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Pubblico Concorso Unificato, per titoli ed esami, per la copertura a tempo indeterminato di n. 19
posti di Dirigente Medico nella disciplina di Neurologia indetto con Determinazione Dirigenziale
n. 2385 del 01/08/2022 e Determinazione Dirigenziale n. 2686 del 07/09/2022.

VERBALE N. 2

Il giorno 06.06.2023, alle ore 08,30, si & riunita presso la sede la sede dell'Ares Sardegna di Via
Piero della Francesca, 1, Selargius, la Commissione Esaminatrice del Pubblico Concorso di cui
alloggetto, nominata con Determinazione Dirigenziale n. 621 del 01.03.2023 e Determinazione
Dirigenziale n. 1185 del 18.04.2023, e composta come di seguito specificato:

Presidente

Dott. Maurizio Melis, Direttore della SC Neurologia e Strock Unit del’ARNAS Brotzu;

Componente di nomina regionale

Dott.ssa Zanferrari Carla, Direttrice SC Neurologia ASST Melegnano e della Martesana, Regione
Lombardia”

Componente sorteggiato

Dott. Gusmaroli Graziano, Direttore UOC Neurologia ASL Biella;

Segretario

Dott.ssa Zurru Anna, Collaboratore Amministrativo Professionale, Cat. D, dellARES.

Il Presidente, constatata la regolare costituzione della Commissione e la legalita dell'adunanza,
essendo presenti tutti i componenti, dichiara aperta la seduta.
La Commissione si & riunita per procedere allo svolgimento della prova orale.

La prova orale, come previsto dall’art. 34 del D.P.R n. 483/97, vertera sulle materie relative alla
disciplina a concorso, nonché sui compiti connessi alla funzione da conferire.

Nell'ambito della prova orale verra accertata, altresi, la conoscenza dell'uso delle apparecchiature
e delle applicazioni informatiche piu diffuse e della lingua inglese.

La prova orale mirera a verificare le competenze e le conoscenze professionali, nonché I'attitudine
all'espletamento delle funzioni dirigenziali.

| criteri di valutazione della prova orale terranno conto della padronanza del’argomento, della
capacita di discussione e chiarezza espositiva e di comunicazione.

Il superamento della prova orale € subordinato al raggiungimento di una valutazione di sufficienza,
espressa in termini numerici, di almeno 14/20.

Conseguono-l'idoneita-i candidati-che abbiano-superato, con-giudizio-di-idoneita,-il-colloquio per
I'accertamento della conoscenza della lingua inglese e delle apparecchiature e applicazioni
informatiche piu diffuse.

Saranno, pertanto, sottoposte a ciascun candidato:

- n. 1 domanda relativa al profilo professionale a concorso;
- n. 1 domanda di informatica;

- n. 1 testo in lingua inglese da leggere e tradurre.

Vengono predisposte dalla Commissione le seguenti n. 30 domande, al fine di consentire anche
allultimo candidato la possibilita di scelta, che inserite in buste chiuse, verranno estratte
direttamente dai singoli partecipanti:

Terapia del Parkinson in stato avanzato

Fase premotoria della Malattia di Parkinson

Tremore Essenziale

Occlusione di Cerebrale media: caratteristiche cliniche
Occlusione di Cerebrale posteriore: caratteristiche cliniche

Q<=

ok wN =



== ARES Sardegna
Azienda Regionale Salute
6. Terapia anticoagulante dopo ictus
7. lctus giovanile: principali cause
8. Forame Ovale Pervio ed Ictus: iter diagnostico
9. Dissezione carotidea: sintomatologia e diagnosi
10. Indicazioni alla terapia chirurgica della stenosi carotidea
11. Cause di embolismo cardiogeno
12. Angiopatia Amiloide
13. Poliradicolonevrite cronica
14. Terapia della S. di Guillain Barré
15. Demenza frontotemporale: caratteristiche cliniche
16. Cefalea a grappolo
17. Encefalite erpetica
18. Encefalite limbica
19. Meningiti batteriche
20. Miastenia Gravis
21. Terapia dello Stato di Male Epilettico
22. Diagnosi di Sclerosi Multipla: Criteri di Mac Donald
23. Neuromielite Ottica
24, Sclerosi Multipla: terapie di prima linea
25. Controindicazioni e complicanze della puntura lombare
26. Ischemia midollare
27. Trombosi dei seni venosi
28. Amnesia Globale Transitoria
29. Paralisi periferica del facciale
30. Sindrome di Ramsay Hunt

Per quanto concerne la prova relativa all'accertamento dell'uso delle apparecchiature e delle
applicazioni informatiche la commissione, stabilisce di predisporre una prova unica per tutti i
candidati presenti, consistente nella creazione di un file word, inserimento di una tabella,
formattazione e salvataggio file.

A tal fine, nell’aula riservata alla prova orale & predisposta un’apposita postazione con I'occorrente
necessario (PC, tastiera e video).

Per quanto riguarda, invece, la prova relativa all’accertamento della conoscenza della lingua
straniera la commissione, stabilisce di predisporre una prova unica per tutti i candidati presenti,
consistente nella lettura e traduzione di un testo (allegato A) relativo alla lingua inglese.

Alle ore 09,15 il Segretario della Commissione, Dott.ssa Anna Zurru, con l'ausilio del personale di
assistenza (Dott. Adriano Raffaele Vitiello e la Dott. ssa Martina Carboni), assegnati presso la SC
Ricerca e Selezione del Personale per le Aziende del SSR dellARES Sardegna, da inizio
all'accesso dei candidati all'area concorsuale.

| candidati effettuano il riconoscimento attraverso 'esibizione di un documento personale di identita
in corso di validita.

| candidati vengono fatti accomodare nelle apposite postazioni operative adeguatamente
distanziati 'uno dall'altro e si procede all’appello nominale dei candidati, e alla registrazione dei
presenti e degli assenti, come di seguito specificato:

L Cognome-e-Nome Data-nascita Presente
1: AGRO' LUIGI 29/04/1986 Si
BARCA SILVIA 10/09/1988 Si
CADEDDU GIANLUCA IGNAZIO 08/02/1990 Si
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A CARMAGNINI DANIELE 23/12/1988 Si
5. CASAGLIA ELISA 22/09/1991 Si
6. CIMINO PAOLA 12/11/1992 Si
7 COA ROBERTA 19/08/1988 Si
8 COCCO LUIGI 09/06/1986 Si
9, CONI GIULIA 20/11/1984 Si
10. | DELOGU RACHELE 15/08/1990 Si
11. | DEMURTAS RITA 06/12/1984 Si
12. | ERCOLI TOMMASO 06/10/1990 Si
13. |FARRIS RITA _ 18/09/1976 Si
14. | FLORE MARIA ANTONIA 24/07/1973 Si
15. [FONTI DAVIDE ) 17/05/1989 Si
16. |FRAU CLAUDIA 09/08/1989 Si
17. | FRONZA MARZIA ~  25/07/1986 Si
18. | GAROFANO FRANCESCO : 29/06/1976 Si
19. | MANCOSU MARCO 04/09/1985 Si
20. |MELAS VALERIO 11/01/1991 Si
21. |MOLINU CLAUDIA RAFFAELA 22/07/1992 Si
22. | MURDEU NOEMI 13/03/1990 Si
23. | PIGA GIUSEPPE 15/06/1992 Si
24. | PILURZI GIOVANNA . _ 15/12/1982 Si
25. | PINTUS MANUELA 17/04/1991 Si
26. | PISANO STEFANO 12/01/1993 Si
27. | SCHIRRU ALESSANDRO. 11/07/1988 Si
28. |SECHIMARIA MARGHERITA . | 05/03/1992 Si
29. |SEDDONESILVIA ] 18/06/1989 1 Si

Il Presidente della Commissione spiega ai candidati le modalita di svolgimento della prova orale,
precisando che la stessa si svolge in locale aperto al pubblico e che, pertanto, chiunque pud
assistere al suo espletamento.

| candidati vengono introdotti singolarmente nel locale d’esame per essere sottoposti alla prova
orale.

| candidati Agro Luigi e Demurtas Rita, per motivi di ordine personale, chiedono espressamente di
essere sottoposti per primi alla prova. '

Il Presidente, acquisito il consenso di tutti gli altri cand[datl presenti, accoglie la predetta istanza e
si procede, dunque, all’audizione dei candidati.

Sempre con il consenso di tutti i partecipanti, la prova prosegue seguendo l'ordine alfabetico a
partire dal candidato sottoposto alla prova (nella fattispecie, Ercoli Tommaso).

Il risultato della valutazione dei titoli &€ -comunicato a ciascun candidato prima dell'effettuazione
della prova orale, che si svolge, per tutta la sua durata, alla presenza della Commissione,
dellesaminando e degli altri candidati presenti nell’aula in qualita di testimoni.

Ciascun candidato estrae la busta contenente la domanda relativa al profilo professionale a
concorso, ne da lettura, la sottoscrive e discute 'argomento assegnato.

Ultimata la discussione, ciascun candidato si sottopone alla prova di lingua ed alla prova
informatica.

La prova orale si svolge con le modalita descritte per ogni singolo candidato.
Alle ore 12,00 tutti i candidati hanno regolarmente effettuato la prova.
Dopo breve discussione, a ciascun candidato é attribuito dalla Commissione, collegialmente e con

voto palese, il seguente punteggio espresso in /20:
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Cognome e Nome Data nascita Domanda estratta | Voto prova orale/20 Esiti
AGRO' LUIGI 29/04/1986 2 18 Superata
BARCA SILVIA 10/09/1988 30 18 Superata
CADEDDU GIANLUCA IGNAZIO 08/02/1990 20 20 Superata
CARMAGNINI DANIELE 23/12/1988 28 - 20 Superata
CASAGLIA ELISA 22/09/1991 1 17 Superata
CIMINO PAOLA 12/11/1992 22 20 Superata
COA ROBERTA 19/08/1988 9 19 Superata
Cocco LUIG 09/06/1986 29 19 Superata
CONI GIULIA 20/11/1984 10 19 Superata
DELOGU RACHELE 15/08/1990 13 20 Superata
DEMURTAS RITA 06/12/1984 8 18 Superata
ERCOLI TOMMASO 06/10/1990 19 17 Superata
FARRIS RITA 18/09/1976 11 18 Superata
FLORE MARIA ANTONIA 24/07/1973 4 14 Superata
FONTI DAVIDE 17/05/1989 3 19 Superata
FRAU CLAUDIA 09/08/1989 17 19 Superata
FRONZA MARZIA 25/07/1986 21 20 Superata
GAROFANO FRANCESCO 29/06/1976 18 16 Superata
MANCOSU MARCO 04/09/1985 6 18 Superata
MELAS VALERIO : 11/01/1991 15 19 Superata
MOLINU CLAUDIA RAFFAELA 22/07/1992 | 12 20 Superata
MURDEU NOEMI 13/03/1990 26 17 Superata
PIGA GIUSEPPE _ 15/06/1992 16 18 Superata
PILURZI GIOVANNA 15/12/1982 24 16 Superata
PINTUS MANUELA . 17/04/1991 27 20 Superata
PISANO STEFANO 12/01/1993 25 19 Superata
SCHIRRU ALESSANDRO 11/07/1988 7 18 Superata
SECHI MARIA MARGHERITA __05/03/1992 5 15 Superata
SEDDONE SILVIA B 18/06/1989 14 19 Superata

Tutti i candidati presenti hanno conseguito l'idoneita nella prova di lingua inglese e di informatica.

| risultati della prova orale vengono pubblicati sul sito internet aziendale www.aressardegna.it,
nella sezione “Bandi di Concorso e Selezioni”.

Relativamente ai candidati iscritti al terzo, quarto e quinto anno del corso di formazione
specialistica ammessi alle procedure concorsuali ai sensi dell'art. 1, commi 547 e 548, della Legge
n. 145 del 30/12/2018 (Legge Finanziaria), verra formulata apposita graduatoria separata,
utilizzabile solo a seguito del conseguimento del titolo di specializzazione ed all’esaurimento della
graduatoria dei medici specializzati. i b '

La Commissione redige, pertanto, preliminarmente, le seguenti graduatorie di merito dei candidati
specializzati, sulla base del punteggio complessivo determinato sommando quello conseguente
alla valutazione dei titoli ai voti conseguiti nelle prove scritta, pratica ed orale:

GRADUATORIA SPECIALIZZATI ASL MEDIO CAMPIDANO

pos. cognome nome nato il titoli prova scritta/30 | prova pratica/30 | prova orale/20 | totale
1 | CADEDDU GIANLUCA IGNAZIO | 08/02/1990 2,750 " 30,000 30,000 20,000 82,750
2 | FRONZA MARZIA 25/07/1986 5,682 28,000 28,000 20,000 81,682
3 | cIMINO PAOLA ‘ 12/11/1992 2,970 28,000 28,000 20,000 78,970
4 | coa ROBERTA | 19/08/1988 : 6,850 27,000 25,000 19,000 77,850
5 | MELAS VALERIO 11/01/1991 3,520 26,000 27,000 19,000 75,520
6 | SEDDONE SILVIA | 18/06/1989 3,262 26,000 26,000 19,000 74,262
7 | SCHIRRU ALESSANDRO 11/07/1988 |. 3,429 26,000 23,000 18,000 3 |70,429
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8 CARMAGNINI | DANIELE 23/12/1988 4,397 23,000 22,000 20,000 69,397
9 | GAROFANO FRANCESCO 29/06/1976 8,151 22,000 23,000 16,000 69,151
10 | CASAGLIA ELISA 22/09/1991 3,802 23,000 23,000 17,000 66,802
GRADUATORIA SPECIALIZZATI ASL NUORO
pos. cognome nome nato il titoli prova 5Cr|tta/30 prova pratica/SO prova ora!e/ZO totale
1 cocco LUIGI 09/06/1986 6,980 24,000 25,000 19,000 74,980
2 MURDEU NOEMI 13/03/1990 3,954 24,000 28,000 17,000 72,954
GRADUATORIA SPECIALIZZATI ASL ORISTANO
pos. | cognome nome nato il titoli prova scritta/30 | prova pratica/30 | prova orale/20 | totale
1 CONI GIULIA 20/11/1984 5,368 27,000 28,000 19,000 79,368
2 DEMURTAS | RITA 06/12/1984 6,0_30 27,000 26,000 18,000 77,030
3 ERCOLI TOMMASO | 06/10/1990 6,709 25,000 27,000 17,000 75,709
4 MANCOSU MARCO | 04/09/1985 6,039 23,000 26,000 18,000 73,039
5 FARRIS RITA 18/09/1976 6,570 23,000 24,000 18,000 71,570
6 AGRO' LUIGI 29/04/1986 5,947 24,000 22,000 18,000 69,947
MARIA
7 FLORE ANTONIA 24/07/1973 8,494 21,000 21,000 14,000 64,494
GRADUATORIA SPECIALIZZATI ASL SASSARI
pos. | cognome nome nato il titoli prova scritta/30 | prova pratica/30 | prova orale/20 | otale
1 DELOGU RACHELE 15/08/1990 3,970 26,000 28,000 20,000 77,970
2 PILURZI GIOVANNA | 15/12/1982 8,787 27,000 25,000 16,000 76,787
3 | FRAU CLAUDIA 09/08/1989 3,942 27,000 25,000 19,000 74,942
GRADUATORIA SPECIALIZZATI ASL SULCIS
pos. | cognome nome nato il titoli prova scritta/30 | prova pratica/30 | prova orale/20 | totale
1 FONTI DAVIDE 17/05/1989 6,880 28,000 27,000 19,000 80,880
MARIA
2 | SECHI MARGHERITA | 05/03/1992 3,320 25,000 29,000 15,000 72,320

La Commissione redige, inoltre, con le medesime modalita, le seguenti graduatorie di merito dei
candidati specializzandi:

GRADUATORIA SPECIALIZZANDI ASL OGLIASTRA

pos. | cognome nome nato il titoli prova scritta/30 | prova pratica/30 | prova orale/20 totale

1 BARCA SILVIA 10/09/1988 1,139 28,000 28,000 18,000 75,139
GRADUATORIA SPECIALIZZANDI ASL ORISTANO

pos. | cognome nome nato il titoli prova scritta/30 | prova pratica/30 prova orale/20 totale
1 PINTUS MANUELA 17/04/1991 0,446 30,000 26,000 20,000 76,446
2 PISANO STEFANO 12/01/1993 0,486 26,000 28,000 19,000 73,486

CLAUDIA

3 MOLINU RAFFAELA 22/07/1992 0,200 27,000 24,000 20,000 71,200
4 PIGA GIUSEPPE 15/06/1992 0,636 24,000 28,000 18,000 70,636
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Terminati i lavori, la Commissione trasmette il presente verbale, nonché tutti gli atti del concorso al
Direttore della SC Ricerca e Selezione del Personale per le Aziende del SSR per i provvedimenti
di competenza.

La seduta si chiude alle ore 13,00.

Il presente verbale, letto e confermato, viene sottoscritto come segue:

Presidente: Dott. Maurizio Melis

Componente: Dott.ssa Zanferrari Carla %w%"/‘m

Componente: Dott. Gusmaroli Graziano

Segretario: Dott.ssa Zurru Anna
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INTRODUCTION

At the end of 2019, a novel coronavirus now known as severe acute respiratory syndrome
coronavirus 2 (SARS-CoV-2) was identified as the cause of a cluster of pneumonia cases in
Wuhan, a city in the Hubei Province of China. It rapidly spread, resulting in a global
pandemic. In February 2020, the World Health Organization (WHO) named the disease
COVID-19, which stands for coronavirus disease 2019 [1].

Guidance has been issued by public health and other expert organizations throughout the
world, including the ~ WHO and the United States  Centers for Disease Control and
Prevention (CDC) [2,3]. Links to these and other related society guidelines are found
elsewhere. (See 'Society guideline Iinks'_below.)

This topic will discuss the diagnosis of COVID-19. The clinical features, epidemiology,
virology, and prevention of COVID-19 are discussed elsewhere. (See "COVID-19: Clinical
features” and "COVID-19: Epidemiology, virology, and prevention”.)

The management of COVID-19 is also discussed in detail elsewhere:

« (See "COVID-19: Evaluation of adults with acute illness in the outpatient setting” and
"COVID-19: Management of adults with acute illness in the outpatient setting™.)

* (See "COVID-19: Management in hospitalized adults™.)

* (See "COVID-19: Infection prevention for persons with SARS-CoV-2 infection”.)

In addition, please refer to our ~ COVID-19 homepage to view the complete list of
UpToDate COVID-19 topics.

g
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Clinical suspicion — The possibility of COVID-19 should be considered in anyone with new-
onset fever and/or respiratory symptoms. Although cough and dyspnea are considered the
classic respiratory features of COVID-19, other respiratory symptoms such as sore throat,
rhinorrhea, and nasal congestion are commonly reported and are frequently the sole
presenting symptoms of COVID-19. Other common clinical manifestations include smell or
taste disturbances, myalgias, and diarrhea ( table 1). COVID-19 should also be considered
in patients with severe lower respiratory tract illness without another clear cause. (See
"COVID-19: Clinical features", section on 'Initial presentation’.)

As SARS-CoV-2 is prevalent worldwide, clinicians should have a low threshold for suspicion
of COVID-19. The threshold for suspicion should be particularly low if the individual resides
in or has traveled to locations with high rates of community transmission, has had potential
exposure to SARS-CoV-2 in an outbreak setting or as a close contact of someone with
confirmed or suspected infection, or resides in a congregate setting.

There are no specific clinical features that can reliably distinguish COVID-19 from other viral
respiratory infections [4]. Nevertheless, some features may warrant a higher level of clinical
suspicion [5-7]. Several studies have suggested that loss of taste and loss of smell are the
symptoms most strongly associated with a positive SARS-CoV-2 test [6,8,9]. Development of
dyspnea several days after the onset of initial symptoms is also suggestive of COVID-19 [5].
However, none of these findings definitively establish the diagnosis of COVID-19 without
microbiologic testing.

COVID-19 should also be a diagnostic consideration in patients who present with
extrapulmonary complications that have been associated with SARS-CoV-2 infection,
including cardiac injury, ischemic stroke and other thromboembolic events, and
inflammatory complications (eg, the multisystem inflammatory syndrome in children). (See
"COVID-19: Clinical features”, section on ‘Acute course and complications’.)

Patients with suspected COVID-19 who do not need emergency care should be encouraged
to call prior to presenting to a health care facility for evaluation. Many patients can be
evaluated regarding the need for testing over the phone. For patients in a health care
facility, infection control measures should be implemented as soon as the possibility of
COVID-19 is suspected. (See "COVID-19: Infection prevention for persons with SARS-CoV-2
infection", section on 'Infection prevention in the health care setting'.)

Whom to test

tomatic pati __1f possible, all symptomatic patients with suspected infection
(see 'Clinical suspicion' above) should undergo testi?;,the diagnosis cannot be definitively

made without microbiologic testing. M
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