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DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE
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OGGETTO: Approvazione degli atti della Commissione esaminatrice relativa aila Procedura selettiva finalizzata alla stabilizzazione
del personale con contratto a tempo determinato in attuazione del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 06 marzo
2015 e del Decreto del Commissario ad acta n. U00539 del 12 novembre 2015 per come modificato dal Decreto del
Commissario ad acta n. U00154 del 12 maggio 2016 per n° 1 posto di Dirigente Medico, disciplina di Gastroenterologia.
Stabilizzazione della Dott.ssa Aratari Annalisa.

STRUTTURA PROPONENTE: Dipartimento Amministrativo + U.O.C. Stato Giuridico del Personale

Centro di costo: 194

: r
L'estensore (Sig.ra Rosa Graziosi) _@ QA Lo A

|
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Il Dirigente e/o il Responsabile del procedimento, con la sottoscrizione del presente atto, a seguito dell'istruttoria effettuata, attestanc
che l'atto & legittimo nella forma e nella sostanza.

I Direttore del

Dipartimento Amministrativo
(Dr =2 Mirella Peracchi)

Il Responsabile del procedimento Per Il Direttore della
(Sig.ra Rosa Graziosi)
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Il presente Atto contiene dati sensibili st [

Il Funzionario addetto al controllo di budget con la sottoscrizione del presente atto attesta che lo stesso non comporta scostamenti
sfavorevoli rispetto al budget economico.

Costo previsto: € ...... / — Esercizio...(anno)... - C.E.n. ...... / ................... (denominazione del conto)
|
Costo previsto: € ............... — Esercizio...{anno)... - CE n. oo (denominazione del conto)

Il Funzionario addetto al controllo di budget:

Il Direttore ad interim della UOC Tratfﬁﬁ'b?w’ Economico del Personale (Dr.ssa Silvia Dionisi)
Data i‘ o 4‘ S0 [Frma L~
‘ h

1l Direttore della UOC Pianificazione Strategica, Programmazione e Controllo di Gestione con la sottoscrizione del presente atto attesta
la copertura economica della spesa di cui al presente provvedimento.

Il Direttore della UOC Pianificazione Strategica, Programmazione e Controllo di Gestione Dott. Carlo Saitto

Data firma

Parere del Direttore Amministrativo Dr.ssa Cristina Matranga
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Parere del Direttore Sanitario Dott. Mauro Goll:tti
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IL DIRETTORE DELLA U.0.C. STATO GIURIDICO DEL PERSONALE

VISTO il Decreto del Presidénte della Regione Lazio n. T00250 del 23.11.2016 con il quale & stato nominato il
Direttore Generale dell’Azienda Sanitaria Locale Roma 1 nella persona del Dott. Angelo Tanese;

VISTA la deliberazione n. 1 del 1° Gennaio 2016 del Commissario Straordinario dell’Azienda Sanitaria Locale
Roma 1, con la quale si & provveduto a prendere atto dell'avvenuta istituzione della stessa a far data dal 1°
Gennaio 2016, come previsto dalla legge regionale n. 17 del 31.12.2015 e dal DCA n. 606 del 30.12.2015;

VISTA la Deliberazione n. 531 del 31/05/2017 con cui questa ASL ROMA 1 ha indetto, tra le altre, una
Procedura selettiva finalizzata alla stabilizzazione del personale con contratto a tempo determinato in attuazione
del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 06 marzo 2015 e del Decreto del Commissario ad acta
n. U00539 del 12 novembre 2015 per come modificato dal Decreto del Commissario ad acta n. 1J00154 del 12
maggio 2016, per n° 1 posto di Dirigente Medico, disciplina di Gastroenterologia;

VISTI il Bollettino Ufficiale della Regione Lazio n. 51 — Supplemento n. 1 del 27/06/2017 e [estratto dalla
Gazzetta Ufficiale del Repubblica ltaliana n. 53 del 14/07/2017 sui quali & stato pubblicato il bando della
procedura selettiva di cui trattasi;

VISTA la Deliberazione n. 933 del 13/10/2017 con cui questa ASL ROMA 1 ha proceduto, tra le altre, alla
nomina della Commissione esaminatrice relativa alla stabilizzazione del personale con contratto a tempo
determinato per la copertura a tempo indeterminato di n® 1 posto di Dirigente Medico, disciplina di
Gastroenterologia;

VISTO il Bollettino Ufficiale della Regione Lazio n. 78 del 28/09/2017 sul quale, tra gli altri, & stato pubblicato il
Diario della prova scritta della procedura selettiva di cui trattasi;

VISTA la Determinazione Dirigenziale della UOC Stato Giuridico del Personale n. 2719 del 19/10/2017, con
cui si & proceduto al’ammissione e all'esclusione dei candidati che hanno presentato domanda di partecipazione
alla procedura selettiva de qua;

ACCERTATO

che la Commissione esaminatrice formata per I'Avviso de quo ha concluso i suoi lavori in data 23/11/2017, e
che, come risulta da copie dei verbali n. 1, n. 2, n. 3 e n. 4 allegati alla presente Deliberazione, di cui
costituiscono parte integrante, ha riepilogato i risultati della procedura selettiva assegnando i punteggi descritti
nella sottostante tabella, per la quale viene pertanto stilata la seguente graduatoria finale:

candidati punteggio titoli/40 pmt":jf:m c:;::?f::o punteggio totale/100
Dott.ssa ARATARI ANNALISA 14,548 26,250 26,000 66,798
Dott. OREFICE RUGGERO 12,299 22,700 27,000 61,999
Dott. IAQUINTO SALVATORE 8,611 24,100 27,000 59,711

RITENUTO pertanto

di approvare con il presente provvedimento gli atti della Commissione esaminatrice e la relativa descritta
graduatoria della Procedura selettiva finalizzata alla stabilizzazione del personale con contratto a tempo
determinato in attuazione del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 06 marzo 2015 e del
Decreto del Commissario ad acta n. U00539 del 12 novembre 2015 per come modificato dal Decreto del
Commissario ad acta n. U00154 del 12 maggio 2016, per n° 1 posto di Dirigente Medico, disciplina di
Gastroenterologia;

di stabilizzare, tramite assunzione con rapporto di lavoro a tempo indeterminato, la Dott.ssa Aratari Annalisa,
classificatasi al primo posto della Procedura selettiva finalizzata alla stabilizzazione del personale con contratto a
tempo determinato in attuazione del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 06 marzo 2015 e del
Decreto del Commissario ad acta n. U00539 del 12 novembre 2015 per come modificato dal Decreto del
Commissario ad acta n. U00154 del 12 maggio 2016, per n° 1 posto di Dirigente Medico, disciplina di
Gastroenterologia;
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DATO ATTO che il presente provvedimento non comporta oneri aggiuntivi per P'Azienda trattandosi di
stabilizzazione di personale gia in servizio con rapporto di lavoro a tempo determinato, i cui costi sono gia
ricompresi nei relativi conti di Bilancio aziendali;

ATTESTATO che il presente provvedimento a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza &
totalmente legittimo, utile e proficuo per il servizio pubblico ai sensi e per gli effetti di quanto disposto dall’art. 1
della Legge n. 20/1994 e successive modifiche nonché alla stregua det criteri di economicita e di efficacia di cui
all'art. 1, comma 1, della Legge 241/1990 e successive modifiche e integrazioni;

PROPONE
Per i motivi e le valutazioni sopra riportate, che formano parte integrante del presente atto:

- di approvare gli atti formulati della Commissione esaminatrice nominata per Procedura selettiva
finalizzata alla stabilizzazione del personale con contratto a tempo determinato in attuazione del
Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 06 marzo 2015 e del Decreto del Commissario ad
acta n. U00539 del 12 novembre 2015 per come modificato dal Decreto del Commissario ad acta n.
U00154 del 12 maggio 2016, per n° 1 posto di Dirigente Medico, disciplina di Gastroenterologia, cosi
come risultano dai Verbali n. 1, n. 2, n. 3 e n. 4, allegati in copia al presente provvedimento di cui
costituiscono parte integrante;

- di approvare, sulla scorta delle valutazioni della Commissione esaminatrice esplicitate nei Verbali n. 1,
n.2.n. 3 e n. 4, la sottostante graduatoria finale di merito della procedura selettiva in questione:

A Lo punteggio punteggio )
candidati punteggio titoli/40 A A punteggio totale/100
prova scritta/30 colloquiof30
Dott.ssa ARATAR! ANNALISA 14,548 26,250 26,000 66,798
Dott. OREFICE RUGGERO 12,299 22,700 27,000 61,999
Dott. IAQUINTO SALVATORE 8,611 24,100 27,000 59,711

- di stabilizzare, tramite assunzione con rapporto di lavoro a tempo indeterminato e previa
sottoscrizione del relativo contratto individuale di lavoro, a decorrere da data che sara stabilita nel
contratto predetto, la Dott.ssa Aratari Annalisa, Dirigente Medico, disciplina di Gastroenterologia,
classificatasi al primo posto della graduatoria sopra indicata,;

- di trasmettere il presente provvedimento alla Dottssa Aratari Annalisa ed alla Regione Lazio -
Direzione Regionale Salute e Politiche Sociali - Area Risorse Umane;

- di trasmettere la graduatoria finale di merito relativa alla Procedura selettiva in questione alla Regione
Lazio per la pubblicazione sul Bollettino Ufficiale della Regione Lazio;

- di procedere alla pubblicazione del presente provvedimento sul Portale web istituzionale della ASL
Roma 1 www.aslromal.it;

- di disporre che il presente atto venga pubblicato in versione integrale nell’Albo Pretorio on-line
aziendale ai sensi dell'art. 32, comma 1, della legge 18.06.2009 n. 69.

Per Il Direttore della Il Cogrdinator

. d > v i
Il Responsabile del procedimento U.0.C, Stato Gipfidico del Personale  Area Interdipartin]ent fforse Umane Dipartimgnl:t)c;r)‘:\tr:'non:?nistrativo
Sig. Graziosi i
(Sigra Rosa Graziosi) (Dr.ssa M ovella Sant) (Dr.ssa jonisi) (Dr.ss2 Mirella Peracchi)
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IL DIRETTORE GENERALE
IN VIRTU dei poteri previsti:
- dall'art. 3 del D. Lgs. 502/1992 e ss.mm.ii;
- dall'art. 8 della L.R. n. 18/1994 e ss.mm.ii.

nonché delie funzioni e dei poteri conferitigli con Decreto del Presidente della Regione Lazio n. T00250 del
23.11.2016;

LETTA la proposta di delibera sopra riportata presentata dal Dirigente Responsabile dell’'Unita in frontespizio
indicata;

PRESO ATTO che il Dirigente proponente il presente provvedimento, sottoscrivendolo, attesta che lo stesso,
a seguito dellistruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza ¢ totalmente legittimo, utile e proficuo per il
servizio pubblico ai sensi e per gli effetti di quanto disposto dailart. 1 della Legge n. 20/1994 e successive
modifiche nonché alla stregua dei criteri di economicitd e di efficacia di cui allart. 1, comma 1, della legge
241/1990 e successive modifiche ed integrazioni;

ACQUISITI i pareri favorevoli del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario riportati in frontespizio;

DELIBERA

Di adottare la proposta di deliberazione avente per oggetto: “Approvazione degli atti della
Commissione esaminatrice relativa alla Procedura selettiva finalizzata alla stabilizzazione del personale con
contratto a tempo determinato in attuazione del Decreto def Presidente del Consiglio dei Ministri del 06 marzo
2015 e del Decreto del Commissario ad acta n. U00539 del 12 novembre 2015 per come modificato dal
Decreto del Commissario ad acta n. U00154 del 12 maggio 201 per n° 1 posto di Dirigente Medico, disciplina di
Gastroenterologia. Stabilizzazione della Dottssa Aratari Annalisa”, e conseguentemente, per i motivi e le
valutazioni sopra riportate, che formano parte integrante del presente atto:

- di approvare gii atti formulati della Commissione esaminatrice nominata per Procedura selettiva
finalizzata alla stabilizzazione del personale con contratto a tempo determinato in attuazione del
Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 06 marzo 2015 e del Decreto del Commissario ad
acta n. U00539 del 12 novembre 2015 per come modificato dal Decreto del Commissario ad acta n.
U00154 del 12 maggio 2016, per n° 1 posto di Dirigente Medico, disciplina di Gastroenterologia, cosi
come risultano dai Verbali n. 1, n. 2, n. 3 e n. 4, allegati in copia al presente provvedimento di cui
costituiscono parte integrante:

- di approvare, sulla scorta delle valutazioni della Commissione esaminatrice esplicitate nei Verbali n. 1,
n.2.n.3 e n. 4, la sottostante graduatoria finale di merito della procedura selettiva in questione:

candidati punteggio titolif40 puntegglo puntegglo punteggio totale/100
prova scritta/30 colloquia/30
Dott.ssa ARATARI ANNALISA 14,548 26,250 26,000 66,798
Dott. OREFICE RUGGERO 12,299 22,700 27,000 61,999
Dott. IAQUINTO SALVATORE 8,611 24,100 27,000 59,711

- di stabilizzare, tramite assunzione con rapporto di lavoro a tempo indeterminato e previa
sottoscrizione del relativo contratto individuale di lavoro, a decorrere da data che sara stabilita nel
contratto predetto, la Dott.ssa Aratari Annalisa, Dirigente Medico, disciplina di Gastroenterologia,
classificatasi al primo posto della graduatoria sopra indicata;
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- di trasmettere il presente provvedimento alla Dottssa Aratari Annalisa ed alla Regione Lazio —
Direzione Regionale Salute e Politiche Sociali - Area Risorse Umane;

- di trasmettere la graduatoria finale di merito relativa alla Procedura selettiva in questione alla Regione
Lazio per la pubblicazione sul Bollettino Ufficiale della Regione Lazio;

- di procedere alla pubblicazione del presente provvedimento sul Portale web istituzionale della ASL
Roma 1 www.aslroma.it; ‘

- di disporre che il presente atto venga pubblicato in versione integrale nell’Albo Pretorio on-line
aziendale ai sensi dell'art. 32, comma 1, della legge 18.06.2009 n. 69.

Il Responsabile della struttura proponente provvederd all'attuazione della presente deliberazione curandone
altresi la relativa trasmissione agli uffici / organi rispettivamente interessati.
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COMMISSIONE ESAMINATRICE RELATIVA ALLA PROCEDURA SELETTIVA FINALIZZATA
ALLA STABILIZZAZIONE DEL PERSONALE CON CONTRATTO A TEMPO DETERMINATO IN
ATTUAZIONE DEL DECRETO DEL PRESIDENTE DEL CONSIGLIO DEI MINISTRI DEL 06
MARZO 2015 E DEL DECRETO DEL COMMISSARIO AD ACTA N. U00539 DEL 12 NOVEMBRE
2015 PER COME MODIFICATO DAL DECRETO DEL COMMISSARIO AD ACTA N. U00154 DEL
12 MAGGIO 2016 PER N° 1 POSTO DI DIRIGENTE MEDICO DISCIPLINA DI
GASTROENTEROLOGIA

VERBALE N° 1

It giorno 16 del mese di Ottobre dell'anno 2017, alle ore 11.30 presso la UOC Stato Giuridico del Personale della '

ASL Roma 1, sita in Borgo Santo Spirito 3, Roma, si & riunita la Commissione esaminatrice relativa alla Procedura

selettiva finalizzata alla stabilizzazione del personale con contratto a tempo determinato in attuazione del Decreto

del Presidente del Consiglio dei Ministri de! 06 marzo 2015 e del Decreto del Commissario ad acta n. UOD539 del

12 novembre 2015 per come modificato dal Decreto del Commissario ad acta n. 00154 del 12 maggio 201 per
‘ n° 1posto di Dirigente Medico disciplina di gastroenterologia.

La Commissione esaminatrice, i cui componenti sono stati designati con Deliberazione n. 933 del 13 ottobre 2017,
& cosi composta: '

Dott. Riccardo Ballanti, Presidente

Dott. Roberto Mangiarotti, Componente

Dott. Angele Dezi, Componente

Sig.ra Rosa Graziosi, Segretario

Il Presidente, constatata la regolare costituzione defla Commissione e fa legalita dell'adunanza, essendo presenti
tutti | componenti, dichiara aperta la seduta.

La Commissione prende preliminarmente visione:

1 Della Deliberazione del Direttore Generale n. 531 del 31/05/2017 con cui si & stabilito di indire procedura
selettiva finalizzata alla stabilizzazione del personale con contratto a tempo determinato, in attuazione del D.P.C.M.
06.03.2015 e del Decreto del Commissario ad acta n. U00539/2015 per come modificato dal Decreto del
Commissario ad acta n. U00154/2016 per la copertura a tempo indeterminato di n® 1 posto di Dirigente Medico
discipiina di gastroenterclogia;

2. Del Bollettino Ufficiale della Regione Lazio N. 51 - Supplemento n. 1 del 27/06/2017 sul quale & stato pubblicato il
bando dell’ayviso pubblico de que;

3. Dellelenco dei candidati ammessi @ non ammessi pubblicato sul Portale Web, da formalizzare con Determinazione

dirigenziale in corso di approvazione che hanno presentato, entro |l 14 Agosto 2017, termine di scadenza previsto

‘ dal bando, domanda di partecipazione alla suddetta procedura selettiva finalizzata alla stabilizzazione del personale
con contratto a tempo determinato per di n® 1 posto di Dirigente Medico disciplina di gastroenterologia:

COGNOME E NOME

1, ANDRE| FABIO AMMESSO
2. ARATAR] ANNALIZA AMMESSO
3. COCCO ANDREA AMMESSO
4. ELISE] WALTER AMMESSO
5. ERAMO ANNARITA AMMESSO
6. TAGUINTO SALVATORE ' AMMESSO
7. OREFCE RUGGERD AVMMESSO
8. RIDOLA LORENZO AMMESSO
g. ZIPPl MADDALENA ‘ AMMESSO
10./ - Q" PETRUZZIELLO CARMELINA NOWMESSO

o AN
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| componenti della Commissione, presa visione del’elenco dei candidati ammessi e non ammessi, al fine di
ottemperare agli adempimenti preliminarl stabiliti dall'art. 9 c. 2 del D.P.R. 483/97, scttoscrivendo il presente
verbale e sotto la propria personale responsabilitd, dichiarano: '

- Che non sussistono motivi di incompatibilit tra essi ed i concerrenti, di cui agli articoli 51 e 52 del codice di
procedura civile in quanto applicabili e del D.Igs. 39/2013, ed in particolare di non trovarsi in rapporto di parentela
o affinita fino al quarto grade incluso;

- Di essere a conoscenza che ai sensi e per gli effetti dell'art. 35, comma 3, lettera e), del D. Lgs. n. 16572001 e
s.m.i., i componenti delle Commissioni incaricate dell'espletamento dei concorsi e degii avvisi pubblici non devono
ricoprire cariche politiche e né essere rappresentanti sindacali o designati dalle confederazioni ed organizzazioni
sindacali o dalle associazioni professionali.

La Commissione prendendo atto di quanto disposto nel bando citato, ai sensi delle disposizioni contenute nel DPR
483/1997 per quanto compatibili, dispone complessivamente di 100 punti cosi ripartiti:

a) 40 punt per I titoii;
b) 60 punti per le prove d'esame

Le prove d'esame, sono le seguenti:

PROVA SCRITTA: soluzione di quesiti a risposta sintetica in numero pari a 5 (cinque), vertenti sulla disciplina o
sulla materia di competenza, una domanda di organizzazione sanitaria e uma ulteriore domanda a carattere
gestionale-organizzativo, secondo quanto previsto dalle disposizioni di cui al DCA U00154 e alla nota circolare
prot. 306022 del 10 giugno 2016;

It superamento delia prova scritta & subordinato al raggiungimento di una valutazione di sufficienza espressa in
termini numerici di almeno 21/30.

La Commissione decide che, per la prova scritta, la soluzione di ciascuno dei n. 5 quesiti a risposta sintetica
vertenti stlla disciplina o sulla materia di competenza avra una valutazione di max 5 punti; la domanda di
organizzazione sanitaria e quella a carattere gestionale-organizzativo verranno valutate ciascuna max 2,5 punti.

La preva scritta avi durata 2 ore.

COLLOQUIO ORALE vertente sugii argomenti delia prova scritta, nonché su elementi di informatica e sulla
verifica della conoscenza di una lingua straniera a scefa tra inglese e francese.

La Commissione stabilisce che, per la prova orale, verranno poste a tutti i candidati domande di chiarimento e
approfondimento della prova scritta, nonché domande riguardanti element di informatica e la verifica della
conoscenza delfa lingua inglese.

| punti per la valutazione dei titoli sono cosi ripartiti:
- Titoli di carriera; massimo 20 punt;
- Tiroli accademici & di studic: massimo 4 punti;
- Pubblicazioni e titoli scientifici massimo: 4 punti;
- Curriculum formativo e professionale massimo: 12 punti;

Il superamento de! colloquio & subordinato al raggiungimento di una valutazione di sufficienza espressa in termini
i numerici di almenc 21/30.

L.a Commissione pradetermina i seguenti criteri generali per la valutazione dei ritoli:

TITOLI DI CARRIERA (FINO AD UN MASSIMO DI 20 PUNTI):

i ricoli di carriera saranno valutati secondo quanto disposto dall'art. 27 comma 4, e dall'art. 11, comma 1, lettera
a); rella valutazione degli stessi saranno applicate le disposizioni di cui agli artt. 20, 21, 22 ¢ 23 del D.P.R. 483/97 In
merito alle valutazioni ed equiparazione dei servizi ivi prestati.
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1) | periodi di servizio omogeneo sono cumulabili (art. 11 §
2) Le frazioni di anno sono valutate in ragicne mensile, considerando come mese intero periodi continuativi di
trenta giorni o frazioni superiori a quindici giorni, non sono valutati periodi di servizio pari o inferiori a quindici
giorni {art. 11);
3) I servizi sono valutati fino alla data di acquisizione dellz domanda al protocollo generale dell'Azienda e devono
essere resi ai sensi deil'art. 46 del DPR n. 445/2000 — dichiarazione sostitutiva - secondo le modalitd previste dal
s bando;
4) Qualora non siano chiaramente indicate le date di inizio e fine dei periodi di servizio ma solo genericamente |l
mese di inizio e quello di cessazione, il servizio sard valutato dall'ultimo giorno del mese di inizio al primo giorno
del mese di cessazione;

| 5) Gii eventuaii servizi prestati alestero sono valutati secondo quanto previsto dall'art. 23 del DPR 483/97;
| 8) It servizio prestato presso structure private & valutato solo se risulta I'accreditamento o I'equiparazione con il
1 SSN. In tal caso il servizio & valutato per il 25% della durata del servizio prestato presso aziende del SSN (art. 22);
| N I} servizio prestato a tempo detarminato presso pubbliche amministrazioni & equiparato al servizio prestato a
tempo indeterminato;
8) L'activica ambulatoriale specialistica prestata a rapporto orario & valutata con riferimento all'orario settimanale

rapportato a quello dei madici dipendenti delle Aziende Sanitarie; se dalla decumentazione prodotta non risulta il
numerc delle ore e il periodo effettuato il servizio non verrs valutato.

TITOL ACCADEMICI E DI STUDIO (FINO AD UN MASSIMO D! 4 PUNTI)
Nor, & valutabile 1a specializzazicne fatta valere come requisito di ammissione.

Per |a valuzazione dei titoli accademici e di studio la Commissione si attiene a quanto previsto, per quanto
compatibile, dal comma 5 dell'arc 27 del DPR 483/1597.

PUBBLICAZIONE E TITOL! SCIENTIFIC! (FINO AD UN MASSIMO DI 4 PUNTI)

Le pubblicazioni, cosi come indicato nel bando, devono essere edite a stampa e allegate in copia autenticata ai sens
della normativa vigente. ”

' CURRICULUM FORMATIVO E PROFESSIONALE (FINO AD UN MASSIMO DI 12 PUNTT)
la Commissione valuta secondo i dettami dell'arc.. 11 le attiviti professionali e di studio, formalmente

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|
{2 Commissione, all'unanimiti, decide di valutare la produzione scientifica dei Candidati nella sua complessita.
documentate, non riferibili a ttoli gid valutati nelle precedenti categorie ed in particolare cosi suddivisi:

- Dottoramo di ricerca 0,50 cad.
- Master = corsi di parfezionamento post laurea con frequenza almeno annuale 0,40 cad.
- Corsi di aggiornamento di durata superiore a due sectimane o con esami 0,05 cad.
- feri cocsi di aggiornamento 0,01 cad.
- Insegnamento in scuole per personale non laureato, per corso & per anno 0,05 cad.
- Insegnamento in corsi di laurea per corso e per arno 0,10 cad.
- Partecipazione a congressi, convegni, seminari e simili 0,01 cad.
- ldam ¢.5., con refazioni o comunicazicni 0,05 cad.
- Activiti professionale c/o istizuti pubblici o enti privati (fino ad un massimo di 1 punto) 0,01mese
- Esperienze lavorative a tempo determinatof/indeterminato di natura privata 0,50 anno
- Esperienze laverative: congrazti di collab/progetto/borse di studio/consulenze c/o enti pubblici /privati 0,50 anno
- Aleri titoii 0,01 cad.

Stabilito quanto sogra, la Commissione prande atto della convocazione dei candidati per [a prova scritta che si
terri alle ore 08,30 det giorno 18 Ottobre 2017 nella Sala Santo Spirito, sita in Borgo Santo Spirito 3, Roma.

=] ? 12,30 la Comndissione sospende i lavori e si aggiornz alle ore 08,00 de! 18 Ottobre 2017.
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La seduta si conclude alle ore 12,30,

Del che si & redatto il presente verbale che, letto e conf

Dott. Riccardo Balland -

Dott, Angelo Dezi

- " Y4
Segretario: Sig.ra Rosa (Graziost @QQ&?\A ¥

Roma li 16 Cttobre 2017

ato, viene SOtLoscritto come segue:

@2

REGIONE >
LAZIO £




E

U S R 3 REGIONE

ROMA 1 c R lAazZo L

;.fa! v

COMMISSIONE ESAMINATRICE RELATIVA ALLA PROCEDURA SELETTIVA 'FINALIZZATA ALLA
STABILIZZAZIONE DEL PERSONALE CON CONTRATTO A TEMPO DETERMINATO IN.

© ATTUAZIONE DEL DECRETO DEL PRESIDENTE DEL CONSIGLIO DEl MINISTRI DEL 06 MARZO -
5015 E DEL DECRETO DEL COMMISSARIO AD ACTA N. U00539 DEL 12 NOVEMBRE 2015 PER
COME MODIFICATO DAL DECRETO DEL COMMISSARIO AD ACTA N. U00154 DEL 12 MAGGIO. .
2016 PER N° | POSTO DI DIRIGENTE MEDICO DISCIPLINA DI GASTROENTEROLOGIA

VERBALE N° 2

Ii giorno 18 del mese di Ottobre dell'anno 2017, alle ore 08,’0_0 presso la ASL Roma 1, Sala Santo Spirito,
Borgo S.Spirito 3 - Roma. si & riunita [a Commissione esaminatrice relativa alla Procedura: selettiva
finalizzata alla stabilizzazione del personale con contratto a tempo determinato in attuazione del Decreto.
del Presidente del Consiglio dei Ministri del 06 marzo 2015 e del Decreto del Commissario ad acta n.
U00539 .déi 12 novembre 2015 per come modificato dal Decreto del Commissario ad acta n. U00154 del
12 maggio 2016 per n. 1 posto di Dirigente medico disciplina di Gastroenterologia. .

La Commissione esaminatrice, i cui componenti sono stati designati con Defiberazione n. 933 del
13/10/2017, &.cosi composta: ' ' -

Presidente: Dott. Riccardo Ballanti
Componente: Dott. Roberto Mangiarotti
Componente: Dott. Angelo Dezi )
Segretario: Sig.ra Rosa Graziosi

Dovendosi procedere all'espletamento della prova scritta, la. Commissione, preso atto che tutti i candidati
sono stati convocati hei termini mediante pubblicazione di apposito avviso nel Bollettino Ufficiale della
Regione Lazio e nel sito web www.aslromal.it alla voce “Bandi e concorsi: concorsi ed avvisi”, predispone
tre gruppi di quesiti; ciascun gruppo, secondo quanto prescritto nel bando e nel Verbale n. 1, & composto
di n. 5 (cinque) quesiti vertenti sulla disciplina o sulla materia di competenza, un quesito di organizzazione
sanitaria ed Gn quesito. di carattere gestionale organizzativo. ' '

| tre gruppi di quesiti, timbrati e firmati dai Componenti della Commissione e dal Segretario, sono
contrassegnati rispettivamente con le lettere “A”, “B", “C", dai quali un candidato estrarra a sorte il gruppo
di quesiti che saranno’ oggetto della prova medesima; i tre gruppi di quesiti vengono allegati al presente

verbale di cui costituiscono parte integrante.
| quesiti, suddivisi nei tre gruppi come sopra descritto, contrassegnati con le lettere “A”, “B", “C", vengono
chiusi in buste contrassegnate con la stessa lettera.

Come previsto nel Verbale n. 1 la Commissione decide che, per la prova scritta, la soluzione di ciascuno dein. 5
quesiti a risposta sintetica vertenti sulla disciplina o sulla materia di competenza avrd una valutazione di max 5 punti; la
domanda di organizzazione sanitaria e quella a carattere gestionale-organizzativo verranno valutate ciascuna max 2,5
punti. ’ - )

Per lo svolgimento della prova scritta si stabilisce di dare ai candidati 120 minuti.

Ammessi i candidati nel locale dell'esame, il Presidente detla Commissione fa procedere ali'appello nominale
dei candidati medesimi che, previo riconoscimento, sono invitati a firmare su apposito foglio che, firmato
- dalla Commissione, viene allegato al presente verbale e ne costituisce parte integrante.

" All'appedlo risultano presenti i sottoelencati candidati:

R‘ATARI Annalisa; Dott. IAQUINTO Salvatore; Dott. OREFICE Ruggero.
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Risultanc:assenti: .
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PROMAT L ... ¥ K

Dote. ANDREI Fabic; Dott. COCCO Andred; Dott. ELISEl Walter; Dottssa ERAMO' Annaritai Dott:
RIDOLA Lorenzo; Dott.ssa ZIPPI-Maddalena. T~ o T

Aj candidati vengono ritirati i cellulari che sono deposti per la durata della prova di ciascun cancljidatodsu]
tavolo della Commissione '

A tutti i candidati-vengono consegnati una busta grande, una busta piccola, uno stampato-appositamente
predisposto per le generalita ed un foglio ‘protocollo timbrato e firmato dai Componenti_della: -
Commissione. o . : ) ! .
Fatra constatare lintegrita delle buste ‘contenenti i quesiti, il Presidente fa sorteggiare da uno.dei candidati !
la prova scritta da svolgere: ) S ' : ,

v * .

A r

1l Dott. Orefice Ruggero, desfgnkato per il sorteggio, estrae la busta "A” alla quale corrispondé la,prova

scritra sopra elencata contrassegnata con la stessa lettera. -

| quesiti contenuti nelle Testanti due buste non sorteggiate rimangong sul tavolo della Commissione a .
disposizione dei candidati che ne prenderanno visione alla fine della prova. | quesiti contenuti nella busta
‘estratta sono quindi consegnati in' copia ai- candidati, _ ' . o

v

d . -
La prova inizia alle ore 9,00. ) ‘
Durante lo svolgimento della prova scritta sono presenti i Componenti della Commissione ed il Segretario.

| candidati chiedono fogli bianchi da usare come “brutta copia”. Vengono consegnati: n. 2 fogli bianchi alla
Dote.ssa Aratari, n. 1 foglio bianco al Dott. laquinto e n. 1 foglio Bianco al Dott. Orefice.

Via via che i candidati terminano la prova scritta, alla presenza di uno dei Componenti della Commissione, ,
chiudono lo stampato con le generalita nella busta piccola e chiudono questa e I'elaborato, compresa ld
brutta copia, nella busta grande consegnandola al Presidente della Commissione che, controllato che il

piego sia perfettamente chitiso, provvede a firmare sui fembi di chiusura assieme agli altri Componenti.

Alle ore 11,00 tucti i'car}didati hanno- consegnato la prova scritta e la Commissione, raccolti tuttl gli
elaborati in un unico plido, accuratamente sigillato e_firmato sui lembi di chiusura, lo affida in custodia al
Segretario della Commissione.

Finita la prova scritta il.Presidente della Commissione apre le due buste contrassegnate con le lettere “B” e
“C" perché i candidati prendano visione del loro contenuto. ' -

Alle ore 11,15 la Commissione sospen(.:le i lavéri e si aggiorna alle ore 8,30 del 26-‘('Dtt‘obre 2017 presso la
UOC Stato Giuridico del Personale per la valutazione del titoli @ delle prove scritte con le modalita stabilite
dall'art.13 del D.P.R. 483/97 € dal Verbale n. 1.

La seduta si conclude alie ore 1 1,15.

Di quanto sopra si & redatto il presente verbale letto, firmato e sottoscri

Presidente: - Dott. Riccardo Ballanti - . ) g
Componente: - Déit.l'F{-oberto Mangiarotti ° (ﬁé&éﬁ/
Componente: ~ Dotr. AngelorDezi : ' ‘ |

Segretario: Sig. Rosa Graziosi

(j(_gs,Q, Q\/LQ’Y(O\J
Roma li 18 Ottobre 2017-
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COMMISSIONE ESAMINATRICE RELATIVA ALLA PROCEDURA SELETTIVA FINALIZZATA
ALLA STABILIZZAZIONE DEL PERSONALE CON CONTRATTO A TEMPO DETERMINATO IN
ATTUAZIONE DEL DECRETO DEL PRESIDENTE DEL CONSIGLIO DEI MINISTRI DEL 06
MARZO 2015 E DEL DECRETO DEL COMMISSARIO AD ACTA N. U00539 DEL 12 NOVEMBRE
2015 PER COME MODIFICATO DAL DECRETO DEL COMMISSARIO AD ACTA N. U00154 DEL
12 MAGGIO 2016, PER N° 1 POSTO DI DIRIGENTE MEDICO DISCIPLINA DI
GASTROENTEROLOGIA

IDENTIFICAZIONE CANDIDATI AMMESS| ALLA PROVA SCRITTA

Cognome Nome Documento di identitd Firma

i DOTT. ANDREI FABIO -—— ‘A Ssent ¢C

DOTT.5SA | ARATARI . | ANNALISA ﬁ;’/{__} QhSh 48 ¢ -[.'ig 8‘"’0‘2“9’“{\&‘"

POTT. | COCCO | ANDREA - A senNc

. ; SG‘{U“? ([

DOTT.5SA | ERAMO ANNARITA - A SSsc AN &
2

sorr. | IAQUINTO | SALVATORE | <" |
. AV 550048 R 2501k "CMJ’W%

DOTT. OREFICE RUGGERO 'S U -
’ AS 2240 > A8 Ah-ke L‘{IL“ m

DOTT. RIDOLA LORENZO

e AS senS &
DOTT.SSA | ZIPPI MADDALENA
ASSEATa

Presidente: Dott. Riccardo Ballanti

Componente: Dott. Roberto Mangiarotti

| Componente: Dott. Angelo Dezi

Segretario: Rosa Graziosi «95&' @\/\H\f{ oA
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Quali sono i principali tipi di entamoeba: quale e’ il loro ciclo bilologico?

a
) P
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La di‘re‘r:tic'bl_t.:si e la malattia diverticolare del, colon : cenni eziopatogenetici; diagnostici e di terapia

'
’

-Quale;e' la differenza eziopatogenetica tra megaesofago nell’acalasia %ofaéea ed il megaesofago nella

malattia di Chagas? ]

‘ .- ~d s .
TS f . I . . = .- g .
Qualisono i possibili approcci endoscopicl delie cisti-pancreatiche?

[

k]

trattamento della colite da Clostridium difficile

Cosa e’ in Atto Aziendale

v

Punti di forza e di criticita’ nella gestione della cartella clinica
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1. Desciivi quah sono i diversi tipi’ poss:bd: di coledococele secondo |2 Classificazione di Todani. In quale
malattta possono essere presenti ) oL - ' T . -

. 2. Pancreatite acuta: classificazione seconda i criteri di Atlanta e secondo |a severita’ clinica : con note di
‘ ;

~ terapia .

-

| 3. Quali sono i possibili trattaf-nenti endoscopici dell’'emorragia non varicosa tratto digestivo superiore?
. ﬁ«’ .o . , . . A -

4, md1cazmm e gestione delle teraple con mlmunosop'pressori nelle MICT T

5 Quall gono i prmcnpall tipi dl SChIStOSOMIaSI e quale:il loro ciclo biologico?

6. Quah sono le differenze tra UOC UOSD ed UOS y .

S

7. Cosa ¢’ un sistema premiante e di valorizzazione dei dirigenti medici.
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1. Cosasiintende per "malt-linfoma o maltoma’” gastrico? elemeriti principali di diagnosi e di terapia .,
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. - 2. Quiali sono gli approcci diagnostici e di terapi

. 3. profilassi endoscopica del sanguinamento da varici . . . s :
v k4 LT . - . . . ] . pe . .
. O ” . \ " ‘L - ¥ LT .
. 4. Management delle LOS epatiche " ' ' .

5. Nell'anchilostomiasi dt_:ode‘nalé :qualé @' il fattore causale e quale!il suo ciclo biologico" . -

6. Cosa€’un PDTA {Percorso diagnostico terapeutico assistenziale) n

7. Descrivi sinteticamente il sistema basato syi processi e sugli esiti nella gestione dei casi clinick N
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| COMMISSIONE ESAMINATR]CE RELATIVA ALLA ' PROCEDURA SELETTIVA FINALIZZATA ALLA

| STABILIZZAZIONE DEL 'PERSONALE ‘CON CONTRATTO' A TEMPO ' DETERMINATO IN

) ATTUAZiONE DEL DECRETO DEL. PRESIDENTE DEL.CONSIGLIO DEl MINISTRI DEL 06 MARZO
2015 E DEL 'DECRETO- DEL COMMISSARIO AD ACTA N. U0053% DEL 12 NOVEMBRE 2015 PER
COME MODIFICATO DAL DECRETO DEL COMMISSARIO AD ACTA N. U00154 DEL 12 MAGGIQ
2016 PER N° | POSTO DI DIRIGENTE MEDICO DISCIF‘LINA DI GASTROENTEROLOGIA

VERBALE N° 3 S T o t !
il glorno 26 del mese di Ottobre dell'anno 20‘17 alle ore 08,30 presso la: UOC Stato GlUl"EdICO dei‘
Personale ‘della ASL Roma 1, sita in Borgo Santo-Spirito 3, Roma, si & riunita la Commissione esaminatiice
relativa ‘alla  Procedura seléttiva finalizzata alla stabilizzazione del personale con contratto a tempo '
determinato in attuazione del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 06 marzo 2015 e del
Decreto del Comniissario ad acta n. U00539 del 12 novembre 2015 per come-modificato dal Decreto del. |
Commissaric ad acta n. U00154 del 12 maggio 2017 per n. 1 posto di- Dlrlgente MEdICO dlsup[ma di
Gastroenterologla L : .. .

- BN

La Commlss:one esammatrtce i cui componenti sono Statl demgnat: con Deliberazione n. 933 del .
13/10!2017 & cosi composta:

Presidente: Dott. Riccardo Ballanti :

Componente: Dott. Roberto Mangiarotti . : . . N

Componerte: Ddte. Angelo Dezi - e

Segretario: Sig.ra Rosa Graziosi

La Commissione si & riunita in data odierna. per la valutazione dei titoli e la successiva valutazione della
prova scritta sostenuta dai candidati ammess alla prova selettiva avvenuta in data |8 ottobre 2017 con Ie
modalitd descritte nel Verbale n. 2. :

La Commissione -inizia immediatamente [a valutazione dei titoli: avvalendosi di " statini apposu:amente
predisposti che, firmati da. tutti i. Componenti e dal Segremrlo vengono allegati. al presente verbale e ne
costituiscono parte integrante. - : .

Terminata la valutazione dei tltoh fa Commiissione procede alla valutazione delle. prove scritte con le
modalitd -stabilite dall"arr. 13 del D.P.R. 483!97 e dal Verbale n. 1. ) "'

" Alle prove scritte medesime contenute nelle buste, numerate come SOtto 1nd|cat0 attribuisce i seguenti
punti espressi in trentesimi:

2 ~— PROVASCRITTAN.1- -, PROVA SCRITI'A N.2 PROVA SCRITTAN. 3
) : Quesito 1 punti:4,50/30 -Quesito 1 . punti 3,50/30 -Quesito 1 - punti 3,50/30
| .~ Quesito 2 punti 3,50/30 Quesito 2 - | punti3,00/30 Quesito 2 - |  punti 3;00/30
- ' Quesito 3 " | punti4,25/30 |  Quesito 3: punti 4,25/30 _ Quesito 3 punti 4,25/30x
; ] Quesito 4 | punti4,50/30., "Quesito 4 __punti 4,00/30 . Quesito 4 . | . punti 3;,70/30’
| Quesito 5 punti 4,50/30 | Quesitod - “punti 5,00/30 § Que§ito 5 - punti 4,25/30

-] © Quesito 6 punti,3,00/30 | . Quesito6 - { punti2,25/30 | - Quesito6 - | punti 1,90/30

Quesito 7 punti 2,50/30 ‘Quesito 7 [ -punti 2;10/30° | - Quesito 7 __ punti2,10/30 .
Totale punti 26,75/30 .. Totale punti 24,10/30 { | - Totale fpunti 22,70/30 ‘
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" Presidente: " Dott. Riccardo Ballanti
Componente: Dd&. Roberto Mangiarotti
Componente: Dott. Angelo Dezi

WS SR ARG BIFGRALE

e . \1)‘

A questo punto fa Commissione procede alfapertura delle buste "piccole conteneriti Je generalitd dei

candldatl e prende atto dei seguentl abbmamentl

Dott.ssa ARATAR} ANNALISA prova scritta n. 1 | totale punti 26,75/30 | - -
Dott. [AQUINTO SALVATORE | prova scrittan. 2 | totale punti 24,10/30
Dott. OREFiCE RUGGERO . | provascrittan. 3 | totale punti 22,70/30 |

.

Termmata la valutazione dEI titoli e delle prove séritte, la Commissione stabilisce, che il colloqulo orale si -
terra il glorno 23 Novembre 2017 alle ore 8,30 presso ‘la ASL. Roma 1 nei‘locali-della: "Plccola Spezieria”
sita in Borgo $.Spirito 3 — Roma. . . -

ta Commissione ribadisce che il colloquic orale si svolgera secondo le modaliti indicate nel Verbalen. 1.

La convocazione per’i colloqu:o avverra, secondo quanto indicato nel bando, tramite pubbllcaﬂone sul’ SltO
web aziendale. :

La sed'tita si conclude alle ore 12,00 - . - S

La Commissione si aggiorﬁa pertanto al giorno 23 Novembre 2017 alle ore 8,30 pressb la ASL Roma 1 nei

locali della “Piccola Spezieria” sita in Borgo S.Spirito 3 — Roma.

Di quanto sopra si & redatto il presente verbale letto, firmato e sottoscritto.

Segretar:io: Sig.ra Rosa Graziosi
(lose o)

Roma li 26 Ottobre 2017
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COMMISSIONE ESAMINATRICE RELATIVA ALLA PROCEDURA SELETTIVA FINALIZZATA ALLA
STABILIZZAZIONE DEL PERSONALE CON CONTRATTO A TEMPO DETERMINATO IN
ATTUAZIONE DEL DECRETO DEL PRESIDENTE DEL CONSIGLIO DEI MINISTRI DEL 06 MARZO
2015 E DEL DECRETO DEL COMMISSARIO AD ACTA N. U00539 DEL 12 NOVEMBRE 2015 PER
COME MODIFICATO DAL DECRETO DEL COMMISSARIO AD ACTA N. U00154 DEL 12 MAGGIO
2016 PER N° 1 POSTO DI DIRIGENTE MEDICO DISCIPLINA DI GASTROENTEROLOGIA

VERBALE N° 4

Il giorno 23 del mese di Novembre dell'anno 2017, alle ore 8,30 presso la Sala “Piccola Spezieria™ della ASL
Roma1 sita in-Roma — Borgo S.Spirito n. 3, si & riunita la Commissione esaminatrice relativa alla Procedura
selettiva finalizzata alla stabilizzazione del personale con contratto a tempo determinato in attuazione del
Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 06 marzo 2015 e del Decreto del Commissario ad
acta n. U00539 del 12 novembre 2015 per come modificato dal Decreto del Commissario ad acta n.
U00154 del 12 maggio 201 per n° 1 posto di Dirigente Medico disciplina di Gastroenterologia.

La Commissione esaminatrice, i cui componenti sono stati designati con Deliberazione n. 933 del
13/10/2017, & cosi composta: '

Presidente: Dott. Riccardo Ballanti
Componente: Dott. Roberto Mangiarotti
Componente: Dott. Angelo Dezi
Segretario: Sig.ra Rosa Graziosi «

La Commissione procede immediatamente ail’espletamento del colloguio lasciando aperta al pubblico la sala
ove si svolge la prova.

I colloquio, come esplicitato nel bando e nel Verbale n. 1, vertera sugli argomenti della prova scritta,
nonché su-elementi di informatica e sulla verifica della conoscenza di una lingua straniera a scelta tra inglese
e francese.

La Commissione stabilisce che, per il colloguio orale, verranno poste a tutti i candidati:

- due domande di chiarimento e approfondimento collegate ai quesiti della prova scritta, una delle due
vertera su un argomento a scelta del candidato;

- una domanda riguardante elementi di informatica;
- traduzione di un brano in lingua inglese.
Gli argomenti oggetto delle domande saranno i seguenti:

e La diverticolosi e la malattia diverticolare del colon : cenni eziopatogenetici, diagnostici e di terapia;

 Differenza eziopatogenetica tra megaesofago nell'acalasia esofagea ed il megaesofago nella malattia di *
Chagas;

e Possibili approcci endoscopici delle cisti pancreatiche;
s Trattamento della colite da Clostridium difficile;

s  Principdli tipi di entamoeba: ciclo bilologico;

ASL , Forty RéGIONE >
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o Punti di forza e di criticita’ nella gestione delia cartella clinica;

e Elementi di Informatica: Utilizzo database nella pratica clinica e utilitd di software di rete aziendale;

e Verifica della conoscenza della lingua inglese: traduzione di rivista medica (all.2)

Il superamento del colloquio & subordinato al raggiungimento di una valutazione di sufficienza espressa in
termini numerici di aimeno 21/30.

Ammessi i candidati nella Sala “Piccola Spezieria”, il Presidente della Commissione fa procedere all'appello
nominale dei candidati medesimi che, previo ricorioscimento, sono invitati a firmare su apposito foglio che,
firmato dalla Commissione, viene allegato al presente verbale e ne costituisce parte integrante (All. n."1).

Prima dell'inizio dei collogui il Presidente della Commissione comunica ai candidati che, per mero errore di.
trascrizione, al quesito n. 6 della prova scritta n. 1 relativa alla candidata Aratari Annalisa € stato assegnato
un punteggio pari a 3,00/30 anziché 2,50/30 (massimo punteggio assegnabile - vedi Verbale n. 2). Pertanto il
punteggio totale conseguito nella prova scritta dalia Dott.ssa Aratari deve intendersi pari a 26,25/30 e non
26,75/30 come erroneamente riportato nel Verbale n. 3.

Nella prova i candidati vengono chiamati seguendo I'ordine alfabetico.
Ad ogni candidato prima dell'inizio del colloquio sari comunicato il punteggio conseguito nei titoli.

Al termine dei collogui i candidati lasciano I'aula per permettere alla Commissione di formulare la votazione
da attribuire agli stessi.

| colloqui iniziano alle ore 9,I5; alle ore 10,00 tutti i colloqui sono terminati.
Ail candidati esaminati viene assegnato, all'unanimit, il punteggio sotto indicato espresso in trentesimi.

1)  ARATARI ANNALISA : punti 26/30
2)  IAQUINTO SALVATORE: punti 27/30
3) OREFICE RUGGERO: punti 27/30

Al termine di tutti i colloqui e delle valutazioni della Commissione i risultati complessivi della procedura
selettiva vengono esposti all'entrata della Piccola Spezieria.

La Commissione, avendo espletato tutta la procedura, riepiloga i risultati nella seguente tabella, ordinata in
ordine alfabetico:

u

Candidati P::::f:’ ' pm‘:"::f:l o Puntegsio colloquiol30  punteggio totale/100
ARATAR] ANNALISA 14,548 26,250 26,000 66,798
JIAQUINTO SALVATORE 8,61l 24,100 27,000 59,711
OREFICE RUGGERO 12299 - 22,700 1\ 27,000 61,999

. i |
S, S
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Il Segretario della Commissione viene inoltre incaricato di pubblicare sul Portale Web aziendale i risultati
finali della procedura selettiva.

Dagli esiti delle procedura selettiva la Commissione ritiene pertanto che tutti i candidati presentatisi al
colloquio sono risultati idonei. :
Alle ore 10,30 la Commissione conclude i lavori ed incarica il Segretario di rimettere il presente
al'’ Amministrazione della ASL per il seguito di competenza.

Presidente: Dott. Riccardo Ballanti - /

» v
Componente: Dott. Roberto Mangiarotti éM/W@&H WO
Componente: Dott. Angelo Dezi / [ ﬂ ya - wﬁ .

-

Segretario: Sig.ra Rosa Graziosi

j @/\i\s’\f\o%-l

\f P

Roma i 23 Novembre 2017.
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Allegato 1

COMMISSIONE ESAMINATRICE RELATIVA ALLA PROCEDURA SELETTIVA FINALIZZATA
ALLA STABILIZZAZIONE DEL PERSONALE CON CONTRATTO A TEMPO DETERMINATO:IN
ATTUAZIONE DEL DECRETO DEL PRESIDENTE DEL CONSIGLIO: DE!I MINISTRI DEL 06
MARZO: 2015 E DEL DECRETO DEL COMMISSARIO AD ACTA N. U00539 DEL 12 NOVEMBRE
2015 PER COME MODIFICATO DAL DECRETO DEL COMMISSARIO AD ACTA N. ‘'U00154 DEL

12 MAGGIO 2016,
GASTROENTEROLOGIA ;

IDENT[FICAZIONE CANDIDATI AMMESSI AL COLLOQUIO ™

PER N° 1

POSTO DI DIR]GENTE MEDICO DISCIPLINA D[,

-

Presidente: Dott. Riccardo Ballanti .

Componente: Dott. Roberto Mangiarotti

~ Componente: Dott. Angelo Dezi

Segretaﬁ‘g): _Rosq G@ziosi" (2<>§Q_, Q“(( p’)/‘n.o'!‘( .

Cognome Nome Docﬁmenio di identita . Firma
DOTTSSA | ARATARI | ANNALISA |5 ° | Q/_WQ__\‘Q\_LV c
Lo FBkh5E ver k113 |
o ”IAQUINTO' :SA_LVATORE :\: 55@04‘\’3 o £6 |'.f“1_ % //
DOTT. “.OR_EFICE 'RUGGERO :g‘ 5 Liohh3 bl R Wf“%




Clinical practice guideline:
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‘management of acute

There has been an: increase in the incidence of acute pancreatitis reported worldwide.
Despite improvements in access to care, imaging and interventional techniques, acute
pancreatitis continues to be associated with significant morbidity and mortality. Despite
the availability of clinical practice guidelines for the munagement of acute pancreatitis,
recent studies auditing the clinical management of the condition have shown important
areas of noncompliance with evidence-based recommendations. This underscores the
importance of creating understandable and implementable recommendations for the
diagnosis and management of acute pancreatitis. The purpose of the present guideline is
to provide evidence-based recommendations for the management of both mild and
severe acute pancreatitis as well as the management of complications of acute-pancreatitis
and of gall stone-induced pancreatitis.

Une hansse de Fincidence de pancréatite aigué a été constatée i 'échelle mondiale.
Malgré I'amélioration de 'accés aux soins et aux rechniques d’imagerie et d'intervention,
Ia pancréatite aigug est toujours associée i une morbidité et une mortalité importantes.
Bien qu'il existe des guides de pratique clinique pour la prise en charge de Ia panciéitite
aigué, des études récentes sur la vérification de la prise en charge clinique de cette affec-
tion révelent des kacunes importantes dans la conformité aux recommandations. fondées
sur des données probantes. Ces résultats mettent en relief limportance de formuler des
recommandations compréhensibles et applicables pour le diagnostic et Ia prise en charge
de Ia pancréatite aigué. La présente ligne direcrrice vise & fournir des recommandations
fondées sur des données probantes pour la prise en charge de la pancréatite aigué, qu'elle
soit bénigne ou grave, ainsi que de ses complications et de celles de la pancréatite causée
par un caleul bilraire. ;

‘_«.;,2-“\ cute pancreatitis can range from a mild, self-limiting disease that
7 % requires no more than supportive measures to severe disease with life-
+£7" ik threatening complications. The most common causes of acute pancrea-
titis are gallstones and binge alcohol consumption.! There has been an increase
in the incidence of acute pancreatitis reported worldwide. Despite improve-
ments in access to care, imaging and interventional techniques, acute pancreati-
tis continues to be associated with significant morbidity and mortality.

A systematic review of clinical practice guidelines for the management-of
acute pancreatitis revealed 14 guidelines published between 2004 and 2008
alone.? Although these guidelines have significant overlap in their recommenda-
tions for diagnosing and managing acute pancreatitis, there is disagreement in
some aspects of both the timing and types of interventons that should be used
for both mild and severe acute pancreatitis. The availability of new imaging
modalities and noninvasive therapies has also changed clinical practice. Finally,
despite the availability of guidelines, recent studies auditing clinical manage-
ment of acute pancreatitis have shown important areas of noncompliance with
evidence-based recommendations.? This underscores the importance of ereat-
ing undersiandable and implementable recommendations for the diagnosis and
management of acute pancreatitis and emphasizes the need for regular audits of
clinical practice within a given hospital to ensure compliance.

The purpose of the present guideline is to provide evidence-based rec-
ommendations for the management of both mild and severe acute pancreatitis as
well as the management of complications of acute pancreatitis and of gall stone—
induced pancreatits.

©2016 8872147 Canada Inc.




METHODOLOGY

The guideline was developed under the auspices of the-
Best Practice in General Surgery group at the University

‘of Toronto. Best Practice in General Surgery is a quality

initiative aimed to provide standardized evidence-based
care to all general surgery patients treated at the Uni-
versity of Toronto adult teaching hospitals. A working
group consisting of general surgeons, critical care inten-
sivists and a gastroenterologist led the development of
these recommendations. The working group established
the research questions, the analytical framework and

- clinically relevant outcomes for the guideline. The rec-

ommendations pertain to patients with a new presenta-
tion of suspected acute pancreatitis. Primary outcomes
are complications, both infectious and noninfectious;
mortality; length of hospital stay; and readmissions asso-
ciated with acute pancreatitis. Definitions of key terms
were based on the 2012 Atlanta Classification of Acute
Pancreatitis' (Box 1).

Initally, we performed a scoping review to idendfy
clinical practice guidelines related to the management
of acute pancreatitis. We then searched Medline for
guidelines published between 2002 and 2014 using the
Medical Subject Headings “pancreatitis” and “clinical
practice guideline.”- This search identified 14 guide-

Box 1. Definitions of key terms {based on the 2012 Atlanta

Classification of Acute Pancreatitis'?) )

Diagnosis of acute pancreatitis (2 of the foliowing)

= Ahdomina! pain [acute onset of a persistent, severe, epigastric pain often
radiating to the back) -

« Serum lipase activity {or amylase) at least 3 imes greater than the upper
timit of narmal

» Characteristic findings of acute.par{c'i'eatitis on computed tomography or
magnetic resonance imaging

Mild acuto pancreatitis

= Na organ failure, local or systemic complications

Moderately severe acute pancreatitis

= Organ failurg that resolves within 48 h andfor

+ Local'or systemic complications without persistent organ failure

Severe atute pancreatitis

» Parsistent organ failure > 48 h

Interstitial edématous acute pancreatitis

« Acute inflammation of the pancreatic parenchyma and peri-pancreatic
tissues, but without recognizable tissue necrosis

Nectotizing acute pancreatitis

« Inflammation associated with pangreatic parenchymal necrosis andfer
peri-pancieatic necrosis Tt

Organ failure and systemic complications of acute pancreatitis

 Respiratory: Paoy/Fi0, <300

» Cardicvascular; systolic biood pressure < 90 mm Hg (off inotropic supportl,
not fluid responsive, or pH < 7.3

« Renal: serum creatinine 2 170 umol/L

Local somplications of acute pancreatitis

» Acute peripancreatic fluid collections

= Pancreatic pseudocysts

« Acutg necrotic collections PN

» Walled-off pancreatic necrosis

-~

/N

lines published between 2008 and 2014. A 2010 sys-
tematic review of acute pancreatitis clinical practice
guidelines that included all of the most recent guide-
lines was identified.?

Anéther electronic search of Medline was performed
using the Medical Subject Headings “pancreatitis,”

» o«

“acute necrotizing pancreatitis,” “alcoholic pancrea-
titis,” and “practice guidelines” to update the systematic
review. The results were limited to artcles published in
English between January 2007 and January 2014. The
references of relevant guidelines were reviewed. Up-to-
date articles on acute pancreatitis diagnosis and man-
agement were also reviewed for their references'' (as of
Januvary 2014). '

The working group developed the guideline recommen-
dations based on evidence as well as consensus. Then the
guideline recommendations were circulated to all general
surgeons, gastroenterologists and critical care intensivists at
the University of Toronto for feedback.

GUIDELINE RECOMMENDATIONS

Table 1 summarizes-the guideline recommendations and

grading.
1. Diagnosis of acute pancreatitis

1.1 A serum lipase test should be performed in all
patients with a suspected diagnosis of acute pan-
creatitis. A 3-fold elevaton of serum lipase from the
upper limit of normal is required to make the diag-
nosis of acute pancreatitis.

1.2 Ultrasonography should be performed in all patients
at baseline to evaluate the biliary tract and in par-
ticular to determine if the patient has gallstones
and/or a stone in the comnmon bile duct (CBD).

1.3 Magneric resonance cholangiopancreatography
(MRCP) is recommended only in patients in whom .
there is elevation of liver enzymes and in whom the
CBD is either not visualized adequately or is found
to be normal on ultrasound.

1.4 Computed tomography (CT) should be performed
selectively when 1) a patient presents with substan-
tial abdominal pain and a broad differential diagno-
sis that includes acute pancreatitis, or 2) in patients
with suspected local complications of acute pan-
creatitis (e.g., peritonids, signs of shock, suggestve

: ultrasound findings). Computed tomography for
the assessment of local complicadons is most useful
48-72 hours after the onset of symptoms rather
than at the time of admission. Unless contraindi-
cated (e.g., renal dysfunction), intravenous contrast
should be given in order to assess for pancreatic
necrosis once patients are adequately fluid resusci-
tated and normovolemia is restored.
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