Wettbewerb qualifizierte/r Sekretariatsassistent – Fragebogen 1
Concorso assistente di segreteria qualificato/a – quiz 1

	1. Die Generaldirektorin/der Generaldirektor des Südtiroler Sanitätsbetriebes wird ernannt von:
A.	Dem Landtag
B.	Dem Sanitätsrat
C.	Der Landesregierung
D. 	Dem Landeshauptmann
	1. Il direttore/la direttrice generale dell’Azienda sanitaria dell’Alto Adige è nominata/o:
A.	 Dal Consiglio provinciale
B.	 Dal Consiglio dei sanitari
C.	 Dalla Giunta provinciale 
D.	 Dal Presidente della Provincia

	2. Welche der folgenden Aufgaben fällt nicht in den Zuständigkeitsbereich der Generaldirektorin/des Generaldirektors?
A. Genehmigung des Jahreshaushaltsvoranschlags und des Jahresabschlusses
B. Erlass der Betriebsordnung
C. Verhandlung und Festlegung der Jahresziele der Direktorinnen/Direktoren der Gesundheitsbezirke
D. Leitung der betriebsrelevanten Projekte im Informatikbereich 
	2. Quale delle seguenti attività non rientra nell’ambito di competenza della Direttrice/del Direttore generale?
A. Approvazione del bilancio preventivo annuale e del bilancio d’esercizio 
B. Adozione dell’atto aziendale
C. Negoziazione e definizione degli obiettivi annuali delle Direttrici/dei Direttori dei Comprensori sanitari
D. Direzione dei progetti aziendali rilevanti in ambito informatico

	3. Welches Grundprinzip muss gemäß dem Verhaltenskodex des Südtiroler Sanitätsbetriebs das Verhalten der Bediensteten bei der Ausübung ihrer Aufgaben leiten?

A. Persönliche Verantwortung im Rahmen individueller Zielvereinbarungen
B. Organisatorische Effizienz
C. Rechtmäßigkeit, Unparteilichkeit und ordnungsgemäße Verwaltung
D. Wirtschaftlichkeit 
	3. Secondo il Codice di comportamento del personale dell’Azienda Sanitaria dell’Alto Adige, quale principio deve guidare il comportamento del dipendente nello svolgimento delle proprie funzioni?
A. Responsabilità personale nell’ambito di obiettivi individuali
B. Efficienza organizzativa
C. Legalità, imparzialità e correttezza dell’azione amministrativa
D. Economicità 

	4. Welche Verpflichtung ergibt sich aus dem im Verhaltenskodex verankerten Unparteilichkeitsprinzip?
A. Unterschiedliche Situationen gleich zu behandeln
B. Kontakte mit Bürgerinnen/ Bürger bei direkten Verwandtschaftsgraden zu vermeiden
C. Entscheidungen ohne Begünstigungen oder Diskriminierung zu treffen 
D. Jede Situation nach festgelegten persönlichen Kriterien zu behandeln
	4. Quale obbligo discende dal principio di imparzialità sancito dal Codice di comportamento?

A. Trattare in modo uniforme situazioni diverse 

B. Evitare contatti con l’utenza in caso di rapporti di parentela diretta
C. Assumere decisioni senza favoritismi o discriminazioni 
D. Trattare ogni situazione secondo criteri personali definiti

	5. Welche Kriterien werden bei der Bemessung der Disziplinarstrafe berücksichtigt?
A. Vorsätzlichkeit, Schwere der Verletzung, Verantwortung und Schadensausmaß
B. Anzahl ähnlicher Pflichtverstöße in derselben Einheit/Abteilung
C. Dienstalter und Funktionsebene der Person, gegen die ein Disziplinarverfahren eingeleitet wurde 
D. Möglichkeiten von Verletzungen der Dienstordnung aufgrund der Stellenbeschreibung 
	5. Quali criteri vengono considerati nella determinazione della sanzione disciplinare?
A. Intenzionalità, gravità della violazione, responsabilità ed entità del danno
B. Numero di violazioni simili all’interno della stessa unità/reparto
C. Anzianità di servizio e livello funzionale della persona sottoposta a procedimento disciplinare
D. Possibilità di violazioni delle norme in base alla descrizione del posto di lavoro




	6. Wo kann eine verhängte Disziplinarstrafe angefochten werden?
A. Beim Arbeitsinspektorat
B. Beim Verwaltungsgericht
C. Bei der Schlichtungskommission
D. Beim Rechnungshof
	6. Dove può essere impugnata una sanzione disciplinare irrogata?
A. innanzi all’Ispettorato del lavoro
B. innanzi al Tribunale amministrativo
C. innanzi alla Commissione di conciliazione
D. innanzi alla Corte dei conti

	7. Innerhalb wie vieler Tage nach der Vorhaltung einer Anschuldigung im Rahmen eines Disziplinarverfahrens kann der/die Mitarbeiter/In seine/ihre Gegendarstellung vorbringen?

A. 20 Tage
B. 30 Tage
C. 60 Tage
D. 90 Tage
	7. Entro quanti giorni dalla contestazione di un addebito nell’ambito di un procedimento disciplinare il dipendente/la dipendente può presentare le proprie controdeduzioni?

A. 20 giorni
B. 30 giorni
C. 60 giorni
D. 90 giorni

	8. Welche der folgenden Aussagen ist richtig in Bezug auf Kontrollvisiten und Folgezugänge zu diagnostisch‑therapeutischen Leistungen?

A. Sie unterliegen festgelegten Höchstwartezeiten
B. Für sie sind keine Höchstwartezeiten vorgesehen 
C. Sie werden ausschließlich auf Grundlage des Therapieplans geplant
D. Sie gelten immer als dringend
	8. Quali delle seguenti affermazioni è corretta riguardo alle visite di controllo e agli accessi successivi a prestazioni diagnostico‑terapeutiche?
A. Sono soggette a tempi massimi di attesa

B. Non sono soggetti a tempi massimi di attesa 

C. Sono programmati esclusivamente in base al piano terapeutico
D. Sono sempre considerate urgenti

	9. Wie viele Leistungen können auf einer Verschreibung des Landesgesundheitsdienstes verschrieben werden?
A. Eine einzige Leistung
B. Bis zu maximal fünf Leistungen 
C. Bis zu maximal acht Leistungen
D. Eine unbegrenzte Anzahl von Leistungen
	9. Quante prestazioni possono essere prescritte su una impegnativa del Servizio Sanitario Provinciale?
A. Una sola prestazione
B. Fino a un massimo di cinque prestazioni
C. Fino a un massimo di otto prestazioni
D. Un numero illimitato di prestazioni

	10. Wer kann sich in den Landesgesundheitsdienst der Autonomen Provinz Bozen einschreiben?
A. Nur italienische Staatsbürgerinnen/Staatsbürger
B. Nur Touristen aus der EU
C. EU-Bürgerinnen/Bürger und gleichgestellte Länder mit Wohnsitz und Arbeit in Italien 

D. Alle Personen mit körperlichen Einschränkungen
	10. Chi può iscriversi al Servizio sanitario della Provincia autonoma di Bolzano?

A. Solo cittadine/cittadini italiane/italiani

B. Solo turiste/turisti dell’UE
C. Cittadine/Cittadini UE e cittadine/cittadini di Paesi equiparati con residenza e lavoro in Italia 
D. Tutte le persone con disabilità

	11. Welche der folgenden Aussagen zur Privatvisite in Intramoenia ist korrekt?
A. Für die Privatvisite ist immer eine ärztliche Verschreibung eines Facharztes notwendig
B. Die Kosten werden teilweise vom Gesundheitsdienst übernommen
C. Für die Privatvisite ist keine Verschreibung erforderlich und die Kosten werden vollständig vom Patienten getragen 
D. Privatvisiten dürfen nur außerhalb der Strukturen des Südtiroler Sanitätsbetriebes erbracht werden
	11.  Quale delle seguenti affermazioni sulla visita privata in intramoenia è corretta?
A. È sempre necessaria un’impegnativa di un medico specialista
B. I costi sono coperti in parte dal Servizio sanitario
C. Non è necessaria alcuna impegnativa e i costi sono interamente a carico del paziente

D. Le visite private possono essere erogate esclusivamente al di fuori delle strutture dell’Azienda Sanitaria dell’Alto Adige

	12. Bis wann muss ein vorgemerkter fachärztlicher Termin abgesagt oder verschoben werden, um die Verhängung einer Verwaltungsstrafe für die unterlassene oder verspätete Absage zu vermeiden?
A. Bis zum Vortag des Termins
B. Bis spätestens zwei Kalendertage vor dem Termin
C. Bis spätestens drei Arbeitstage vor dem Termin
D. Bis spätestens eine Woche vor dem Termin
	12. Entro quando deve essere disdetto o spostato un appuntamento ambulatoriale per evitare l’applicazione della sanzione amministrativa per la mancata o tardiva disdetta?

A. Entro il giorno precedente l’appuntamento
B. Entro due giorni solari prima dell’appuntamento
C. Entro tre giorni lavorativi prima dell’appuntamento 
D. Entro una settimana prima dell’appuntamento

	13. Wird die Verwaltungsstrafe für die unterlassene oder verspätete Absage auch bei Personen mit Ticketbefreiung verhängt?
A. Ja, die Verwaltungsstrafe wird in jedem Fall verhängt
B. Personen mit Ticketbefreiung sind grundsätzlich von der Verwaltungsstrafe ausgenommen
C. Personen mit Ticketbefreiung aufgrund des Einkommens sind von der Verwaltungsstrafe ausgenommen
D. Personen mit Ticketbefreiung aufgrund einer 100%igen Invalidität sind von der Verwaltungsstrafe ausgenommen
	13. La sanzione amministrativa per la mancata o tardiva disdetta viene applicata anche alle persone con esenzione dal ticket?
A. Sì, la sanzione amministrativa viene applicata in ogni caso
B. Le persone con esenzione dal ticket sono generalmente escluse dalla sanzione amministrativa
C. Le persone con esenzione dal ticket per motivi di reddito sono escluse dalla sanzione amministrativa
D. Le persone con esenzione dal ticket per invalidità totale al 100% sono escluse dalla sanzione amministrativa

	14. In welchen Fällen gewährt der Südtiroler Sanitätsbetrieb eine Vergütung in Höhe von 50 Euro für Gesundheitsleistungen bei freiberuflich tätigen Fachärzten?
A. wenn die Vormerkzeiten für dringende Visiten 5 Tage überschreiten
B. wenn die Vormerkzeiten für dringende Visiten 10 Tage überschreiten 
C. wenn die Vormerkzeiten für nicht-dringende Visiten 30 Tage überschreiten
D. wenn die Vormerkzeiten für nicht-dringende Visiten 60 Tage überschreiten
	14. In quali casi l’Azienda Sanitaria dell’Alto Adige concede un rimborso di 50 euro per prestazioni sanitarie presso specialisti liberi professionisti?
A. se i tempi di prenotazione per visite urgenti superano i 5 giorni
B. se i tempi di prenotazione per visite urgenti superano i 10 giorni
C. se i tempi di prenotazione per visite non urgenti superano i 30 giorni 
D. se i tempi di prenotazione per visite non urgenti superano i 60 giorni

	15. Können auch Bürgerinnen und Bürger, welche den Wohnsitz außerhalb von Südtirol haben, eine Rückvergütung in Höhe von 50 Euro von fachärztlichen Visiten und instrumental-diagnostischen Leistungen bei freiberuflich tätigen Ärzten ansuchen?
A. Ja
B. Nein
C. Nur wenn sie in den letzten 5 Jahren mindestens 6 Monate lang den Wohnsitz in Südtirol hatten
D. Nur bei dringenden Gesundheitsleistungen an Minderjährige 
	15. Possono richiedere il rimborso di 50 euro all’Azienda sanitaria dell’Alto Adige per visite specialistiche e prestazioni di diagnostica strumentale presso medici specialisti liberi professionisti anche cittadine/i con residenza al di fuori dell’Alto Adige?
A. Sì
B. no
C. solo se negli ultimi 5 anni hanno avuto la residenza in Alto Adige per almeno 6 mesi

D. solo per prestazioni sanitari urgenti a favore di minorenni




	16. Wann ist eine Vorabgenehmigung für eine Kostenrückerstattung für Gesundheitsbehandlungen im EU-Ausland gemäß Richtlinie 2011/24/EU notwendig?
A. Für stationäre Aufenthalte mit Übernachtung und für hochspezialisierte Leistungen
B. Für Aufenthalte im Ausland mit Kosten von über 5.000 Euro (inklusive Übernachtung)
C. Falls die Behandlung durch mehrere hochspezialisierten Fachbereiche erfolgen muss
D. Falls die Behandlung im Ausland vom Patienten selbst aufgrund bestimmter Vorerkrankungen gewünscht ist
	16. Quando è necessaria un’autorizzazione preventiva per il rimborso dei costi di cure sanitarie in un altro Stato UE ai sensi della Direttiva 2011/24/UE?
A. Per ricoveri con pernottamento e per prestazioni altamente specialistiche
B. Per soggiorni all’estero con costi superiori a 5.000 euro (incluso il pernottamento)
C. Se la cura deve essere effettuata da più dipartimenti/reparti altamente specializzati
D. Se il trattamento all’estero è scelto dal paziente a causa di particolari patologie pregresse

	17. Falls eine Patientin/ein Patient in Italien Anspruch auf eine Ticketbefreiung hat, muss diese Befreiung auch für Behandlungen während eines vorübergehenden Aufenthalts in einem anderen EU‑Staat anerkannt werden?
A. Ja
B. Nein
C. Nur im Fall dringender Behandlungen
D. Nur für Leistungen im Zusammenhang mit chronischen Erkrankungen
	17. Nel caso in cui una paziente/un paziente abbia diritto ad una esenzione ticket in Italia, tale esenzione deve essere riconosciuta anche per cure durante un soggiorno temporaneo in un altro Stato UE? 
A. si  
B. no
C. solo in caso di cure urgenti
D. solo per prestazioni legate a malattie croniche

	18. Was ermöglicht die Europäische Krankenversicherungskarte (TEAM/EHIC)?
A. Den kostenlosen Zugang zu allen Gesundheitsleistungen in der EU
B. Medizinisch notwendige Behandlungen während eines vorübergehenden Aufenthalts in bestimmten Staaten
C. Ausschließlich Notfallbehandlungen im Ausland
D. Den Zugang zu hochspezialisierten geplanten Behandlungen im Ausland
	18. Cosa consente la Tessera Europea di Assicurazione Malattia (TEAM/EHIC)?
A. L’accesso gratuito a tutte le prestazioni sanitarie in UE
B. Cure medicalmente necessarie durante un soggiorno temporaneo in determinati Stati

C. Esclusivamente cure di emergenza all’estero

D. L’accesso a cure altamente specialistiche programmate all’estero

	19. Welche Aussage zur Kostenbeteiligung (Ticket) für den Flugrettungsdienst ist korrekt?

A. Der Dienst ist immer kostenlos
B. Es ist eine Kostenbeteiligung von 100 Euro bei gerechtfertigtem Einsatz vorgesehen, bis zu maximal 1.000 Euro bei nicht gerechtfertigtem Einsatz
C. Die Kosten betragen immer pauschal 500 Euro
D. Die Kostenbeteiligung gilt nur für Einsätze außerhalb der Provinz

	19. Quale affermazione sulla compartecipazione al costo del servizio (ticket) di elisoccorso è corretta? 
A. Il servizio è sempre gratuito
B. È prevista una compartecipazione al costo del servizio pari a 100 euro se l’intervento è giustificato, fino a un massimo di 1.000 euro se non giustificato
C. Il costo è sempre forfettario e ammonta a 500 euro
D. La compartecipazione al costo del servizio (ticket) si applica solo ai trasporti fuori provincia

	20. Ziel der Elektronische Gesundheitsakte (EGA) in Südtirol ist es:
A. Einen digitalen Zugriff auf die Gesundheitsdaten der Patienten zu ermöglichen
B. Die Abrechnung durchgeführter medizinischer Leistungen zu erstellen
C. Medizinische Diagnosen zu erstellen
D. Den Zugang zu Gesundheitsdaten zu beschränken
	20. Qual è l’obiettivo del Fascicolo sanitario elettronico (EGA) in Alto Adige?
A. Consentire un accesso digitale ai dati sanitari dei pazienti
B. Effettuare la fatturazione delle prestazioni sanitarie eseguite 
C. Elaborare diagnosi mediche 
D. Limitare l’accesso ai dati sanitari


	21. Welche der folgenden Möglichkeiten erlaubt den Zugang zur Elektronischen Gesundheitsakte (EGA)?
A. Gesundheitskarte
B. Benutzername und Passwort, die von Gesundheitsministerium vergeben werden
C. SPID, elektronische Identitätskarte (CIE) oder Bürgerkarte
D. Der Zugang ist nur über die Ticketschalter im Krankenhaus möglich
	21. Quale delle seguenti modalità consente l’accesso al Fascicolo Sanitario Elettronico (FSE)?

A. Tessera sanitaria
B. Username e password rilasciate dal Ministero della salute
C. SPID, Carta d’Identità Elettronica (CIE) o Carta dei Servizi
D. L’accesso è solo possibile tramite gli sportelli ticket ospedalieri

	22. Unter welchen Voraussetzungen dürfen Gesundheitsfachkräfte auf die Elektronische Gesundheitsakte (EGA) zugreifen?
A. Ärztinnen und Ärzte haben jederzeit uneingeschränkten Zugriff auf die EGA
B. Der Zugriff ist ausschließlich mit vorheriger Zustimmung der Bürgerin/des Bürgers zulässig
C. Der Zugriff ist bei medizinischen Notfällen auch ohne Zustimmung der Bürgerin/des Bürgers zulässig
D. Der Zugriff ist immer zulässig, sofern es sich um Ärztinnen/Ärzte des Südtiroler Sanitätsbetriebs handelt
	22. A quali condizioni il personale sanitario può accedere al Fascicolo Sanitario Elettronico (FSE)?
A. Mediche e medici hanno sempre accesso illimitato al FSE
B. L’accesso è consentito esclusivamente con il previo consenso della cittadina/del cittadino

C. In caso di emergenza medica, l’accesso è consentito anche senza il consenso della cittadina/del cittadino
D. L’accesso è sempre consentito, purché si tratti di mediche/medici dell’Azienda Sanitaria dell’Alto Adige

	23. Welche Rolle hat der Sanitätsbetrieb gemäß der EU‑Verordnung 2016/679 zum Schutz natürlicher Personen bei der Verarbeitung personenbezogener Daten?
A. Externer Auftragsverarbeiter
B. Verantwortlicher für die Verarbeitung
C. Aufsichtsbehörde
D. Beauftragter für die Verarbeitung
	23. Qual è il ruolo dell’Azienda sanitaria ai sensi del Regolamento UE 2016/679 relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali?
A. Responsabile esterno del trattamento
B. Titolare del trattamento
C. Autorità di controllo
D. Incaricato del trattamento

	24. In welchen Fällen kann die betroffene Person die Löschung personenbezogener Daten verlangen?
A. Jederzeit, ohne Begründung
B. Nur bei Gesundheitsdaten
C. Sofern durch die einschlägigen Rechtsvorschriften zulässig ist
D. Nur mit vorheriger Genehmigung der Datenschutzbehörde
	24. In quali casi l’interessato può chiedere la cancellazione dei dati personali trattati dall’Azienda sanitaria?
A. In ogni momento, senza motivazione
B. Solo per dati sanitari
C. Qualora sia consentito dalla normativa specifica
D. Solo previa autorizzazione del Garante


	25. Was versteht man unter einer Ersatzerklärung des Notarietätsaktes?
A. Eine notarielle Erklärung
B. Eine Erklärung, die Sachverhalte, Status oder persönliche Eigenschaften bestätigen, die der betroffenen Person unmittelbar bekannt sind
C. Eine von der Verwaltung im Rahmen ihrem Zuständigkeitsbereich erlassener Akt
D. Eine interne Erklärung des Amtes

	25. Per dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà si intende: 
A. Una dichiarazione notarile
B. Una dichiarazione che attesta fatti, stati o qualità personali a diretta conoscenza dall’interessato

C. Un atto rilasciato dall’amministrazione nell’ambito delle proprie competenze
D. Una dichiarazione interna all’ufficio




