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CONCORSO PUBBLICO CONGIUNTO, PER TITOLI ED ESAMI, A N. 2 POSTI NEL PROFILO
PROFESSIONALE DI
DIRIGENTE MEDICO DELLA DISCIPLINA DI GASTROENTEROLOGIA
di cui n. 1 posto per le esigenze dellAzienda USL di Bologna e n. 1 posto per le esigenze del IRCCS
Azienda Ospedaliero-Universitaria di Bologna Policlinico di Sant’'Orsola

TRACCE E CRITERI DI VALUTAZIONE PROVE
PROVA SCRITTAN. 1

ELENCARE LE CAUSE DELLA “GASTRIC OUTLET OBSTRUCTION” E INDICARE QUELLE
POTENZIALMENTE AD INDICAZIONE DI TRATTAMENTO ENDOSCOPICO, ESPLICITANDO LE
TECNICHE ENDOSCOPICHE IN MODO SINTETICO MA ESAUSTIVO

PROVA SCRITTAN. 2

ELENCARE LE COMPLICANZE DELLA COLONSCOPIA DIAGNOSTICA E | TRATTAMENTI
ENDOSCOPICI POTENZIALI ESPLICITANDO LE TECNICHE ENDOSCOPICHE IN MODO
SINTETICO MA ESAUSTIVO

PROVA SCRITTAN. 3

PANCREATITE DA FARMACI: ELENCARE IN MODO SISTEMATICO | FARMACI RESPONSABILI

CRITERI DI VALUTAZIONE PROVA SCRITTA

La commissione esaminatrice all'unanimita decide di effettuare tre prove scritte, ciascuna contenente
una domanda, su argomenti inerenti alla disciplina a concorso e a prova consistera nello svolgimento di una
risposta sintetica e sistematica al quesito proposto inerente la disciplina.

Ciascun elaborato sara esaminato dalla commissione al completo e valutato mediante attribuzione di
un punteggio compreso tra 0 e 30 sulla base dei seguenti criteri:
- correttezza e completezza della risposta;
- coerenza e appropriatezza della risposta rispetto al quesito;
- chiarezza espositiva;
- capacita di sintesi.

| punteggi saranno attribuiti con voti palesi e, nel caso di valutazioni differenti, il punteggio
dell’elaborato sara quello risultante dalla media dei voti espressi dai commissari.

Ai sensi dell’art. 14, 1° comma, del D.P.R. 483/97, il superamento della prova scritta € subordinato al
raggiungimento di una valutazione di sufficienza, pari ad almeno 21/30.

PROVA PRATICA N. 1 Tecnica di emostasi varici gastriche isolate
PROVA PRATICA N. 2 Tecnica di litotrissia endocanalare biliare
PROVA PRATICA N. 3 Tecniche di pre-cut

CRITERI DI VALUTAZIONE PROVA PRATICA

Immediatamente prima dell’espletamento della prova, la commissione collegialmente, stabilira le
modalita di svolgimento ed i contenuti dell’esame, predisponendo una terna di prove, ciascuna contenente la
descrizione di tecniche e manualita peculiari della disciplina, tra le quali uno dei partecipanti procedera ad
estrarre quella oggetto d'esame.



Le prove saranno valutate dalla commissione, la quale attribuira a ciascun partecipante un voto
compreso tra 0 e 30 sulla base della:
e correttezza della risposta nella descrizione della tecnica proposta;
e descrizione della tecnica proposta in modo esaustivo.
e completezza della risposta.

| punteggi saranno attribuiti con voti palesi e, nel caso di valutazioni differenti, il punteggio del’esame
sara quello risultante dalla media dei voti espressi dai commissari.

Ai sensi dell'art. 14, 1° comma, del D.P.R. 483/97, il superamento della prova pratica & subordinato al
raggiungimento di una valutazione di sufficienza, pari ad almeno 21/30.

PROVA ORALE

1. Descrivere le manovre da effettuare sull’endoscopio per superare le anse del sigma durante la colonscopia
diagnostica

2. Trattamento endoscopico dell’emorragia non varicosa

3. Approccio al paziente itterico

4. Incannulamento difficilile

5. Trattamento endoscopico delle raccolte fluide addominali

6. Disfunzione dello sfintere di Oddi

7. ERCP nel pz operato

8. Sindrome di Mirizzi: Diagnosi classificazione e trattamento

9. Approccio non chirurgico alla colecistite acuta

10. Colangioscopia

11. Diagnosi differenziale nelle lesioni biliari

12. perforazione intestinale gestione endoscopica

13. Trattamento delle fistole biliari

14. Trattamento delle fistole gastrointestinali

15. Tecniche endoscopiche nella mucosectomia per la riduzione delle recidive

16. La polipectomia difficile: tecniche

17. Prevenzione del rischio in ERCP

18. Trattamento endoscopico del diverticolo di Zenker

19. Klatskin: classificazione approccio terapeutico endoscopico

20. Protesi coliche

21. Trattamento delle stenosi benigne biliari

22. Stenosi maligne biliari distali

23. Tecniche di ampullectomia

24. Litiasi difficile: definizione e strategie endoscopiche

25. varici esofagee

26. ingestione da caustici

CRITERI DI VALUTAZIONE PROVA ORALE

L’esame vertera “sulle materie inerenti alla disciplina a concorso nonché sui compiti connessi alla
funzione da conferire” e si svolgera alla presenza dell'intera commissione ed in un locale aperto al pubblico.

Immediatamente prima dell'inizio della prova, la commissione, collegialmente, predisporra diversi
quesiti di pari difficolta, inerenti alla disciplina a concorso, in numero superiore di un’unita a quello dei
concorrenti ammessi a sostenere 'esame. Ciascun candidato estrarra personalmente il quesito che costituira
oggetto della prova cui sara sottoposto.

Al termine di ogni prova la commissione attribuira un punteggio compreso tra 0 e 20 sulla base della
correttezza della risposta, chiarezza espositiva, capacita di sintesi, conoscenze dimostrate nella
trattazione dell’argomento dimostrata dal candidato nel corso della prova d’esame. | punteggi saranno
attribuiti con voti palesi e, nel caso di valutazioni differenti da parte dei commissari, il punteggio attribuito sara
dato dalla media aritmetica dei voti attribuiti dai singoli componenti.

Ai sensi dell’art. 14, 2° comma, del D.P.R. 483/97, il superamento della prova & subordinato al
raggiungimento di una valutazione di sufficienza, pari ad almeno 14/20.



