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Criteri di valutazione commissione e tracce delle prove

PROVA SCRITTA

Nella valutazione della prova scritta, la Commissione ha definito i seguenti criteri:

e livello e profondita di preparazione professionale circa I'argomento oggetto della prova a
concorso;

e chiarezza e coerenza espositiva;

e capacita di sintesi concettuale da conciliarsi con la compiuta trattazione dell’argomento

oggetto della prova.

PROVA SCRITTAN. 1

Inquadramento diagnostico delle piastrinopenie.

PROVA SCRITTAn. 2

Fibrillazione atriale — terapia farmacologica.

PROVA SCRITTAn. 3

Strategia terapeutica nella sepsi delle vie urinarie.




PROVA PRATICA

Nella valutazione della prova pratica, la Commissione ha definito i seguenti criteri:
e grado di conoscenza della tecnica oggetto della prova e livello di sicurezza nell’approccio
della stessa;
e chiarezza espositiva.

PROVA PRATICA n. 1 -2 —3 sono allegate di seguito.

PROVA ORALE

La Commissione stabilisce che la prova orale verra valutata con riferimento ai seguenti criteri:
e livello di conoscenza degli argomenti oggetto della prova;
e chiarezza e sicurezza nell’esposizione;

e capacita di sintesi coniugata ad appropriatezza terminologica.

DOMANDE ESTRATTE:

Indicazioni ad esecuzione di ecografia tiroidea
Indicazioni ad esecuzione di ecografia toracica
Indicazioni ad esecuzione di ecocardiografia

Indicazioni ad esecuzione di Rx addome

Indicazioni ad esecuzione di TC cranio senza/con mdc
Indicazioni ad esecuzione di TC torace senza/con mdc
Indicazioni ad esecuzione di TC addome senza/con mdc
Indicazioni ad esecuzione di PET

© O NV EWDNRE

Indicazioni ad esecuzione di scintigrafia tiroidea

10. Indicazioni ad esecuzione di scintigrafia ossea

11.Terapia antibiotica empirica nella polmonite ab ingestis
12.Indicazioni ad esecuzione di EGDS

13.Indicazioni ad esecuzione di colonscopia

14.Indicazioni ed ecocardiogramma trans esofageo

15. Indicazioni ad esecuzione di RMN encefalo

16. Indicazioni al posizionamento di sondino nasogastrico
17.Indicazioni al posizionamento di PEG

18. Indicazioni all'inserimento in strutture di continuita assistenziale



19.Indicazioni al posizionamento di catetere venoso centrale
20.Indicazioni all’esecuzione di emocolture

21. Antibiotici impiegati nelle infezioni da gram positivi

22. Antibiotici impiegati nelle infezioni da gram negativi
23. Antibiotici impiegati nelle infezioni da batteri atipici
24. Antibiotici/chemioterapici impiegati nella TBC

25. Antibiotici/chemioterapici impiegati nelle infezioni da candida
26. Antivirali

27.Principi fondamentali del trattamento della sepsi

28. Definizione di shock settico

29.Quadro clinico dell’addome acuto

30.Quadro clinico dell’ictus cerebri

31.Quadro clinico della spondilodiscite

32.Quadro clinico della pericardite acuta

33.Quadro clinico della BPCO riacutizzata

34.Quadro clinico della colecistite acuta

35. Quadro clinico della pancreatite acuta

36.Quadro clinico della prostatite acuta

37.Quadro clinico della pielonefrite acuta

38.Quadro clinico dell’endocardite infettiva

39.Quadro clinico della tiroidite subacuta

40.Quadro clinico dell’ipertiroidismo

41.Quadro clinico dell’ipotiroidismo

42.Quadro clinico della cirrosi epatica

43.Quadro clinico dell’ulcera peptica gastrica

44, Quadro clinico dell’ulcera peptica duodenale
45.Quadro clinico dell’ulcera peptica sanguinante
46.Quadro clinico dell’IBD

47.Indicazioni al trattamento insulinico del diabete mellito
48.Indicazioni al trattamento ipoglicemizzante orale nel diabete mellito
49.Indicazioni al trattamento con anticoagulanti orali

50. Indicazioni al posizionamento di filtro cavale
51.Complicanze della trombosi venosa profonda
52.Trattamento dell’ulcera peptica

53.Inquadramento clinico della diarrea

54.Inquadramento clinico della dispnea
55.Inquadramento clinico dell’acidosi metabolica
56.Inquadramento clinico dell’acidosi respiratoria
57.Inquadramento clinico delle lesioni da decubito
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.Inquadramento clinico del delirium
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Inquadramento clinico dell’insufficienza renale acuta
Inquadramento clinico dell’ipertensione
Inquadramento clinico della pancreatite acuta
Inquadramento clinico del malassorbimento
Inquadramento clinico dell’iperglicemia
Inquadramento clinico dell’ipoglicemia
Inquadramento clinico delle artriti
Inquadramento clinico dell’anemia
Inquadramento clinico della pancitopenia
Inquadramento clinico della piastrinopenia
Inquadramento clinico del versamento pleurico
Inquadramento clinico della piastrinosi
Inquadramento clinico della poliglobulia

.Inquadramento clinico della leucocitosi
73.
74.

Inguadramento clinico della leucopenia
Inguadramento clinico dell’ascite

.Inquadramento clinico del versamento pericardico
76.
77.

Inquadramento clinico dell’anemia macrocitica
Inguadramento clinico della splenomegalia

.Inquadramento clinico delle linfoadenopatie
79.
80.

Inguadramento clinico delle anemie microcitiche
Inquadramento clinico delle anemie normocromiche

.Inquadramento clinico delle gammopatie monoclonali
82.
83.
84.
85.

Inguadramento clinico della piastrinopenia da eparina

Inguadramento clinico dell’anemia emolitica

Batteri resistenti agli antibiotici che sono sotto sorveglianza in Italia e nel mondo
| setting della continuita assistenziale

86.Significato del BNP
87.Significato del d-dimero

88.Significato della procalcitonina

89. Significato degli oncomarkers
90. Significato della PCR
91.Significato dell’emogasanalisi arteriosa

92.Significato dell’analisi del bilancio marziale

93.
94.
95.
96.

Diagnosi differenziale nel vomito

Diagnosi differenziale nell’emoftoe
Diagnosi differenziale delle piastrinopenie
Diagnosi differenziale dell’ascite



97.La contenzione nell’anziano: indicazioni

98. Alimentazione e malnutrizione nell’anziano

99. Gestione del fine vita

100. Considerazioni sull’uso della terapia anticoagulante nell’anziano

101. La trombosi nel paziente oncologico, considerazioni cliniche e approccio terapeutico
102. Gestione terapeutica delle trombosi venose profonde

103. Gestione delle cadute nel paziente anziano istituzionalizzato

104. Antibiotici con attivita anti MRSA






