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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE 

REGIONE PIEMONTE 

Azienda Sanitaria ZERO 

Costituita con D.P.G.R. 18/02/2022, n. 9 

Codice Fiscale / P.I.  12685160017 

Sede legale: Via San Secondo, 29 bis – 10128 Torino 

 

 

 

AVVISO PUBBLICO, PER TITOLI E COLLOQUIO, A N. 9 POSTI 

(N. 7 POSTI PER L’A.S.L. CITTÀ DI TORINO, N. 1 POSTO PER L’A.S.L. TO3, N. 1 POSTO PER L’A.O.U. 

CITTÀ DELLA SALUTE E DELLA SCIENZA DI TORINO) 

DI ASSISTENTE TECNICO - PERITO ELETTROTECNICO - AREA DEGLI ASSISTENTI A TEMPO 

DETERMINATO 

 

Criteri di valutazione commissione e tracce delle prove 

 
PROVA ORALE 

 

La Commissione stabilisce che la prova orale verrà valutata con riferimento ai seguenti criteri: 

 livello di conoscenza degli argomenti oggetto della prova; 

 chiarezza e sicurezza nell’esposizione; 

 capacità di sintesi coniugata ad appropriatezza terminologica. 

 

PROVA ORALE n. 1 

Classificazione dei locali ad uso medico e loro caratteristiche; 

PROVA ORALE n. 2 

Equipaggiamento e caratteristiche di una cabina elettrica MT/BT di un ospedale; 

PROVA ORALE n. 3 

Tipologia di impianti elettrici e speciali in ospedale, in particolare in un reparto di degenza. 

 


