindividuazione di un operatore di riferimento

17) L'IMR:
a) € un trattamento riabilitativo evidence based principalmente indicato per le dipendenze
comportamental

b) é un trattamento riabilitativo evidence based e recovery oriented indicato per i gravi
disturbi mentali

c) & un trattamento riabilitativo evidence based principalmente indicato per la gestione della
terapia farmacologia

k(<.
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18) E’ consigliabile I'utilizzo di strumenti compensativi e di misure dispensative per sostenere un
minare con diagnosi di:
a) Disturbo specifico dell’apprendimento
b) Disturbi della comunicazione
c) Disturbo specifico dellapprendimento, ma anche Disturbo dello spettro dell'autismo o
Disturbo da deficit di attenzionefiperattivita

19) Gli stati mentali a rischio si caratterizzano per:

a) riduzione degli interessi e della partecipazione ad attivita sociali e presenza di deliri ed
allucinazioni per almeno un mese

b) senso di forte confusione, rapide oscillazioni emotive, contenuto del pensieri polarizzato su
tematiche autovalutative e anticonservative

¢) presenza di sintomi psicotici sotto-soglia e significativo declino del funzionamento
complessivo durante [|'ultimo anno; episodi di sintomi psicotici conclamati a
remissione spontanea e per periodi inferiori a una settimana

20) L'ordine dei Tecnici sanitari di radiologia medica, delle professioni sanitarie tecniche, della
riabilitazione e della prevenzione:
a) é stato istituito con Legge 3/2018
b) & in fase diistituzione
¢) é stato istituito con Legge 14/2018
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La misura di tutela dell'amministratore di sostegno:

a) puo essere ricoperta dagli operatori dei servizi pubblici o privati che hanno in cura o in
carico il beneficiario e per la presentazione del ricorso & necessaria I'assistenza di un
avvocato

b) non puo essere ricoperta dagli operatori dei servizi pubblici o privati che hanno in
cura o in carico il beneficiario; per la presentazione del ricorso non & necessaria
'assistenza di un avvocato

C) puo essere ricoperta dagli operatori dei servizi pubblici o privati che hanno in cura o in
carico il beneficiario e per la presentazione del ricorso non & necessaria dell'assistenza di
un avvocato

L'insieme delle risposte messe in atto dall'individuo per far fronte allo stress e alle difficolta, che
determinano la capacita di adattamento e resilienza della persona & definito come:

a) problem solving

b) coping

¢) empowerment

La documentazione sanitaria deve fare riferimento ai seguenti principi:

a) completezza, concisione, precisione, chiarezza, logicita, rintracciabilita
b) controllo, organizzazione, pianificazione, riabilitazione, cura, precisione

c) completezza, terapia, assistenza, fracciabilita, amministrazione, chiarezza

Qual & la legge che ha riformato la Responsabilita professionale Sanitaria?
a) Legge 24 del 2017

b) Legge 3 del 2019

c) Legge 43 del 2006

Come si definisce il Craving ?

a) stato emotivo negativo quando l'accesso alla sostanza o la possibilita di mettere in atto il
comportamento additive viene impedito

b) desidero intenso e irrefrenabile di ricerca della sostanza o di ripetere il
comportamento inadeguato per poter sperimentare nuovamente gli effetti piacevoli

¢) progressiva perdita di efficacia della sostanza a parita delle dosi utilizzate

Sono studi osservazionali:

a) dicorrelazione e di coorte
b) di coorte e caso-controllo
c) case report e trasversali

Sono caratteristiche dei disturbi di personalita del Cluster C:
a) psicoticismo, ansioso, insicuro

b) nevroticismo, eccentrico, bizzarro

¢) nevroticismo, insicuro, ansioso

La sospettosita pervasiva nei confronti degli altri & tipica:
a) del disturbo paranoide di personalita

b) della personalita evitante

c) dell'autismo schizofrenico

Gli stati mentali a rischio si caratterizzano per:

a) riduzione degli interessi e della partecipazione ad attivita sociali e presenza di deliri ed
allucinazioni per almeno un mese

b) presenza di sintomi psicotici sotto-soglia e significativo declino del funzionamento
complessivo durante l'ultimo anno; episodi di sintomi psicotici conclamati a
remissione spontanea e per periodi inferiori a una settimana

c) senso di forte confusione, rapide oscillazioni emotive, contenuto del pensieri polarizzato su
tematiche autovalutative e anticonservative

=
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10) Secondo le Linee Guida NICE per il trattamento dell Anoressia nervosa & raccomandato:

a) gestione multidisciplinare, psicoeducazione sul disturbo, monitoraggio del peso e
della salute fisica, raggiungimento di un peso corporeo o IMC salutare,
coinvolgimento dei familiari se appropriato

b) gestione multidisciplinare, psicoeducazione sul disturbo, ricovero ospedaliero per il
recupero del peso, coinvolgimento dei familiari se appropriato

c) gestione multidisciplinare, psicoeducazione sul disturbo, monitoraggio del peso e della

salute fisica, raggiungimento di un peso corporeo o IMC salutare, coinvolgimento sempre
dei familiari

11) Il metodo INT:
a) & un metodo dirimedio cognitivo indicato nel solo ambito dell'esordio psicotico
b) € un metodo di rimedio cognitivo scientificamente validato indicato nell’ambito della
schizofrenia
c) un metodo di trattamento delle abilita sociali, scientificamente validato, indicato nell'ambito
della schizofrenia

12) L'efficienza in ambito sanitario pud essere definita come:
a) la capacita del sistema sanitario di produrre il miglior outcome a parita di risorse o, a
parita di outcome, di otftimizzare la quantita delle risorse impiegate
b) il grado con cui i beni e servizi prodotti ed erogati conducono ai risultati attesi in termini di
salute
c) l'adeguatezza di una scelta o di un intervento diagnostico o terapeutico, in guanto i benefici
attesi sono superiori agli eventuali eventi avversi

13) Il delirium tremens si pud manifestare per:
a) intossicazione acuta da alcol
b) sindrome d’astinenza da alcol in soggetto affetto da alcoolismo cronico
c) intossicazione acuta da alcol in soggetto affetto da alcoolismo cronico

14) Quali sono le condizioni in cui & possibile richiedere I'esonero dall'obbligo formativo:
a) congedo maternita e paternita, assenza per malattia, congedo straordinario per assistenza
familiari disabili
b) congedo maternitd e paternita, congedo parentale e congedo per malattia del figlio,
assenza per malattia

c) frequenza corsi di perfezionamento, frequenza master universitari, frequenza laurea
magistrale

15) L'IMR:
a) é un trattamento riabilitativo evidence based e recovery oriented indicato per i gravi
disturbi mentali
b) & un trattamento riabilitativo evidence based principalmente indicato per le dipendenze
comportamentali
c) €& un trattamento riabilitativo evidence based principalmente indicato per la gestione della
terapia farmacologia

16) E’ consigliabile I'utilizzo di strumenti compensativi e di misure dispensative per sostenere un
minore con diagnosi di:
a) Disturbi della comunicazione
b) Disturbo specifico del'apprendimento, ma anche Disturbo dello spettro dell'autismo o
Disturbo da deficit di attenzionefiperattivita
¢} Disturbo specifico dell’apprendimento

17) Cosa di intende per Case Management?
a) & un modello organizzativo di presa in carico del paziente, al fine di garantire
efficacia, efficienza e continuitd di trattamento e valutazione degli esiti tra i
professionisti coinvolti
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b) & un modello organizzativo di gestione delle unita operative, che assicura trasparenza delle
attivita e riduzione dei costi

¢) e il processo diindividuazione di un operatore di riferimento

18) L'internet addiction disorder
a) € caratterizzata da un'eccessiva tendenza ad instaurare rapporti d’amicizia o sentimentali
con persone conosciute in rete principalmente attraverso chat o social networks
b) € un disturbo ossessivo-compulsivo
c) é associato a un senso di perdita di controllo sulla propria vita personale,
relazionale, familiare, affettiva che vengono trascurate

19) L'ordine dei Tecnici sanitari di radiologia medica, delle professioni sanitarie tecniche, della
riabilitazione e della prevenzione:
a) € in fase diistituzione
b) é stato istituito con Legge 14/2018
¢) é stato istituito con Legge 3/2018

20) Quali tra questi non & un disturbo della forma del pensiero:
a) circonstanzialita
b) tangenzialita
c) idea prevalente
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