Fragebogen B — Questionario B

Herr M., 68 Jahre alt, wurde vor 12 Stunden
laparoskopisch cholezystektomiert. Seit dem
Aufwachen klagt er iiber zunehmende
Atemnot und Schmerzen im rechten
Thoraxbereich. Die Sauerstoffsattigung liegt
bei 89%. Welche Komplikation muss
vorrangig ausgeschlossen werden?

a) Lungenembolie
b) Pneumonie

c) Pleuraerguss
d) Ileus

Secondo le linee guida SNLG, quando deve
essere somministrata la profilassi
antibiotica pre-operatoria?

a) Dopo lincisione chirurgica
b) Durante la sutura della ferita
c) Entro 60 minuti prima dell’incisione

d) Solo in caso di febbre pre-operatoria

Ein septischer Patient hatte ein Risiko,
folgendes Schockgeschehen zu entwickeln:

a) einen hypovolamischen Schock
b) einen distributiven Schock
c) einen kardiogenen Schock

d) einen obstruktiven Schock

Qual é il primo intervento in caso di

comportamento aggressivo in reparto acuto

di psichiatria?

a) Immobilizzazione immediata

b) Somministrazione di sedativi senza consulto
medico

c) Comunicazione de-escalante e
mantenimento della distanza

d) Ignorare per evitare di dare attenzione

Welcher Ubertragungsweg spielt die
wichtigste Rolle bei der Ansteckung mit
offener Tuberkulose?

a) Schmierinfektion tGber kontaminierte Flachen

b) Tropfcheninfektion beim Einatmen von
erregerhaltigen Aerosolen

c¢) Ubertragung durch
Trinkwasser

d) Ansteckung beim Geschlechtsverkehr

kontaminiertes

Una complicazione comune della gravidanza
caratterizzata da pressione alta e proteine
nelle urine é:

a) il diabete gestazionale
b) la eclamsia
c) |’iperemesi gravidica

d) la preeclamsia

Das Sprechventil bei einem Patienten mit
Tracheostomakaniile:

a) kann nur bei fenestrierten Kanltlen
verwendet werden
b) kann bei allen Kanilentypen verwendet

Durante una rianimazione cardiopolmonare:

a) una ETCO2 inferiore a 10 mmHg € un chiaro
segno di embolia polmonare

b) una ETCO2 inferiore a 10 mmHg indica un
ritorno della circolazione spontanea (ROSC)

werden c) una ETCO2 inferiore a 10 mmHg ci deve

c) kann nur bei Kanilen ohne Cuff verwendet indurre ad ottimizzare le  manovre
werden rianimatorie

d) kann nur bei Kanidlen mit Cuff verwendet d) una ETCO2 superiore a 10 mmHg & un chiaro
werden segno di embolia polmonare

Welche Aussage zum ABO- La signora L., 54 anni, é stata operata per un

Blutgruppensystem ist korrekt?

a) Personen mit Blutgruppe 0 besitzen sowohl
Anti-A- als auch Anti-B-AntikGrper im
Blutplasma und kénnen daher nur

Erythrozyten der eigenen  Blutgruppe
empfangen

b) Blutgruppe AB st aufgrund fehlender
Antikorper im Plasma die

Universalspendergruppe fir Erythrozyten

c) Menschen mit Blutgruppe A haben Antikdrper
gegen Antigen A im Plasma

d) Personen mit Blutgruppe B besitzen Antigene
A und B auf der Erythrozytenoberfldche

carcinoma mammario. Ha un drenaggio
Redon in situ che ha raccolto 180 ml di
liquido ematico in 6 ore. Come deve
comportarsi l'infermiere/a in questa
situazione?

a) Rimuovere immediatamente il drenaggio

b) Informare il medico per I'elevata quantita di
secrezione

c) Clampare il drenaggio

d) Mobilizzare la paziente per favorire il
drenaggio
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6 Welche Aussage beschreibt den Diabetes | 6 | La "triade di Virchow" descrive tre fattori
mellitus Typ 2 und seine moglichen chiave che contribuiscono alla formazione di
Spatkomplikationen korrekt? un trombo. Questi fattori sono:

a) Diabetes Typ 2 ist durch einen vollstéandigen a) ipovolemia, danno alla parete del vaso e
Insulinmangel gekennzeichnet und flhrt . .
.. ipercolesterolemia
selten zu Organschaden
b) Diabetes Typ 2 beruht auf Insulinresistenz b) rallentamento del flusso sanguigno, scarsa o
und beeintrachtigter ~ Insulinsekretion; nessuna attivita fisica e ipercoagulabilita del
typische Spatkomplikationen sind P 9
diabetische Nierenerkrankungen und sangue
Netzhauterkrankungen c) embolie polmonari congenite, danno alla
c) Diabetes Typ 2 tritt Uberwiegend im P 9 !
Kindesalter auf und verschwindet oft ohne parete del vaso e ipertensione arteriosa
Behandlung Diabetes Typ 2 tritt .
berwiegend im Kindesalter auf und d) rallentamento del flusso sanguigno, danno
verschwindet oft ohne Behandlung alla parete del vaso e ipercoagulabilita del
d) Diabetes Typ 2 verursacht keine sanque
Nervenschaden und erhdht nicht das Risiko 9
fir Herz-Kreislauf-Erkrankungen

7 Welche Empfehlung gilt laut Leitlinien fiir | 7 Un paziente settico € a rischio di sviluppare:
das postoperative Schmerzmanagement?

a) Schmerzmittel nur auf ausdricklichen i )
Wunsch des Patienten geben a) uno shock ipovolemico

b) Verwendung validierter Schmerzskalen und b) uno shock distributivo
standardisierter Protokolle )

c) Opioide grundsétzlich vermeiden ¢) uno shock cardiogeno

d) Keine Schmerzdokumentation bei sedierten d) uno shock ostruttivo
Patienten

8 Wie hoch ist die theoretische | 8 In caso di ostruzione da corpo estraneo
Erfolgswahrscheinlichkeit der Defibrillation delle vie aeree superiori all’emogasanalisi si
nach 5 Minuten bei Herzstillstand ohne rileva?

Herz-Lungen-Wiederbelebung? a) ipossiemia e ipercapnia
a) etwa 10% b) ipossiemia e ipocapnia
b) 20% - 30% Cc) ipercapnia e iperossia
c) etwa 50% d) ipocapnia

d) etwa 70%

9 Die pflegerische Triage in der Notaufnahme: | 9 Quale affermazione sul sistema del gruppo
a) ist ein System, das den Durchlauf der sanguigno ABO e corretta:

Patient*innen in der Notaufnahme a) Nelle persone con gruppo sanguigno .0 sono
presenti nel plasma sia anticorpi anti-A che
beschleunigt anti-B e possono quindi ricevere solo eritrociti
b) ist ein System zur Reduzierung der Zugange del proprio gruppo sangu‘|gno
b) Il gruppo sanguigno AB e il gruppo donatore
zur Notaufnahme universale di eritrociti a causa della
c) ist ein Instrument des klinischen mancanza di anticorpi nel plasma
Risikomanagements c) Le persone con 'gruppo sanguigno A hanno
anticorpi contro I'antigene A nel plasma
d) ist ein System zur Entscheidung, wer eine d) Sulla superficie degli eritrociti delle persone
Zuzahlung leisten muss con gruppo sanguigno B sono presenti gli
antigeniAe B
10 | Bei einem Patienten mit frischer | 10 | Cosa rappresenta I'onda T

Anastomose nach Kolonresektion treten
Fieber, Leukozytose und Abwehrspannung
auf. Was ist die wahrscheinlichste
Komplikation?

a) lleus

b) Anastomoseninsuffizienz

c) Pneumonie

d) Harnwegsinfektion

nell’elettrocardiogramma (ECG)?

a) La depolarizzazione degli atri

b) La ripolarizzazione dei ventricoli
c) La depolarizzazione dei ventricoli
d) La ripolarizzazione degli atri
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11 | Welche der folgenden Aussagen entspricht | 11 | Qual & la principale via di trasmissione della
einem Grundsatz des deontologischen tubercolosi aperta?

Kodex der Krankenpfleger in Italien?

a) Der Patient muss Anweisungen befolgen, a) Contatto con superfici contaminate
auch ohne deren Bedeutung zu verstehen b) Inalazione di aerosol infetti emessi con la

b) Die Pflegeperson darf personliche tosse
Uberzeugungen (ber die Bedlrfnisse des
Patienten stellen c) Acqua potabile contaminata

c) Die Autonomie und Wirde des Patienten sind d) Contagio tramite rapporti sessuali
stets zu achten

d) Der deontologische Kodex erlaubt es,
vertrauliche Informationen ohne
Zustimmung weiterzugeben

12 | Welcher Grundsatz zur interprofessionellen | 12 | Quale affermazione descrive correttamente

Zusammenarbeit wird im deontologischen il diabete mellito di tipo 2 e le sue possibili

Kodex der Krankenpfleger in Italien betont? complicanze tardive?

a) Die Pflegeperson agiert unabh&ngig von a) Il diabete di tipo 2 & caratterizzato da una
anderen Berufsgruppen, um die eigene completa mancanza di insulina e raramente
berufliche Autonomie zu wahren causa danni agli organi o

b) Die interprofessionelle Zusammenarbeit b) 1l diabete di tipo 2 e causato da insulino-
dient primar der Einhaltung administrativer resistenza e ridotta secrezione di insulina; tra
Ablsufe im Gesundheitssystem le complicanze tardive si includono Ila

c) Pflegepersonen tragen Mitverantwortung fiir nefropatia diabetica e la retinopatia
eine integrierte Versorgung und respektieren ¢) Il diabete di tipo 2 si manifesta
anderer Berufsgruppen principalmente  nell'infanzia e  spesso

d) Die Koordination ist nur in komplexen scompare senza trattamento o
klinischen Situationen erforderlich d) 1l diabete di tipo 2 non comporta danni ai

nervi né aumenta il rischio cardiovascolare
13 | Was ist bei der Kontrolle eines | 13 | Come si puo riconoscere un esordio

Wunddrainagesystems besonders wichtig? psicotico?

a) Tagliche Entfernung ohne Kontrolle a) Maggiore capacita di concentrazione

b) Menge, Farbe und Beschaffenheit der b) Sfiducia, isolamento e alterazioni della
Drainagefliissigkeit beobachten percezione

c) Die Wunde jeden Tag selbststandig splilen c) Aumento del bisogno di dormire

d) Drainage immer auf Bauchhéhe halten d) Eccessiva attenzione all'igiene

14 | Die Glasgow Coma Scale (GCS) ist eine | 14 | Il signor M., 68 anni, & stato sottoposto a
neurologische Skala zur Beurteilung des colecistectomia laparoscopica 12 ore fa. Da

Bewusstseinszustandes eines Patienten. Sie quando si é svegliato, lamenta dispnea

umfasst die Bewertung von drei Funktionen: crescente e dolore toracico destro. La

a) Schmerzlokalisation, Befolgung von saturazione dell’ossigeno e 89%. Quale
Aufforderungen, Augendffnung complicanza deve essere esclusa?

b) Augenreaktion, motorische Reaktion,

Atemrhythmus a) Embolia polmonare

c) Hirmstammreflexe, verbale Reaktion, b) Polmonite
Schmerzlokalisation c) Versamento pleurico

d) Augendffnung, verbale Reaktion, motorische d) Ileo
Reaktion

15 | Die "“Cushing-Trias” oder der Cushing- | 15 | Che impatto ha il rispetto dell’igiene delle

Reflex, ist eine Kombination aus drei mani sulle infezioni nosocomiali secondo

physiologischen Reaktionen, die als Antwort
auf einen erhohten intrakraniellen Druck
auftreten. Diese Reaktionen sind:

a) Hypertonie, Bradykardie und
Atemveranderungen

b) Hypotonie, Bradykardie und
Atemveranderungen

c) Hypotonie, Tachykardie und
Atemveranderungen

d) Pupillenerweiterung,
Bewusstseinsveranderung und

Atemverénderungen

I'OMS?

a) Basso, poiché la maggior parte degli agenti
patogeni si trasmette per via aerea

b) Previene solo le infezioni batteriche

c) E considerata la misura singola piu efficace
per prevenire le infezioni

d) E importante solo nelle sale operatorie
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16 | Laut den SNLG-Leitlinien: Wann sollte die | 16 | Come si riconosce un’ipovolemia post-
antibiotische Prophylaxe vor einem operatoria?
chirurgischen Eingriff verabreicht werden? a) Pressione bassa, tachicardia, pelle pallida
a) Nach dem Hautschnitt b) Febbre e sudorazione
b) Wahrend des Wundverschlusses ) S
c) Innerhalb von 60 Minuten vor dem c) Ipertensione e agitazione
Hautschnitt d) Aumento di peso
d) Nur bei préaoperativem Fieber P
17 | Woran kann man einen beginnenden |17 |La valvola fonatoria, in un paziente
psychotischen Schub erkennen? portatore di cannula tracheostomica:
a) Gesteigerte Konzentration a) pud essere applicata solo alle cannule
b) Misstrauen, Rickzug, fenestrate
Wahrnehmungsverdanderungen b) puo essere applicata a tutti i tipi di cannule
c) Vermehrtes Schlafbeduirfnis c) puo essere applicata solo alle cannule non
d) Ubertriebene Hygiene cuffiate
d) pud essere applicata solo alle cannule
cuffiate
18 | In welcher der folgenden Situationen ist | 18 | Il triage infermieristico in pronto soccorso:
eine hygienische Handedesinfektion gsmaB a) & un sistema che velocizza il passaggio dei
den ,5 Momenten der Handehygiene™ der pazienti attraverso il pronto soccorso
WHO erforderlich? b) & ist til diminui i i al
a) Vor dem Betreten des Pausenraums auf der ) e un sistema utile a diminuire gli accessi a
Station pronto soccorso
b) Nach dem Ausziehen der Dienstkleidung c) € un sistema di gestione del rischio clinico
c) Vor dem Anlegen der personlichen d) & un sistema utile per decidere chi deve
Schutzausristung im Lagerraum pagare il ticket
d) Vor einer aseptischen Tatigkeit
19 | Herr A., 64 Jahre, nach Sigmaresektion klagt | 19 | Durante una trasfusione, un paziente
am 2. postoperativen Tag liber Ubelkeit, sviluppa improvvisamente febbre, brividi e
aufgeblahten Bauch und fehlenden difficolta respiratorie. Qual é la risposta
Stuhlgang. Die Auskultation ergibt laute, corretta?
Tveta'l‘llsch Kkl'“gﬁ;df_ Darrr!gterausche. a) Interrompere immediatamente la
ehc eh inli homp; ation IS am trasfusione, mantenere |'accesso venoso,
wahrscaelniichsten? chiamare il medico e controllare i segni vitali
a) Anastomoseninsuffizienz b) Continuare la trasfusione e rassicurare il
b) Postoperativer Ileus paziente fino all'arrivo del medico
¢) Harnverhalt c) Aumentare la velocita di infusione per
superare piu rapidamente i sintomi
d) Pneumonie d) Somministrare al paziente un antidolorifico e
interrompere la trasfusione solo dopo aver
consultato il medico
20 | Wie erkennt man eine postoperative | 20 | Un paziente sottoposto a resezione del
Hypovolamie? colon presenta febbre, leucocitosi e addome
a) Niedriger Blutdruck, Tachykardie, blasse dolente. Qual e la complicanza piu
Haut probabile?
b) Fieber und Schwitzen a) Occlusione intestinale
c) Hypertonie und Unruhe b) Deiscenza dell’anastomosi
d) Gewichtszunahme c) Polmonite
d) Infezione urinaria
21 | Die “Virchow-Trias” beschreibt drei | 21 | La Glasgow Coma Scale (GCS) é& una scala
Schliisselfaktoren, die zur neurologica utilizzata per valutazione dello
Thrombosebildung beitragen. Diese stato di coscienza di un paziente. Questa
Faktoren sind: scala prevede la valutazione di tre funzioni:
a) Hypovolamie, GefdaBwandschadigung und

Hypercholesterindmie

b) Verlangsamung des Blutflusses, geringe oder
fehlende kdrperliche Aktivitat und
Hyperkoagulabilitét des Blutes

c) Angeborene Lungenembolien,
GefaBwandschadigung und arterielle
Hypertonie

d) Verlangsamung
GefaBwandschadigung
Hyperkoagulabilitét des Blutes

des Blutflusses,

und

a) localizza il dolore, obbedisce ai comandi,
apertura degli occhi

b) risposta oculare, risposta motoria, ritmo
respiratorio

c) riflesso tronco cerebrale, risposta verbale,
localizza il dolore

d) apertura degli occhi, risposta verbale,
risposta motoria
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22 | Wahrend einer kardiopulmonalen | 22 | Quale raccomandazione & prevista per la
Reanimation: gestione del dolore post-operatorio secondo
a) Ist ein ETCO2-Wert unter 10mmHg ein le linee guida?
eindeutiges Zeichen fiir eine Lungenembolie a) Somministrare analgesici solo su richiesta del
b) weist ein ETCO2- Wert unter 10mmHg auf paziente
E'_ne Rickkehr des Spontankeislaufs (ROSC) b) Utilizzare protocolli di valutazione e
in -
c) sollte uns ein ETCO2- Wert unter 10mmHG tra.ttamento. ‘?e_' .dolore. validati
dazu veranlassen, die c) Evitare oppioidi in ogni caso
ReanimationsmaBnahmen zu optimieren d) Non documentare la scala del dolore se il
d) st ein ETCO2- Wert Gber 10 mmHg ein paziente & sedato
eindeutiges Zeichen fir eine Lungenembolie
23 | Eine haufige | 23 | Un paziente si presenta con dispnea,
Schwangerschaftskomplikation, die durch tachipnea e rantoli umidi bilaterali. Viene
Bluthochdruck und EiweiB im Urin diagnosticata un’insufficienza cardiaca
gekennzeichnet ist: sinistra. Qual e la complicanza piu tipica che
a) Schwangerschaftsdiabetes si manifesta inizialmente in questo quadro
b) Eklampsie clinico?
c) Hyperemesis gravidarum a) Edema polmonare
d) Praeklampsie b) Edemi delle gambe
c) Congestione della vena giugulare
d) Ridotta perfusione renale
24 | was wird durch die T-Welle im | 24 | Cosa & particolarmente importante nel
Elektrokardiogramm (EKG) dargestellt? controllo di un sistema di drenaggio della
ferita?
a) Die Depolarisation der Vorhofe a) Rimuoverlo ogni giorno senza controllo
b) Die Repolarisation der Ventrikel b) Osservare quantita, colore e consistenza del
] o ] liquido drenato
c) Die Depolarisation der Ventrikel c) Lavare la ferita autonomamente ogni giorno
d) Die Repolarisation der Vorhéfe d) Tenere il drenaggio sempre all’altezza
dell’'addome
25 | Welche MaBnahme ist bei aggressivem | 25 | La “triade di Cushing”, o riflesso di Cushing,
Verhalten eines Patienten im Akutbereich € un insieme di tre reazioni fisiologiche che
der Psychiatrie durchzufiihren? si verificano in risposta all'aumento della
a) Sofortige Fixierung sp;is;s.lone intracranica. Queste reazioni
b) Medikament6se Sedierung ohne Ricksprache a) ipertensione, bradicardia e alterazioni del
mit dem Arzt respiro
c) Deeskalierende Kommunikation und Abstand b) ipotensione, bradicardia e alterazioni del
wahren respiro
d) Ignorieren, um keine Aufmerksamkeit zu C) ipote_nsione, tachicardia e alterazioni del
respiro
geben d) dilatazione delle pupille, alterazione stato di
coscienza e alterazioni del respiro
26 | Ein Patient entwickelt wahrend einer | 26 | Quale delle seguenti affermazioni riflette un
Bluttransfusion plotzlich Fieber, principio del Codice Deontologico degli
Schiittelfrost und Atemnot. Welche Infermieri in Italia?

MaBnahme ist jetzt korrekt?

a) Die Transfusion sofort stoppen, den vendsen
Zugang belassen, den Arzt informieren und
die Vitalzeichen kontrollieren

b) Die Transfusion fortsetzen und den Patienten
beruhigen, bis der Arzt eintrifft.

c) Die Infusionsgeschwindigkeit erhéhen, um
die Symptome schneller zu Gberwinden

d) Dem Patienten ein Schmerzmittel
verabreichen und die Transfusion erst nach
Ricksprache mit dem Arzt stoppen

a) Il paziente deve seguire le indicazioni anche
senza comprenderle

b) Le convinzioni personali possono prevalere
sui bisogni del paziente

c) L'autonomia e la dignita del paziente vanno
sempre rispettate

d) II codice deontologico consente |la
divulgazione di informazioni riservate senza
consenso
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27 | Ein Patient zeigt bei der Aufnahme Dyspnoe, | 27 | Il signor A., 64 anni, operato di resezione
eine erhohte Atemfrequenz und feuchte del sigma lamenta, al secondo giorno post-
Rasselgerdusche iliber beiden Lungen. Eine operatorio, nausea, addome disteso e
Linksherzinsuffizienz wird diagnostiziert. assenza di evacuazione. All’auscultazione si
Welche Komplikation tritt typischerweise sentono rumori intestinali metallici. Qual é
infolge der Linksherzinsuffizienz zuerst auf? la complicanza piu probabile?

a) Lungenddem a) Deiscenza dell’anastomosi
b) Beinédem b) Ileo post-operatorio
St der v . lari ¢) Ritenzione urinaria
C) auung der Vena jugularis d) Polmonite
d) Verminderte Nierendurchblutung

28 | Welchen Einfluss hat die konsequente | 28 | In quale delle seguenti situazioni é richiesta
Einhaltung der Handehygiene auf la disinfezione igienica delle mani secondo i
nosokomiale Infektionen laut WHO? "5 momenti dell'igiene delle mani”
a) Gering, da die meisten Erreger Uber die Luft deII'O_MS? ) )

Ubertragen werden a) Prima di entrare nella cucinetta del reparto
. . . . b) Dopo aver tolto gli abiti da lavoro
b) Sie verhindert nur bakterielle Infektionen c) Prima di indossare i dispositivi di protezione
c) Sie gilt als wirksamste EinzelmaBnahme zur individuale nel magazzino
Infektionspravention d) Prima di un'attivita asettica
d) Sie ist nur im OP- Bereich von Bedeutung

29 | Im Falle einer Verlegung der oberen | 29 | In caso di arresto cardiaco in assenza di
Atemwege durch einen Fremdkorper zeigt rianimazione cardiopolmonare qual e la
die Blutgasanalyse typischerweise: percentuale teorica di successo della
a) Hypoxamie und Hyperkapnie defibrillazione dopo 5 minuti?

b) Hypox&mie und Hypokapnie a) circa 10%
c) Hyperkapnie und Hyperoxie b) 20% - 30%
d) Hypokapnie c) circa 50%
d) circa 70%
30 | Frau L., 54 Jahre, wurde wegen eines | 30 | Quale principio della collaborazione

Mammakarzinoms operiert. Sie hat eine
Redon-Drainage in situ. Die Drainage fordert
innerhalb von 6 Stunden 180 ml blutiges
Sekret. Wie sollte die Pflegekraft in dieser
Situation handeiln?

a) Drainage sofort entfernen

b) Arzt informieren
Férdermenge

c) Drainage abklemmen

d) Patientin mobilisieren, um den Abfluss zu
fordern

wegen erhéhter

interprofessionale é evidenziato nel Codice

Deontologico degli Infermieri?

a) L'infermiere agisce indipendentemente da
altri gruppi professionali per preservare la
propria autonomia professionale

b) La collaborazione interprofessionale serve
principalmente a garantire il rispetto delle
procedure amministrative del sistema
sanitario

c) L'infermiere condivide Ila
dell'assistenza integrata e
competenze degli altri

d) Il coordinamento é richiesto solo in situazioni
cliniche complesse

responsabilita
rispetta le




