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1) Ordinare in modo corretto le azioni infermieristiche necessarie per effettuare la procedura di
irrigazione della colostomia per il signor Davide, ospite di un Nucleo di Gravissima Disabilita.
1.Lubrificare la punta del beccuccio a cono.

2.Eseguendo un movimento rotatorio, inserire il catetere o il beccuccio a cono nell’apertura sopra il
manicotto del drenaggio di irrigazione e delicatamente nello stoma.

3.Inserire il catetere per circa 7 cm.

4 Far assumere un decubito laterale all’ospite allettato. Mettere una traversa monouso vicino
all’ospite con la padella sopra la traversa e sotto lo stoma.

5.Rimuovere il sacchetto della colostomia e posizionare il manicotto di drenaggio della medicazione.
6.Lavarsi le mani ed osservare tutte le procedure per il controllo delle infezioni.

7.Inserire delicatamente il dito mignolo nello stoma praticando un’azione di dilatazione.

8.Spiegare all’ospite che cosa si sta facendo e perché e come pud collaborare.

9.Lubrificare la punta del dito mignolo inguantato.

10.Quando tutto il liquido ¢ stato introdotto, rimuovere il catetere o il beccuccio a cono per consentire
al colon di svuotarsi.

11.Irrigare il colon.

12.Incoraggiare Iospite autonomo a muoversi per circa 30 minuti.

13.Pulire I’area intorno allo stoma ed asciugarla bene.

A) 8-6-4-9-7-1-2-5-3-11-12-13-10
B) 8-6-4-5-9-7-1-2-3-11-10-12-13
C) 8-6-4-5-9-7-3-2-1-11-12-13-10

2) La metoclopramide & un farmaco utilizzato per:
A) Trattamento di nausea e vomito
B) Come antiacido
C) Come antimicrobico

3) La codeina ¢:
A) Un oppioide debole
B) Un oppioide forte o
C) Un farmaco adiuvante

4) Cosa si intende per escara? ; 3
A) Una lesione da grattamento
B) Piu vescicole piene di liquido poste tra epidermide e derma
C) Una gangrena superficiale chiusa e secca, espressione di necrosi dell’epidermide e degli
strati superficiali del derma, adesa a strati profondi.

5) Nelle manovre di primo soccorso, qual & la sequenza della valutazione del soggetto incosciente?
A) Vie aeree - respirazione - circolazione - coscienza
B) Circolazione- coscienza-respiro-traumi del rachide
C) Coscienza - vie aeree — respirazione - circolazione
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6) Nel paziente incosciente in decubito supino la causa principale di ostruzione delle vie aeree é:
A) Caduta della lingua all’indietro
B) Ostruzione del laringe da alimento non digerito
C) Flessione della glottide

7) L'evidence based nursing (EBN) e:
A) Un insieme di linee guida basate su studi scientifici comprovati
B) Un approccio metodologico attraverso il quale le prestazioni di assistenza infermieristica
erogate sono basate su prove di efficacia
C) Una sintesi strutturata di prove di efficacia applicabili al processo di nursing

8) Vomito, dolore e distensione addominale, alvo chiuso a feci e gas sono segni e sintomi di:
A) Colecistite
B) Occlusione intestinale
C) Pancreatite acuta

9) La scala di Norton quali tra questi parametri non utilizza?
A) Continenza
B) Stato mentale
C) Mobilita

10) Quali sono i sintomi dell'ipossia?
A) Agitazione, tachipnea, tachicardia, confusione
B) Agitazione, tachipnea, tachicardia, coma, confusione
C) Agitazione, tachipnea, ipotensione, sudorazione

11) Il trattamento di una lesione di II stadio molto essudante prevede:
A) La detersione della lesione con Ringer lattato ed utilizzo di 1dr0gel
B) La detersione della lesione con soluzione fisiologica e utilizzo di poliuretano o idro-fibra
C) La detersione con antisettico ed utilizzo di schiuma in poliuretang

12) La normativa richiama la responsabilita dell'infermiere verso il personale OSS, indicando, per
esempio, la necessita di pianificarne l'intervento. Si puo parlare di de}ega nei confronti del
personale OSS da parte dell'infermiere?

A) Si, perché, in seguito alla delega, I’OSS ha piena capacita decisionale
B) No, perché il delegato non ha il profilo giuridico di professionista
C) No, perché non sussiste la stessa competenza tra infermiere e OSS




) CASA DI RIPOSO GUIZZO MARSEILLE 1.P.A.B.

Via Santa Croce, 2 31040 VOLPAGO DEL MONTELLC (TV)
Tel. 0423/620106 « C.F. e P.I. 00519130264
E-mail: protocolio@guizzo-marseille.org « PEC info@pec guizzo-marseille.org

13) Sindrome crepuscolare: definizione e gestione
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14) Dolore: riferimenti normativi, misurazione € accertamento

15) Conseguenze fisiche dell’immobilita e gestione assistenziale




