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APPENDICE AERONAUTICA MILITARE

Concorso pubblico, per titoli ed esami, per il reclutamento, a nomina diretta, di 10 Marescialli 
 

 
1. POSTI A CONCORSO (Art. 1 del Bando) 

I posti disponibili per il concorso pubblico, per titoli ed esami, per il reclutamento a nomina diretta 
dei Marescialli dell Aeronautica Militare con il grado di Maresciallo di 3^ classe, sono 
complessivamente n. 10: 
a) n. 3 posti per la Categoria Supporto, Specialità Sanità, Qualifica Operatore Sanitario 

Specializzato, Capacità Primaria Infermiere. Titolo di studio richiesto: laurea in 
infermieristica L/SNT/1  classe delle lauree in professioni sanitarie infermieristiche e 

pediatrici; 
b) n. 2 posti per la Categoria Supporto, Specialità Sanità, Qualifica Operatore Sanitario 

Specializzato, Capacità Primaria Ortottista  Assistente di Oftalmologia. Titolo di studio 
richiesto: (L/SNT2) Classe delle lauree in professioni sanitarie della riabilitazione, 

 assistente di oftalmologia; 
c) n. 2 posti per la Categoria Supporto, Specialità Sanità, Qualifica Operatore Sanitario 

Specializzato, Capacità Primaria Tecnico Sanitario di Laboratorio Biomedico. Titolo di studio 

professione sanitaria del Tecnico di laboratorio biomedico; 
d) n. 1 posto per la Categoria Supporto, Specialità Sanità, Qualifica Operatore Sanitario 

Specializzato, Capacità Primaria Tecnico audiometrista. Titolo di studio richiesto: (L/SNT3) 
Classe delle lauree in professioni sanitarie tecniche, nell ambito della professione sanitaria del 
Tecnico audiometrista; 

e) n. 1 posto per la Categoria Supporto, Specialità Sanità, Qualifica Operatore Sanitario 
Specializzato, Capacità Primaria Tecnico di radiologia medica. Titolo di studio richiesto: 
(L/SNT3) Classe delle lauree in professioni sanitarie tecniche, nell ambito della professione 
sanitaria del Tecnico di radiologia medica; 

f) n. 1 posto per la Categoria Supporto, Specialità Sanità, Qualifica Operatore Sanitario 
Specializzato, Capacità Primaria Tecnico di Neurofisiopatologia. Titolo di studio richiesto: 
(L/SNT3) Classe delle lauree in professioni sanitarie tecniche, nell ambito della professione 
sanitaria del Tecnico di neurofisiopatologia. 

Nel caso in cui i posti messi a concorso non siano coperti nelle singole graduatorie, gli stessi, in 
relazione alle singole esigenze della F.A., possono essere devoluti ad altre 
categorie/specialità/qualifiche. 

 
2. COMMISSIONI (Art. 8 del Bando) 

2.1 COMMISSIONE ESAMINATRICE. 
La Commissione esaminatrice sarà composta da: 
- un Ufficiale CSArn di grado non inferiore a Colonnello, presidente;  
- due Ufficiali superiori CSArn o CSArs, membri;  
- 

segretario senza diritto di voto; 
- ilitare, membro aggiunto per la lingua inglese. 
La Commissione potrà essere integrata da uno o più membri aggiunti, militari o civili, per le 
singole professionalità a concorso. 
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2.2 FISICA.
La Commissione fisica sarà composta da: 
- 

Colonnello in servizio permanente, presidente; 
- re in servizio permanente, membri; 
- 

voto, segretario. 
 

2.3  
La Commissione dinale sarà composta da: 
- 

selettore, presidente; 
- 

specialista in selezione attitudinale, di grado non superiore a quello del presidente, membri; 
- 

voto, segretario. 
La Commissione si avvarrà del supporto di Ufficiali specialisti in selezione attitudinale. 

 
2.4 COMMISSIONE PER GLI ULTERIORI ACCERTAMENTI PSICO-FISICI. 

La Commissione per gli ulteriori accertamenti psico-fisici sarà composta da: 
- 

servizio permanente, presidente; 
- 

Colonnello, in servizio permanente, membri; 
- 

voto, segretario. 
Tali Ufficiali dovranno essere diversi da quelli che hanno fatto parte della commissione di cui 

al precedente punto 2.2. 
La Commissione si potrà avvalere del supporto di Ufficiali medici specialisti. 

 
3. SVOLGIMENTO DEL CONCORSO 

3.1 PROVA SCRITTA PER LA VERIFICA DELLE QUALITÀ CULTURALI E 
INTELLETTIVE (Art. 9 del Bando). 
La prova consisterà nella somministrazione collettiva e standardizzata di un questionario 
composto da 100 quesiti a risposta multipla di cui n. 10 di geografia, n. 15 di fisica, n. 15 di 
storia, n. 15 di cittadinanza e costituzione, n. 15 di lingua italiana, n. 15 matematica e n. 15 di 
inglese. 

 Aeroporto 
Militare di Guidonia (RM)  via Tenente Colonnello Di Trani (già via Sauro Rinaldi 3) 
presumibilmente nel mese di settembre 2021, di modalità e durata che saranno rese note dalla 
preposta Commissione prima del suo inizio.  

indicativamente nel mese di settembre 
del portale, nonché nel sito www.difesa.it. Lo stesso avviso potrà riguardare il rinvio ad altra 
data della pubblicazione suddetta. La pubblicazione avrà valore di notifica a tutti gli effetti 
nei confronti di tutti i candidati. La Direzione Generale per il Personale Militare si riserva la 
facoltà di pubblicare con le stesse modalità un archivio dal quale saranno estratti, con criteri 
di casualità, i quesiti che costituiranno oggetto della prova. 
I concorrenti, ai quali non sia stata comunicata la mancata ammissione al concorso, sono tenuti 
a presentarsi, presso la suddetta sede, muniti di un documento di riconoscimento in corso di 
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presentazione presso la sede 

 comma 5 del bando.  
Per le modalità di svolgimento della prova saranno osservate, in quanto applicabili, le 

so di computer e di qualsiasi 
apparecchiatura/supporto informatico, di apparecchi telefonici o ricetrasmittenti. 

 
La prova scritta, a cui sarà attribuito un punteggio massimo di 30/30, si intenderà superata, 

candidato avrà raggiunto la valutazione minima di 18/30. 
In fase di correzione, verranno attribuiti punti 1 ad ogni risposta esatta, punti -0,25 a ciascuna 
risposta errata o multipla, punti 0 ad ogni risposta mancata. 
Ai concorrenti verrà attribuito un punteggio espresso in trentesimi ottenuto moltiplicando la 
somma dei punti per il coefficiente 0,3. 
Il tempo a disposizione per la prova scritta (comprensivo della lettura delle istruzioni) verrà 

 
Al termine della prova scritta la Commissione esaminatrice di cui al paragrafo 2.1, provvederà 
a formare 6 distinti elenchi, uno per ciascuna delle categorie/specialità/qualifiche di cui al 
paragrafo 1 lettere a), b), c), d), e) e f). Saranno ammessi alla fase successiva, i concorrenti 
che avranno superato la prova, collocandosi entro il 30° posto per la 
categoria/specialità/qualifica di cui al paragrafo 1 lettera a), entro il 20° posto per ciascuna 
delle categorie/specialità/qualifiche di cui al paragrafo 1 lettera b) e c) ed entro il 15° posto 
per ciascuna delle categorie/specialità/qualifiche di cui al paragrafo 1 lettere d), e) ed f). 
Inoltre, saranno ammessi a sostenere i successivi accertamenti i concorrenti che avranno 
conseguito il medesimo punteggio del concorrente  dei 
suddetti elenchi. 

e il calendario degli ammessi alla fase successiva saranno resi noti, 

, nei siti 
internet www.difesa.it/concorsi, www.aeronautica.difesa.it. Informazioni in merito potranno, 
inoltre, essere chieste alla Direzione Generale per il Personale Militare  Sezione Relazioni 

. 06517051012). 
 

3.2 FISICA (Art. 10 del Bando). 

dei Frentani, 5  Roma, indicativamente nel mese di ottobre 2021, 

protocollo diagnostico secondo il modello rinvenibile tra gli Allegati al bando, saranno 
fisico al fine di 

Detti concorrenti dovranno portare 
al seguito i documenti indicati nel successivo paragrafo 3.4. 
La Commissione medica disporrà a quali accertamenti sottoporre eventualmente gli interessati 
al fine di confermare o meno il giudizio già espresso nel precedente concorso. 

to al momento 
della visita, secondo le modalità previste dalla normativa e dalle direttive vigenti.  
La Commissione, presa visione della documentazione sanitaria di cui al successivo paragrafo 
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 visita cardiologica con E.C.G.; 
 visita oculistica; 
 visita otorinolaringoiatrica con esame audiometrico; 
 visita psichiatrica; 
 analisi delle urine per la ricerca dei seguenti cataboliti urinari di sostanze stupefacenti e/o 

psicotrope: amfetamine, cocaina, oppiacei, cannabinoidi e barbiturici. In caso di positività, 
disporrà sul medesimo campione test di conferma (gascromatografia con spettrometria di 
massa); 

  
 dosaggio enzimatico del glucosio 6 fosfatodeidrogenasi (G6PD); 
 visita medica generale: la commissione giudicherà altresì inidoneo il candidato che presenti 

ità 
della condizione del militare di cui al regolamento e alle eventuali discendenti norme 
tecniche. 

 
medico legale del candidato. 

La Commissione definirà il profilo sanitario di ciascun candidato, secondo i criteri stabiliti 
dalle normative vigenti e in base alla documentazione prodotta e alle risultanze degli 

idonei i candidati ai quali sia stato attribuito il seguente profilo minimo: 
 psiche (PS) 2; 
 costituzione (CO) 2; 
 apparato cardio circolatorio (AC) 2; 
 apparato respiratorio (AR) 2; 
 apparati vari (AV) 2; 
 apparato osteo artro muscolare superiore (LS) 2; 
 apparato osteo artro muscolare inferiore (LI) 2; 
 funzionalità visiva (VS) 2; 
 udito (AU) 2. 

Tale profilo minimo dovrà essere conservato per tutta la durata del corso. Per la caratteristica 
somato funzionale AV, indipendentemente dal coefficiente assegnato, la carenza accertata, 

della Legge n. 109/2010, richiamata nelle premesse al bando. Altresì, i concorrenti 
riconosciuti affetti dal predetto deficit di G6PD dovranno rilasciare la dichiarazione di 
ricevuta informazione e di responsabilizzazione, rinvenibile negli Allegati al bando. 

fisica sottoponendogli il verbale contenente uno dei 
seguenti giudizi: 
 

sanitario; 
 

inidoneità.  
Il giudizio ibuzione di punteggio. 

attitudinale di cui al successivo paragrafo 3.3. 
Per i concorrenti di sesso femminile, in caso di accertato stato di gravidanza, la Commissione 
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I concorrenti giudicati inidonei saranno esclusi dal concorso senza ulteriori comunicazioni. 
Es

di inidoneità, che dovrà poi essere supportata da specifica documentazione rilasciata a 
riguardo da struttura sanitaria pubblica o da una struttura accreditata presso il SSN, 
relativamente alle cause che hanno determinato il giudizio di inidoneità. Tale documentazione 
dovrà improrogabilmente giungere, con le modalità indicate 
Ministero della Difesa - Direzione Generale per il Personale Militare, entro il decimo giorno 
successivo a quello di effettuazione degli accertamenti psico-fisici. Tale documentazione 
verrà valutata dalla Commissione per gli ulteriori accertamenti psico-fisici di cui al precedente 
punto 2.4 che, solo qualora lo ritenesse necessario, sottoporrà gli interessati a ulteriori 
accertamenti sanitari prima di emettere il giudizio definitivo. I concorrenti giudicati non 
idonei che presentano istanza di ulteriori accertamenti psico-fisici saranno ammessi, con 
riserva, a sostenere gli accertamenti attitudinali.  

Direzione Generale per il Personale Militare, che il giudizio di inidoneità riportato al termine 
degli accertamenti psico-fisici dovrà intendersi confermato. 

-fisica sarà espresso dalla 
commissione per gli ulteriori accertamenti sanitari, i concorrenti ne riceveranno 
comunicazione dalla Direzione Generale per il Personale Militare. 
Il giudizio espresso da detta commissione è definitivo, pertanto, i concorrenti giudicati non 
idonei anche a seguito della valutazione sanitaria o degli ulteriori accertamenti sanitari 
disposti, nonché quelli che rinunceranno ai medesimi, saranno esclusi dal concorso. 

 
3.3  

I candidati giudicati ico fisica, nonché quelli ammessi 
con riserva ai sensi del precedente paragrafo 3.2 saranno sottoposti, a cura della competente 

a valutare oggettivamente il pos

Militare  Aeroporto Militare di Guidonia (RM)  Via Roma s.n.c.  avrà una durata presunta 
di 2 giorni calendariali e consisterà nella somministrazione di prove finalizzate a valutare il 
possesso delle seguenti qualità: 
 inclinazione ed adattabilità alla vita militare in termini di motivazione, senso della 

 
  
 efficienza fisica in ambito sportivo, compatibile con le attività formative ed il futuro profilo 

; 
  

Inoltre, il processo di selezione attitudinale mirerà a evidenziare, di contro, caratteristiche tali 
 

à selettiva avverrà sotto la supervisione della preposta Commissione attitudinale che, 

liceità, trasparenza ed equità di trattamento dei candidati. La stessa Commissione, una volta 
ricevuti i risultati delle previste prove, gestite a cura del Centro di Selezione, esprimerà il 
proprio giudizio come di seguito specificato. 

specificate aree. 
a)  

Le prove sportive saranno svolte secondo le modalità di seguito indicate: 
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 corsa piana metri 100: la distanza dovrà essere percorsa, su una pista di atletica o su 
di scarpe chiodate e posizione 

di partenza a scelta del candidato. Il rilevamento dei tempi verrà effettuato a cura di 
personale qualificato istruttore ginnico tramite sistema di cronometraggio 
automatizzato, oppure tramite cronometraggio manuale con due differenti cronometri. 
Nel caso di rilevamento manuale, al candidato verrà assegnato il tempo più favorevole 
tra i due rilevamenti. I tempi saranno arrotondati per difetto al decimo di secondo. 

 corsa piana metri 1000: la distanza dovrà essere percorsa, su una pista di atletica o su 
con posizione di partenza 

a scelta del candidato. Il rilevamento dei tempi verrà effettuato a cura di personale 
qualificato istruttore ginnico tramite sistema di cronometraggio automatizzato, oppure 
tramite cronometraggio manuale con due differenti cronometri. Nel caso di 
rilevamento manuale, al candidato verrà assegnato il tempo più favorevole tra i due 
rilevamenti. I tempi saranno arrotondati per difetto al decimo di secondo.  

 addominali: il candidato dovrà eseguire correttamente il maggior numero di flessioni 
del tronco, entro il tempo massimo di 2 minuti, con le seguenti modalità: posizione 
iniziale steso sulla schiena, con le mani incrociate dietro la nuca che toccano il piano 
di appoggio, gambe piegate, con i piedi comodamente distanziati e fermi (tenuti da 
altro elemento) 
ginocchio della gamba opposta, quindi tornare nella posizione di partenza (cioè 
toccando con le mani piano di appoggio). Dovrà alternare a ogni successivo 
movimento la torsione del busto. Il personale qualificato istruttore ginnico conteggerà 
a voce alta gli esercizi correttamente eseguiti dal candidato; non conteggerà, invece 
quelli eseguiti in maniera scorretta e comunicherà lo scadere del tempo disponibile per 
la prova. Un membro della Commissione, osservatore della prova, sovraintenderà 

. 
 piegamenti sulle braccia: il candidato, dovrà eseguire correttamente il maggior numero 

di piegamenti sulle braccia, entro il tempo massimo di 2 minuti e senza soluzione di 
continuità, con le seguenti modalità: iniziare la prova sdraiato in posizione prona, 
completamente disteso, con il palmo delle mani poggiato sul suolo direttamente sotto 
il punto esterno delle spalle, le gambe unite con la punta dei piedi in appoggio a terra, 
quindi sollevare da terra il corpo estendendo completamente le braccia e mantenendo 
durante il movimento il torace allineato con le gambe; raggiunta la posizione di 
massima estensione delle braccia, abbassare il corpo flettendo le stesse fino a che il 
viso o il torace sfiorino il pavimento; successivamente, distendere le braccia secondo 
le suddette modalità. 
Personale qualificato istruttore ginnico conteggerà a voce alta gli esercizi 
correttamente eseguiti dal candidato; non conteggerà, invece, quelli eseguiti in maniera 

esercizio 
terminerà nel momento in cui il candidato toccherà il suolo con una parte del corpo 
diversa dalle mani e i piedi. Un membro della commissione, osservatore della prova, 

 
Il punteggio massimo conseguibile sarà quindi pari a 8 punti e il minimo 2,4. Il punteggio 
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TABELLE DEI PUNTEGGI PER I CONCORRENTI DI SESSO MASCHILE

ADDOMINALI 
tempo massimo 

 

CORSA PIANA 
mt. 1000 

CORSA 
PIANA 
mt. 100 

PIEGAMENTI 
SULLE 

BRACCIA 
tempo massimo 

 

punti/esito 

> 85   n > 50 2 
71  85      1,6 
56  70      1,2 
41  55      0,8 
30  40      0,4 

< 30 ///   0 
 

TABELLE DEI PUNTEGGI PER I CONCORRENTI DI SESSO FEMMINILE 

ADDOMINALI 
tempo massimo 

 

CORSA PIANA 
mt. 1000 

CORSA 
PIANA 

mt. 100 

PIEGAMENTI 
SULLE 

BRACCIA 
tempo massimo 

 

punti/esito 

> 70   n > 35 2 
56  70      1,6 
41  55      1,2 
31  40      0,8 
20  30      0,4 

< 20 ///   0 
Al concorrente che, durante lo svolgimento di una prova sportiva, incorrerà in un 
infortunio, accuserà malessere, cadrà o si fermerà non sarà consentita la ripetizione della 
prova che sarà ritenuta in ogni caso sostenuta. 
Al concorrente manifestamente danneggiato da altro concorrente durante lo svolgimento 
della prova di corsa piana, sarà consentita la ripetizione della prova stessa, comunque non 
oltre la data di prevista conclusione delle prove stabilita dal calendario delle attività 
fissato dalla già citata Commissione. 
Non saranno ammessi alla ripetizione degli esercizi ginnici e quindi saranno giudicati 

qualsiasi causa. Allo stesso modo, non saranno ammessi alla ripetizione degli esercizi i 
candidati che li avranno portati comunque a compimento anche se con esito negativo. 

b)  

individuale (o collettiva) e standardizzata di uno o più test intellettivi e/o attitudinali a 
risposta multipla di tipologia individuata a cura della commissione tra le seguenti: 
ragionamento astratto  efficienza mentale  ragionamento numerico/matematico/  
abilità visuo-spaziale  ragionamento verbale. I test, predisposti dal Centro di Selezione 

(carta/matita) o informatizzati, includendo in questi ultimi anche quelli di tipo adattivo. 
Essi sono somministrati secondo le modalità di dettaglio che vengono illustrate prima 

come di seguito specificato: 
- alla risposta esatta corrisponderà un punteggio positivo (+1); 
- alla risposta mancata non sarà attribuito alcun punteggio (0); 
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- alla risposta errata o doppia, corrisponderà un punteggio nullo (0), oppure una 
penalizzazione, espressa sempre in frazioni di punto, stabilita, previa verbalizzazione, 

prova.  

convertito in un punteggio standard espresso in decimi, secondo opportune tabelle di 
conversione predisposte a cura del Centro di Selezione A.M., approvate ed adottate dalla 

 
Al termine della suddetta prova, la commissione provvede alla notifica dei risultati ai 
candidati che abbiano riportato un esito sfavorevole giudicandoli INIDONEI ed 
escludendoli dalla prosecuzione del concorso. 

c) Area di valutazione psicoattitudinale. 
La valutazione psicoattitudinale sarà elaborata sulla scorta delle seguenti prove: 
- intervista di gruppo; 
- uno o più colloqui individuali; 
- uno o più test di personalità (non valutativi). 
Il giudizio 
utile al fine della sola idoneità attitudinale, di 10 (dieci) punti, così ottenuto:  
 intervista di gruppo: valutazione espressa in decimi moltiplicata per il coefficiente 0,2 

(massimo 2 punti); 
 colloquio individuale: valutazione espressa in decimi moltiplicata per il coefficiente 

0,8 (massimo 8 punti).  
Nel caso in cui il numero dei candidati sia insufficiente a svolger
(inferiore a 6), la stessa non sarà effettuata ed il punteggio attribuito sarà esclusivamente 
quello dei colloqui individuali espresso in decimi.  

ondo 
colloquio di approfondimento che sarà svolto a cura di personale specialista nella 
selezione attitudinale. In questo caso, al candidato sarà attribuito il punteggio conseguito 
nella seconda prova.  
I casi in o colloquio dovranno essere fissati 

riportati nel verbale della riunione preliminare. 
Sulla base dei risultati conseguiti e delle valutazioni effettuate, per ciascun concorrente 
sarà espresso un giudizio di idoneità o di inidoneità. 

 sarà 
determinata dal verificarsi di uno o più dei seguenti casi: 
- punteggio totale delle prove di efficienza fisica inferiore a punti 2,4 su 8; 
- punteggio totale delle prove di efficienza intellettiva inferiore a punti 3 su 10; 
- punteggio totale del giudizio psicoattitudinale inferiore a punti 3 su 10; 
- punteggio totale della valutazione complessiva attitudinale (somma dei punteggi delle 

prove di efficienza fisica, delle prove di efficienza intellettiva e del giudizio 
psicoattitudinale) inferiore a punti 14 su 28. 

idoneità o di inidoneità comunicato seduta stante agli interessati. Il giudizio è definitivo 
e non comporta attribuzione di punteggio. 
I candidati, compatibilmente con le disponibilità logistiche del momento, potranno 

onia.  
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3.4
FISICA E ATTITUDINALE (Artt. 10 

e 11 del Bando).  

di Roma per essere sot
produrre i seguenti documenti in originale o in copia resa conforme nei termini di legge: 
- 

1978, n. 833) secondo il modello rinvenibile tra gli Allegati al bando. Tale certificato dovrà 
avere una data non anteriore a sei mesi rispetto a quella di presentazione; 

- referto, rilasciato in data non anteriore a 60 giorni precedenti la visita, attestant
 

- referto rilasciato in data non anteriore a  60 giorni precedenti la visita attestante 
 

- referto rilasciato in data non anteriore a 60 giorni precedenti la visita attestante 

ALT, AST, GGT, bilirubina totale e frazionata, colesterolemia totale, trigliceridemia, esame 
delle urine. 

- referto, rilasciato in data non anteriore a 60 giorni precedenti la visita, relativo al risultato 

Quantiferon. Se il test di Mantoux dovesse risultare positivo, dovrà essere comunque 
presentato anche il risultato del test Quantiferon. I concorrenti risultati positivi -anche a uno 
solo dei predetti test-  

I candidati di sesso femminile, in aggiunta a quanto sopra, dovranno consegnare anche: 
- 

 
- ecografia pelvica, con relativo referto, eseguita in data non anteriore a tre mesi dal giorno 

 

 

stessa Forza Armata, dovranno anche esibire il relativo verbale contenente il giudizio finale 
 

I certificati/referti di cui sopra dovranno essere rilasciati da una struttura sanitaria pubblica, 
anche militare, o privata accreditata con il SSN. 
I concorrenti fisica, per essere ammessi 

 Aeroporto Militare di Guidonia (RM), 
dovranno esibire il 

nella Tabella B del Decreto del Ministero della Sanità del 18 febbraio 1982, rilasciato da un 
medico appartenente alla Federazione medico sportiva italiana ovvero a struttura sanitaria 
pubblica o privata accreditata con il SSN e che esercita in tali ambiti in qualità di medico 
specializzato in medicina dello sport. Il documento dovrà avere una data di rilascio anteriore 
a quella di convocazione alla prova e dovrà essere valido almeno fino al 30 novembre 2021. 

aggiunta al predetto certificato, dovranno nuovamente presentare in originale o copia resa 

analisi su sangue o urine, effettuato entro i cinque giorni antecedenti la data di presentazione 
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I certificati/referti 
dovranno essere rilasciati da una struttura sanitaria pubblica, anche militare, o privata accreditata 
con il SSN. 
Tutti i concorrenti dovranno, altresì, consegnare apposita dichiarazione di consenso informato 

 del protocollo diagnostico, nonché la dichiarazione di ricevuta informazione 
sui protocolli vaccinali previsti per il personale militare, entrambe rinvenibili tra gli Allegati 
al bando. 
I concorrenti che non presenteranno i suddetti documenti non saranno ammessi 

attitudinale e saranno esclusi dal concorso. 
 

3.5 PROVA ORALE (Art. 13 del Bando) 
Per i posti di cui al paragrafo 1, lettere a), b), c), d), e) e f) i concorrenti risultati idonei alle 
precedenti prove concorsuali saranno ammessi a sostenere la prova orale sugli argomenti 
previsti dal programma di seguito riportato.  

- Aeroporto 
Militare di Guidonia (RM).  
I concorrenti che non si presentano nel giorno stabilito saranno considerati rinunciatari e 
quindi esclusi dal concorso.  
La prova orale si intenderà superata se il concorrente avrà ottenuto una votazione non inferiore 
a 18/30, utile per la formazione della graduatoria di merito di cui al successivo paragrafo 5.  
La prova orale consisterà in un colloquio su materie di carattere generali comuni a tutte e sei 
le professionalità e su argomenti specifici, a seconda della professionalità per la quale il 
concorrente ha chiesto di partecipare, riportati nei rispettivi programmi.  
La commissione esaminatrice di cui al precedente paragrafo 2.1 valuterà i concorrenti nelle 

 
 

3.5.1 PARTE I - PROGRAMMA GENERALE PER LA PROVA ORALE COMUNE  
a) ANATOMIA E FISIOLOGIA UMANA  

Apparato locomotore, apparato cardiocircolatorio e linfatico, apparato respiratorio, 
apparato digerente, apparato tegumentario, apparato genito-urinario, principi 

 
 

b) IGIENE  
Definizioni di epidemiologia, igiene e sanità pubblica; il concetto di salute e la sua 
evoluzione nel tempo; agente etiologico e di fattore di rischio; prevenzione primaria, 

epidemiologia; generalità sugli studi epidemiologici descrittivi, analitici e 
sperimentali; principi generali di profilassi delle malattie infettive.  

 
c) NOZIONI DI MEDICINA LEGALE NELLE PROFESSIONI SANITARIE  

ELEMENTI DI DIRITTO CIVILE: Capacità giuridica e capacità di agire  Diritti 
della persona  Amministrazione di sostegno, 
inabilitazione e interdizione.  

ELEMENTI DI DIRITTO PENALE: Principali figure di reato attinenti la 
professione sanitaria.  

IL REFERTO  LA CARTELLA CLINICA - IL SEGRETO PROFESSIONALE E 
PRIVACY - LA RESPONSABILITÀ PROFESSIONALE - TRATTAMENTI 
SANITARI - 
SANITARIE  
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d) NOZIONI DI MEDICINA AERONAUTICA 

dei gas, ipossia, accelerazioni, disorientamento spaziale, motion sickness o mal 
 

servizio militare: Decreto del Ministero della Difesa 4 giugno 2014.  
Riferimenti legislativi sui protocolli sanitari di idoneità al volo militare: DPR 
90/2010 art. 586, Decreto del Ministro della Difesa 16 settembre 2003.  
Riferimenti legislativi sui protocolli sanitari di idoneità al volo civile: Regolamento 
di esecuzione (UE) 2019/27 del 19 dicembre 2018 recante modifica del regolamento 
(UE) n. 1178/2011 che stabilisce i requisiti tecnici e le procedure amministrative 
relativamente agli equipaggi dell'aviazione civile a norma del regolamento (UE) 
2018/1139 del Parlamento europeo e del Consiglio.  
Gli Isti
funzioni.  

 
e) NOZIONI DI PRIMO SOCCORSO  

Valutazione del paziente critico - Arresto cardiaco e linee guida del supporto 
cardiopolmonare di livello basico  il TRIAGE  Le Emorragie  Lesioni termiche 
 Nozioni di trattamento preospedaliero di lesioni traumatiche. 

 
3.5.2 PARTE II  MATERIE DELLE SINGOLE PROFESSIONALITÀ 

a) PROGRAMMA 
SPECIALITÀ SANITÀ, QUALIFICA OPERATORE SANITARIO 
SPECIALIZZATO, CAPACITÀ PRIMARIA INFERMIERE. 

 
La documentazione sanitaria: 
- Definizione e caratteristiche della documentazione sanitaria; 
- La documentazione infermieristica; 
- La cartella clinica; 
- Archiviazione e conservazione della cartella clinica; 
- Il rilascio delle copie di cartelle cliniche e di altri documenti sanitari; 
-  
- La cartella clinica elettronica e il fascicolo sanitario elettronico; 
- Ulteriore documentazione sanitaria: 

 Il registro di carico e scarico; 
 Gli atti secondari della cartella clinica; 
 Il registro operatorio. 

Gli strumenti di qualità infermieristica: 
Le linee-guida - I protocolli - Le procedure - I percorsi assistenziali - I piani 
assistenziali- La cartella infermieristica. 

 operative 
specifiche: 
-  
-  
-  

 
- Shock; 
- Emergenze/urgenze ipertensive; 
- Addome acuto; 



 
- 73 - 

 

- Emergenze traumatologiche;
- Emergenze tossicologiche;
- Emergenze da agenti fisici. 

 
-  
- Rianimazione cardiopolmonare e defibrillazione: 

  
  
 Rianimazione cardiopolmonare precoce (BLS-  
 Valutazioni e azioni del BLS-D; 
 BLS-D pediatrico. 

-  
- Arresto cardiaco in circostanze speciali; 
- Supporto delle funzioni vitali in età pediatrica; 
- Primo soccorso per le emergenze mediche; 
- Primo soccorso per le emergenze legate a trauma. 
La gestione della terapia farmacologica: 
- Le vie di somministrazione dei farmaci; 
- La via di somministrazione enterale; 
- La via di somministrazione parenterale; 
- La via di somministrazione topica. 
Il trattamento delle ferite: 
Le ferite: definizione e tipologia; il primo soccorso delle ferite; abrasioni, 
escoriazioni, contusioni; lesioni da pressione. Le emorragie. Le medicazioni delle 

 

La mobilizzazione del paziente: 
La mobilizzazione nel letto. Le posture principali. Trasferimento, sollevamento, 

stenza nella 
deambulazione. La sicurezza del personale infermieristico nelle attività di 
mobilizzazione. 

La raccolta e il trasporto di materiale biologico a fini diagnostici: 
I materiali biologici. La raccolta delle urine. La raccolta delle feci. La raccolta 

 

 
- Classificazione e fasi degli interventi; 
- Periodo pre-operatorio: 

 Inquadramento psicologico; 
 Inquadramento clinico; 
 Consenso informato; 
  

- Periodo intra-operatorio: 
 La sala operatoria; 
 Le norme di asepsi da rispettare durante il periodo intra-operatorio; 
 Lo strumentario chirurgico; 
 Le apparecchiature elettromedicali; 
 La sanificazione; 
 Il processo di sterilizzazione; 
 I sistemi di sterilizzazione più usati in ambito ospedaliero. 
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- Periodo post-operatorio: I drenaggi.

Rilevazione e gestione dello stato di salute del paziente: 
- I parametri vitali: 

 Temperatura corporea; 
 Frequenza cardiaca (polso); 
 Pressione arteriosa; 
 Frequenza respiratoria; 
 Saturazione parz  
 Glicemia; 
 Dolore. 

- Alterazioni dello stato di salute: terminologia essenziale; 
- Presìdi per la gestione dello stato di salute del paziente; 

 Catetere vescicale; 
 Cateteri venosi. 

Procedure di assistenza infermieristica: 
- Procedure di livello base: 

 Igiene delle mani; 
 Inserimento guanti sterili; 
 Preparazione di un campo sterile; 
 Misurazione temperatura corporea; 
 Rilevazione del polso radiale e carotideo (frequenza cardiaca); 
 Misurazione della pressione arteriosa; 
 Pulsossimetria - Saturazione de  
 Misurazione frequenza respiratoria; 
 Misurazione della glicemia tramite prelievo capillare; 
 Esecuzione di un clistere; 
 Igiene perineale; 
 Prelevamento di un campione di feci; 
  
 Applicazione di calze elastiche antitrombo; 
 Raccolta campione di urina per esame colturale; 
 Raccolta delle urine delle 24 ore. 

- Procedure di livello intermedio: 
 Cateterizzazione urinaria (femminile e maschile); 
 Aspirazione di un farmaco da fiala; 
 Aspirazione di un farmaco da flacone; 
  
  
  
 Somministrazione di farmaci per via oculare; 
 Somministrazione di farmaci per via topica; 
 Somministrazione di farmaci per via rettale; 
 Aspirazione oro- e naso-faringea; 
 Ossigenoterapia; 
 Esecuzione di un elettrocardiogramma; 
 Applicazione di una medicazione asciutta; 
 Applicazione di una medicazione umida. 
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- Procedure di livello avanzato:
 Inserimento di un sondino naso-gastrico; 
 Esecuzione di una puntura endovenosa per prelievo di sangue; 
 Somministrazione di farmaci per via endovenosa; 
 Esecuzione di una trasfusione di sangue; 
 Esecuzione emogasanalisi; 
 Inserimento catetere venoso periferico (CVP) o ago cannula; 
 Rimozione punti di sutura. 

- La regolamentazione della sicurezza sul lavoro nel settore sanitario; 
- Testo Unico della sicurezza sul lavoro (D.Lgs. 81/2008): La valutazione dei 

rischi; i rischi specifici del settore sanitario; il rischio biologico; il servizio di 
prevenzione e protezione; la riunione periodica di prevenzione e protezione; il 
soggetto responsabile della sicurezza; il datore di lavoro; Dirigenti e preposti; i 
soggetti tutelat; gli obblighi e i diritti dei lavoratori; i rappresentanti dei 
lavoratori per la sicurezza; la sorveglianza sanitaria obbligatoria; finalità e 
modalità della sorveglianza sanitaria; i giudizi del medico competente. 

 
b) 

SPECIALITÀ SANITÀ, QUALIFICA OPERATORE SANITARIO 
SPECIALIZZATO, CAPACITÀ PRIMARIA ORTOTTISTA  ASSISTENTE DI 
OFTALMOLOGIA. 
- Anatomia di base oftalmologica; 
- -visivo; 
-  
- La visita ortottica, comprensiva dello screening, dello studio del visus, della 

valutazione e riabilitazione visiva e dei disturbi della motilità oculare (strabismo 
e ambliopia); 

- Esame della refrazione e classificazione dei vizi refrattivi; 
- Assistenza nella valutazione e trattamento dei vizi refrattivi complessi; 
- Valutazione e riabilitazione dei disturbi complessi della motilità oculare e della 

visione binoculare anche conseguenti a patologie di origine neurologica, 
endocrinologica e traumatica; 

- Riabilitazione delle anomalie della visione binoculare e deficit visivi che 
possono creare alterazioni della postura o scarse performance visive negli atleti, 
sportivi e personale il cui profilo professionale è caratterizzato da specifici 
requisiti di coordinazione motoria e visiva; 

- Partecipazione alla prevenzione dell'astenopia, o sindrome da affaticamento 
visivo, che può colpire chi lavora al video terminale o PC; 

- Valutazione pre e post intervento chirurgico sui muscoli extraoculari; 
- Valutazione pre e post intervento di chirurgia refrattiva; 
- Assistenza in sala operatoria in interventi di chirurgia oftalmica (interventi del 

segmento anteriore, come per esempio la rimozione della cataratta, del segmento 
posteriore e degli annessi oculari); 

- Esecuzione degli esami strumentali oculistici per la diagnosi delle patologie 
oculari: esame computerizzato e manuale del campo visivo - elettrofisiologia - 
tonometria - ecobiometria - topografia corneale - pachimetria - fluoroangiografia 
- Test di Schirmer - tomografia ottica a coerenza di fase (OCT) - esami 
diagnostici per glaucoma - test  della sensibilità al contrasto - test del senso 
cromatico (Test di Farnsworth, Tavole di Hishihara e i test previsti dalla 
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normativa EASA) - schermo di Hess-Lancaster - Test visuo-percettivi nei 
pazienti affetti da DSA (disturbi specifici di apprendimento);

- La cartella ortottica. 
 

c) 
SPECIALITÀ SANITÀ, QUALIFICA OPERATORE SANITARIO 
SPECIALIZZATO, CAPACITÀ PRIMARIA TECNICO SANITARIO DI 
LABORATORIO BIOMEDICO 
- Tipologia e modalità di richiesta degli esami di laboratorio; 
- Concetto di matrice biologica, campionamento; 
- Trattamento e conservazione dei campioni biologici; 
- Errore di laboratorio, variabilità analitica e sicurezza di qualità; 
- Controllo qualità esterno, utilizzazione del risultato di laboratorio; 
- Uso del microscopio, tecniche di osservazione; 
- Coltivazione di batteri, terreni di coltura, tecniche di isolamento ed 

identificazione dei batteri; 
- Esame delle urine e del sedimento urinario; 
- Ematologia di laboratorio, esame emocromocitometrico e valutazione della 

funzionalità piastrinica; 
- Valutazione della coagulazione e della fibrinolisi; 
- Biomarcatori di necrosi cellulare, tumorali e della funzione endocrina; 
- Tecniche centrifugative; 
- Tecniche immunochimiche, immuno- istochimica-citochimica: reazione 

antigene-anticorpo ed i r  
- Tecniche di biologia molecolare, composizione degli acidi nucleici, funzioni 

cellulari del DNA, isolamento e separazione degli acidi nucleici, marcatura con 
sonde di DNA; 

- Reazione polimerasica a catena (PCR); 
- Determinazione della sequenza nucleotidica; 
- Interazioni biomolecolari: enzimi, recettori di superfice cellulare e trasportatori; 
- Deficit G6PDH metodiche quantitative di misura; 
- Tecniche spettroscopiche: spettrometria elettronica atomica e molecolare, 

spettrofluorimetria, luninometria, spettroscopia atomica, spettroscopia di 
risonanza magnetica nucleare; 

- Tecniche di spettrometria di massa; 
- Tecniche elettroforetiche, delle proteine, acidi nucleici, elettroforesi capillare; 
- Tecniche cromatografiche, cromatografia liquida ad alta risoluzione (HPLC), 

cromatografia gas-liquido; 
- Test di screening di tossicologia; 
- Reazione di agglutinazione e fasi di agglutinazione; 
- Tecniche per la determinazione del gruppo ABO e del fattore Rh(D); 
- Test di Coombs indiretto e diretto; 
- Indagini sierologiche delle malattie emolitiche autoimmuni; 
- Accertamenti in caso di reazione trasfusionale; 
- La produzione e la conservazione degli emocomponenti. 

d) 
SPECIALITÀ SANITÀ, QUALIFICA OPERATORE SANITARIO 
SPECIALIZZATO, CAPACITÀ PRIMARIA TECNICO AUDIOMETRISTA.  
- Anatomo-  

 Padiglione auricolare; 
 Condotto uditivo esterno; 
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 Orecchio medio; 
 Orecchio interno: 
o Labirinto membranoso; 
o Labirinto osseo; 
o Dinamica cocleare. 

 Sistema uditivo centrale; 
 Riflessi uditivi; 
 Sistema vestibolare centrale; 
 Interazioni visuo-vestibulo-oculomotorie. 

- Nozioni di fisica acustica: 
 Suoni puri- suoni complessi- rumore 
 Caratteri fondamentali del suono 
o Altezza; 
o Intensità; 
o Frequenza; 
o Timbro. 

- Nozioni di psicoacustica; 
- Tecniche audiometriche; 
- Audiometria soggettiva: 

 Audiometria tonale liminare: 
o Via aerea; 
o Via ossea; 
o Mascheramento. 

 Audiometria tonale sovraliminare; 
 Audiometria vocale; 
 Audiometria automatica; 
 Acufenometria. 

- Audiometria obiettiva: 
 Impedenzometria: 
o Timpanometria; 
o Timpanometria multi-frequenziale; 
o ETF. 

 Rieducazione tubarica: 
o Reflessologia. 

- Otoemissioni: 
 SOAE; 
 TEOAE; 
 DPOAE. 
o Potenziali evocati uditivi: 

 ECoG; 
 ABR; 
 SVR; 
 ASSR. 

- ordità simulate: 
 Metodiche soggettive; 
  
 Metodiche obiettive. 

- - Audiometria infantile: 
 Metodiche audiometriche; 
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 Tecniche organizzative di Screening audiologici di I e II livello. 

TECNICHE DI STUDIO DEL SISTEMA VESTIBOLARE 
- Esame dei sintomi vestibolari spontanei 

 Disequilibrio  Oscillopsia  Vertigine 
 Il Nistagmo 
 Ny spontaneo 
 Ny rivelato 
o Di posizione 
o Da posizionamento ( manovre diagnostico terapeutiche) 

 Ny provocato 
- Tecniche di registrazione del nistagmo 

 VOG 
 VNG 
o Prove caloriche 
o Prove rotoacceleratorie 

- Tecniche di valutazione del VOR 
 VHIT 

- Tecniche di valutazione vestibolare complementari 
 cVemps 
 oVemps 
 Test vibratorio mastoideo 
 Verticale visiva soggettiva 

- Tecniche di riabilitazione vestibolare 
 

TECNICHE DI STUDIO DELLA FUNZI  
- Nozioni di Postura ed Equilibrio 
- Stabilometria Statica  
- Stabilometria dinamica 

 
PATOLOGIA  UDITIVO 

- Classificazione dei danni uditivi 
- La patologia uditiva 

 Sordità trasmissive 
 Sordità neurosensoriali 
 Sordità centrali 
 Sordità psicogene 
 Acufeni 

 
PATOLOGIA OLARE 

- Classificazione  
- Patologie periferiche 
- Patologie centrali 
- Cenni di terapia medica, chirurgica e riabilitativa 

 
ASPETTI DI TERAPIA DEI DANNI UDITIVI E DELLE LORO 
CONSEGUENZE 

- Cenni di terapia medica e chirurgica 
- La terapia protesica 

 La protesi acustica (nozioni di base) 
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 La protesi uditiva 
 Protesi impiantabili 
 Impianti cocleari 

- Mappatura 
- Attivazione 

IL RUMORE E LA PATOLOGIA DA RUMORE 
- Metodi di misura del rumore 
- pparato uditivo e vestibolare 
- Sintomatologia 
- Prevenzione della sordità da rumore 
- Effetti extra-uditivi del rumore 

 
e) 

SPECIALITÀ SANITÀ, QUALIFICA OPERATORE SANITARIO 
SPECIALIZZATO, CAPACITÀ PRIMARIA TECNICO DI RADIOLOGIA 
MEDICA 
- Anatomia radiografica; 
- Radiologia digitale; 
- Tomografia Computerizzata; 
- Risonanza Magnetica Nucleare; 
- Mammografia; 
- Cenni di ecografia; 
- Radioterapia; 
- Apparecchiature di Radioterapia; 
- Medicina nucleare; 
- Apparecchiature di Medicina nucleare; 
- Dosimetria e Radioprotezione;  
- Archiviazione digitale (PACS); 
- Sistemi informativi per la gestione dei Reparti di Radiologia (RIS); 
- Assistenza al paziente in radiologia. 

f) 
SPECIALITÀ SANITÀ, QUALIFICA OPERATORE SANITARIO 
SPECIALIZZATO, CAPACITÀ PRIMARIA TECNICO DI 
NEUROFISIOPATOLOGIA 
- Biologia cellulare del sistema nervoso; 
- Anatomia del sistema nervoso centrale e periferico; 
- Fisiologia di base ed organizzazione del tessuto nervoso; 
- Principali sindromi del sistema nervoso centrale; 
- Cenni di istologia e biochimica del sistema nervoso centrale e periferico; 
- Anamnesi-Esame obiettivo e clinica che conducono alla: Diagnostica 

strumentale, con particolare riguardo alle tecniche neurofisiopatologiche ed agli 
aspetti medico legali nelle indagini strumentali; 

- Inquadramento anatomo-funzionale e principali quadri patologici dei livelli:  
 Piramidale;  
 Extrapiramidale;  
 Cerebellare;  
 Spino-muscolare.  

- Fisiopatologia della motricità: lesione I neurone di moto, lesione II neurone di 
moto; 

- Fisiopatologia del sistema extrapiramidale; 
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- Fisiopatologia della coordinazione;
- Fisiopatologia della sensibilità;
- Ritmo sonno veglia e sue alterazioni; 
- Sistema limbico e le sue implicazioni nella fisiopatologia comportamentale; 
- Processi simbolici o funzionali superiori; 
- Elementi di elettrobiologia ed elettrodiagnostica; 
- Richiami di elettrotecnica ed elettronica; 
- Vari tipi di elettrodi Amplificatori differenziali; 
- Sistema 10-20; 
- Ritmi principali;  
- Montaggi e derivazioni; 
- Guadagno e sensibilità; 
- Linearità e dinamica; 
- Risposte in frequenza: 
- Filtri Amplificatori di potenza sistema scrivente; 
- Trascinamento carta rumore di fondo; 
- Misura resistenza; 
- Calibrazione; 
- Testina paziente; 
- Metodi di attivazione; 
- Artefatti Sicurezza paziente; 
- EEG digitale; 
- Diagnostica Neurofisiopatologica; 
- 

nervosa, placca neuromuscolare, secondo neurone di moto, unità motoria, arco 
riflesso); 

- Graduazione dello sforzo volontario, sommazione spaziale e temporale, 
anomalie della graduazione nelle sofferenze neurogene e miogene; 

-  
 

4. TITOLI DI MERITO (Art. 14 del Bando) 
I titoli di merito devono essere:  
 posseduti alla data di scadenza del termine di presentazione delle domande;  
 dichiarati nella domanda di partecipazione. 

La Commissione procederà alla valutazione dei seguenti titoli di merito posseduti dai concorrenti, 
attribuendo i punteggi a fianco di ciascuno indicati: 
 voto di laurea previsto per la partecipazione al concorso pari a 110/110 e Lode: punti 0,5;  
 laurea Specialistica nella professionalità per la quale si concorre: punti 2;  
 laurea specialistica e/o magistrale diversa dalla professionalità per la quale si concorre: punti 1;  
 laurea triennale diversa dalla professionalità per la quale si concorre: punti 0,5;  
 master di primo livello nella professionalità nella quale si concorre: punti 0,5;  
 master di secondo livello nella professionalità nella quale si concorre: punti 1;  
 dottorato di ricerca nella professionalità nella quale si concorre: punti 0,5;  
 pubblicazioni scientifiche edite a stampa attinenti alla professionalità nella quale si concorre 

fino al massimo di punti 1;  
 attività lavorativa post-laurea nello specifico settore presso Enti pubblici e/o privati 

convenzionati per un periodo pari o superiore a 12 mesi (frazionabile fino ad un massimo di 3 
periodi della durata di 4 mesi ciascuno): punti 2;  

 servizio militare volontario: punti 1;  
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 ricompense militari conseguite durante il periodo di servizio militare eventualmente prestato 
fino a un massimo di punti 1 come di seguito specificato: 
 per ogni encomio solenne: punti 0,5 (per un massimo di due encomi);  
 per ogni encomio semplice: punti 0,25 (per un massimo di quattro encomi).  

Il punteggio massimo attribuibile per il complesso dei titoli di merito posseduti non potrà superare 
i 10 punti. 

 
5. GRADUATORIE FINALI DI MERITO (Art. 15 del Bando) 

La Commissione esaminatrice, di cui al precedente paragrafo 2.1 formerà le graduatorie di merito 
secondo i punteggi conseguiti da ciascun candidato idoneo sommando:  
a) il punteggio conseguito nella prova scritta per la verifica delle qualità culturali e intellettive;  
b) il punteggio riportato nella prova orale; 
c) il punteggio attribuito ai titoli dei merito. 

e graduatorie di merito si terrà conto delle riserve di posti previste 
dal paragrafo 1 della presente Appendice AM. e, a parità di punteggio, sarà data la precedenza al 
candidato in possesso di titoli di preferenz
ulteriore parità sarà data la precedenza al candidato più giovane di età. 

 


