
 
 
1.- Respon a les següents preguntes tipus test. Recorda que una resposta incorrecta descompte un 
terç del valor de cada pregunta correcta. 
 
 

1.​ En col·locar un pacient a la llitera, com s’ha de situar el tècnic per evitar lesions? 
a)​ Amb els peus junts i l’esquena corbada. 
b)​ Amb un peu endavant, esquena recta i genolls lleugerament flexionats. 
c)​ Amb les cames completament estirades. 
d)​ Amb el pes del cos sobre els braços. 

 
2.​ Quin principi hem de seguir sempre abans de mobilitzar un pacient politraumàtic? 

a)​ No moure’l fins a immobilitzar el coll i l’esquena. 
b)​ Ajudar-lo a aixecar-se per comprovar la mobilitat. 
c)​ Col·locar-lo en decúbit lateral. 
d)​ Realitzar un massatge 

 
3.​ Quina posició adoptem en un pacient amb xoc hipovolèmic? 

a)​ Fowler 
b)​ Trendelemburg 
c)​ Antitrendelemburg 
d)​ Decúbit pro 

 
 

4.​ Per immobilitzar i traslladar una víctima amb sospita de fractura de fèmur, quin 
dispositiu és el més indicat? 

a)​ Fèrula rígida  
b)​ Fèrula pneumàtica de cos sencer 
c)​ Fèrula de tracció 
d)​ Matalàs de buit 

 
5.​ En la tècnica del pont holandès, quin és l’objectiu principal? 

a)​ Elevar el pacient mantenint l’eix cap-coll-tronc-alineat. 
b)​ Girar el pacient per col·locar-lo en decúbit lateral. 
c)​ Fer una extracció ràpida del vehicle. 
d)​ Traccionar la cama afectada. 

 
 

6.​ Quin signe pot indicar una compressió vascular en una extremitat fracturada) 
a)​ Escalfor local. 
b)​ Absència de pols distal. 
c)​ Dolor intermitent. 
d)​ Mobilitat conservada. 

 
 

7.​ L’embenat recurrent és especialment útil per a: 
a)​ Cobrir extremitats després d’una amputació o per embenar zones terminals 

com dits o cap. 
b)​  Immobilitzar grans articulacions com el genoll o colze. 
c)​ Aplicar compressió uniforme a una cama. 
d)​ Fixar una fèrula de tracció femoral. 
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8.​ Quin d’aquests materials NO és d’immobilització? 
 

 
 

a)​                                                                                      b) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
      c)​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​  d)  
 
 
  

9.​ Quina és la finalitat principal d’un embenat Velpeau? 
a)​  Immobilitzar el colze en posició d’extensió després d’un traumatisme distal. 
b)​ Immobilitzar l’articulació de l’espatlla i el braç en adducció després d’una 

luxació o fractura clavicular. 
c)​ Subjectar un apòsit sobre el tòrax. 
d)​ Comprimir una ferida a la zona axil·lar. 

 

10.​Durant l’assistència a un accident de trànsit, un motorista inconscient porta un casc 
integral ben ajustat. Presenta respiració irregular, sang a la boca i sospita de fractura 
cervical. Sou dos tècnics en l’escenari. Quina és l’actuació més adequada i segura? 

a)​ Obrir la visera, aspirar les secrecions i retirar el casc entre dos rescatadors 
mantenint l’alineació cervical, per permetre l’obertura de la via aèria i 
ventilació assistida. 

b)​ Col·locar immediatament el collarí cervical abans de retirar el casc per evitar 
moviments del coll. 

c)​ Tallar la corretja i extreure el casc per la part frontal, sense mobilitzar el cap, 
per facilitar l’aspiració. 

d)​ Mantenir el casc posat fins a l’arribada del metge, ja que la seva retirada 
sempre és perillosa. 


