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Prefazione

Il volume ¢ rivolto a quanti si apprestano alla preparazione ai concorsi pubblici e

alle selezioni per Operatori Socio-Sanitari indetti da strutture pubbliche e private,

nonché a quanti intendono frequentare un corso di formazione per il conseguimen-

to dell’attestato di OSS e a coloro che, conseguito I'attestato, intendono rivedere e

approfondire le nozioni apprese.

Il volume contiene un’ampia raccolta di quesiti a risposta multipla e procedure assi-

stenziali, nonché simulazioni delle prove d’esame svolte nei principali concorsi pub-

blici per I'accesso alla professione. La struttura del testo ricalca I'impostazione del

Manuale di preparazione ai concorsi per OSS e si configura come un utile strumento

sia di verifica e ripasso delle nozioni teoriche previste dal programma d’esame, sia di

esercitazione mediante quesiti di tipologia analoga alle prove reali.

Il manuale ¢ strutturato in tre parti:

— la prima parte ¢ suddivisa in capitoli e contiene numerosi quesiti a risposta multipla
con relative soluzioni commentate. Nello specifico, ciascun capitolo attiene alle
materie d’esame previste nei bandi di concorso per la verifica delle competenze
dell’operatore socio-sanitario;

— la seconda parte contiene le principali tipologie delle procedure assistenziali di
base ed ¢ finalizzata all’esercitazione sulla prova pratica mediante prova a test. Tali
procedure evidenziano i bisogni assistenziali della persona assistita, che viene messa
al centro del processo di aiuto, tenendo in considerazione il suo ambiente di vita
e di cura;

— la terza parte ¢ dedicata alle simulazioni della prova d’esame e contiene quesiti a ri-
sposta multipla con 4 alternative tratti dalle prove ufficiali svolte in diversi concorsi
pubblici indetti da ASL e Aziende Ospedaliere.

Il testo tiene conto della normativa di riferimento e dei successivi aggiornamenti,
trai quali di rilievo la legge Lorenzin n. 3 dell’11 gennaio 2018 che ha istituito ’area
delle professioni socio-sanitarie, dando un importante riconoscimento al profilo
dell’Operatore socio-sanitario dopo tanti anni dalla propria istituzione, avvenu-
ta con Provv. 22 febbraio 2001 della Conferenza permanente Stato-Regioni. Tale
Provv. del 2001 ha istituito la figura dell’OSS, relative competenze e formazione
definendo le aree disciplinari delle materie di insegnamento dei corsi professionali
nelle seguenti:
a) area socio-culturale, istituzionale e legislativa:
— elementi di legislazione nazionale e regionale a contenuto socio-assistenziale e
previdenziale;
— elementi di legislazione sanitaria e organizzazione dei servizi (normativa speci-
fica OSS);
— elementi di etica e deontologia;
— elementi di diritto del lavoro e rapporto di dipendenza;
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VIl Prefazione

b) area psicologica e sociale:
— elementi di psicologia e sociologia;
— aspetti psico-relazionali ed interventi assistenziali in rapporto alle specificita
dell’utenza;
c) area igienico-sanitaria:
— clementi di igiene;
— disposizioni generali in materia di protezione della salute e della sicurezza dei
lavoratori;
— igiene dell’ambiente e comfort alberghiero;
d) area tecnico-operativa:
— interventi assistenziali rivolti alla persona in rapporto a particolari situazioni di
vita e tipologia di utenza;
— metodologia del lavoro sociale e sanitario;
— assistenza sociale.

A tale provvedimento ha fatto seguito il decreto del Presidente della Repubblica del
27 marzo 2001, n. 220 che ha invece stabilito la disciplina concorsuale per ’accesso
alla professione, definendo le norme generali per lo svolgimento dei concorsi, i requi-
siti di ammissione, i bandi di concorso, le prove d’esame e le procedure concorsuali,
i sistemi di valutazione e assunzione in servizio.

Questo lavoro di raccolta e sistematizzazione ¢ stato possibile grazie all’esperienza e
alla passione maturate in diversi anni di servizio e in qualita di docenti nei corsi per
Operatori Socio-Sanitari presso alcuni Enti di formazione professionale accreditati
con la Regione Lombardia, in discipline quali legislazione sociale e sanitaria, assisten-
za sociale, interventi assistenziali, igiene e alimentazione.

L’auspicio e le finalita del volume sono quelli di fungere da valido strumento di pre-
parazione per il candidato nel rispetto dei programmi d’esame dei concorsi indet-
ti dalle ASL e dalle Aziende Ospedaliere e dei corsi di preparazione professionale,
fornendo contestualmente un quadro complessivo delle competenze dell’OSS e una
guida pratica e operativa per ’esercizio della professione.

Gli Autori
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Capitolo 1
| concorsi pubblici per 0SS
e figura professionale

11 La figura dell'Operatore Socio-Sanitario (0SS)

La figura dell’Operatore Socio-Sanitario (OSS) e stata istituita il 22 febbraio 2001

con Provvedimento della Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le

Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano.

La formazione dell’Operatore Socio-Sanitario ¢ di competenza delle Regioni e

Province autonome, che provvedono all’organizzazione dei corsi e delle relative atti-

vita didattiche nonché al rilascio dell’attestato di qualifica al termine di un corso di

durata annuale, per un numero di ore non inferiore a 1000. Lattestato rilasciato e

valido sull’intero territorio nazionale.

L'OSS é 'operatore che, a seguito dell’attestato di qualifica conseguito al termine di

specifica formazione professionale, svolge attivita indirizzata a:

a) soddisfare i bisogni primari della persona, nell’ambito delle proprie aree di com-
petenza, in un contesto sia sociale che sanitario;

b) favorire il benessere e 'autonomia dell’utente.

Per accedere ai corsi di formazione per operatore socio-sanitario ¢ richiesto il diplo-
ma di scuola dell’obbligo ed il compimento del 17° anno di eta alla data di iscrizione
al corso.

L’OSS puo lavorare e svolgere la propria attivita, nel settore sociale, in quello sanita-
rio, in servizi di tipo socio-assistenziale e socio-sanitario, residenziali o semiresiden-
ziali, in ambiente ospedaliero e al domicilio dell’'utente, sia presso strutture private
che pubbliche.

1.2 Larea socio-sanitaria

A distanza di poco pilt di 17 anni dall’istituzione del profilo, a dimostrazione del
prezioso ruolo svolto all’interno delle équipes nel lavoro di assistenza, gli OSS hanno
di recente ottenuto un importante riconoscimento grazie alla legge “Lorenzin”, dal
nome del Ministro della Salute proponente.

Con questa legge, la n. 3 dell’ll gennaio 2018 contenente la “Delega al Governo in
materia di sperimentazione clinica di medicinali nonché disposizioni per il riordino
delle professioni sanitarie e per la dirigenza sanitaria del Ministero della salute”,
entrata in vigore il 15 febbraio 2018, il Parlamento italiano ha istituito ’area delle
professioni socio-sanitarie, comprendendo all’interno della stessa, oltre all’assistente
sociale, il sociologo e I’educatore professionale, anche 'operatore socio-sanitario.
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4 Introduzione = La professione delloperatore socio-sanitario

1.3 | concorsi pubblici per 0SS

L’accesso alle strutture private non prevede la partecipazione ed il superamento di
un concorso, anche se, tuttavia e facolta dell’azienda selezionare il personale attra-
verso la somministrazione di prove scritte, pratiche e colloquio.

L’accesso alla Pubblica Amministrazione invece, come stabilito dall’articolo 97 della
Costituzione, avviene mediante concorso, che puo essere a tempo determinato o
indeterminato.

1.3.1 Concorsi pubblici per Operatore Socio-Sanitario

I concorsi pubblici per Operatore Socio-Sanitario vengono espletati ai sensi
del Decreto del Presidente della Repubblica n. 220 del 27 marzo 2001 che ¢ il
Regolamento recante la “disciplina concorsuale del personale non dirigenziale del
Servizio Sanitario Nazionale”.

1.3.2 Requisiti di ammissione

Per poter partecipare alla procedura concorsuale, I’aspirante candidato deve pren-
dere visione del bando di concorso che I’Ente/Azienda, pubblica nella Gazzetta
Ufficiale della Repubblica Italiana 4a serie speciale Concorsi ed Esami, e presentare
domanda nei termini previsti. La scadenza del bando viene fissata in trenta giorni a
far data dalla pubblicazione in Gazzetta Ufficiale. Qualora I'ultimo giorno fosse un
festivo, la scadenza ¢ prorogata al primo giorno non festivo successivo.

Per I’accesso al concorso vengono richiesti sia requisiti generali che specifici.

* Requisiti generali

Ai sensi dell’art. 18, comma 1, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, e
successive modificazioni, possono partecipare ai concorsi coloro che possiedono i
seguenti requisiti generali:

— cittadinanza italiana o di uno dei Paesi dell’Unione Europea o, ancora, familiari
dei cittadini dell’UE, anche se cittadini di Stati terzi, che siano titolari del diritto
di soggiorno o del diritto di soggiorno permanente, nonché cittadini di Paesi terzi
che siano titolari del permesso di soggiorno CE per soggiornanti di lungo periodo
o che siano titolari dello status di rifugiato o dello status di protezione sussidiaria
(art. 38, D.Lgs. 165/2001, cosi come modificato dall’art. 7 della L. 97/2013);

— idoneita fisica all’impiego, che verra successivamente accertata da una struttura
pubblica del Servizio Sanitario Nazionale, prima dell’immissione in servizio;

— titolo di studio previsto per 'accesso alle rispettive carriere;

— iscrizione all’albo professionale, ove richiesto per I'esercizio professionale;

— iscrizione alle liste elettorali del proprio comune di residenza;

— non avere procedimenti penali o carichi pendenti; in caso di procedimenti penali
o carichi pendenti I’Azienda valutera in base alla legislazione vigente se persistono
comunque i requisiti morali.

Non possono accedere agli impieghi coloro che siano esclusi dall’elettorato attivo
e coloro che siano stati destituiti o dispensati dall’impiego presso pubbliche ammi-

- ———4 EdiSES edises




118) Un soggetto che all’interno di un
gruppo di lavoro prova emozioni misura-
te, ha pensieri di autostima e che nei com-
portamenti rispetta gli altri, e definito:
A.  passivo

B. aggressivo

C. analogo

D. assertivo

119) La convinzione che tutti gli indivi-
dui di una razza o etnia agiscono allo
stesso modo ¢ definita:

A. anarchia

B. stereotipizzazione

C. etnocentrismo

D. subcultura

120) La struttura di superficie consiste:

A. nel pensiero che sottende alla frase

B. nella sequenza sonora della frase in
base a come é stata formulata

C. inunametafora contenuta in una frase

D. inuna allusione contenuta in una frase

2.5 Elementi di sociologia

121) La Sociologia e:

A. Tlinsieme di leggi imposte dallo Stato
e che i cittadini sono obbligati a ri-
spettare

B. il comportamento e lattivita mentale

C. la scienza che si occupa di studiare
la societa, il comportamento sociale
degli uomini e i fenomeni sociali

D. Ia scienza che studia le forme con-
crete di governo e di Stato

122) Per status ascritto s’intende:

A. lo Status acquisito al momento della
nascita per trasmissione ereditaria

B. lo Status conquistato con la volonta,
I’'impegno e la capacita

C. lo Status assegnato all’individuo per
iscritto dal Sindaco

D. lo Status assegnato ad un soggetto
dalla societa come l’eta, il sesso, la
famiglia di appartenenza

edises
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123) Per aggregato s’intende:

A. un insieme di soggetti con ruoli e
status simili che interagiscono re-
golarmente tra di loro esprimendo
senso di appartenenza

B. un insieme di persone che casual-
mente si trovano insieme nello stes-
so luogo e istante, che non interagi-
sce e che non esprime alcuna forma
di partecipazione

C. un certo numero di persone che,
in molti casi non si sono mai cono-
sciute ma che hanno tratti comuni
come l’eta, il sesso, la razza

D. wun insieme di persone appartenenti
alla stessa famiglia

124) Il processo attraverso il quale il
bambino diventa un membro della so-
cieta viene definito:

socializzazione primaria
socializzazione iniziale
socializzazione primordiale
socializzazione secondaria

Cow>

125) Il condizionamento dell’ambiente
sull’individuo ¢ oggetto di studio:

della psicologia marxista

della psicologia rogersiana

della psicologia behaviorista

della psicologia cartesiana

Cow>

126) 11 concetto di interazione simboli-
ca e stato introdotto da:

A. C. Rogers
B. G.H. Mead
C. J. Piaget
D. S.Freud

127) Per etnocentrismo s’intende:

A. la convinzione della superiorita
della propria cultura e il rifiuto di
altre

B. la convinzione dell’inferiorita di
una o della propria cultura e il rico-
noscimento di altre
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C. laconvinzione che tutti gli individui
di una razza o etnia si comportino
allo stesso modo

D. la condivisione di un credo cultura-
le e religioso

128) La macrosociologia ha per oggetto
di studio:

A. le relazioni tra popoli

B. la cultura dei popoli

C. Tlinfluenza del singolo individuo
sull’ambiente

D. vaste strutture sociali

129) Per stereotipizzazione s’intende:

A. la convinzione della superiorita di
una o della propria cultura e il rifiu-
to di altre

B. la convinzione dell’inferiorita di
una o della propria cultura e il rico-
noscimento di altre

C. laconvinzione che tutti gli individui
di una razza o etnia agiscono allo
stesso modo

D. la condivisione di un credo cultura-
le e religioso

130) Vengono definiti valori in Etica e

Sociologia:

A. 1iguadagni di una persona durante
I’attivita lavorativa

B. gliidealidi cio che € buono e giusto,
condivisi e ritenuti meritevoli di tu-
tela da parte di una collettivita

C. 1iprofitti ricavati dall’imprenditore

D. insiemi di status e ruoli

131) Cosa s’intende per “cultura” in so-

ciologia?

A. Il comportamento appreso da un
popolo attraverso la condivisione di
costume, attivita, linguaggio, visio-
ne del mondo

B. 1l livello di istruzione raggiunto da
un popolo

C. 1l livello di istruzione raggiunto da
un individuo

EdiSES

D. 1l livello minimo di scolarizzazione
previsto dalla legge

132) Cosa sono le norme sociali?

A. Regole imposte dallo Stato e che i
cittadini sono obbligati a rispettare

B. Regole di comportamento discipli-
nanti le interazioni tra individui e i
gruppi

C. Regole di comportamento che disci-
plinano le persone che aderiscono
ad una societa sportiva o di promo-
zione sociale

D. Regole che definiscono la rieduca-
zione dei detenuti per un successivo
reinserimento in societa

133) Per gruppo s’intende:

A. un certo numero di persone che
in molti casi non si sono mai cono-
sciute ma che hanno tratti comuni
come l’eta, il sesso, la razza

B. un insieme di persone che casual-
mente si trovano insieme nello stes-
so luogo e istante, che non interagi-
scono e che non esprimono alcuna
forma di partecipazione

C. un insieme di soggetti con ruoli e
status simili che interagiscono re-
golarmente tra di loro, esprimendo
senso di appartenenza e influenzan-
dosi a vicenda

D. wun insieme di persone appartenenti
alla stessa famiglia

134) Per status acquisito s’intende:

A. lo Status assegnato ad un soggetto
dalla societa come l’eta, il sesso, la
famiglia di appartenenza

B. lo Status conquistato con la volonta,
I'impegno e la capacita

C. lo Status acquisito al momento della
nascita per trasmissione ereditaria

D. lo Status assegnato acquisito con il
matrimonio
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109) A. La struttura profonda consiste nel pensiero che sottende alla frase. Noam
Chomski (n. 1928), filosofo statunitense, fondatore del generativismo, sosteneva che
una frase puo essere interpretata per come ¢ strutturata grammaticalmente o per co-
me esprime un pensiero, semantico o fonetico. La prima riguarda la struttura superfi-
ciale, la seconda quella profonda. Entrambe fanno emergere il significato della frase,
nella forma in cui viene percepita o capita. La struttura profonda esprime il significa-
to ed € comune a tutte le lingue per il fatto che riflette la forma di pensiero. Cambia-
no, invece, le regole che convertono le strutture profonde in strutture superficiali in
quanto possono essere diverse da una lingua all’altra. E la struttura profonda, pura-
mente mentale a fornire il contenuto semantico della frase.

110) A. Il terzo assioma della comunicazione umana, secondo Paul Watzlawick, affer-
ma che il significato di una sequenza di comunicazioni ¢ dato dal punto di vista dei
parlanti che riflette la loro interpretazione soggettiva dei messaggi.

111) D. All'interno della relazione di aiuto acquista fondamentale importanza 1’os-
servazione attenta, attiva, attraverso la quale cogliere le comunicazioni dell’altro. Os-
servare significa guardare con volonta, con sguardo attento e interessato, mentre ve-
dere significa percepire con la vista le cose intorno a noi. L’osservazione, come 1’ascol-
to, ¢ invece un processo intenzionale attraverso il quale ’operatore ¢ capace di coglie-
re le comunicazioni dell’altro. Con I’osservazione si ¢ in grado di stare piu attenti sia
alla comunicazione verbale che non verbale e alla metacomunicazione.

112) B. Il quarto assioma della comunicazione umana, secondo Paul Watzlawick, af-
ferma che la comunicazione puo essere verbale o non verbale. La prima serve a scam-
biare informazioni, la seconda si realizza attraverso i gesti, la mimica facciale, la po-
stura, I’andatura, il tono della voce, il contatto fisico e visivo, la posizione del corpo e
I’aspetto fisico e definisce la natura della relazione. Entrambi i tipi di comunicazione
sono presenti in ogni messaggio.

113) A. Per comunicazione verbale s’intende 1'uso delle parole orali e scritte. L’elo-
quio costituisce il mezzo privilegiato della comunicazione ma, richiede che il riceven-
te presti ascolto. Si tratta del primo dei tre livelli, quello che descrive la componente
verbale della comunicazione. Questa indica cio che si dice (o che si scrive, nel caso
di una comunicazione scritta): la scelta delle parole, la costruzione logica delle frasi e
I’uso di alcuni termini piuttosto che di altri individua questo livello.

114) B. La scrittura ¢ uno dei codici di cui fa parte la comunicazione verbale, uni-
tamente all’eloquio, I'ascolto e la lettura. Affinché attraverso la scrittura si realizzi la
comunicazione, il ricevente di un messaggio scritto deve leggere le parole, compren-
derle e attribuirgli un significato. In genere, nei messaggi scritti non ¢ possibile riceve-
re un feedback immediato da parte del ricevente. Pertanto, se si vuole comunicare in
modo efficace attraverso la scrittura € necessario scrivere in modo chiaro ed esplicito.

115) C. Il soggetto presente in un gruppo ¢ definito passivo quando nel comporta-
mento mostra scarso coinvolgimento e fuga ed ¢ manipolatorio nei confronti degli
altri. Chi ha uno stile passivo tende a sottomettersi, esprime con difficolta le proprie
opinioni o i propri sentimenti, ritenendo gli altri migliori rispetto a sé e teme il giu-
dizio degli altri. All’'interno della relazione, tende a evitare ogni possibile conflitto, ri-
fiuta le richieste con fatica e tende a sottomettersi agli altri. Prova rabbia repressa e ha
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125) D. II cuore ha la funzione di una pompa cardiaca che, attraverso la diastole e
la sistole, spinge il sangue al di fuori delle camere cardiache. Durante la contrazione
sistolica il sangue carico di ossigeno viene spinto dal ventricolo sx verso la pitt grande
arteria, I’aorta. Da qui, attraverso diverse diramazioni, il sangue ossigenato viene di-
stribuito in tutto il corpo, fino ad arrivare in periferia. Questo circolo viene chiamato
circolo sistemico o grande circolazione.

126) C. Iventricoli sono le due camere cardiache poste sotto gli atri. La loro contra-
zione, chiamata sistole, permette di far refluire il sangue verso I’esterno del cuore; il
ventricolo dx spinge il sangue non ossigenato verso le due arterie polmonari, una che
va verso il polmone dx e I’altra verso il polmone sx. Il ventricolo sinistro nello stesso
momento spinge il sangue ossigenato verso I’aorta.

127) A. Le valvole cardiache sono lembi di tessuto che uniscono gli atri ai ventricoli.
La valvola tricuspide ¢ situata tra 'atrio destro e il ventricolo destro, e non permet-
te al sangue che viene inviato al ventricolo di poter effettuare il percorso inverso. La
valvola tricuspide € cosi chiamata per via della sua conformazione, in essa si possono
notare tre lamine che prendono il nome di cuspide.

128) B. La valvola che separa I'atrio sinistro dal ventricolo sinistro ¢ detta valvola mi-
trale o bicuspide. Essa ¢ formata da due lamine di tessuto connettivo ed ¢ cosi chia-
mata perché la sua forma ricorda quella del copricapo cerimoniale papale. Le due
lamine si aprono e si chiudono seguendo il ritmo dei battiti cardiaci e la loro chiusura
evita che il sangue ossigenato possa refluire nuovamente nell’atrio.

129) D. Il battito cardiaco ha origine dal nodo senoatriale, overo dalle cellule pace-
maker del cuore. Il nodo senoatriale € situato tra la vena cava superiore e l'atrio de-
stro ed e formato da cellule in grado di generare impulsi elettrici in piena autonomia,
in maniera ritmica e ordinata che si propagano partendo dagli atri e proseguendo
verso i ventricoli. Tale sistema di conduzione coordina le contrazioni cardiache.

130) B. L’apertura e la chiusura delle valvole cardiache atrio-ventricolari e aortico e
polmonare generano dei rumori che possono essere auscultati attraverso il fonendo-
scopio pozionato sul petto. Il primo tono si apprezza ponendo lo stetoscopio in dire-
zione dell’area ventricolare sinistra e corrisponde alla chiusura delle valvole atrio-ven-
tricolari (tricuspide e mitrale). Il secondo tono si apprezza posizionando il fonendo-
scopio nell’area aortica o polmonare e corrisponde alla chiusura delle valvole aortica
e polmonare.

131) A. L’elettrocardiogramma, indicato con I'acronimo ECG, € un grafico che ri-
produce lattivita cardiaca elettrica del cuore. L’ECG viene eseguito grazie ad uno
strumento, I’elettrocardiografo, collegato al corpo del paziente per mezzo di elettro-
di, di cui quattro a livello periferico e sei a livello precordiale. Il tracciato che ne deri-
va € una registrazione a 12 derivazioni.

132) A. I’ECG a 12 derivazioni viene registrato su carta millimetrata dopo aver po-
sizionato correttamente gli elettrodi periferici e precordiali. Il tracciato cosi eseguito
riporta informazioni dando una visione completa del muscolo cardiaco e consideran-
do diverse angolazioni. L’evento registrato ¢ pertanto sempre lo stesso ma preso da
diversi punti di vista.
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Capitolo1 Procedure assistenziali di base = 337

Indossare gli occhiali di protezione

Scopo della procedura
Proteggere gli occhi da possibili contaminazioni da materiale biologico

Materiale:

Sapone liquido o gel antisettico alcolico
Salviette monouso

Guanti monouso

Mascherina monouso

Occhiali di protezione

Contenitore per rifiuti

Sacchetto di plastica richiudibile

Identificare la sequenza corretta:

1.
2.

3.

10.
11.

12.
13.

cowe

Procedere al lavaggio delle mani

Posizionare gli occhiali di protezione avendo cura di maneggiarli dalle asticine
e posizionarli sul setto nasale sopra la mascherina

Indossare i guanti monouso

Alloggiare la mascherina sul viso e piegare il bordo metallico situato all’altezza
del naso

Prendere la mascherina dai lacci e non dalla parte centrale che va a contatto con
gli orifizi nasali e orale

Legare il laccio della mascherina dietro la nuca con un nodo a fiocco per poi
facilitarne la rimozione

Rimuovere gli occhiali di protezione e inserirli nall’apposito sacchetto di plasti-
ca richiudibile

Procedere alle attivita assistenziali

Rimuovere i guanti monouso ed eliminarli nell’apposito contenitore dei rifiuti
Procedere al lavaggio sociale delle mani

Rimuovere la mascherina slacciandola e facendo attenzione a non toccare o ve-
nire a contatto con la parte esterna

Procedere ad un nuovo lavaggio sociale delle mani

Eliminare la mascherina nell’apposito contenitore dei rifiuti

1-5-4-6-2-3-8-9-10-7-11-13-12
3-2-7-5-1-10-6-8-9-11-4-13-12
10-1-3-7-5-4-12-2-6-11-9-8-13
7-3-5-6-10-1-12-13-4-2-11-8-9
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22) Eseguire la raccolta di un campione di urine sterili (uomo)

Scopo della procedura
Inviare in laboratorio campione di urine sterili per ricerca colturale di microrga-
nismi e relativo antibiogramma

Materiale:

Sapone liquido o gel antisettico alcolico
Salviette monouso

Guanti monouso

Contenitore o provetta sterile per urine
Sapone liquido per igiene intima
Salvietta personale e monouso

Carrello o supporto per provette
Etichetta adesiva identificativa

Identificare la sequenza corretta:
1.
2.
3.

Spiegare la procedura

Identificare il paziente

Far eseguire I’igiene intima se collaborante, se non collaborante eseguire 1’i-
giene intima (spiegare 'importanza ed eseguire I’igiene retraendo il prepuzio,
lavare accuratamente con salvietta monouso e sapone liquido, risciacquare e
riposizionare il prepuzio per evitare lesioni ed edemi dovuti dall’azione della
compressione)

Procedere al lavaggio delle mani o frizionare con gel antisettico

Indossare i guanti monouso

Far assumere una posizione comoda vicino al WC o con pappagallo

Chiedere di effettuare una prima emissione di urine e poi fermarsi

Prelevare le urine dal mitto intermedio posizionando il contenitore sterile in
prossimita del meato urinario ma senza far toccare alcuna superficie allo stesso
Asciugare con salvietta personale o monouso

Far ricomporre o risistemare il paziente

Pulire il contenitore esternamente

Chiudere il contenitore facendo attenzione a non contaminare I’apertura
Posizionare la provetta sul carrello dotato di supporto per le provette
Rimuovere i guanti

Registrare la procedura

Garantire la privacy

Lavaggio mani

1-3-9-5-7-4-6-10-11-2-8-12-13-14-15-17-16
1-2-3-4-8-10-5-9-6-7-11-16-12-13-14-17-15
16-17-2-3-4-5-1-6-7-8-9-13-11-10-12-14-15
2-1-16-4-5-3-9-6-7-8-12-11-13-10-14-17-15
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Test 9

1) Il mantenimento del segreto ¢ un

dovere dell’operatore, il quale e tenuto

a mantenere la riservatezza circa:

A. le informazioni relative all’identita
e la malattia della persona assistita

B. le informazioni espresse dalle per-
sone assistite in via confidenziale

C. tutto cio di cui viene a conoscenza
in ragione della sua attivita

D. il mantenimento del segreto non &
un dovere dell’OSS, riguarda solo le
altre professioni sanitarie

2) La tutelaigienico-sanitaria degli ali-
menti di origine animale ¢ funzione del:
presidio ospedaliero

dipartimento di prevenzione
azienda ospedaliera

nessuna delle alternative € corretta

CowE»>

3) La libera circolazione dei pazienti

nell’Unione Europea:

A. ¢ garantita dal diritto dell’UE solo
se il paziente ¢ cittadino dell’Unio-
ne Europea

B. non ¢ garantita dal diritto dell’'UE,
ma i pazienti possono ricevere nello
Stato membro di residenza cure me-
diche erogate da operatori sanitari
di altri Stati membri purché conven-
zionati

C. ¢ garantita dal diritto dell’'UE per-
ché la libera prestazione dei servizi
comprende la liberta dei destinatari
medesimi di recarsi in un altro Stato
membro per fruire di tali servizi

D. Tutte le alternative sono corrette

4) Sono tenuti al segreto professionale:

A. tutti gli operatori e i professionisti
sanitari

edises

1 visitatori
nessuno
solo il medico

cow

5) Il direttore del distretto:

A. stabilisce 'ammontare delle risorse
da assegnare al distretto

B. non gestisce risorse economico fi-
nanziarie

C. gestisce le risorse assegnate al di-
stretto

D. delega la gestione delle risorse

6) Qual ¢ il documento fondamentale

per un’azienda sanitaria?

A. 1l libro delle procedure e dei proto-
colli

B. La carta dei servizi

C. Datto aziendale

D. Le linee guida

7) Uno dei principi della comunica-

zione afferma che: “Non si puo non co-

municare”. Cosa significa?

A. Bisogna sempre rispondere alle do-
mande che ci vengono poste

B. Ogni comunicatore sostiene solo il
proprio punto di vista

C. Qualsiasi nostro atteggiamento co-
munica qualcosa agli altri

D. Nessuna delle alternative é corretta

8) Gli elementi motivanti il comporta-

mento altruistico sono:

A. la personalita estroversa, l'identita
sociale, i bisogni percepiti

B. Taffettivita, le conseguenze esterne,
le norme interiorizzate

C. Tlemotivita, la consapevolezza di sé,
il contesto sociale
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»J<1e)) Professioni & concorsi

La collana & rivolta ai candidati a concorsi pubblici e fornisce volumi spe-
cifici per prepararsi alle prove d'esame.

i TEST per 0SS
OPERATORE SOCIO-SANITARIO

Il volume & rivolto a quanti si apprestano alla preparazione ai concorsi pubblici e alle
selezioni per Operatori Socio-Sanitari indetti da strutture pubbliche e private o inten-
dono frequentare un corso di formazione per il conseguimento dell’attestato di OSS.

Il volume contiene un’ampia raccolta di quesiti a risposta multipla e procedure

assistenziali, nonché simulazioni delle prove d’'esame svolte nei principali concorsi

pubblici per I'accesso alla professione. | manuale & strutturato in tre parti:

* |a prima parte & suddivisa in capitoli e contiene numerosi quesiti a risposta mul-
tipla con relative soluzioni commentate attinenti alle materie d'esame previste nei
bandi di concorso per la verifica delle competenze dell'operatore socio-sanitario;

s |a seconda parte contiene le principali tipologie delle procedure assistenziali di
base ed ¢ finalizzata all'esercitazione sulla prova pratica mediante test a risposta
multipla;

® |a terza parte & dedicata alle simulazioni della prova d’esame e contiene quesiti a
risposta multipla tratti dalle prove ufficiali svolte in diversi concorsi pubblici indetti
da ASL e Aziende Ospedaliere.

La struttura del testo ricalca I'impostazione del Manuale di preparazione ai concorsi
per OSS e si configura come un utile strumento sia di verifica e ripasso delle nozioni
teoriche previste dal programma d'esame, sia di esercitazione mediante quesiti di

tipologia analoga alle prove reali.

Estensioni online - || volume & arricchito da un software di simulazione con il

‘ quale effettuare infinite esercitazioni, e da ulteriori contenuti aggiuntivi e materiali

F-J di interesse accessibili dalla propria area riservata previa registrazione al sito. Lacces-
so al materiale & garantito per 12 mesi dall'attivazione del servizio.

Per completare la preparazione:
Il Manuale per OSS Operatore Socio-Sanitario

Kit completo per OSS Operatore Socio-Sanitario

Per essere sempre aggiornato seguici su Facebook n
facebook.com/infoconcarsi
Clicca su mi piace [’l‘] per ricevere gli aggiornamenti.

www.edises.it
info@edises.it
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