Selezione pubblica per titoli ed esami per la formazione di una graduatoria per l’assunzione a tempo determinato, pieno o parziale, di personale di categoria D, profilo professionale “Funzionario di ricerca” nell’ambito delle attività di raccolta, informatizzazione, studio, elaborazione e interpretazione dei dati, inerenti l’epidemiologia e la verifica della qualità dei servizi sanitari (trattamento economico tabellare iniziale D1)
Prova C
Domanda n. 1

Dato lo schema relazionale costituito dalle seguenti tabelle (le chiavi primarie sono in grassetto): 

MEDICO(Matr, Nome)

MEDICINALE(CodM, NomeM) 

PAZIENTE(CodP, NomeP, Data Nascita, Sesso) 

PRESCRIZIONE(Matr, CodM, CodP, Data)

Si scriva il codice SQL necessario per compiere le interrogazioni seguenti:

· Eliminare dalla base di dati tutti i pazienti nati nel 1940
· Selezionare codice e nome dei pazienti a cui sono stati prescritti medicinali prima dei 18 anni
· Selezionare i primi 3 farmaci in ordine di frequenza prescritti dal Medico ROSSI ai pazienti di sesso femminile e maschile maggiori di 65 anni
^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
Domanda n. 2

Sempre più spesso l’epidemiologia è chiamata a produrre stime di prevalenza o di incidenza di popolazione per le principali malattia croniche senza poter utilizzare un vero e proprio registro di patologia ma dovendo prendere in considerazione  i principali flussi informativi sanitari. 

Dovendo stimare, ad esempio, la prevalenza di persone affette da SCOMPENSO CARDIACO nella popolazione generale toscana al 31.12.2016 utilizzando i flussi informativi sanitari, il candidato descriva quali flussi selezionerebbe per la stima avendo cura di commentare: a) principali potenzialità e criticità informative di questi, b) il loro  trattamento informatico e statistico, c) gli strumenti per la loro integrazione. 

Per la risoluzione del quesito fate riferimento al seguente elenco di flussi:

	Aborti spontanei (ABS)

	118 (118)

	Assistenza Domiciliare/RSA (AD/RSA)

	Anagrafe Assistiti (ANAGRAFE)

	Anagrafe 2012 (ATA)

	Certificato assistenza al parto (CAP)

	Consultori (CON)

	Dispositivi medici erogati dalle strutture (DES)

	Farmaci erogati direttamente (FED)

	Farmaci erogati dalle strutture (FES)

	Hospice (HSP)

	Schede di morte informatizzate (ISM)

	Interruzioni volontarie di gravidanza (IVG)

	Percorsi assistenziali specialistici (PAS)

	Percorso chirurgico (PRC)

	Pronto Soccorso (PS)

	Ricettari (RIC)

	Registro mortalità (RMR)

	Salute mentale (SALM)

	Anagrafe dei Medici (SAM)

	Archivio esenzioni (SEA)

	Dipendenze (SIND)

	Schede dimissione ospedaliera (SDO)

	Specialistica ambulatoriale (SPA)

	Prestazioni/azioni Consultoriali (SPC)

	Prestazioni farmaceutiche (SPF)

	Prestazioni di assistenza protesica (SPP)

	Prestazioni riabilitazioni (SPR)

	Prestazioni termali (SPT)

	Monitoraggio dei tempi di attesa (TAT)

	Vaccinazioni (VCN)


^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
Domanda n. 3

Negli ultimi 20 anni la Sanità Pubblica ha iniziato ad avvalersi di basi di dati computerizzati in cui vengono registrati insieme o su archivi separati gli eventi individuali di interesse epidemiologico, i dati individuali relativi ad esposizioni ad alcuni determinanti e l’esito delle osservazioni di lungo periodo. Tali basi di dati e la loro integrazione attraverso procedure di record-linkage costituiscono un potente strumento da affiancare ai metodi classici degli studi epidemiologici. 

Il candidato descriva le principali tecniche di record linkage avendo cura di esplicitare un esempio pratico di applicazione.
