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Azienda Regionale Salute

CONCORSO PUBBLICO A GESTIONE ACCENTRATA, PER TITOLI ED ESAMI, PER LA COPERTURA A TEMPO
INDETERMINATO N. 31 POSTI DIRIGENTE MEDICO — SPECIALIZZAZIONE PEDIATRIA
PROVA PRATICA N.2
QUESITO 1

Un bambino di 8 anni viene condotto in pronto soccorso pediatrico per febbre da 4 giorni associata a
diarrea con feci muco-ematiche. All'obiettivita & pallido ed astenico. Presenta una disidratazione di grado
moderato. La diuresi viene riferita contratta, I'ultima minzione sarebbe stata emessa 12 ore prima.
Vengono effettuati degli esami di laboratorio che dimostrano:

- Emocromo: GB 23.340/mmc, GN 18.600/mmc, Hb 8.9 g/dI, PLTs 67.000/mmc

- Chimica clinica: creatinina 2.1 mg/dL, azotemia 90 mg/dL (v.n. 25-40), Na 128 mmol/L, K 5.2
mmol/L, calcio totale 7.6 mg/dlI

- Emogasanalisi venoso: pH 7.30, bicarbonati 13 mmol/L, BE -9.4 mmol/L

Qual é l'ipotesi diagnostica piu probabile?

Qual & I'approccio diagnostico e terapeutico iniziale?

Il Presidente:
Dott.ssa Rosamaria Mura
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INDETERMINATO N. 31 POSTI DIRIGENTE MEDICO — SPECIALIZZAZIONE PEDIATRIA

PROVA PRATICA N. 2
QUESITO 2

All’lesame obiettivo di un neonato a termine sono presenti i seguenti segni:

Cosa evidenziano?

Quali possono essere i sospetti diagnostici?

Il Presidente:
Dott.ssa Rosamaria Mura

Il Componente:

Dott. ssa Emilia Parodi (\
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CONCORSO PUBBLICO A GESTIONE ACCENTRATA, PER TITOLI ED ‘ESAMI, PER LA COPERTURA ATEMPO
INDETERMINATO N. 31 POSTI DIRIGENTE MEDICO — SPECIALIZZAZIONE PEDIATRIA

PROVA PRATICA N.1

QUESITO 1

Bambina di origine egiziana, di 4 anni. La mamma la conduce in vista per astenia profusa; da alcuni mesi riferita inoltre perdita di

capelli.

AIEO: cute pigmentata per etnia, mucose pallide. Cute xerosica. Capelli fini e radi. AC: toni validi, ritmici, FC 120/min, soffio
sistolico 1/6. AR: nella norma. Addome trattabile, fegato e milza nei limiti. Non adenopatie palpabili. Faringe roseo, deterso.

Esame obiettivo neurologico negativo.

EMOCROMO CON FORMULA
-WBC
-NEUT

- LYMPH
- MONO
-EOS

- BASO
-#NEUT

- #LYMPH
-#MONO
-#EOS
-#BASO
-RBC

- Hgb
-HCT
-MCV
-MCH
-MCHC
-RDW

- PIASTRINE
- MPV

1) Commentil'emocromo;
2) Quale é l'ipotesi diagnostica piu probabile?
3) Quali ulteriori accertamenti proporrebbe?

Il Presidente:

Dott.ssa Rosamaria Mura

Il Componente: '

Dott. Enrico Vidal |> ., \/

Il Candidato/a
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Il Componente:
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15.0]

[150 - 400]
[7.2-11.1]
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INDETERMINATO N. 31 POSTI DIRIGENTE MEDICO — SPECIALIZZAZIONE PEDIATRIA

PROVA PRATICA 1

QUESITO 2

Bambino a termine, primo esame obiettivo

1) Che cosa evidenzia?
2) Quale é il sospetto diagnostico pil probabile?

Il Presidente: Il Componente:

Dott.ssa Rosamaria Mura Dott. ssa Emilia Parodi (\

Il Componente: Il Segretario

Dott. Enrico Vjdal Piergiacomo Ga ﬁ
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CONCORSO PUBBLICO A GESTIONE ACCENTRATA, PER TITOLI ED ESAMI, PER LA COPERTURA A TEMPO
INDETERMINATO N. 31 POSTI DIRIGENTE MEDICO - SPECIALIZZAZIONE PEDIATRIA

PROVA PRATICA N.3
QUESITO 1

Un bambino di 5 anni viene condotto in Pronto Soccorso per iporeattivita e stato
confusionale. Alla valutazione obiettiva, presenta un respiro accelerato. E’ tachicardico,
con pressione arteriosa di 92/48 mmHg. Il tempo di refill & di 3 secondi.

Agli esami:
- Glicemia 360 mg/dL, creatinina 0.8 mg/dL, azotemia 40 mg/dL (v.n. 25-40)

- Emogasanalisi venoso:

S ————

-
£O [
Stato ac'too-bass sals
oBase(Ect) ¢ <160 mmolt.
eHCO, (P st) ¢ 13,1 mmoll
eHCO,(P) ¢ 12,3 mmoil
Valori ossimetrigi
otHb 133 gl [
50, 811 % [
FOHb 796 % |
FCOHb 13 % l
FHHb 185 % [
FMetHb 06 % I
FHUF e [
Valori elettroliti
oK 40 mmoiL |
cNa* 159 m‘ i l, i
cCa*
oCF

Valori metaboliti

Quale & il sospetto diagnostico?
Quale & I"approccio terapeutico nelle prime ore?

Il Componente:

Il Presidente:
Dott. Enrico Vidal

Dott.ssa Rosamaria Mura
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Il Componente: Il Segretario : }
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CONCORSO PUBBLICO A GESTIONE ACCENTRATA, PER TITOLI ED ESAMI, PER LA COPERTURA A TEMPO
INDETERMINATO N. 31 POSTI DIRIGENTE MEDICO — SPECIALIZZAZIONE PEDIATRIA
PROVA PRATICA N.3
QUESITO 2

Un lattante di 40 giorni viene sottoposto ad una cistouretrografia minzionale per una
pregressa pielonefrite acuta da Pseudomonas aeruginosae.

Cosa dimostra I'indagine?

Quali approcci diagnostico/terapeutici possono essere giustificati?

Il Presidente: Il Componente:

Dott.ssa Rosamaria Mura Dott. Enrico Vidal 1
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