
Segreteria Studenti Area Didattica 

Medicina e Chirurgia 

 

IL RETTORE 

 

 

VISTO lo Statuto di Ateneo vigente; 

VISTO il Regolamento Didattico d’Ateneo, emanato con D.R. n. 4785 del 01.12.2023; 

VISTO il Regolamento Generale dei Corsi di Perfezionamento, emanato con D.R. n. 1954 del 

24.05.2017; 

VISTA  la Delibera del 18.06.2025, verbale n. 4, con la quale il Consiglio del Dipartimento di Sanità 

Pubblica ha approvato l’Offerta Formativa dei Corsi di Perfezionamento a.a. 2025/2026 

proponendo, tra l’altro, l’istituzione e l’attivazione del Corso di Perfezionamento in 

“Ecografia muscolo-scheletrica pediatrica”; 

 VISTO  il Regolamento di funzionamento del Corso di Perfezionamento in “Ecografia muscolo-

scheletrica pediatrica”, emanato con D.R. n. 129 del 16.01.2026 presso il Dipartimento 

di Sanità Pubblica dell’Università degli Studi di Napoli Federico II;  

 

 

DECRETA 

 

ARTICOLO 1 

(Indizione) 
 

 È indetto, per l’anno accademico 2025/2026, il pubblico concorso per l’ammissione, per n. 50 

posti, al Corso di Perfezionamento in “ECOGRAFIA MUSCOLO-SCHELETRICA 

PEDIATRICA”, istituito presso il Dipartimento di Sanità Pubblica dell’Università degli Studi di 

Napoli Federico II. 

 

ARTICOLO 2 

(Contenuti del Corso) 
 

Il Corso di Perfezionamento in Ecografia Muscolo-Scheletrica Pediatrica si propone di 

fornire ai discenti un insieme strutturato di conoscenze teoriche e competenze pratico-operative 

finalizzate all’impiego appropriato e specialistico dell’ecografia nello studio dell’apparato Muscolo-

Scheletrico in età pediatrica. 

Gli obiettivi formativi sono i seguenti: 

1.Acquisizione delle conoscenze anatomiche e fisiopatologiche necessarie per 

l’identificazione ecografica delle strutture Muscolo-Scheletriche in età evolutiva, con particolare 

attenzione alle variazioni legate allo sviluppo. 

2.Sviluppo di competenze tecniche nell’utilizzo dell’ecografo, inclusa la selezione delle 

sonde, la regolazione dei parametri e la corretta esecuzione degli esami secondo protocolli validati. 

3.Formazione all’identificazione e interpretazione dei principali quadri patologici, con 

riferimento a: 

•Patologie traumatiche (fratture, lesioni muscolari, ematomi) 

•Patologie infiammatorie e infettive (sinoviti, artriti, osteomieliti) 

•Disordini dello sviluppo (displasia evolutiva dell’anca) 

•Malformazioni congenite e patologie neuromuscolari 

4.Integrazione dell’ecografia nel percorso diagnostico-terapeutico, promuovendo un utilizzo 

clinicamente orientato, secondo criteri di appropriatezza e in collaborazione con altre figure 

professionali. 

5.Esercitazione su casi clinici reali e modelli simulati, finalizzate al consolidamento delle 

competenze diagnostiche e alla gestione pratica dell’esame ecografico in ambito pediatrico. 

6.Sensibilizzazione all’approccio multidisciplinare nella valutazione del bambino con 

problematiche Muscolo-Scheletriche, favorendo l’interazione tra ortopedici, pediatri e radiologi. 

Al termine del percorso, i partecipanti saranno in grado di: 
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•Eseguire un esame ecografico Muscolo-Scheletrico pediatrico in autonomia nelle principali 

indicazioni cliniche; 

•Interpretare in modo critico i reperti ecografici; 

•Integrare i dati ecografici nel processo diagnostico e di follow-up. 

 

Articolazione del percorso formativo: lezioni, laboratori, esercitazioni in: 

 

Anatomia ecografica e sviluppo muscolo scheletrico MEDS-19/A MEDS-22/B 

Principi fisici e tecnici dell’ecografia MEDS-22/B 

Ecografia dell’anca e displasia evolutiva MEDS-19/A MED/50 

Patologie traumatiche MED/38 MEDS-19/A 

Patologie infiammatorie MED/38 MEDS-19/A 

Patologie neuromuscolari e muscolo-tendine MEDS-19/A MED/48 MED/38 
 

ARTICOLO 3 

(Requisiti per l’ammissione) 
 

Il Corso si rivolge ai possessori della Laurea/ Laurea Magistrale conseguita nelle seguenti 

Classi: 

- LM-41 Classe delle Lauree Magistrali in Medicina e Chirurgia 

 

Sono ammessi al concorso coloro i quali siano in possesso di titolo di studio conseguito ai 

sensi degli ordinamenti didattici previgenti al D.M. 270/2004, riconducibili alla Laurea Magistrale 

sopra indicata. 

Sono ammessi al concorso coloro i quali siano in possesso di titolo di studio conseguito 

presso Università straniera dichiarato equipollente, ai sensi della vigente normativa, ovvero titolo di 

studio che la Commissione giudicatrice potrà dichiarare equivalente ai soli fini dell’ammissione al 

Corso di Perfezionamento. 

L’iscrizione dei cittadini stranieri extra-comunitari è subordinata al rispetto delle norme 

vigenti ed in particolare al necessario rilascio del visto nazionale di lungo soggiorno per motivi di 

studio. 

Per difetto dei requisiti, il Dipartimento di Sanità Pubblica dell’Università degli Studi di 

Napoli Federico II può disporre in qualsiasi momento l’esclusione del candidato dal concorso con 

provvedimento motivato. 

 

ARTICOLO 4 

(Presentazione delle domande) 
 

La domanda di partecipazione al concorso dovrà essere inoltrata, unitamente al curriculum vitae 

e alla fotocopia fronte e retro di un valido documento di riconoscimento, entro e non oltre il giorno 

06.03.2026 ore 12:00 a pena di esclusione, a mezzo email all’indirizzo 

postlaurea.sanitapubblica@unina.it, inserendo obbligatoriamente nell’oggetto la dicitura ISTANZA 

DI PARTECIPAZIONE AL CONCORSO PER L’AMMISSIONE AL CORSO DI 

PERFEZIONAMENTO IN “ECOGRAFIA MUSCOLO-SCHELETRICA PEDIATRICA” 

A.A. 2025/2026; la stessa dovrà essere debitamente sottoscritta dal candidato a pena di esclusione e 

redatta in carta semplice utilizzando il modulo allegato al presente bando (All. 1). 

La domanda potrà, in alternativa, essere presentata mediante consegna diretta all’Ufficio per la 

Didattica del Dipartimento Sanità Pubblica, c/o Azienda Ospedaliera Universitaria Via S. Pansini n. 

5 – Ed. 19 Corpo Basso Nord I° Piano - 80131 Napoli. La consegna potrà avvenire dal lunedì al 

venerdì dalle ore 9:00 alle ore 13:00 e il martedì e giovedì anche dalle 14:30 alle 16:30. In caso di 

impossibilità di recarsi personalmente, il candidato potrà delegare per iscritto, con annessa copia di 

un proprio documento di riconoscimento, altra persona. 
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La domanda, firmata di proprio pugno dal candidato, deve contenere i seguenti dati: 

a) il cognome ed il nome, la data ed il luogo di nascita, la cittadinanza, la residenza ed il recapito 

ove si intende ricevere le comunicazioni relative al concorso, il numero di telefono, l’indirizzo di 

posta elettronica ed il codice fiscale; 

b) la denominazione del titolo di studio universitario posseduto e rientrante tra quelli indicati nel 

presente bando quale titolo di partecipazione, con l’indicazione della data di conseguimento, 

dell’Università che lo ha rilasciato e del voto finale (ovvero il titolo equipollente conseguito 

presso una Università straniera, nonché la data del Decreto Rettorale con il quale è stata dichiarata 

l’equipollenza stessa); 

c) la denominazione dell’eventuale Diploma di Specializzazione medica posseduto, con 

l’indicazione della data di conseguimento, dell’Università che lo ha rilasciato e del voto finale 

(ovvero il titolo equipollente conseguito presso un’Università straniera, nonché la data del 

Decreto Rettorale con il quale è stata dichiarata l’equipollenza stessa).  
 

Non saranno prese in considerazione e, pertanto, saranno escluse dalla partecipazione al 

concorso le domande che non contengano: 

• il cognome ed il nome; 

• la residenza ed il recapito ove si intende ricevere le comunicazioni relative al concorso; 

• il titolo di studio universitario posseduto con l’indicazione della data di conseguimento, 

dell’Università che lo ha rilasciato e del voto finale (ovvero la data del Decreto Rettorale di 

equipollenza). 
 

Alla domanda di partecipazione dovrà essere allegato, pena l’esclusione dalla selezione, 

curriculum vitae e copia fronte retro di un proprio documento d’identità in corso di validità.  

             Il curriculum dovrà essere debitamente sottoscritto, pena la non valutazione. 

 

 

ARTICOLO 5 

(Selezione) 
 

Nel caso in cui il numero dei richiedenti risultasse inferiore o pari a 50, tutte le domande si 

intenderanno accolte previa verifica, da parte della Commissione, del titolo di studio richiesto per 

l’ammissione. 

Nel solo caso in cui il numero dei richiedenti risultasse superiore a 50, la Commissione 

procederà, al fine della formulazione della graduatoria, a valutare il titolo di studio richiesto per 

l’ammissione e il curriculum vitae et studiorum presentato. 

Nella valutazione dei titoli la Commissione si atterrà ai criteri di seguito elencati. Il punteggio 

complessivo attribuibile è pari a 70 (settanta) punti ed è così ripartito:  
 

A) Voto di Laurea/Laurea Magistrale fino ad un massimo di 15 punti così ripartiti:  

a1. 110/110 e lode punti 15 

a2. da 106/110 a 110/110 punti 13 

a3. da 101/110 a 105/110 punti 11 

a4. da 91/110 a 100/110 punti 9 

a5. da 81/110 a 90/110 punti 7  

a6. da 66/100 a 80/100 punti 5 

 
B) Voto del Diploma di Specializzazione medica, valutato in base all’attinenza con le 

tematiche del Corso di Perfezionamento, fino ad un massimo di 15 punti.  
 

C) Interesse scientifico specifico della Tesi di Laurea/Laurea Magistrale, valutato in base 

all’attinenza con le tematiche del Corso di Perfezionamento, fino ad un massimo di 8 punti.  
 

 

D) Titolo di Dottorato di Ricerca e/o Master di I e/o II livello, valutato in base all’attinenza 

con le tematiche del Corso di Perfezionamento, fino ad un massimo di 15 punti. 
 

E) Partecipazione a Corsi di Perfezionamento e/o di formazione, valutato in base all’attinenza 

con le tematiche del Corso di Perfezionamento, fino ad un massimo di 12 punti.  
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F) Conoscenza della lingua inglese, valutata in base agli attestati dichiarati dai candidati, fino 

ad un massimo di 5 punti.  
 

Se, a conclusione delle operazioni di valutazione dei titoli, risultino due o più candidati a pari 

merito, precederà in graduatoria il candidato più giovane, ai sensi dell’art. 3 comma 7 della 

Legge 15 maggio 1997, n. 127, e s.m.i.  

 

 

ARTICOLO 6 

(Commissione giudicatrice) 
 

La Commissione giudicatrice del concorso sarà composta dal Coordinatore del Corso stesso 

e da almeno altri due componenti che saranno designati dal Consiglio del Corso di Perfezionamento. 

 

ARTICOLO 7 

(Ammissione al Corso) 
 

La graduatoria di ammissione al Corso sarà resa nota entro il giorno 20.03.2026 mediante 

affissione all’Albo del Dipartimento di Sanità Pubblica nonché mediante pubblicazione sul sito web 

del Dipartimento http://www.sanitapubblica.unina.it/ e sul sito http://www.unina.it/didattica/post-

laurea/perfezionamento  

L’avviso affisso all’Albo del Dipartimento avrà valore di notifica ufficiale e non saranno 

inoltrate comunicazioni personali agli interessati. 

Le modalità e i termini per l’iscrizione al Corso saranno resi noti contestualmente alla 

pubblicazione dell’elenco degli ammessi e con le stesse forme di cui al primo comma del presente 

articolo. 

Il Corso si intende attivato con il raggiungimento del numero minimo di iscrizioni, pari a 15.  

 

 

ARTICOLO 8 

(Sede amministrativa del Corso e organizzazione didattica) 
 

La sede della Direzione del Corso di Perfezionamento è il Dipartimento di Sanità Pubblica 

dell’Università degli Studi di Napoli Federico II al quale è demandata la gestione amministrativo-

contabile ivi compresa la riscossione del contributo. 

Il Corso sarà organizzato nell’ambito delle attività del Dipartimento di Sanità Pubblica. 

 

 

ARTICOLO 9 

(Durata e costo del Corso) 
 

Il Corso ha la durata di mesi sei (6) e un impegno orario complessivo di 250 ore, pari a 10 

CFU. Il Corso sarà articolato in 100 ore di didattica frontale (di cui 50 di docenza) e 150 ore di attività 

formative di tipo individuale (di cui 50 di docenza).  

Il contributo di iscrizione al Corso è stabilito in € 1.500,00 (millecinquecento/00) da versare 

in unica soluzione all’atto dell’iscrizione. 

 

 

ARTICOLO 10 

(Conseguimento del titolo) 
 

II perfezionando è tenuto, durante lo svolgimento del Corso, a seguire le lezioni e i seminari 

e le attività organizzate, tenute dai docenti responsabili, con l’obbligo di frequenza pari almeno 

all’80% del totale dell’impegno orario previsto. L’ammissione all’esame finale è subordinata al 

positivo riscontro della frequenza. Il titolo di studio è conferito a seguito di una verifica finale 

consistente nella stesura e discussione di un elaborato avente ad oggetto una delle tematiche affrontate 

durante il percorso formativo. 
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La Commissione d’esame è composta da almeno tre docenti ed è presieduta dal Coordinatore 

del Corso.  

Al termine del Corso, il Coordinatore presenta al Dipartimento una relazione sull’attività 

svolta. In qualità di delegato del Rettore, dopo opportuna verifica delle presenze, del numero di CFU 

attribuiti e del superamento della verifica finale, rilascia ai partecipanti l’attestato di frequenza al 

Corso.  

La verifica finale è espressa in trentesimi e si intende superata con il conseguimento del voto 

minimo di 21/30. 

 

ARTICOLO 11 

(Accesso agli atti) 
 

 Ai candidati è garantito il diritto di accesso alla documentazione inerente il procedimento 

concorsuale a norma della vigente normativa. Tale diritto si eserciterà secondo le modalità stabilite 

con Regolamento di Ateneo in materia. 
 

Napoli,  

Il Rettore 

Matteo Lorito 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Area Didattica e Servizi agli Studenti 

Il Dirigente Dott. Maurizio Tafuto 

Unità organizzativa responsabile dell’emanazione del Bando di concorso: 

Segreteria Studenti Area Didattica di Medicina e Chirurgia 

Il Capo dell’Ufficio ad interim: dott. Maurizio Tafuto  

Unità organizzativa responsabile del procedimento concorsuale: 

Segreteria del Dipartimento di Sanità Pubblica 

Responsabile del procedimento: 

Il Responsabile dei processi amministrativo-contabili: 

dott.ssa Antonietta Paladino 
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Allegato 1 
 

   Al Magnifico Rettore 

Università degli Studi di Napoli Federico II 

Ufficio per la Didattica del Dipartimento di 

Sanità Pubblica 

Via S. Pansini n.5  

Ed. 19, Corpo Basso Nord, I° Piano 

80131 Napoli 
 

Domanda di partecipazione al Concorso per l’ammissione al Corso di Perfezionamento 

in “ECOGRAFIA MUSCOLO-SCHELETRICA PEDIATRICA” - a.a. 2025/2026 

…l… sottoscritt     _______________________________________________________________ 

nat… il________________________ a _________________________________________ (____), 

cittadinanza ______________________ e residente in __________________________, prov (___) 

alla Via ____________________________________________________, c.a.p. __________  

C. F. ___________________________tel.______________________ cell. ___________________  

mail  _________________________________@__________________. 

p.e.c. _________________________________@__________________. 

CHIEDE 
 

di essere ammess… a partecipare al concorso per l’ammissione al Corso di Perfezionamento in 

“ECOGRAFIA MUSCOLO-SCHELETRICA PEDIATRICA” istituito presso il Dipartimento di 

Sanità Pubblica dell’Università degli Studi di Napoli Federico II e da attivare per l’a.a. 2025/2026. 
 

DICHIARA 
 

ai sensi dell’artt. 46 e 47 del D.P.R. n°445/2000 e ss.mm.ii.,consapevole delle sanzioni penali previste 

per il caso di dichiarazioni false o mendaci, così come stabilito dall'art. 76 del medesimo DPR: 

o di essere in possesso del seguente titolo universitario: _____________________________ in 

__________________________________________________ conseguito in data ___/___/_____ 

presso l’Università degli Studi di _________________________________ con voto __________  

 

o di essere in possesso di Diploma di Specializzazione medica in___________________________  

______________________ conseguito in data ___/___/_____ presso l’Università degli Studi di 

______________________________________________ con voto___________ 

o Altri titoli_____________________________________________________________________ 

    ____________________________________________________________________________ 

 

Allega alla presente: 

− Curriculum Vitae e Studiorum 

− fotocopia del documento di identità.                                                  Firma 

Data _________________                                          ________________________  

 
Informativa ai sensi dell’art. 13 del Regolamento (UE) 679/2016 recante norme sul trattamento dei dati personali. 

I dati raccolti con il presente modulo sono trattati ai fini del procedimento per il quale vengono rilasciati e verranno utilizzati esclusivamente per tale 
scopo e comunque, nell’ambito delle attività istituzionali dell’Università degli Studi di Napoli Federico II. All’interessato competono i diritti di cui agli 

art. 15-22 del Regolamento UE. 

Titolare del trattamento è l’Università, nelle persone del Rettore e del Direttore Generale, in relazione alle specifiche competenze. Esclusivamente al 
fine di segnalare eventuali violazioni nel trattamento dei propri dati personali, è possibile contattare il Titolare al seguente indirizzo: 

ateneo@pec.unina.it; oppure il Responsabile della Protezione dei Dati: rpd@unina.it; PEC: rpd@pec.unina.it. 

Per le informazioni e/o eventuali chiarimenti sul presente procedimento si chiede invece di scrivere al seguente indirizzo: dip.sanitapubblica@unina.it 
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