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TRACCE E CRITERI DI VALUTAZIONE COLLOQUIO

La Commissione di Valutazione prende atto di disporre complessivamente di 20 punti per il
colloquio, ai sensi dellart. 14, 2° comma, del D.P.R. 483/97, il superamento del colloquio &
subordinato al raggiungimento di una valutazione di sufficienza, pari ad almeno 14/20 punti.

La Commissione di valutazione, come previsto nel bando di avviso pubblico, prende atto che il
colloquio “vertera su argomenti attinenti alla disciplina e all'ambito di attivita specifica oggetto di
selezione’ e si svolgera alla presenza dellintera commissione in aula aperta al pubblico.

Immediatamente prima dell'inizio del colloquio, la commissione, collegialmente, predisporra diversi
quesiti di pari difficolta ed impegno, inerenti alla disciplina a selezione ed ai compiti connessi alle
funzioni da conferire, in numero superiore a quello dei concorrenti ammessi.

Ciascun candidato estrarra personalmente il quesito che costituira oggetto della prova cui sara
sottoposto.

Al termine di ogni colloquio la commissione attribuira un punteggio compreso tra 0 e 20 sulla base
della correttezza della risposta, della completezza e della chiarezza dell’esposizione, nhonché
della capacita di sintesi e della padronanza dell’argomento dimostrate dal concorrente, con
voti palesi, dell’esito dellesame. Nel caso di valutazioni differenti da parte dei commissari, il
punteggio attribuito sara dato dalla media aritmetica dei voti attribuiti dai singoli componenti.

Domande colloquio

Idrope cocleare

Sindrome di Minor

Paralisi del facciale: diagnosi
Paralisi del facciale: cause
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Tumori del nervo facciale

Sordita infantili

Accessi chirurgici al basicranio anteriore
Accessi chirurgici al basicranio laterale
Granuloma colesterinico dell’osso temporale

. Fistola rinoliquorale

. Cordectomie

. Chirurgia trans orale della laringe

. Laringocele

. Tubercolosi laringea

. Tumori parafaringei

. TNM tiroide

. Complicanze del colesteatoma

. Tumori dell’orecchio medio

. Paragangliomi del collo

. Metastasi latero cervicali cistiche

. Tumori maligni dei seni paranasali

. Tumori maligni delle ghiandole salivari maggiori
. Tumori benigni dei seni paranasali

. Lembi microvascolari in oncologia ORL

. Sinusiti odontogene

. Silent sinus syndrome

. DISH syndrome

. Complicanze ORL della chirurgia del rachide cervicale
. Carcinoma midollare della tiroide

. Paralisi del nervo laringeo superiore

. Tumori del foro lacero posteriore

. Accessi chirurgici all’apice della rocca petrosa
. Dispnea del neonato

. Laringomalacia

. Otomastoiditi nel bambino

. Sindrome di Eagle

. Neuropatia uditiva

. Fasciti del collo

. Iperparatiroidismo

. Epistassi posteriori

. Fratture della rocca petrosa

. Fistole perilinfatiche

. Paralisi laringee

. Svuotamenti linfonodali nella chirurgia del Ca. tiroideo
. Tumori maligni del cavo orale

. Tumori maligni dell’'orofaringe

. Diagnostica strumentale delle labirintopatie

. Neuromonitoraggio in chirurgia ORL

. Tiroplastiche

. Valutazione strumentale della voce

. Potenziali evocati nella diagnostica audiovestibologica
. Riabilitazione vestibolare



