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@ PREFAZIONE

L’obiettivo che ci siamo prefissati con questo lavoro ¢ di agevolare il processo di memorizzazione
delle basi teoriche di cui puo aver bisogno un medico che debba prepararsi per le selezioni del
Concorso nazionale per le Scuole di specializzazione o del Corso di formazione specifica in Medicina
generale. L’opera, disponibile sia come compendio unico sia in tomi acquistabili separatamente,
vuole fornire una sintesi dei principali argomenti oggetto del Corso di laurea in Medicina e
Chirurgia, utile per la preparazione di tutti i concorsi pubblici di area medica.

Per la scelta degli argomenti da trattare e del grado di approfondimento, ci siamo basati sull’analisi
dei quesiti somministrati negli ultimi anni in entrambi i concorsi e dei programmi didattici delle
principali Facolta di Medicina italiane.

Il Manuale di Medicina e Chirurgia ¢ frutto di un attento lavoro di correzione, aggiornamento
e integrazione, che ha tenuto conto dei suggerimenti dei lettori, delle linee guida e delle modalita
concorsuali, per rendere I'opera sempre pill rispondente alle esigenze di quanti si apprestino ad
affrontare la seconda fase della loro formazione professionale o i concorsi pubblici per medici
specialisti.

L’inserimento, allinizio delle sezioni che compongono i diversi tomi, di mappe concettuali
contenenti una panoramica sulle principali patologie oggetto di trattazione, ¢ in accordo con le
nuove metodologie didattiche, che ricorrono a tecniche innovative per favorire 'apprendimento e
la memorizzazione degli argomenti, quali I'utilizzo di acronimi, la tecnica PAV (Paradosso, Azione,
Vivido), gli schemi a cascata, le mappe mentali e concettuali.

La struttura del testo permette sia il ripasso veloce iniziale sia 'approfondimento successivo e
infine la verifica delle conoscenze mediante un cospicuo numero di quiz a risposta multipla. Per
dare un’idea dell'importanza delle varie tematiche ai fini delle prove, ogni sezione ¢ stata corredata
di grafici riepilogativi sul numero di quesiti contenuti nei concorsi dal 2017 al 2023 e sui principali
argomenti ricorrenti.

Questo lavoro vuole essere pit di un semplice testo tecnico. Rappresenta in effetti il prodotto
finale di tutti gli anni passati sui banchi delle aule universitarie e nei reparti ospedalieri con impegno
e dedizione. Vi sono condensate le molte ore di studio e di lezione, le esperienze maturate nelle
corsie d’ospedale e la passione verso la professione medica. Racchiude, come una sorta di diario, un
pezzo importante della nostra vita personale e professionale. Per questo ha per noi anche un valore
di vissuto e di esperienze che vorremmo che il lettore facesse proprie. Ci auguriamo che questa
nuova edizione sia accolta con lo stesso interesse che ha accompagnato le precedenti e che ogni
singolo tomo non sia solo un valido strumento di studio e di ripasso per I'ingresso nel mondo del
lavoro, ma riesca allo stesso tempo a trasmettere ai lettori una scintilla del nostro entusiasmo.

Per il loro prezioso aiuto nella stesura delle varie edizioni desideriamo ringraziare la prof.ssa Maria
Antonietta Casadei, il dott. Roberto Frusone e i revisori che hanno aiutato a migliorare il testo.

Ringraziamo inoltre Rosaria Amato, Valentina Cavuoti, Brunella Iavarone e Lorena Merchione,
per la loro competenza e professionalita, e Valeria Crisafulli che ha reso possibile la realizzazione di
questo progetto.

Federico Frusone e Giulia Puliani
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NEUROLOGIA

Sezione importantissima per il concorso SSM, nel quale in media costituisce ben il 10% dell’intero test, mentre e legger-
mente meno rappresentata nel concorso per CFSMG, anche se in alcuni anni si € registrato un aumento delle domande in
merito (come nel 2018).

| dati presentati nei grafici si riferiscono al numero di quesiti assegnati tra il 2017 e il 2023 nel concorso di specializzazione
in medicina (SSM) e tra il 2014 e il 2022 nel concorso per I'accesso al corso di formazione specifica in medicina generale
(CFSMG).

Nella tabella sottostante sono riportati gli argomenti ricorrenti (ovvero usciti almeno una volta I'anno) nel concorso SSM
dal 2017 al 2023. Nel concorso per CFSMG, invece, le domande sono state pil variegate e non si sono registrati argomenti
ricorrenti. Esempi di argomenti richiesti in passato in questo concorso sono le demenze, i farmaci antiepilettici e i parkin-
sonismi.

Per quanto riguarda il concorso SSM, invece, consigliamo di soffermarsi su patologie cerebrovascolari (emorragie cerebrali
in primis), infezioni del SNC (soprattutto le meningiti) e tumori cerebrali.

Argomenti ricorrenti SSM
Patologie cerebrovascolari 14 | Tumori cerebrali n
Infezioni del SNC 12 | Patologie della placca neuromuscolare 6

Numero di domande nel concorso SSM

meammm ' ae
9 8 9 13 12 8 n

SSM 2017 SSM 2018 SSM 2019 SSM 2020 SSM 2021 SSM 2022 SSM 2023
{8 ANALISI
Percentuale media di domande nel concorso SSM: Numero medio di domande nel concorso SSM:

Numero di domande nel concorso CFSMG

|—|-‘.I-|-.—|—
12 0 4 8 13 6 5 3 4

CFSMG CFSMG CFSMG CFSMG CFSMG CFSMG CFSMG CFSMG CFSMG
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Percentuale media di domande nel concorso CFSMG: Numero medio di domande nel concorso CFSMG:




MAPPA1

DISTURBI DEL MOVIMENTO (DISTURBI EXTRAPIRAMIDALI)

Disturbi che hanno come substrato patologico un danno a livello del sistema extrapiramidale, identificabile
anatomicamente con i nuclei basali

Ballismo

Ipercinesie

Sdr delle gambe

Atetosi Mioclono :
senza riposo

Disturbi
extrapiramidali

Ipocinesie Parkinsonismo

TREMORE

Movimento involontario, ritmico e oscillatorio di un segmento corporeo dovuto a contrazioni di gruppi muscolari opposti

Quadro clinico

Si verifica a riposo, scompare durante un movimento volontario 5 .
E possibile anche

Tremore a riposo Frequenza: 3-6 cicli/secondo (Hz) distinguere i

Tipico della malattia di Parkinson tremori in:

. Massima intensita durante un movimento * Malattia di

Tremore d’azione p i q Parkinson

Frequenza sempre < 13 cicli/secondo (Hz) o P seRs

L Compare durante 'ultimo tratto di movimento (tutti gli altri

Tremore cinetico - .

Bassa ampiezza tremori),

. . Elevata ampiezza, frequenza bassa durante un movimento dOV_Ut'_ auso di
Tremore intenzionale : i p antipsicotici,
Freguenza: 3-10 cicli/secondo traumi, infarti

Massima intensita quando un arto &€ mantenuto fermo contro la subcorticali
Tremore posturale | forza digravita («parkinsonismo
Frequenza: 5-8 cicli/secondo vascolare») ecc.

Accentuazione del tremore fisiologico

« Si verifica in assenza di patologia neurologica di base

* Pud essere d’azione o posturale, spesso bilaterale

» Bassa ampiezza

» Compare durante situazioni stressogene (es. ansia, stanchezza, esercizio fisico)

Tremore patologico

» Secondario ad una patologia neurologica di base:
-Tremore essenziale (tremore sintomatico piu frequente)
—Morbo di Parkinson
-Disfunzione cerebellare (tremori essenziali)

* Deve essere differenziato dal tremore del morbo di Parkinson
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MAPPA1

E Trattamento

Tremore fisiologico

. Beta-bloccanti
Tremore essenziale

Tremore a riposo del morbo di Parkinson Anticolinergici

Tremore essenziale

* Tremore sintomatico piu frequente
* Pud essere asintomatico o provocare sintomi simili a quelli della malattia di Parkinson (rigidita, fenomeno della ruota
dentata)

Criteri di inclusione Criteri di esclusione
* Durata > 5 anni * Presenza di alterazioni neurologiche associate, a parte il fenomeno della
* Presenza di tremore posturale visibile, ruota dentata
persistente, a volte accompagnato da * Esordio improvviso
tremore cinetico * Presenza di altre cause di accentuazione del tremore fisiologico (es.
farmaci, ipertiroidismo, tremore psicogeno)
* Anamnesi di trauma cranico nei 3 mesi precedenti

MALATTIA DI PARKINSON IDIOPATICA

Malattia progressiva caratterizzata da deplezione di dopamina all'interno della sostanza nera
* Sindrome parkinsoniana piu comune, con eta media di esordio pari a 55 anni

] ..
Quadro clinico

Il tremore a riposo viene anche definito come «atto di contar moneta» ed & tipicamente asimmetrico all’esordio della malattia
* Nei parkinsonismi secondari predomina la rigidita sul tremore
« E tipica anche la paralisi verticale dello sguardo

Puo esserci anche disfunzione autonomica con stipsi, disfagia, scialorrea, nicturia

Altri sintomi particolari: perdita di memoria, micrografia

v
E Criteri diagnostici

Due sintomi tra: tremori a riposo, bradicinesia, rigidita, instabilita posturale

Esclusione di parkinsonismi secondari

Miglioramento dopo somministrazione di L-dopa

Assenza di segni incompatibili con la malattia di Parkinson (segni cerebellari, lesione corticospinale o del corno
anteriore, mioclonie, crisi oculogire, oftalmoplegia sopranucleare)

. 4

. Diagnosi differenziale
» Malattia di Parkinson = Eccesso di Ach, difetto di dopamina ! T d i . : ish
* Morbo di Alzheimer - Difetto di Ach e noradrenalina etrade parkinsoniana: IS

* Miastenia gravis = Blocco dell'attivita dell’Ach Rigidita
« Tremore essenziale - si riduce con il riposo ed & esacerbato dal Bradicinesia («fenomeno della
movimento ruota dentata»)

» Tremore parkinsoniano - compare con il riposo e si riduce con il Instabilita o
Tremori a riposo

movimento posturale

. 4
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E Trattamento

Levodopa/carbidopa (cardine del trattamento)

Agonisti dopaminici (es. bromocriptina) negli stadi iniziali

Terapia medica Selegilina (inibitore delle MAO-B): puo ridurre il dosaggio della levodopa
Inibitori delle COMT (es. entecapone): aumentano la disponibilita di levodopa
Anticolinergici (es. benztropina): usati in pazienti piu giovani

Terapia chirurgica | Deep brain stimulation

DISTONIE

Contrazioni muscolari involontarie, improvvise, prolungate e non controllabili, che possono essere innescate da movimenti
volontari specifici

Caratteristiche cliniche

Possono comparire a qualsiasi eta

Pattern temporale:

« Variabilita notturna o diurna

« Statiche, progressive, parossistiche o persistenti
* Possono essere innescate da movimenti specifici

Distribuzione corporea

* Focale (contrazione di una singola regione corporea)

» Segmentaria (contrazione di muscoli appartenenti a 2 o pill regioni contigue)

» Multifocale (contrazione di muscoli appartenenti a 2 o piu regioni non contigue)

* Emicorporale (contrazione di regioni appartenenti a meta del corpo)

» Generalizzata (contrazione dei muscoli del tronco + almeno 2 altre regioni corporee, spesso secondaria ad altre
patologie)

Sintomi di accompagnhamento
« |solate (non c’e un altro disturbo del movimento)
» Combinate (associate ad un altro movimento involontario diverso dal tremore)

|4

Sindromi specifiche

Distonia generalizzata primaria o distonia DYT1

» Malattia autosomica dominante

* Esordisce con interessamento di un arto, per poi progredire e interessare 'intero organismo
« Caratteristica: posture bizzarre

Sindrome di Meige: distonia segmentale caratterizzata da blefarospasmo e distonia oromandibolare (ammiccamento
involontario + smorfie facciali)

Distonia responsiva alla DOPA

« Distonia ereditaria che colpisce gli arti

« Caratteristiche: cammino in punta di piedi, miglioramento dei sintomi durante la notte
* Migliora con la somministrazione di levodopa

K8 piagnosi
La diagnosi € esclusivamente clinica
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V2 Professioni & Concorsi

MANUALE di
Medicina e Chirurgia

Il testo si rivolge a coloro che intendono partecipare alle selezioni del Concorso nazionale per l'ingresso nelle Scuole di
specializzazione in Medicina (SSM) o del Corso di formazione specifica in Medicina generale (CFSMG).

L'opera completa & suddivisa in 11 tomi, interamente a colori, ricchi di illustrazioni e schemi esplicativi, con una selezione di
quesiti ufficiali assegnati negli anni precedenti al concorso per le Scuole di specializzazione.

Ciascun tomo costituisce un sintetico compendio degli argomenti caratterizzanti le diverse branche del corso di laurea in
Medicina e Chirurgia ed é corredato da batterie di quiz a risposta multipla per la verifica delle conoscenze acquisite.

L'opera completa
Tomo 1+ Malattie dell'apparato cardiovascolare e respiratorio
Cardiologia - Cardiochirurgia - Chirurgia vascolare - Pneumologia - Chirurgia toracica

Tomo 2 - Malattie dell'apparato digerente
Gastroenterologia - Chirurgia generale - Scienze dell'alimentazione

Tomo 3 * Malattie endocrine e dell'apparato genito-urinario
Endocrinclogia - Urologia - Andrologia - Nefrologia

Tomo & - Malattie oncoematologiche e medicina del dolore
Ematologia - Oncologia - Anestesia - Rianimazione

Tomeo 5 * Malattie infettive e immunologiche
Malattie infettive - Dermatologia - Venereologia - Immunologia clinica - Reumatologia

Tomo 6 - Malattie del sistema nervoso
Neurologia - Neurochirurgia - Psichiatria - Psicologia clinica

Tomo 7 - Malattie ginecologiche e pediatriche
Ginecologia - Ostetricia - Pediatria - Chirurgia pediatrica - Neuropsichiatria infantile - Genetica medica

Tomo 8 * Malattie degli organi di senso
Otorinolaringoiatria - Oftalmologia

Tomo 9 * Malattie dell'apparato locomotore
Ortopedia - Traumatologia - Medicina dello sport

Tomo 10 + Medicina dei servizi
Igiene - Epidemioclogia - Medicina preventiva - Medicina del lavoro - Medicina legale

Tomo 11+ Scienze diagnostiche e discipline di base
Radiologia - Medicina nucleare - Farmacologia generale - Patologia generale - Biologia - Biochimica

i IN OMAGGIO ESTENSIONI ONLINE Per completare la preparazione:

. el H 10.000QUIZ SCENARIE CASI PROVE UFFICIALI
Software di Simulazione DIMEDICINA  CLINICICOMMENTATI COMMENTATE
Le risorse di studio gratuite sono accessibili per 18 mesi dalla pro- GENERALE per Specializzazioni per Specializzazioni
pria area riservata, previa registrazione al sito edises.it. || software mediche mediche

consente di esercitarsi su un vastissimo database e simulare le prove.
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