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PUBBLICO CONCORSO - PER TITOLI ED ESAMI - A N. 2 POSTI DI
DIRIGENTE MEDICO DELLA DISCIPLINA DI MALATTIE METABOLICHE E
DIABETOLOGIA

Criteri di valutazione fissati dalla commissione per 1’espletamento del concorso:

CRITERI DI VALUTAZIONE PROVA SCRITTA:

* pertinenza, esposizione logica, appropriatezza di linguaggio;

e corretto € completo inquadramento dell’argomento;

¢ capaciti di analisi e sintesi argomentativa.
Il superamento della prova scritta & subordinato al raggiungimento di una valutazione complessiva di
sufficienza, espressa in termini numerici, di almeno 21/30.

TRACCE PROVA SCRITTA

Prova scritta nr. 01: Novita nella gestione terapeutica del diabete mellito tipo 2

Prova scritta nr. 02: Diagnosi, follow up e terapia della nefropatia diabetica (prova estratta)
Prova scritta nr. 03: Trattamento deil'obesita come prevenzione del diabete tipo2 "¢

CRITERI DI VALUTAZIONE PROVA PRATICA:

e completo e corretto inquadramento del caso clinico;

e capacita di analisi e sintesi nella trattazione;

® appropriatezza di linguaggio.
Il superamento della prova pratica ¢ subordinato al raggiungimento di una valutazione complessiva di
sufficienza, espressa in termini numerici, di almeno 21/30.

TRACCE PROVA PRATICA

Prova pratica n. 01: vedi allegato

Prova pratica n. 02: vedi allegato

Prova pratica n. 03: vedi allegato (prova estratta)

CRITERI DI VALUTAZIONE PROVA ORALE:

¢ conoscenza dell’argomento proposto;

e capacita espositiva e di sintesi;

e appropriatezza del linguaggio.
Il superamento della prova orale & subordinato al raggiungimento di una valutazione complessiva di
sufficienza, espressa in termini numerici, di almeno 14/20.

TRACCE PROVA ORALE:

Prova orale n. 01: Indicazioni e controindicazione degli SGLT2i nel paziente diabetico
Prova orale n. 02: Chetoacidosi diabetica in pronto soccorso (prova estratta)

Prova orale n. 03: Gestione del rischio cardiovascolare nel paziente diabetico di tipo 1I

Seriate, 13/02/2025 IL PRESIDENTE DEL].A COMMISSIONE
(Dott. Lag Giovanni)
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PROVA PRATICA N. 1

Strategie per il miglioramento dell'aderenza terapeutica in pazienti con diabete
mellito tipo 2 e scarsa compliance
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Caso clinico

F, 67 a. Peso: 68 Kg. Ipertensione in terapia con Cotareg e Lobivon. Fumatrice.
Ricoverata in cardiologia per Embolia Polmonare emodinamicamente stabile

Agli esami: Glicemia: 454 mg/dl; PCR: 65,3 mg/L; Hb: 153 g/L; Leucociti: 13620/mm3;
creatinina: 0,64 mg/dl;

pH: 7,41, HCO3: 26 mM/I; lattati: 1,6 mM/L; Na/K: 139/4,4 mM/L.

Si richiede indirizzo diagnostico-terapeutico.
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PROVA PRATICA N. 3 é% /%

Caso clinico

M 71a. Ipertensione arteriosa, DM2, malattia renale cronica, polineuropatia. Terapia
domiciliare: Januvia 100, Vokanamet 50/850 x 2, Glibomet 400/5, Nebivololo, Ramipril,
atorvastatina. Peso 74K g (-8 Kg).

Ricoverato in Chirurgia per infarto splenico massivo; eseguita splenectomia in urgenza.
Hb: 89 g/L; Creatinina: 1,67 mg/dl; PCR: 27 mg/L, Hb glicata: 67 mM/M; GOT/GPT:
77/95 U/l; bilirubina: 1,4 mg/dl,

Terapia in corso: Humalog 6U+8U+8U; glicemie capillari: 146 — 66 — 220 mg/di.

Vs valutazione pre-dimissione e indicazioni per la terapia domiciliare.



