
PUBBLICO CONCORSO PER TITOLI ED ESAMI A N. 1 POSTO DI 
DIRIGENTE MEDICO – DISCIPLINA: NEURORADIOLOGIA 

per le specifiche esigenze della U.O. Neuroradiologia Interventistica Romagna

In data 01/07/2025 la Commissione esaminatrice ha proposto ai candidati le seguenti prove scritte, prove pratiche e 
domande prova orale:

PROVA SCRITTA N. 1 

Emorragia subaracnoidea: iter diagnostico-terapeutico

PROVA SCRITTA N. 2
(PROVA SORTEGGIATA)

Stroke ischemico: iter diagnostico-terapeutico

PROVA SCRITTA N. 3

Ematoma sottodurale cronico: indicazioni a intervento endovascolare

La Commissione ha individuato i seguenti criteri di valutazione della prova scritta: 
 aderenza della trattazione alla domanda;
 chiarezza e correttezza espositiva;
 capacità di sintesi nella risposta.

_______________________________________

PROVA PRATICA N. 1
(PROVA SORTEGGIATA)

 
Paziente di 31 anni, autonoma. Accede in PS intorno alle ore 13:00.
In anamnesi: patologia autoimmune in corso di accertamenti, in altra sede, per generici sintomi di stanchezza, 
dolori muscolari, febbre, cefalea.
APP: ieri sera in benessere fino alla mezzanotte. Stamattina al risveglio (11:30) deficit agli arti di sinistra.
EON: vigile, orientata, collaborante. Capo e sguardo deviati a destra senza superamento della linea mediana (2). 
ELO (2). Emisindrome motoria f.b.c (2+4+4). Estinzione non valutabile. NIHSS 16.
(indicazione diagnostica e terapeutica - vedi immagine diagnostica proiettata)

PROVA PRATICA N. 2

Paziente di 70 anni. Accede in PS di altro centro intorno alle ore 10:00
In anamnesi: ipertensione arteriosa.
APP: riferisce nel  pomeriggio di  ieri  episodio di  cefalea acuta retronucale,  a riposo;  nella giornata odierna il  dolore 
persiste ma è riferito di minore intensità.
EON: non deficit focali. GCS 15.
(indicazione diagnostica e terapeutica - vedi immagine diagnostica proiettata)

PROVA PRATICA N. 3

Paziente di 75 anni. Accede in PS intorno alle 22:00
In anamnesi: ipertensione arteriosa, pregresso intervento per neoplasia polmonare benigna (12 anni prima).
APP: da una settimana riferisce sindrome vertiginosa e instabilità  nella marcia.  In data odierna comparsa anche di 
impaccio nell’eloquio.
EON: vigile, orientata, eloquio ipofonico e disartrico (1), esplora il campo visivo in toto con nistagmo bilaterale maggiore 
verso destra; non riferita diplopia; non difetti campimetrici; asimmetria buccale per sinistra > destra, prova I-N lievemente 
scomposta a sinistra, sensibilità tattile indenne al confronto, non estinsione al doppio stimolo 
(indicazione diagnostica e terapeutica - vedi immagine diagnostica proiettata)

La commissione ha individuato i seguenti criteri di valutazione della prova pratica: 
- corretta indicazione diagnostica e terapeutica;
- chiarezza espositiva e sinteticità concettuale.

   

 



PROVA ORALE

n. DOMANDA

1 Ipotensione liquorale

2 Ipertensione intracranica idiopatica

3 Sindrome di Eagle

La Commissione ha individuato i seguenti criteri di valutazione della prova orale:

- aderenza della trattazione alla domanda

- chiarezza e correttezza espositiva

- padronanza dell’argomento trattato

- identificazione ed esposizione esaustiva dei concetti chiave.


