CONCORSO PUBBLICO CONGIUNTO, PER TITOLI ED ESAMI, PER LA COPERTURA
DI N.2 POSTI A TEMPO INDETERMINATO DI DIRIGENTE MEDICO NELLA
DISCIPLINA DI GINECOLOGIA E OSTETRICIA

di cui n. 1 posto per le esigenze dellAzienda USL di Bologna e n. 1 posto per le esigenze
dell'’Azienda Ospedaliera Universitaria di Bologna Policlinico di Sant'Orsola

TRACCE PROVA SCRITTA

Prova scritta n. 1: sepsi materna : fattori di rischio , prevenzione , diagnosi
Prova scritta n. 2 :isterectomia radicale : indicazioni e steps chirurgici
Prova scritta n. 3 :gestione delle torsioni annessiali : diagnosi e terapia

CRITERI DI VALUTAZIONE PROVA SCRITTA

Ai sensi dell’art. 26 del D.P.R. 483/97, |la prova scritta consistera in una "relazione su caso clinico
simulato o su argomenti inerenti alla disciplina messa a concorso o soluzione di una serie di quesiti
a risposta sintetica inerenti alla disciplina stessa”.

Ciascun elaborato sara esaminato dalla commissione al completo e valutato mediante
attribuzione di un punteggio compreso tra 0 e 30 sulla base della:

e capacita del candidato di inquadrare I'argomento;
e correttezza e completezza nella trattazione dell’argomento;
e 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.

TRACCE PROVA PRATICA
Prova pratica n. 1 vedi allegati
Prova pratica n. 2 vedi allegati

Prova pratica n. 3 vedi allegati



SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
EMILIA-ROMAGNA
. Azienda Unita Sanitaria Locale di Bologna

Istituto delle Scienze Neurologiche
Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico
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Dipartimento Materno Infantile

Concorso Dirigente Medico TI e Osteth tialEinecdlopia

Caso Clinico 1
16 03 2021

S.R. - anni 26
quintigravida pre-tc 3 volte (1PS-3TC)
primo controllo in gravidanza alla 19’ settimana -

primo controllo ecografico alla 20’ settimana ....richiesta valutazione di 2' livello per
problematiche placentari
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SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
EMILIA-ROMAGNA
Azienda Unita Sanitaria Locale di Bologna

Istituto delle Scienze Neurologiche
Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico

Dipartimento Materno Infantile

Concorso Dirigente Medico TI 00 DSteiricia= Ginecoleia

Caso Clinico 1
16 03 2021
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Definire :
» | principali aspetti ecografici delle immagini a,b, c, d
» |a diagnosi ecografica
» il programma diagnostico — terapeutico proposto




* SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
* EMILIA-ROMAGNA
. Azienda Unita Sanitaria Locale di Bologna

Istituto delle Scienze Neurologiche
Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico

Concorso Dirigente Medico

Caso Clinico 2
16 03 2021

Dipartimento Materno Infantile
UOC Ostetricia — Ginecologia

V.M. -anni 37 - nullipara
accesso in PS per algie pelviche ingravescenti
riferisce dismenorrea e dispareunia

RIC5-9-D/GIN | B
40cm/1.7/12Hz Tis 0.3

Definire :

= reperto ecografico
= diagnosi clinica
= proposta terapeutica




SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
: EMILIA-ROMAGNA
.+ Azienda Unita Sanitaria Locale di Bologna

Istituto delle Scienze Neurologiche
Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico

Dipartimento Materno Infantile

Concorso Dlrlgente Medico UOC Ostetricia — Ginecologia

Caso Clinico 3
16 03 2021

m.l. - anni 32 - primigravida 41’ set
analgesia epidurale ( prodromi prolungati )
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Definire:

= caratteristiche ctg

= eventuali provvedimenti




CRITERI DI VALUTAZIONE PROVA PRATICA

Ai sensi dell'art. 26 del D.P.R. 483/97 la prova vertera “su tecniche e manualita peculiari della
disciplina messa a concorso. Per le discipline dell'area chirurgica la prova, in relazione anche al
numero dei candidati, si svolge su cadavere o materiale anatomico in sala autoptica, ovvero con
altra modalita a giudizio insindacabile della commissione. La prova pratica deve comunque essere
anche illustrata schematicamente per iscritto”

Le prove saranno valutate dalla commissione, la quale attribuira a ciascun partecipante un
voto compreso tra 0 e 30 sulla base della valutazione ponderata della completezza della risposta,
della chiarezza espositiva nonché della padronanza dell’argomento dimostrata dal concorrente nel
corso dell’esame. | punteggi saranno attribuiti con voti palesi e, nel caso di valutazioni differenti, il
punteggio dell’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 aimeno 21/30.

TRACCE PROVA ORALE

aub in eta fertile

gestione medica aborto spontaneo 1’ trimestre
PUL

abortivita ripetuta

indicazioni monitoraggio continuo in travaglio di parto
gestione ctg sospetto in travaglio
indicazioni / controindicazioni parto operativo vaginale
taglio cesareo elettivo : timing

indicazioni diagnosi prenatale invasiva

10. diagnosi prenatale non invasiva

11. gestione presentazione podalica a termine
12. vbac

13. timing parto nelia paziente con dmg

14. colestasi - diagnosi e timing parto

15. preeclampsia

16. ipertensione pregestazionale

17. epilessia e gravidanza

18. diagnosi e gestione parto prematuro

19. MEN : prevenzione

20. epp

21. prevenzione epp

22. gestione prom

23. gestione p-prom

24. tecniche di induzione

25. controllo gravidanza a termine

26. distocia di spalla

27. influenza in gravidanza

28. sars —cov 2 e gravidanza

29. anomalie secondamento

30. STAM/STEN

31. trattamento PID

32. metrorragia in post-menopausa

33. isteroscopia operativa : complicanze

34. ca cervice : screening e prevenzione

35. ca cervice : management

36. ca cervice e fertilita

37. endometriosi : diagnosi e gestione clinica
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38. endometriosi e terapia

39. iperplasia endometriale: diagnosi e gestione clinica
40. gravidanza extrauterina : diagnosi e trattamento medico
41. scar preghancy

42. miomectomia LPS : indicazioni

43. miomi e gravidanza

44. ca endometrio : diagnosi

45. ca endometrio : terapia

46. valutazione prechirurgica massa ovarica. Score IOTA
47. screening oncologici nella donna

48. vaccinazioni nella donna

49. obesita e salute donna

50. contraccezione in eta premenopausale

CRITERI DI VALUTAZIONE PROVA ORALE

L'esame vertera “sulle materie inerenti alla disciplina a concorso nonché sui compiti connessi alla
funzione da conferire”.

Al termine di ogni prova la commissione attribuira un punteggio compreso tra 0 e 20 sulla
base della chiarezza espositiva, capacita di sintesi, conoscenze dimostrate e completezza delia
trattazione dell’largomento 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.



