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En quina de les situacions segiients esta indicada la posicio de Fowler?

a) En pacients amb politraumatisme.

b) En situacié d'exploracié d'abdomen i cirurgia genital.
¢) En pacients amb dificultat respiratoria.

d) Per a la realitzaci6 de sondatge o examen rectal.

. Assenyala I'afirmacié correcta en relacié amb les finalitats del nou model d‘humanitzacio

de cures a les unitats de cures intensives dels hospitals de I'lCS:

a) Oferir una atenci6 integral que involucri pacients, familiars i professionals.

b) Millora dels serveis per reduir els nivells d'estrés de pacients i familiars.

¢) Possibilitar que un acompanyant habitual pugui romandre amb €] pacient les 24
hores.

d) Totes sén correctes.

En la comunicacid amb un pacient, quan ellla TCAI parafraseja, fa pauses, silencis i
mostra interés, qué esta afavorint?

a) L'empatia

b) L'assertivitat

c) La proxémia

d) L'escolta activa

La pasteuritzacio és un métode de desinfeccio:
a) Quimic.

b) S'utilitza per a I'esterilitzacio.

c) Fisic.

d) Que actua per sota de 65 °C.

La denticié completa d'un adult sa té un total de:

a) 16 peces superiors i 16 inferiors
b) 14 peces superiors i 12 inferiors
c) 12 peces superiors i 12 inferiors
d) 16 peces superiors i 12 inferiors

Davant del risc de lesid per pressié, quins serien els factors extrinsecs que afavoreixen

la seva aparicio?

a) La pérdua de la funcié sensitiva i motora en paralisis degudes a lesions cerebrals o
medul-lars.

b) Deficiéncies nutricionals en situacions com la hipoproteinémia, la deshidratacio i el
sobrepés.

¢) Una pressio mantinguda prou intensa en una zona per alterar la circulacio en un punt
determinat del cos.

d) La disminucid de la percepcio, per inconsciéncia o disminucié de la consciéncia.
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7. Com s’anomena la part activa dels forceps?
a) Botador
b} Recte
¢} Valves
d) Cullereta
8. En un pacient conscient, orientat, col-laborador i en el qual esta indicat l'inici de la
sedestacio, com fem la transferéncia del llit a una cadira?
a) Ho fem rapidament, no cal informar-ne el pacient.
b) Esperarem que ens ajudi la familia, cal que estigui present en una transferéncia.
c) No és una activitat que es pugui delegar al/a la TCAI.
d) Aproparem la cadira a [a vora al llit i ajudarem el pacient després de comprovar que
no es mareja.
9. La motivacié del treball en equip té dues dimensions; quina s una motivacio intrinseca?
a) Les recompenses rebudes que poden ser socials, materials o economiques.
b) El procés psicoldgic que dirigeix | determina les aptituds de les persones.
c) Eldesig de superacié i millora que senten les persones mateixes.
d)} Actituds que engloben els factors personals i les habilitats interpersonals.
10. Dintre de les mesures encaminades a disminuir el risc de patir iesié per pressio, quines
de les actuacions seglients és INCORRECTA?
a) Evitar restes de menjar o qualsevol altre objecte al llit.
b) Fer canvis posturals cada 2-4 hores.
c) Fer massatges amb friccié de la pell.
d) Utilitzar dispositius antipressio, sobretot en prominéncies éssies.
11. Quin periode comprén |'edat neonatal?
a) Des del naixement als 30 dies
b) Des del naixement als 25 dies
c) Des del naixement als 28 dies
d) Des del naixement als 20 dies
12. Pel que fa a 'aplicacio de subjeccions mecaniques, assenyala la resposta falsa:

a) Cal alliberar les subjeccions amb intervals freqients per fer exercicis de mobilitat
articular.

b) S'utilitza la subjeccido mecanica com a primera alternativa.

¢) S'ha d'immobilitzar el pacient en posicié anatomica.

d) Un dels objectius és evitar que el pacient es lesioni.
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13. Quan parlem de dolor, hem de saber que:

a) Eldolor agut NO s'associa a lesions especifiques.

b) El dolor cronic es defineix, habitualment, com aquell que dura menys de sis mesos.

c) Eldolor es caracteritza per ser una sensacioé subjectiva.

d) El dolor no es pot mesurar sota cap circumstancia, ja que no existeix cap escala per
mesurar-lo.

14, |dentifica quins signes corresponen a una lesid per pressio de grau it

a) Eritema localitzat blanquejable temporalment.

b) Pell amb abrasio localitzada produida per la retirada d'un aposit adhesiu.
c) Lesié amb vesicula que afecta l'epidermiis i parcialment la dermis.

d) Placa necrotica de composicio semblant a I'esfacel.

15. En un pacient a qui s'acaba de practicar una traqueotomia, és important:

a) Humitejar I'aire que inspira i treballar amb les maximes condicions d'asepsia.
b) Netejar 'estoma cada sis hores com a minim.

c) Utilitzar canules d'un sol Us sense bald, els primers dies.

d) Fixar la canula directament a l'estoma mitjangant una cinta adhesiva.

16. Per fer una adequada higiene del cabell en un pacient amb cardiopatia isquemica
sotmés a ventilacio mecanica i sedacio, hem de:

a) Col-locar sempre, abans de comengar, el pacient en posicio de Fowler.
b) Comprovar que I'aigua supera els 50 °C.

c) Apropar el pacient a la part superior del liit.

d) No cal rentar-se les mans, eis cabells estan bruts.

17. En el procediment de sondatge rectal, qué ha de saber el/la TCAI?

a) Es una técnica que esta indicada en el postoperatori de cirurgia colorectal.

b) Esta contraindicat en pacient amb inestabilitat cardiaca per risc d’estimulacio vagal.
c) Es una técnica que esta indicada préviament a totes les intervencions quirargiques.
d) El pacient es col-loca en decubit lateral dret amb un coixi sota les cames.

18. Les funcions dels nutrients son:

a) Metabdlica, plastica i reguladora
b) Plastica, reguladora i energética
¢) Quimica, reguladora i plastica

d) Energética, reguladora i fisiologica

19. Les femtes d'un pacient amb ileostomia sén:

a) De consisténcia liquida, corrosiva per a la pell del voltant

b) De consisténcia semiliquida, pocs gasos i molt corrosiva per a la pell
c) De consisténcia sdlida i poc corrosiva per a la pell

d) De consisténcia semiliquida i poc corrosiva per a la pell

N Generalitat de Catalunya
% Departament de Salut




Insiitut Catala

de la Salut
20. En f'esterilitzacid, les radiacions ionitzants tenen gran capacitat:
a) Fungicida
b} Germicida
c) Bacteriana
d) Quimica
21. Segons I'Organitzacié Mundial de la Salut, quan netejarem les mans amb solucié
alcohédlica com a mitja habitualment preferent?
a) Quan estiguin visiblement brutes.
b) Després d’anar al lavabo.
c) Quan no estiguin visiblement brutes.
d) Quan sospitem que hem estat exposats a patogens que alliberen espores.
22. Les secrecions d'un pacient amb una tuberculosi respiratdria activa, les dipositarem en
un contenidor de residus tipus:
a) Grupi
b) Grupll
c) Grupll
d) Gruplv
23. Quan es fa una recollida de femta d'un pacient autonom amb sospita de parasits, el/la
TCAI ha de tenir en compte que:
a) El pacient estigui en deju per evitar falsos positius.
b} S’ha de recoliir la mostra a primera hora del mati amb técnica estéril.
¢) Cal mantenir la mostra a temperatura ambient fins al moment de portar-la al
laboratori. '
d) Quan la prova és per detectar femelles d'oxilirs, “técnica de Graham”, la recollida
s'ha de fer a ia nit en repos.
24.El Pla de Salut de Catalunya es un marc de referéncia per a totes les actuacions

publiques en mateéria de salut de Catalunya amb I'objectiu principal de millorar la salut i la
qualitat de vida de |la poblacié. Eis projectes s’agrupen en linies estratégiques. Quantes
linies estratégiques hi ha al Pla vigent?

a) 10

b) 28

c) 12

d) 18
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25.

26.

27.

28.

29.

30.

D'acord amb les indicacions de I'European Ressucitation Council (ERC) 2015, quina de
les afirmacions segiients és correcta en la reanimacio cardiopulmonar (RCP) amb dos
reanimadors?

a) Han de mantenir una freqiiéncia cardiaca de 100 compressions per minut (cpm),
atternant a 5 insuflacions per minut.

b) Els reanimadors han d'interrompre les compressions cada 5 minuts.

c) Han de mantenir les compressions toraciques amb una profunditat de menys de
4 cm.

d) Han de mantenir una fregiiéncia cardiaca entre 100 i 120 cpm.

Segons l'article 197.2 del Codi penal, és un delicte apoderar-se de dades reservades de
caracter personal d’un altre que es trobin registrades en un suport informatic. De les
afirmacions segients, assenyala quin NO és un agreujant:

a) Que siguin dades referides a la salut o vida sexual de l'individu.
b) Apropiacié de dades amb anim lucratiu.

c) Coneixement de dades del pacient per activitat professional.

d) Difusid publica de dades mitjancant el perfil professional.

Denominen tenesme vesical a:

a) Un augment en la freqiiéncia de les miccions amb dolor residual.

b) La dificultat a I'hora d'orinar per dolor a la zona de I'hipogastric.

c) La sensaci6 continua d’'orina que no desapareix després de la miccio.
d) L'emissi6 involuntaria d'orina durant la nit després dels tres anys.

Quan tenim un pacient amb deposicié tipus melenes, volem dir que:

a) Observem restes de cabell no digerit en les femtes.

b) El pacient presenta restrenyiment i femtes molt compactades.

c) Observem femtes de color negre, pastoses i enganxoses.

d) Observem femtes de color vermell provinents de la zona colorectal.

Per als equips sanitaris s molt important la comunicacio. Quan volem transmetre i
compartir informacio, quins elements sén necessaris?

a) Teléfon, codi, missatge, canal i emissor

b) Emissor, paraules, codi, receptor, linia i context
c) Emissor, receptor, codi, missatge, canal i context
d) Organitzacio, emissor, receptor, codi i canal

Segons les noves guies AHA i European Ressucitation Council (ERC) 2015, en la
cadena de supervivéncia per a 'RCP exitosa, quin seria el segon esglad dels quatre
esglaons que descriu?

a) Reconeixement i activacio del servei del sistema de resposta emergéncies
b) Ventilacié i desfibril-lacié immediata amb DEA

c) RCP precog¢ amb émfasi en les compressions toraciques

d) Suport vital avangat efectiu

Generalitat de Catalunya
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31. E!l bec de lloro és:

a) Un botador

b) Una cullereta

¢) Un forceps

d) El nom d’'una técnica especifica

32. Tot i que cada persona té unes caracteristiques propies, en un infant sa, la denominada
funcid representativa simbolica &s una caracteristica de la:
a) Primera infancia
b) Infancia tardana
c) Iinfancia precog
d) Infancia intermédia

33. En relacié amb ia iniciacio de la deambulacié d'un pacient enliitat no col-laborador,

podem dir que:

a) Tendeix a iniciar-se amb llargues passejades a primera hora del matf quan el pacient
esta mes descansat.

b) Ella TCA! en decideix l'inici i es fara de forma gradual i amb V'ajut de la familia.

c) Cal valorar si el pacient és capag de conservar la posicid de sedestacio i després la
deambulacio.

d) A Iinici de la deambulacié sempre cal evitar caminadors, crosses i altres mitjans
auxiliars.

34. La visio de l'Institut Catala de la Saiut és:

a) Donar una atencid d'excel-léncia a la poblacio, desenvolupant tambeé la docéncia i la
recerca en 'ambit de la salut a Catalunya.

b) Ser referent exclusivament en investigacio i docéncia.

¢) Prestar atencio sanitaria eficient a tota la ciutadania de Catalunya.

d) Ser I'organitzacio lider i referent en el sistema de salut catala, tant en |'assisténcia
com en la docéncia i recerca.

35. Segons I'Organitzacité Mundial de 1a Salut, en relacid amb la friccié de les mans amb una
solucid alcohdlica, és cert que:

a) Aplicarem la soluci6 i, seguidament, ens eixugarem amb una tovallola.

b) La durada del procediment és de 20-30 segons.

¢) Ens rentarem les mans amb aigua i sabé, seguidament hi aplicarem la solucio.
d) La durada del procediment és com a minim d'un minut.

36. En la comunicacié no verbal hem d’'observar:

a) Les idees del missatge

b} La interpretacié del missatge
c) Llidioma

d} La cinesi
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37.

38.

39.

40.

41,

42.

La desinfeccid &s un procés que:

a) No s’ha d'utilitzar sobre objectes inanimats.

b) Es sinonim d'antisépsia.

c) Es sinonim d'esterilitzacio.

d) Permet ['eliminacio de microorganismes patogens.

Segons I'Estatut marc, una de les afirmacions seglients és un dret col-lectiu i no és un
dret individual:

a) La percepcié puntual de les retribucions i indemnitzacions per rao de serveis
establerts a cada cas.

b) La mobilitat voluntaria, promocié interna i desenvolupament professional en la forma
en {a qual prevegin les disposicions aplicables a cada cas.

c) Lavaga, sempre amb la garantia del manteniment dels serveis que siguin essencials
per a 'atenci6 sanitaria de la poblacio.

d) La no discriminacié per raé de naixement, rac¢a, sexe, religié, opinio i orientacio
sexual o qualsevol altra condicié o circumstancia personal o social.

Quines sén les posicions de treball que suposen una postura forgada, poden portar
associades un risc postural i poden produir lesions per sobrecarrega?

a) Hiperextensio, hiperflexit o hiperrotacid de les articulacions.

b} Desplacgar el carro de cures empenyent.

c) En mobilitzar un pacient, fer traccié amb els bragos.

d) Mantenir les cames flexionades, amb els peus separats i I'esquena recta a I'hora de
mobilitzar un pacient enliitat.

Una de les finalitats en la realitzacio de la higiene dei pacient és:

a) Afavorir la relacio d'ajuda per la proximitat que requereix el procediment.

b) Aprofitar el temps per comentar els resultats de cures amb els companys.

c) Evitar sempre la col-laboracié dels familiars tot i el consentiment del pacient.
d) No cal estimular la coi-laboracié del pacient durant la realitzacio de la higiene.

L’acid peracétic és un sistema d'esterilitzacié quimic:
a) Per calor humit

b) Perirradiacié

c) Per gasos

d)} Per liquids

Les peces dentals s'organitzen en grups. Quina funcio té cadascun?

a) Premolars i molars tallen, els incisius trituren i els ullals estripen.
b) Els incisius tallen, els ullals estripen i els premolars i molars trituren.
¢) Els ullals tallen, els premolars i molars trituren, i els incisius estripen.
d) Premolars i molars trituren, els incisius estripen i els ullals tallen.

Generalitat de Catalunya
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43. A 1a consulta de salut sexual, quin tipus de preguntes ens facilitara la comunicacio amb
un adolescent?

a) Preguntes de Sl o NO
b) Preguntes oberies

c} Preguntes tancades

d} Preguntes técniques

44 En quins moments s'avalua l'index d'Apgar al nounat?

a) Als 2 minuts i després als 5 minuts
b) Al minut 1 després als 5 minuts

¢) Als 3 minuts i després als 9 minuts
d) Als 6 minuts i després als 15 minuts

45. En una pacient de 86 anys amb epicondilitis, quina consideracio cal tenir en compte
quan li hem d'aplicar fred?

a) Retirar-li la bossa de gel als 60 minuts de 'exposicio.

b) Aplicar-li la bossa sempre amb una coberta protectora.

¢) La gent gran té una millor tolerancia al fred.

d) Com menor sigui la superficie exposada al fred, menor tolerancia té ia pacient.

46. Quants premolars en fotal té un adult amb la denticié completa?
a) Sis
b) WVuit
¢) Quatre
d) Dos

47. Quina és la postura correcta del professional per prevenir riscos posturals en mobilitzar
un pacient enllitat de decubit supi a lateral?

a) Mantenir les cames estirades.

b) Mantenir les cames flexionades, els peus separats i I'esquena recta.

c) Mantenir els peus i les cames junts, i 'esquena flexionada.

d) Donar suport amb les cames rectes contra el llit i només fer forca amb els bragos.

48. Segons I'Organitzacié Mundial de la Salut, les cures pal-liatives tenen com a objectiu:
a) Fer un diagnostic precog.
b) Controlar els simptomes.
c) Promocid de la salut.
d) Administrar morfics.
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49.

50.

51.

52

53.

54,

Dintre del marc de la Carta de drets i deures de la ciutadania en relacié amb la salut |
I'atencié sanitaria, quina de les afirmacions segiients és un deure de la ciutadania?

a) Coneixer j identificar els professionals que presten serveis en el context de 'atencié
sanitara.

b) Rebre informacio general sobre les prestacions i serveis.

c) Accedir a una segona opinié.

d) Utilitzar de manera responsable les instal-lacions i els serveis sanitaris.

En qué consisteix el reflex de Moro?

a) Tocar la cara del nadd, que la gira cap al mateix costat.

b) Provocar un estimul no esperat i comprovar-ne la reaccio. El lactant reacciona
estenent eis bragos.

c) Col-locar un objecte petit al palmell de la ma, que provoca el tancament de la ma.

d) Acariciar la planta del peu, llavors el dit polze s'aixeca i els altres dits s’obren.

La principal causa de la malaltia periodontal és:

a) La placa bacteriana.

b) La dieta.

c) L'us del raspall dental diari.
d) Mastegar xiclet.

Quina és una mesura preventiva de caigudes en un pacient que té mala visi6 | deambula
habitualment?

a) Portar sabates obertes, tipus xancles.

b) Mantenir el llit en la posicié més alta.

¢) Mantenir un ambient ordenat, sense canvis.

d) Afegir sempre baranes al llit i restringir la deambulacio.

Les mesures d'aillament s’apliguen principalment per:

a) Permetre la transmissi6é de microorganismes per contacte.

b) Unicament per protegir el pacient de qualsevol procés infeccios.
¢) Evitar la transmissié de microorganismes infecciosos.

d) Permetre la transmissio de microorganismes per gotes.

Un pacient t& pautat canvis posturals i es troba en declbit lateral dret. Cal parar atencio
a I'hora de prevenir ies lesions per pressio, per aixo hem de vigilar les zones que reben:

a) Menys pressio, com el trocanter major dret
b) Més pressid, com els dits del peu dret

c) Més pressid, com el sacre

d) Més pressid, com l'orella dreta

|| "‘ Generalitat de Catalunya

K Departament de Salut



Institut Catala
de la Salut

55.

56.

57.

58.

58.

Quina dieta és la més indicada per a un pacient amb insuficiéncia renal?

a) Dieta hiperproteica
b} Dieta hipoproteica
¢) Dieta dislipémica

d) Dieta hipocalorica

Els nutrients més significatius del grup de cereals, llegums i tubercles son:

a) Vitamines i sals minerals

b) Glacids i lipids principalment
¢} Gldcids simples

d) Gllicids complexos

Quin és l'ordre a seguir per fer una higiene d’'un aduit fragil amb grip A, conscient,
orientat i enllitat?

a) Comengarem per la cara, seguirem en sentit descendent i deixarem els genitals per
al final.

b) Comencarem per la cara, seguirem en sentit ascendent i deixarem els genitals per al
final.

c) Comencarem per la cara i després seguirem pels genitals i el torax.

d) Comencarem per les extremitats i després la cara.

Dintre del marc de la Carta de drets i deures de la ciutadania en relacid amb la salut i
I'atencio sanitaria, quina de les afirmacions seglents és un dret de Ia ciutadania?

a) Respectar i mantenir la intimitat i confidencialitat de terceres persones.
b) Decidir qui pot estar present durant els actes sanitaris.

c) Respectar [a llibertat ideologica, religiosa i de culte.

d) Deixar constancia del rebuig d'un tractament.

En un pacient en coma, com es fara una adequada higiene bucal?

a) Rentat de les dents, les genives i la boca amb raspall i dentifric neutre.

b) Rentat de la cavitat bucal amb pinces i turunda de gasa impregnada d'antiséptic.

c) Desinfeccié amb col-lutori i raspall de dents amb aigua i sabd.

d) Higiene de la boca amb gases estérils | sabd neutre, cuidant que no entri aigua al tub
digestiu.
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Suposit clinic 1

La Marta té 54 anys, sense allérgies medicamentoses conegudes i no ha estat mai
fumadora. Es dependent per a les activitats de la vida diaria.

Antecedents patologics: polineuropatia desmielinitzant, neuraigia del frigemin, sindrome
depressiva, migranya. Intervenci6 quirdrgica el 2010 per escoliosi severa dorsolumbar amb
artrodesi.

Antecedents pneumologics: alteracié ventilatoria restrictiva severa. En fase d'insuficiencia
respiratoria hipercapnica. Infeccions respiratories de repeticié, asma bronquial.

Acaba d'ingressar a hospitalitzacié de pneumologia procedent d'urgéncies per insuficiéncia
respiratoria hipercapnica secundaria a pneumaénia broncoaspirativa. A la valoraci6 d'ingrés,
les constants vitals son: temperatura axil-lar: 38,1 °C; saturacié d'oxigen: 92%; freqiéncia
cardiaca: 120x; freqi&ncia respiratoria: 28x’, i tensio arterial: 92/57 mmHg.

Esta conscient perd confusa, amb dolor moderat (EVA 4). A la valoracié d'infermeria cal
destacar un alt risc de patir lesions per pressi6. Observem un eritema sacre que no
desapareix amb el cessament de la pressio. La filla comenta que fa tres dies que no la
mouen del llit. Actualment per la seva dificultat respiratoria solament tolera la posicié semi-
Fowler.

1. La temperatura axil-lar que s'ha mesurat a la Marta correspon a un estat de:
a) Hipertérmia
b) Hipotérmia amb piréxia
¢) Febricula
d) Normotérmia

2. Quant a la freqiiéncia respiratoria de la Marta, és cert que:

a) Presenta una apnea normorespiratoria.

b) Pateix d'eupnea, ja que la seva freqiiéncia respiratoria esta entre 20 i 30 ventilacions
per minut.

c) L'alteracié de la fregiiéncia respiratoria que presenta es denomina taquipnea.

d) Lalteracio de la freqiiéncia respiratoria que presenta es denomina hiperpnea.

3. Per la fregiiéncia cardiaca mesurada, podem dir que la Marta:

a) Presenta una bradicardia, ja que el parametre esta entre 100-120 batecs per minut.
b) La frequéncia cardiaca de la Marta esta dins dels valors de normalitat.

¢) Presenta una taquicardia.

d) Té una hipertensioé maligna.
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4. Latensio arterial de la Marta correspon a:

a)
b)
c)
d)

Una normotensio.

Una hipertensio per taquicardia.

Una hipertensio relacionada amb la temperatura axil-lar.

Una hipotensid, ja que el parametre esta per sota de 120/60 mmHg.

5. Al'hora de mesurar parametres del balang hidric estricte que té prescrit la Marta, qué
hem de tenir en compte?

a)
b)

c)
d)

Unicament les pérdues: ingesta alimentaria i ditiresi.

Solament les pérdues fisiologiques: ditresi, sudoracio, deposicions i pérdues
insensibles.

Les aportacions i les pérdues fisioldgiques i les patologiques.

Unicament els ingressos de liquids: débit de drenatges, vomits i aspiracio gastrica.

6. La pulsioximetria és:

a)
b)
c)

d)

La mesura del parametre de saturacio d'oxigen en sang venosa expressat en mmHg.
Un métode no invasiu de monitoratge de la saturacio d'oxigen.

La mesura de la pressio parcial de didxid de carboni en sang expressada en
percentatge.

La mesura de la freqliéncia cardiaca periférica expressada en percentatge.

7. La Marta pateix una lesio per pressié de grau:

a)
b)
c)
d)

lll, ja que es formaran vesicules i s’erosionara la pell.

I, perqué ja s’hi observa una petita necrosi.

I, és un eritema que no desapareix amb el cessament de |a pressio.

0, ja que un eritema que no desapareix amb el cessament de la pressio no és una
lesid per pressio.
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Suposit clinic 2

La Nuria té 28 anys, és fumadora habitual i consumeix alcohol en caps de setmana. No té

antecedents patologics d'interés. Acudeix a la consulta de ginecologia de I'ASSIR.

El motiu és per pruija vaginal intensa de dos dies d’'evolucié. Pren anticonceptius orals des
fa 10 anys, perd amb baix compliment del tractament. Manifesta que habitualment manté

relacions amb un company, perd comenta que “de tant en tant, faig el sait”.

A l'exploracié hi ha sospita d'infeccié vaginal, es recull mostra per a cultiu i es fa una

citologia per al cribratge de cancer de cérvix.

Rebut el resultat de la citologia, que ha resultat positiva per lesié intraepitelial de baix grau,
la TCAI gestiona la cita per la propera setmana. En aquesta visita, el ginecoleg informa la

Nuria que cal fer-li una bidpsia de cérvix.

10.

11

Les funcions d'una TCAI a la consulta de ginecologia son:

a) Ordre, neteja i reposicié del material.

b) Col-laboracié en la preparacio prévia a la pacient i del material a utilitzar.
¢} Recepcid de mostres i etiquetatge.

d) Totes son correctes.

En relacio amb l'acollida de 1a Nuria, la TCAl ha de mostrar-se:

a) Expectanti distant

b) Seria, concisa i poc receptiva

c) Amb conducta passiva

d) Respectuosa, empatica, amb escolta activa

La posicié en la qual hem d’acomodar la Nuria en una llitera de ginecologia, tant per al
cultiu com per a la bidpsia, és:

a) Posicio de Roser

b) Posicit de Fowler

c)} Posicié de litotomia

d)} Posicid dorsal o supina

. Quan a la Nuria se li practica el cultiu vaginal, la TCAIl ha de:

a) Fer la identificacid activa de la pacient, del deju i del portaobjectes.

b) Verificar la identificacié de la mostra i del portaobjectes.

c) Verificar la concordanga entre la pacient, la peticio i I'etiqgueta de la mostra.
d) Facilitar e! portaobjectes ben identificat al professional que recull la mostra.

13
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12. A la consulta de ginecologia, I'espécul serveix per:

a) Visualitzar el coll uteri.

b) Visualitzar les trompes de Fal-lopi.
c) Extreure mostres de |'Gter.

d) Visualitzar els orificis nasals.

13. Un cop finalitzada la bidpsia, es recull el material i es procedeix a la neteja:

a) Es posa el material en aigua i sab6 de mans, s'esbandeix i s'eixuga.

b) Es posa el material en aigua sola perqué les restes organiques es desprenguin
millor, s'esbandeix i s'eixuga.

c) Es posa el material en una cubeta i el detergent recomanat, parant compte amb els
racons del material que acumulen restes, s'esbandeix i es deixa assecar.

d) Es posa el material en aigua en hipoclorit sodic al 70% perqué les restes organiques
es desprenguin, s'esbandeix i s’eixuga.

14. Durant la bidpsia s’ha utilitzat un espéculum rebutjable. A fhora de gestionar aquest
residu:

a) Cal depositar-lo en el recipient del grup IV.
b) Cal depositar-lo en el recipient del grup H.
c) Cal depositar-lo en el recipient del grup |.
d) Cal depositar-lo en el recipient del grup 1II.
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Suposit clinic 3

En Josep, de 52 anys, va al seu hospital de referencia perqué des de fa dies sent debilitat a
les extremitats inferiors i ataxia.

Després de fer-li una tomografia axial computeritzada (TAC) cranial, s'evidencia oclusié de
I'artéria basilar i es decideix fer-li una fibrindlisi que no resulta efectiva. Posteriorment se li fa
una trombectomia mecanica i s'aconsegueix la repermeabilitzacio de l'artéria afectada.

Realitzat el procediment, ingressa a 'UC! i a les poques hores fa una disminucioé del nivell de
consciéncia amb compromis respiratori. La valoracié neurologica mostra moviments de
decorticaci6 i anisocoria arreactiva.

Per mala evolucié neurologica, es fa una nova TAC cranial de control que mostra isquemia
cerebral establerta amb mal pronostic neuroldgic, irreversible. Un cop parlat amb la familia,
es consensua no aplicar-li més mesures agressives i iniciar mesures de confort en el final de
la vida; aquesta decisié es registra a la historia clinica. En tot moment estd acompanyat per
la seva familia.

15. Quina sera 'actuacio correcta de la TCAI en els ultims moments de vida d’'en Josep?
a) En cap cas entrara a 'habitacid, és un moment intim.
b) Preguntar a la familia si volen estar sols o acompanyats, si necessiten alguna cosa o
si desitgen un servei religios.
c) Tranquil-litzar el pacient del costat explicant-li el diagnostic i la mala evolucid.
d) Informar la familia que cal evitar I'expressio de les emocions.

16. Després que el metge informi de la mort d'en Josep a la familia, el seu fill comenga a
donar cops de puny a la paret. En quina fase de les etapes del dol podriem associar Ia
reaccio del fill, segons Klubber Ross?

a) Allira.

b) A la negacio.

¢) A lainsatisfaccio.

d) No és cap fase, el fill no controla les seves emocions.

17. Quant parlem de rigor mortis ens referim:
a) Que el cos del difunt esta blanc i fred.
b) A larigidesa del cos i les extremitats.
c) Que hi ha livideses a tot el cos.
d) Es Fexpressié que defineix que la mort esta confirmada.

18. Un cop es produeixi la mort, 1a TCAL
a) Informa la familia d'en Josep del desenllag final.
b) Lliura els papers de defuncié a la familia.
c) Recull totes les pertinences del difunt i les lliura als familiars.
d) Trasllada el cadaver al mortuori.
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19. Pel que fa al cadaver i a la posicid del llit on es troba el cos difunt d’en Josep, cal tenir en
compte alguna cosa?
a) No, és indiferent la posicio del llit i el difunt ha d’estar en posicio lateral de Sims.
b) 8i, el llit amb el capgal a 45° per afavorir el retorn vends cerebral i el difunt en
posicio de Fowler,
c) Si, el difunt es posa en decubit supi i el llit amb el capcal a 0° deixant el coixi.
d) No, no és important [a posicié del llit ni del difunt.

20. Abans de traslladar el cos difunt al diposit, és funcid de la TCA!:
a) Preparar la documentacid, indicant-ne el nom, cognoms i si és judicial o no.
b) Anotar a I'evolutiu I'hora, |la data i la causa de la mort.
¢) Comprovar que porta la polsera identificadora i que es llegeix correctament.
d) Comprovar que la polsera identificadora s’adjunta amb la documentacio.

21. L'equip d'infermeria, quan acaba de fer les cures post mortemn, s'assegura que:
a) Els ulls i la boca queden ben tancats.
b) Els ulls queden tancats i la boca és indiferent.
c) En els ulls es posa crema oftalmica i la boca queda tancada.
d) La boca queda oberta perqué porta la protesi dental i els ulls, tancats.
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RECULL dels criteris de realitzacio dels 2 exercicis de la 1a. prova, publicats o la diligéncia del 7.5.2019,

la prova (test i supdsits practics)

1r. exercici (test):

L’exercici consistird en lo resolucio d’un giiestionari de 59 prequntes tipus test amb 4 respostes afternatives i
només une de correcta.

2n. exercici {Suposits practics):

L’exercici consistird en la resolucio de tres supdsits practics, de 7 preguntes codascun.

Criteris comuns de la 1a. prova (test + supbsits practics):

Les preguntes no contestades i les contestades erréniament no tindran cap valor.

E! temps de realitzacié de la primera prova, que inclou els dos exercicis, serd de 90 minuts. Les persones
ospirants es podran distribuir aquest temps lliurement per o realitzar efs 2 exercicis (test i supdsits practics).

En finalitzar els dos exercitis de lo 1a. prova les persones aspirants lliuraran ol responsable de Vaula el “Full
de I'examen” emplenat i el full amb les etiguetes de codi de barres identificatives, i abandonaran Faula.

Instruccions per emplenar els_“Fulls de 'examen”

Per a la realitzacid de o 1a. prova, els aspirants disposaran d’un “Full de examen” (full de lectura optica)
on houran de resoldre les preguntes tant del test com les preguntes dels suposits practics.

- les preguntes del test s’hauran de respondre des de la casello ndm. 1 a la casella nim. 59 del "Fuill de
Fexamen”,

- Les preguntes dels suposits practics s’hauran de respondre des de la caselfla nim. 101 a la casella ntm. 121
del “Full de I'examen”.

Les persones aspirants s’hguran d’gjustar o les instruccions per emplenar el “Full de Fexamen” que figuren
en la diligéncia i que se’ls doni a I'aulo.

Les persones aspirants houran d’emplenar lo totolitat de la casello que correspongui a la resposta gue
considerin correcta. Les respostes marcades o lo casefla “E” del “Full de 'examen” es consideraran com a no
contestades.

El tribunal no corregira aguells exercicis gue no estiguin emplenats d’acord amb les instruccions esmentades
i les que es donin a 'aula.

Els teléfons mobils o qualsevol altre dispositiv electronic coldra desconnectar-los (dispositius totalment
apagats i amb les possibles alarmes desactivades) abans d’accedir a Voula, i en cap moment i sota cap
circumstincia es podran connectar dins de 'oula.

Lincompliment d’aquestes normes suposara |'anul-lacid immediata de I'examen.
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