Collana di seminari
per la valorizzazione dei risultati della Ricerca al CRS4

Questionario di valutazione CFU

Lo scopo del questionario & verificare le competenze acquisite dai partecipanti sugli argomenti trattati durante i seminari del
workshop/corso. Per avere il certificato di frequenza con profitto € necessario rispondere correttamente almeno al 60% delle
domande.

Anagrafica:

Nome e Cognome:
Universita/Facolta:
Corso di Laurea:

Matricola:
Domande:

1. Quale di questi & un applicativo con la funzione di archiviazione delle immagini radiologiche in un sistema
informativo sanitario?
a) RIS
b) DICOM.
0 PACS.
d) HIS.

2. Cosa e openEHR?
a) Unapplicativo di cartella elettronica gpensource.
b)  Un protocollo aperto di comunicazione.
¢  Un formalismo per la modellazione dati che separa la semantica dei dati dal modo utilizzato per rappresentarli.
d) Uno standard per la gestione di immagini.

3. Quale di questilinguaggi/linee guida non & direttamente legato al concetto di interoperabilita tra sistemi clinici?
a) HL7.
b) Iprofili IHE.
o (DA
d) La Process Chain.

4, Cosasiintende per telemedicina in tempo reale (real-time telemedicine)?
a) Esecuzione dell'esame e successivo invio delle immagini o dei video.
b) Lutilizzo di un televisore per analizzare immagini mediche.
¢) Trasmissione di immagini o video il giorno sequente all'esecuzione dell'esame.
d) Interazione in diretta tra due clinici durante I'esecuzione di un esame, per guidare I'esecuzione dell'esame stesso.

5. Come si chiama la tipologia di Process Mining che ha l'obiettivo di inferire il modello di processo partendo dalla sola
analisi dei log?
a) Enhancement.
b) Finding.
¢) Discovery.

d) Conformance.



6. Da quanti caratteri @ composto il codice identificativo di un segmento in un messaggio HL7?
a) Non c®® un numero di caratteri fisso.
b) 3.
0 4
d) 5.

7. IHE (Integrating the Healthcare Enterprise) &:
a) Laparte dello standard HL7 specifica per 'integrazione fra HIS.
b)  Un Consorzio nato per facilitare I'utilizzo di standard, quali HL7 e DICOM, per l'interoperabilita tra sistemi clinici.
¢)  Un protocollo per l'interoperabilita tra sistemi clinici.
d) Tutte le risposte precedenti sono errate.

8. Supponiamo di avere uno scenario di integrazione “a spaghetti” composto da 5 sistemi clinici. Supponendo che
nessun sistema sia in grado di parlare con gli altri, quante sono le interfacce ad hoc che dovro sviluppare in totale per
garantire la piena interoperabilita tra i sistemi stessi?

a) 5.
b) 10.
) 25
d) 24.

&)

9. Supponiamo divoler progettare un canale Mirth che legge dati da un database per mezzo di una sorgente 51 e li invia
in formato HL7 tramite una destinazione D1. Cosa ci ¢ indispensabile configurare e implementare?
a) Solamente i connettori di Sorgente e Destinazione.

b) (& sicuramente bisogno di un Transformer.

¢) (e sicuramente bisogno di un Filter.

d) Cesicuramente bisogno sia di un Transformer, sia di un Filter.

10. Data la tabella in figura, contenente le anagrafiche di alcuni pazienti, ed il messaggio HL7 relativo alla query PDQ
effettuata sulla suddetta tabella, quanti risultati conterra il messaggio di risposta?
N.B. 1l carattere * & inteso come carattere “speciale”: la query viene soddisfatta qualunque esso sia.

Last name Firstname | Country City Street Date of birth Sex
ROONEY MORRIS USA STLOUIS 100 TAYLOR 20/09/1978 M
MAHR ALICE USA O0AK BROOK 820 JORIE BLVD. 31/01/1958 F
MOORE RALPH USA ST.LOUIS 510 S KINGSHIGHWAY 07/07/1951 M
MOODY WARREN USA CLAYTON 1000 CLAYTON RD 20/08/1978 M
MOORE CHIP USA WEBSTER 10 PINETREE 24/02/1938 M

MSH|A~\&(s-app|s-fac|recapp|recfac|20150423125742||QBPAQ22AQBP_Q21[123|P|2.5
QPD|IHE PDQ Query|[456@PID.5.1.1AMO¥|||
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Nessun risultato.
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Contatto: Fabrizio Murgia, fmurgia@crs4.it

Grazie per le risposte!
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Tabella Risposte (tagliando asportabile):
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