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Questionario 35000013

1. Le informazioni presenti nel magazzino di memoria iconica cominciano ad essere degradate a
partire approssimativamente da:

A. 12 secondi

B. un terzo di secondo

C. un minuto

2. Il Protocollo S.P.1.K.E.S. (Setting, Perception, Invitation, Knowledge, Emotion, Strategy...)
sistematizza:

A. le fasi di comunicazione efficace di cattive notizie

B. le fasi di comunicazione efficace con il paziente e/o i familiari

C. le fasi di comunicazione efficace di cattive notizie nel gruppo di lavoro

3. Quali sono i criteri necessari per formulare una diagnosi di Disturbo Specifico degli
Apprendimenti?

A. Definizione Q.I., valutazione prassie, eta per la diagnosi, criteri diagnostici

B. Definizione Q.I., valutazione apprendimenti, eta per la diagnosi, criteri diagnostici

C. Q.I superiore a 70, valutazione apprendimenti, assenza di comorbilita psicopatologica

4. Il cancro, piu di ogni altra malattia, esige dal paziente uno sforzo continuo e ripetuto di
adattamento. Cio che favorisce I'adattamento:

A. sono la qualita delle relazioni familiari e sociali

B. sono modalita di comunicazione che tengano conto, oltre che degli aspetti informativi, anche della sfera
emotiva

C. é un'integrazione complessa tra le esperienze passate, la percezione della minaccia futura e le risorse a
disposizione
5. Quale tra le seguenti variabili andrebbe considerata per prima in relazione a un eventuale
trattamento riabilitativo cognitivo?
A. irisultati a test cognitivi specifici
B. la motivazione del paziente
. il Quoziente Intellettivo

(o
6. Nella teoria di Porges, per “neurocezione” si intende:

A. processo che richiede consapevolezza cognitiva dell'input che arriva dai sistemi sensoriali
B

. processo neurale non consapevole, programmato neurobiologicamente, per la valutazione di informazioni e
stimoli di sicurezza provenienti dall’'ambiente

C. processo neurale consapevole, programmato neurobiologicamente, per far fronte agli elementi ambientali di
insicurezza

7. L’intervento psicologico in cardiologia, in una prospettiva bio-psico-sociale, si rivolge non
soltanto al paziente, ma anche ai care- givers, ai familiari e al contesto di cura. In tale ambito:

A. gli interventi riabilitativi, successivi alla fase di assessment includono: il training assertivo, per aiutare il
paziente ad individuare ed a gestire gli eventi stressanti, favorendo lo sviluppo di strategie efficaci di coping

B. gliinterventi e la letteratura scientifica evidenziano una scarsa correlazione/associazione tra deterioramento
cognitivo, deficit neuropsicologici e malattie cardiovascolari

C. gliinterventi e la letteratura evidenziano che il disturbo d’ansia influisce significativamente sulle condizioni
psicofisiche dei pazienti con patologia cardiovascolare

8. Nei confronti delle vittime coinvolte nella situazione di emergenza I'intervento di primo aiuto
psicologico (psychological first aid) si caratterizza per la finalita di:

A. alleviare il disagio acuto espresso da risposte emotive normali a situazioni estreme

B. assessment dei rischi di disturbi psicologici maggiori

C. assistere le persone fragili coinvolte nel disastro e monitorare la loro situazione psichica

9. Quali sono i criteri necessari per formulare una diagnosi di Disturbo Specifico degli
Apprendimenti?

A. Definizione Q.I., valutazione apprendimenti, eta per la diagnosi, criteri diagnostici

B. Definizione Q.I., valutazione prassie, eta per la diagnosi, criteri diagnostici

C. Q.I superiore a 70, valutazione apprendimenti, assenza di comorbilita psicopatologica
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10. Il concetto di "strategia di adattamento” o coping & lo studio delle strategie che un soggetto

sviluppa per gestire o diminuire I'impatto di un evento che costituisce una minaccia per il suo
benessere psicofisico. Esso dipende:

A. dal trattamento: I'organizzazione delle cure, le tecniche terapeutiche utilizzate
B. dalla valutazione cognitiva dell'evento e delle risorse disponibili
C. dai "predittori" (eventi di vita, status sociale, costituzione biologica, caratteristiche di personalita...)

11. Fra i recettori retinici, i bastoncelli sono maggiormente coinvolti:

A. nella visione notturna

B. nella visione diurna

C. nel processo di accomodamento

12. Le modificazioni intercorse nell’organizzazione clinica dei processi di cura, nelle modalita e

tempistiche di degenza ospedaliera e nel coinvolgimento del malato nelle scelte terapeutiche e
nel consenso alle cure (competent to consent to health care), richiedono:

A. interventi diretti di psicologia clinica mirati al trattamento della malattia

B. [I'utilizzo di strategie ed obiettivi che tengano prevalentemente conto della soddisfazione del cliente

C. maggiori competenze multiprofessionali e di integrazione

13. L’intervento maggiormente efficace per la cura del paziente affetto da azzardo patologico
prevede:

A. Vlinserimento in un gruppo di giocatori anonimi

B. linserimento in struttura comunitaria terapeutica specialistica

C. la combinazione di trattamenti ambulatoriali di natura psicoterapeutica, farmacologica e familiare

14. Qual & il fattore di rischio pit importante per lo sviluppo di un disturbo neurocognitivo maggiore o
lieve?

A. Eta

B. Presenza di fattori di rischio cardiovascolare

C. Presenza di psicopatologia

15. Quale di queste abilita cognitive risulta essere, in base alle ricerche, un buon predittore della
competenza aritmetica?

A. memoria di lavoro

B. attenzione

C. velocita di elaborazione

16. Quale, tra i seguenti test, non valuta specificamente I'attenzione?
A. Eta Beta

B. Test dei Deux Barrages di Zazzo

C. TMT forma AeB

17. La Legge Nazionale n. 173/2015 disciplina:

A. l'affidamento etero famigliare di minori a rischio psicoevolutivo

B. la continuita affettiva nell’affidamento e nell’'adozione dei minori

C. la gestione dei figli minori in caso di separazione di coppie non sposate

18. Il SOGS (South Oaks Gambling Screen) é:

A. uno dei primi questionari ad autosomministrazione per la diagnosi di gioco d’azzardo patologico composto da
16 item

B. il piu recente strumento diagnostico per il gioco d‘azzardo patologico composto da 9 item a risposta graduata

C. un questionario composto da 35 item che indaga le distorsioni cognitive e le credenze irrazionali del
giocatore patologico

19. Persone affette dalla sindrome di Williams sono caratterizzate da:

A. un grave deficit delle capacita linguistiche

B. un grave deficit della memoria autobiografica

C. un grave deficit delle capacita visuospaziali
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20. Secondo la normativa sullo stress lavoro correlato, i gruppi omogenei di lavoratori su cui viene
svolta la valutazione:

A. sono individuati in base alla mansione, alla sede e anche all’orario di lavoro

B. sono individuati autonomamente dal datore di lavoro

C. sono individuati sulla base di specifiche procedure dettate dal Testo Unico sulla Salute e Sicurezza nel Luoghi
di Lavoro

21. L'I.C.F. (International Classification of Functioning):

A. ¢ lo strumento elaborato dall’'OMS sulla base dell’ICIDH -2 (International Classification of Impairments
Disabilities and Handicaps) per descrivere e misurare la salute e le disabilitd della popolazione

B. ¢& una classificazione che riguarda soltanto le condizioni di persone affette da particolari anomalie fisiche e
mentali

C. puod essere utilizzato esclusivamente come strumento clinico, come da direttive OMS (Organizzazione
Mondiale Sanita)
22. L'apprendimento organizzativo definito “single loop”:

A. riguarda sistemi che possono monitorare il proprio comportamento e determinare quale comportamento &
appropriato

B. implica che qualunque cosa influenzi il sistema ne faccia parte

C. deriva dal feed back generato dal processo di osservazione delle conseguenze delle proprie azioni

23. Le linee guida internazionali come la NICE o SIGN richiedono, in ogni caso, per la diagnosi della
sindrome ADHD:

A. un test formale dell'attenzione

B. un anamnesi clinica approfondita

C. un test formale delle funzioni esecutive

24. Il Protocollo C.L.A.S.S. (Context, Listening, Addressing emotions, Strategy, Summary)
sistematizza:

A. le fasi di comunicazione efficace con il paziente e/o i familiari

B. le fasi di comunicazione efficace di cattive notizie

C. le fasi di comunicazione efficace di cattive notizie in oncologia e cure palliative

25. Le Simultaneous Care sono:

A. lintegrazione delle terapie oncologiche e delle terapie psicologiche in ogni fase della malattia al fine di
ottenere una migliore qualita della vita, un maggior controllo dei sintomi, una riduzione della depressione e
dell’ansia

B. lintegrazione precoce delle terapie oncologiche e delle cure palliative in ogni fase della malattia al fine di
ottenere una migliore qualita della vita, un maggior controllo dei sintomi, una riduzione della depressione e
dell’ansia

C. lintegrazione dell’'equipe multidisciplinare specialistica al fine di ottenere una migliore qualita della vita, un
maggior controllo dei sintomi, una riduzione della depressione e dell’ansia

26. L'I.C.F. (InternationalClassification of Functioning):

A. non contempla l'analisi delle variabili contestuali

B. non & una classificazione delle “conseguenze delle malattie”, ma la rassegna delle “componenti della salute”

C. puo essere definito come una classificazione delle “conseguenze delle malattie”

27. L'I.C.F. (InternationalClassification of Functioning):

A. adopera un sistema alfanumerico rappresentato da quattro lettere b (body), s (structure), d (domain) ed e
(environment)

B. entrambe le versioni, breve e completa, escludono la presenza di qualificatori per indicare I'estensione di un
livello di salute o malattia

C. le categorie dell'ICF sono distinte una dall’altra in modo da evitare sovrapposizioni tra le categorie e le
sottocategorie pill dettagliate

28. Dove opera lo psicologo dell’emergenza?

A. opera nelle strutture sanitarie campali denominate PASS (posto di assistenza socio-sanitaria)

B. opera nel posto medico avanzato (PMA), nei centri di prima accoglienza (palestre, scuole, alberghi...),
obitorio, tendopoli organizzata, nei PASS, nelle strutture di gestione, nelle strutture di incontro per i
soccorritori, nella struttura del team psicologico

C. opera nel posto medico avanzato (PMA)
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29. Quale, tra i seguenti test, non valuta specificamente la memoria?
A. Winconsin Card Sorting Test

B. Digit span

C. Supra span spaziale

30. La sensibilita di un test mostra:

A. Vlidoneita a individuare cluster analoghi

B. la misura di risposta affettiva nella fase proiettiva

C. la capacita di differenziare i soggetti sulla caratteristica misurata
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