
 
 

CONCORSO PUBBLICO PER TITOLI ED ESAMI PER LA COPERTURA DI N. 1 POSTO DI 

DIRIGENTE MEDICO DI ANATOMIA PATOLOGICA 

Espletato l’11 maggio 2023 

 

In data 11 maggio 2023 la Commissione esaminatrice ha stabilito le prove d’esame e i relativi criteri di valutazione di 

seguito riportati: 

 

PROVA SCRITTA N. 1 (sorteggiata) 

I Linfomi a cellule mature B 

 

PROVA SCRITTA N. 2 

I carcinomi infiltranti della mammella. 

 

PROVA SCRITTA N. 3 

Le malattie infiammatorie intestinali (IBD). 

 

Criteri di valutazione della prova scritta: 

- livello di preparazione professionale, conoscenza degli argomenti oggetto della prova 

- completezza nell’elaborazione di quanto richiesto dalla prova; 

- chiarezza e coerenza espositiva; sinteticità concettuale da conciliarsi con la compiuta trattazione 

dell’argomento oggetto della prova in rapporto al tempo assegnato. 

 
 

 

PROVA PRATICA N. 1 

Uomo di 72 anni con massivo versamento pleurico a sinistra con completa atelettasia polmonare e 

dislocazione delle strutture mediastiniche destra. Presenza di voluminosa lesione espansiva adesa alla 

pleura-pericardio di sinistra (spessore massimo cm. 7), che ingloba le strutture dell’ilo polmonare 

omolaterale e si estende ad impegnare massivamente la pleura anteriore omolaterale. Multiple lesioni 

nodulari sono inoltre disseminate in tutta la restante pleura parietale e diaframmatica. Alcune nodulazioni 

di analogo significato si apprezzano anche a carico del pilastro diaframmatico di destra. Viene effettuata 

ago biopsia TC-guidata della lesione etero plastica intra-toracica.l’istologia mostra neoplasia pleomorfa 

scarsamente differenziata con abbondante necrosi. 

 

PROVA PRATICA N. 2 

Donna di 67 anni con pregressa asportazione chirurgica di basalioma del dorso del naso a ottobre 2020. 

Anamnesi familiare negativa per melanoma. Al controllo recente si osservano multipli nevi melanocitici 

senza alterazioni patologiche alla demoscopia, ad eccezione di un elemento di maggiori dimensioni del 

fianco sinistro con reticolo regolare, ma tendenza all’accrescimento ad una estremità. All’ecografia del 

collo si osservano multipli linfonodi ingranditi e rotondeggianti ad eco struttura diffusamente ecogena con 

ilo non riconoscibile, il maggiore di mm. 23x13. si procede pertanto ad agobiopsia ecoguidata del linfonodo 

maggiore. L’istologia mostra neoplasia epitelioide con elementi cellulari di grossa taglia e nucleolo 

prominente.  



 

PROVA PRATICA N. 3 (sorteggiata) 

Uomo di 80 anni sottoposto ad accertamenti per calo ponderale (12 kg in 2 mesi) e dolore addominale. In 

particolare ha eseguito ecografia addominale che mostrava la presenza di lesione cefalo-pancreatica di 

50x40x30 mm. Per cui si consigliava TC. Alla TC addome presenza di lesione produttiva della testa e del 

processo uncinato del pancreas di mm. 43x35x44, che non presenta piano di clivaggio con le pareti 

duodenali e induce dilatazione del dotto di Wirsung (calibro max di mm. 7), della VBP (calibro max di 

mm.14 all’ilo) e delle vie biliari intra ed extra-epatiche. Aspetto tumefatto dell’estremo distale della coda 

pancreatica, ove si apprezza sfumata area ipodensa di mm. 19x14 di non univoca interpretazione (screzio 

pancreatico? Ulteriore lesione produttiva?). Si associano numerose piccole linfoadonopatie 

pericefalopancreatiche, all’ilo epatico e periceliache. Lo studio del torace documenta ispessimento 

nodulariforme di mm. 10x4 al segmento dorsale del lobo superiore destro. Non versamento pleurico. Non 

significative linfoadenopatie ilo-mediastiniche. Si effettua ecoendoscopia con biopsia. L’esame istologico 

evidenzia neoplasia composita adeno-squamosa con componente ghiandolare in parte provvista di 

citoplasmi schiumosi.  

 

Criteri di valutazione della prova pratica: 

- livello di preparazione professionale e conoscenza pratica della disciplina oggetto del concorso, 

desumibile dalla prova proposta; 

- compiuta trattazione della prova in relazione a quanto richiesto; 

- chiarezza espositiva e sinteticità concettuale. 

 
 

 

PROVA ORALE: 

1) Il polipo cancerizzato del colo-retto; 

2) Carcinomi del polmone: istotipi e caratterizzazione molecolare; 

3) Il carcinoma endometriale: istotipi caratterizzazione molecolare; 

4) I tumori epiteliali dell’ovaio; 

5) Report istopatologico del melanoma;  

6) I tumori solidi del pancreas: istotipi e diagnostica differenziale; 

7) I polipi gastrici; 

8) I tumori neuroendocrini del tratto gastro-entero-pancreatico (GEP-NET); 

9) Le lesioni pre-neoplastiche della cervice uterina; 

10) I tumori mesenchimali uterini; 

11) I tumori mesoteliali della pelura/pericadio; 

12) I tumori stromali gastro-intestinali; 

 

 

Criteri di valutazione della prova orale: 

- livello di conoscenza, completezza e pertinenza degli argomenti oggetto della prova; 

- chiarezza e sicurezza nell’esposizione; 

- sinteticità ed appropriatezza terminologica. 
 


