Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico
“G. Rodolico - San Marco”
CATANIA
Selezione pubblica, per titoli e colloquio, per la formulazione di una graduatoria per eventuali
assunzioni a tempo determinato di Dirigente Medico disciplina Pediatria.
VERBALEn. 3

L’anno 2024 il giorno 27 del mese di novembre alle ore 08.45, presso la sala riunioni, secondo
piano, dell’edificio 8/D, all’interno del P.O. “G. Rodolico” di Catania, si € riunita la Commissione
esaminatrice della selezione pubblica, per titoli e colloquio, per la formulazione di graduatoria per
eventuali assunzioni a tempo determinato di Dirigente Medico disciplina Pediatria.

La Commissione risulta composta come specificato nel verbale n. 1 del 14/11/2024.

Il Presidente, constatata la presenza di tutti i Componenti e del Segretario, accertata la legale
costituzione della Commissione, dichiara aperta la seduta.

Preliminarmente, la Commissione da atto che con pec prot. n. 63408 del 14/11/2024 sono stati
convocati per sostenere il colloquio previsto dalla procedura selettiva de qua in data odierna, i n. 8
candidati specialisti e n. 34 candidati non specializzati, ammessi con delibera n. 1784/2024, di cui
all’elenco presenze allegato; da atto, altresi, che con pec prot. 64816 del 20/11/24 e prot. 65393 del
22/11/24 sono state accolte le richieste motivate, rispettivamente, delle candidate Gauci M.C. e
Fichera F. di sostenere il colloquio in data odierna anziché il 28/11/24, come inizialmente previsto
con nota prot. 63435 del 14/11/24; da atto, altresi, che con pec prot. 65388 del 22/11/24 e prot.
65745 del 25/11/24 sono state accolte le richieste motivate, rispettivamente, delle candidate Barberi
C. e Bellinvia A.G. di sostenere il colloquio in data 28/11/24 anziché in data odierna, come
inizialmente previsto con nota prot. 63408 del 14/11/24.

La Commissione conferma quanto gia determinato nel verbale n. 1, ossia che il colloquio previsto
dall’Avviso di selezione vertera su argomenti/materie inerenti al profilo professionale a selezione
con specifico riferimento alla disciplina di pertinenza, idonei a verificare le conoscenze e la
preparazione dei candidati in relazione alle specifiche esigenze aziendali nonché alle mansioni del
ruolo richiesto e sui compiti connessi alla funzione da conferire.

La Commissione conferma, altresi, che alla valutazione del colloquio € riservato un massimo di
punti 40 (quaranta) ed il superamento di tale prova orale e subordinato al raggiungimento di una
valutazione di sufficienza, espressa in termini numerici, di almeno 26/40.

Il colloquio consistera nella disamina orale da parte di ciascun candidato ammesso alla prova di due
argomenti inerenti alla disciplina oggetto della selezione, i quali saranno collegati ad un numero

estratto a sorte dal candidato stesso, da un’urna appositamente preparata dalla Commissione.



La valutazione del colloquio da parte della Commissione esaminatrice avra luogo sulla base dei
criteri di correttezza, completezza e chiarezza espositiva.

La Commissione procede con le operazioni propedeutiche all’espletamento dei colloqui ed in
considerazione del numero dei candidati convocati per la data odierna (n. 42), la Commissione
predispone n. 43 coppie di quesiti (una coppia in piu rispetto ai candidati ammessi e convocati per
la prova, in modo tale da garantire due opzioni alternative all’ultimo candidato esaminato), di
uguale complessita ed impegno, inerenti alla disciplina oggetto della selezione indicati nell’elenco
allegato al presente verbale (allegato n.1) per costituirne parte integrante dello stesso.

I quesiti estratti saranno esclusi dai sorteggi successivi.

A questo punto, la Commissione predispone un’urna con i 43 numeri che i candidati dovranno
estrarre.

La Commissione provvede, al fine di rendere noto (prima dell’effettuazione del colloquio) il
risultato della valutazione dei titoli, all’affissione alla porta della sede d’esame di apposita tabella
contenente la votazione riportata da ciascun candidato ammesso.

Alle ore 09.15 la Commissione, spostatasi nel locale dell’esame, procede all’identificazione dei
candidati convocati al colloquio.

Risultano essere presenti n. 28 dei candidati convocati per la data odierna, come da elenco presenze
allegato e parte integrante del presente verbale (allegato n. 2).

Prima dell’inizio della prova, il Presidente della Commissione informa i candidati delle modalita di
svolgimento della prova e si invita a prendere visione della valutazione dei titoli affissa all’ingresso
della porta dell’aula d’esame.

Lo svolgimento della prova e aperto al pubblico.

Al fine di definire I’ordine di esecuzione del colloquio, la Commissione invita i candidati ad
individuare chi dovra sorteggiare la lettera dell’alfabeto da cui iniziare la prova.

Il sorteggio viene effettuato dal candidato Coppola Claudio che estrae la lettera “S”.

La Commissione, quindi, inizia alle ore 09.35 la fase di espletamento del colloquio con il candidato
Trombatore Jessica e prosegue in ordine alfabetico secondo le modalita gia indicate.

La Commissione comunica ai candidati presenti che provvedera in data odierna alla pubblicazione
dei punteggi dei colloqui svolti, nella sezione del sito web aziendale dedicata alla selezione in
oggetto.

Il Presidente ed i Componenti valutano ciascun candidato attribuendo il relativo punteggio. |
colloqui si concludono alle ore 12.30.

Ultimato lo svolgimento della prova, il Segretario legge i quesiti non estratti identificati con i
numeri: 4, 5, 6, 13, 15, 17, 18, 21, 24, 29, 30, 35, 36, 37, 43.



L’esito del sorteggio dei quesiti da parte di ciascun candidato presente viene riportato nell’allegato
n. 3, parte integrante del presente verbale.

Alle ore 11.00 la Commissione sospende la seduta per una pausa di 20 minuti (dopo il colloquio di
Cusmano Carolina M.).

Tutti i colloqui sono stati svolti alla presenza dell'intera Commissione.

Il punteggio conseguito da ciascun candidato esaminato viene riportato nelle tabelle di cui
all’allegato n. 4a e 4 b, parte integrante del presente verbale.

Alle ore 13.30 dello stesso giorno, il Presidente dichiara chiusa la seduta ed aggiorna i lavori della
Commissione.

Il presente verbale € letto, approvato e sottoscritto e le pagine che lo compongono sono siglate da

tutti i membri della Commissione.

IL PRESIDENTE

Prof. Martino Ruggieri F.to Martino Ruggieri

| COMPONENT]I

Dott.ssa Vita Antonella Di Stefano F.to Vita Antonella Di Stefano
Dott. Placido Pennisi F.to Placido Pennisi

IL SEGRETARIO

Dott.ssa Laura Bongiorno F.to Laura Bongiorno

Il presente documento firmato in originale € conservato agli atti del Settore Risorse Umane.



Allegato 1
QUESITI COLLOQUIO DEL 27/11/2024

1. Arresto cardiaco secondo le linee guida 2020 AHA
Neurofibromatosi

2. Stato di male epilettico
Disidratazione iponatriemica

3. Disidratazione ipernatriemica
Ritmi defibrilla bili

4. Diagnosi differenziale nell’ematuria
La Bronchiolite

5. Lo stroke
Il trattamento della chetoacidosi diabetica in PS Pediatrico

6. Differenza tra MIS-C e Kawasaki
Malformazioni cerebrali

7. La glomerulonefrite
Uso della ventilazione non invasiva

8. Terapia delle epilessie
Le piastrinopenie

9. Linee guida del trauma cranico minore
Antibioticoresistenze e potenziali minacce infettive in Italia

10.Fenilchetonuria
Peliosi reumatica o Porpora di Schonlein-Henoch

11.Valutazione dello stato di coscienza
Classificazione dello shock

12.Screening neonatale esteso
Sindrome di Turner

13.La pertosse
Classificazione sintomatologia delle epilessie

14.Calendario vaccinale
Cellulite orbitaria

15.Piastrinosi
Flogosi del distretto testa-collo




16.Le possibili complicanze della Mononucleosi
Il Diabete insipido

17.La Sindrome nefrosica
Malattie cerebrovascolari

18.Le MICI
Sindrome di Klinelfelter

19.La celiachia
Tumori solidi

20.Sindrome PFAPA
Virus respiratorio sinciziale

21.Ventilazione con alti flussi
Encefalomieliti acute disseminate (ADEM)

22.Ventilazione con CPAP
Sindrome uremico-emolitica

23.Ingestione corpi estranei
Meningo-encefaliti: diagnosi e trattamento

24 .Definizione di sepsi in pediatria
Le leucemie

25.Infezione da Salmonella
Definizione di shock settico in Pediatria

26.Definizione di shock settico refrattario in Pediatria
Quali sono i farmaci utilizzabili per via nasale

27.Trattamento della tachicardia ventricolare con polso
Definizione di ALTE

28.Analgosedazione
Angiomi e malformazioni vascolari

29.Ascessi polmonari
Che cosa valuta il Pediatric Trauma Score

30.Quali sono le principali cause di ipertransaminasemia in Pediatria
Disturbi del sonno

31.Malattia di Sturge-Weber
Cromosomopatie

32.Emoglobinopatie genetiche



Terapia del dolore

33.Differenza tra Malattia di Kawasaki e MIS-C
Malattie parassitarie

34.Malattia da Streptococco
Disturbo dell’asse ipotalamo ipofisario

35.Neurofibromatosi e schwannomatosi
Polmoniti virali

36.Infezioni congenite in gravidanza
Deficit di IgA

37.Convulsioni febbrili
Artrite idiopatica giovanile

38.lIstiocitosi a cellule di Langherans
Sindrome multinfiammatoria multi sistemica

39.Puberta precoce
Il lattante febbrile in PS: approccio diagnostico e terapeutico

40.Sindrome adrenogenitale
Ritardo di accrescimento

41.Indicazioni alla TAC encefalo nel trauma cranico
Asma bronchiale

42 .Deficit di accrescimento
Tubercolosi

43.Encefaliti virali
Insufficienze respiratorie







