
 

 
 

 

 

Concorso Pubblico per n. 6 posti di Logopedista – Area dei Professionisti della Salute e dei 

Funzionari – Ruolo Sanitario 

. 

 

 

 

In ottemperanza a quanto disposto dall’art. 19 del D.Lgs. 14.03.2013 n. 33 e s.m.i., si riportano i 

criteri di valutazione della Commissione Esaminatrice e le tracce della prova scritta. 

 

La traccia sorteggiata è la n. 2.  

 

Criteri: 

 

 attribuzione di un punto (+1) per ogni risposta corretta; 

 attribuzione di zero punti (0) per ogni risposta errata, omessa o multipla. 

La risposta corretta è indicata in grassetto. 

  



PROVA SCRITTA N. 1 

 
1) Da chi viene redatta la diagnosi funzionale per la stesura del PEI? 

A) Pediatra di libera scelta 

B) Insegnanti 

C) Operatori del Servizio di Neuropsichiatria Infantile 

 

2) Gli ambiti di lavoro del logopedista: 

A) sono rivolti anche alla ricerca scientifica 

B) non sono rivolti all’attività didattica 

C) non riguardano l’attività preventiva 

 

3) Con quale codice ICD 10 si codifica il disturbo specifico del calcolo? 

A) F81.0 

B) F81.1 

C) F81.2 

 

4) Quale tra i seguenti è indicatore di un disturbo specifico di apprendimento rispetto a una 

difficoltà di apprendimento? 

A) QI totale in norma 

B) Lentezza di lettura 

C) Resistenza al trattamento 

 

5) Quali tra i seguenti non è uno strumento diagnostico utilizzato per la valutazione DSA? 

A) Prove MT clinica di Cornoldi 

B) Test DDE-2  

C) Peabody PDMS-2 0-5 

 

6) Nella diagnosi differenziale di disortografia è opportuno considerare: 

A) analisi qualitativa degli errori 

B) tipo di grafia 

C) numero di errori di accenti e doppie 

 

7) La dislessia è: 

A) un tipo di epilessia 

B) l’incapacità di leggere correttamente 

C) un lieve disturbo dell’umore 

 

8) Il logopedista: 

A) necessita di titolo abilitante per esercitare la professione 

B) ha l'obbligo di iscrizione all’albo 

C) entrambe le precedenti  

 

9) La balbuzie insorge più frequentemente: 

A) durante la pubertà 

B) in età scolare 

C) in età prescolare 

 

10) Che cos’è il DDE-2? 

A) Una metodologia di trattamento delle abilità di scrittura del bambino 

B) Uno strumento di valutazione della dislessia e della disortografia 



C) Uno strumento di screening delle abilità di linguaggio 

 

11) Perché la Comunicazione Aumentativa Alternativa (CAA) è adatta a bambini con disturbi del 

comportamento? 

A) perché il bambino, concentrandosi sull’uso di dispositivi tecnologici, diminuisce la frequenza 

del comportamento problema 

B) perché il bambino, utilizzando la tabella comunicativa, non è più concentrato sul suo problema 

C) perché fornisce un mezzo istantaneo di comunicazione, prevenendo il presentarsi del 

comportamento problema 

 

12) Il disturbo sociale (pragmatico) della comunicazione, secondo il DSM-5, determina una 

difficoltà: 

A) nella costruzione del lessico fonologico 

B) nella strutturazione corretta della frase 

C) nel rispettare le regole della conversazione 

 

13) Il TOR (Test di comprensione del testo orale di Maria Chiara Levorato e Maja Roch) può essere 

somministrato in bambini che hanno un’età compresa tra: 

A) 3 - 8 anni 

B) 3 - 6 anni 

C) 4 - 8 anni 

 

14) Lo strumento PEP-3 Profilo psicoeducativo contiene al suo interno: 

A) un questionario per i genitori 

B) un questionario per gli insegnanti 

C) un questionario per il pediatra 

 

15) Il CCC-2 Children’s Communication Checklist Second Edition di Bishop consiste di 70 item a 

scelta multipla suddivisi in: 

A) 8 scale 

B) 7 scale 

C) 10 scale 

 

16) I cosiddetti “Late Talkers” o Parlatori tardivi sono: 

A) bambini con un’età superiore ai 36 mesi che presentano un ritardo nell’acquisizione del 

linguaggio espressivo 

B) bambini con un’età compresa tra 18 e 36 mesi che in presenza di deficit sensoriali e/o cognitivi 

manifestano un lento incremento lessicale ed un ritardo nella fase combinatoria 

C) bambini con un’età compresa tra 18 e 36 mesi con un manifesto ritardo nel vocabolario 

espressivo in assenza di deficit neurologici, sensoriali, cognitivi e di deprivazione 

ambientale 

 

17) La ripetizione immediata o differita di parole o frasi ascoltate, senza che queste siano 

necessariamente comprese, si definisce: 

A) stereotipia 

B) ecolalia 

C) denominazione 

 

18) L’ESDM (Early Start Denver Model) 

A) è un intervento a base evolutiva e relazionale che incorpora le strategie naturalistiche 

dell’analisi comportamentale 



B) è un intervento meramente comportamentale 

C) è un intervento che mira a migliorare le abilità cognitive 

 

19) Nella valutazione della Sindrome da Negligenza Spaziale Unilaterale (NSU) è utile: 

A) utilizzo di Test convenzionali 

B) utilizzo di prove ecologiche 

C) entrambe le precedenti 

 

20) Una dieta semiliquida abbinata ad una postura di compenso a capo iperesteso è verosimilmente 

indicata nel paziente: 

A) neurologico, in esiti di ictus con compromissione della fase di preparazione orale 

B) in nessun caso, in quanto espone sempre il paziente a rischio di inalazione 

C) oncologico, con esiti di glossectomia totale 

 

21) Il diametro della cannula è una caratteristica: 

A) estrinseca 

B) intrinseca 

C) nessuna delle due 

 

22) La protesi tracheo-esofagea viene utilizzata nei pazienti in esiti di: 

A) laringectomia orizzontale sovra-glottica (LOS) 

B) laringectomia totale 

C) crico-ioido-pessia (CHP) 

 

23) In caso di laringectomia orizzontale parziale aperta di tipo I si utilizza: 

A) un training fonatorio funzionale 

B) un training di voce sostitutiva 

C) un training deglutitorio 

 

24) La disfonia ipercinetica si caratterizza per: 

A) voce strozzata 

B) fuga d’aria 

C) intensità debole 

 

25) Un paziente con polipo cordale presenta: 

A) disfagia 

B) otalgia riflessa 

C) raucedine intermittente 

 

26) Il Tocken Test consente di evidenziare: 

A) disturbi della comprensione orale 

B) disturbi della produzione orale 

C) entrambe le precedenti 

 

27) L’Esame del Linguaggio al Letto del Malato (ELLM) valuta il disturbo afasico in fase: 

A) acuta 

B) stabilizzata 



C) cronica 

 

28) Quali tra le seguenti sono Afasie non fluenti: 

A) Afasia di Wernicke e Afasia di conduzione 

B) Afasia di Broca e Afasia transcorticale motoria 

C) Afasia di Broca e Afasia di Wernicke 

 

29) La catena ossiculare si trova: 

A) nell’orecchio medio 

B) nell’orecchio esterno 

C) nell’orecchio interno 

 

30) L’osso ioide ha un ruolo fondamentale nei processi di: 

A) fonazione, masticazione, respirazione e deglutizione 

B) fonazione, respirazione e deglutizione 

C) fonazione, masticazione e respirazione 

 

  



PROVA SCRITTA N. 2 

 

1) In che anno è entrata in vigore la Legge n. 170 dal titolo: “Nuove norme in materia di disturbi 

specifici di apprendimento in ambito scolastico”? 

A) 2007 

B) 1993 

C) 2010 

 

2) Secondo quanto riportato nell’introduzione della Consensus Conference dell'Istituto Superiore 

di Sanità qual è la prevalenza dei DSA nella popolazione in età evolutiva? 

A) Tra il 2,5% e il 3,5% 

B) Inferiore all’1% 

C) Superiore al 5% 

 

3) A che fase della scuola si può fare diagnosi di discalculia con riferimento alla Consensus 

Conference dell'Istituto Superiore di Sanità? 

A) All’ultimo anno della scuola dell’infanzia 

B) Alla fine della classe terza della scuola primaria 

C) Alla fine della classe seconda della scuola primaria 

 

4) Quale tra i seguenti disturbi si può presentare in comorbidità con il DSA? 

A) Ritardo intellettivo  

B) ADHD 

C) Nessuno dei precedenti 

 

5) Quale parametro psicometrico non è necessario utilizzare nella diagnosi di dislessia? 

A) Velocità di lettura silente 

B) Lettura di parole 

C) Lettura di non parole 

 

6) Tra gli strumenti di valutazione per le abilità di calcolo in età scolare ci sono: 

A) matrici progressive di Raven 

B) prove AC-MT 

C) Test AAT  

 

7) Secondo il profilo professionale l’attività del logopedista 

A) è rivolta a pazienti in età evolutiva, adulta e geriatrica con patologie del linguaggio e della 

comunicazione 

B) avviene esclusivamente in strutture sanitarie pubbliche 

C) non richiede il possesso di un titolo abilitante 

 

8) Esistono prove di efficacia sugli esiti di interventi abilitativi e/o riabilitativi sui DSA?  

A) Gli studi individuati presentano un follow-up troppo breve per consentire di valutare 

l’efficacia degli interventi sulla modifica della prognosi a lungo termine del disturbo 

B) Esistono studi che provano l’efficacia dell’intervento 

C) Non esistono studi che provano l’efficacia degli interventi  

 

9) La disortografia è: 

A) la compromissione delle abilità di scrittura 

B) la compromissione delle abilità di lettura 

C) nessuna delle due 



10) Secondo il profilo professionale, il logopedista: 

A) elabora il bilancio logopedico 

B) propone l’adozione di ausili 

C) entrambe le precedenti 

 

11) L’obiettivo finale di un intervento di Comunicazione Aumentativa Alternativa (CAA) è: 

A) trovare una soluzione tecnologica ai problemi di comunicazione 

B) trovare uno strumento che possa favorire l’interazione sociale e garantire alla persona la 

partecipazione ad attività di sua scelta 

C) sviluppare l’uso del linguaggio verbale 

 

12) Il DSM-5 identifica come criteri per la diagnosi di disabilità intellettiva: 

A) la presenza di un deficit del funzionamento intellettivo con esordio in età di sviluppo 

B) la presenza di un deficit del funzionamento adattivo 

C) la presenza di un deficit del funzionamento intellettivo associato ad un deficit del 

funzionamento adattivo, con esordio in età di sviluppo 

 

13) Il LEPI (Linguaggio Espressivo Prima Infanzia di Ripamonti, Cerminara, Zanchi, Carta, 

Zerbini e Fasolo) permette la valutazione: 

A) delle competenze lessicali in epoca prescolare 

B) delle competenze di comprensione narrativa in epoca scolare 

C) delle competenze espressive morfosintattiche in epoca prescolare 

 

14) L’utilizzo dello strumento PEP-3 Profilo Psicoeducativo permette di valutare: 

A) espressione emotiva 

B) reciprocità sociale 

C) entrambe le precedenti 

 

15) Il metodo PECS “Picture Exchange Communication System” è costituito da: 

A) 6 fasi 

B) 3 fasi 

C) 5 fasi 

 

16) Quale tra le seguenti caratteristiche non rientra tra i sintomi principali di Disprassia Verbale 

Evolutiva (DVE): 

A) sistematicità degli errori fonologici 

B) groping 

C) alterazioni della prosodia 

 

17) Quale tra i seguenti disturbi della comunicazione è quello più direttamente collegato alla 

successiva comparsa di un disturbo specifico dell’apprendimento? 

A) Disturbo socio-pragmatico 

B) Disturbo fonetico-fonologico 

C) Disturbo della comprensione del linguaggio 

 

18) In base alla frequenza e alla gamma degli atti assertivi e responsivi, Fey (1986), delinea 4 

profili che vengono valutati attraverso il questionario: “Le abilità socio-conversazionali del 

bambino (ASCB)”. Il bambino altamente assertivo ma non responsivo che presta poca 

attenzione anche se socialmente motivato è definito: 

A) conversatore passivo 

B) conversatore inattivo 



C) non comunicatore 

 

19) In un paziente in esiti di ictus sinistro con comprensione deficitaria, ma ripetizione e 

produzione conservata, è verosimilmente un paziente con Afasia: 

A) fluente 

B) non fluente 

C) di conduzione 

 

20) Qual è la principale differenza tra Blue Dye Test (BDT) e Modified Blue Dye Test (MBDT): 

A) utilizzo del blu di metilene 

B) tempistiche di somministrazione 

C) modalità di somministrazione 

 

21) Gli esiti di TEA (tromboendoarteriectomia) carotidea possono essere: 

A) disfagia e disfonia 

B) disartria e aprassia 

C) afasia e disartria 

 

22) In quale di queste tecniche di valutazione strumentale il logopedista collabora col medico? 

A) Ecografia 

B) Fees 

C) Biopsia 

 

23) Nella paralisi cordale è presente: 

A) voce soffiata 

B) dispnea 

C) entrambe le precedenti 

 

24) Per il recupero funzionale della fonazione dopo laringectomia totale è indicato l'uso di: 

A) protesi tracheoesofagea 

B) posture di compenso 

C) manovre di compenso 

 

25) Che tipo di esercizi sono indicati per rendere più efficace l’adduzione cordale: 

A) esercizi a vocal tract semi occluso 

B) esercizi per l’attacco vocale 

C) esercizi di proiezione della voce 

 

26) Che strumento viene identificato con la sigla VHI: 

A) test di screening della deglutizione 

B) questionario di autovalutazione della voce 

C) questionario di autovalutazione della disartria 

 

27) Nella demenza fronto temporale l’interessamento è: 

A) lobo frontale e lobo temporale 

B) lobo temporale e lobo occipitale 

C) nessuna delle precedenti 



28) Che cosa si intende per Aprassia dell’Articolazione (AA): 

A) disturbo di programmazione motoria articolatoria causato da lesione unilaterale 

B) disturbo della pianificazione motoria  articolatoria 

C) paresi dei muscoli che controllano l’esecuzione dei movimenti necessari a realizzare suoni del 

linguaggio 

 

29) Il diaframma durante l’espirazione: 

A) si abbassa 

B) si alza 

C) non viene interessato 

 

30) Il padiglione auricolare fa parte: 

A) dell’orecchio medio 

B) dell’orecchio interno 

C) dell’orecchio esterno 

 

  



PROVA SCRITTA N. 3 

 

1) Quali sono i riferimenti internazionali utilizzati nella definizione e classificazione dei disturbi 

specifici dell’apprendimento (DSA): 

A) ICD-10  

B) PDM-2 

C) CD:0-5 

 

2) Quale, tra i seguenti parametri, è necessario valutare ai fini della diagnosi di dislessia? 

A) Rapidità di lettura 

B) Accuratezza nella lettura 

C) Entrambe le precedenti 

 

3) Il logopedista dipendente pubblico deve rispettare: 

A) il codice deontologico e il regolamento disciplinare aziendale 

B) solo il codice deontologico 

C) solo il regolamento disciplinare aziendale 

 

4) Quale tra questi può essere un fattore di rischio predittivo per la diagnosi di dislessia? 

A) Ritardo di linguaggio 

B) Ritardo intellettivo 

C) Ritardo psicomotorio  

 

5) Cosa sono le prove AC-MT? 

A) Uno strumento di screening del linguaggio nel bambino in età pre-scolare 

B) Uno strumento di valutazione per le abilità di calcolo nel bambino in età scolare 

C) Uno strumento per la riabilitazione delle abilità scolastiche del bambino 

 

6) Come è possibile individuare a scuola i bambini a rischio DSA? 

A) Abilità nel colloquio spontaneo 

B) Abilità di disegno 

C) Batterie di screening 

 

7) La discalculia è: 

A) la compromissione delle abilità di scrittura 

B) la compromissione delle abilità aritmetiche 

C) la compromissione delle abilità di scrittura 

 

8) Secondo il profilo professionale del logopedista, l’attività: 

A) riguarda sia l’educazione che la rieducazione 

B) è volta solo alla rieducazione 

C) è svolta esclusivamente in strutture sanitarie pubbliche 

 

9) Cosa si intende per “problem solving”? 

A) La capacità di risolvere problemi matematici 

B) La capacità di identificare e risolvere i problemi in generale 

C) Nessuna delle precedenti 

 

10) Secondo quanto riportato nella Consensus Conference dell'Istituto Superiore di Sanità quali 

sono le raccomandazioni per il trattamento dei soggetti con dislessia? 



A) Si raccomanda di trattare i soggetti con dislessia con interventi specialistici mirati al 

miglioramento della velocità e della correttezza della lettura  

B) Si raccomanda di trattare i soggetti con dislessia con interventi specialistici mirati al 

miglioramento della correttezza della lettura 

C) Non vengono riportate raccomandazioni in merito 

 

11) La comunicazione aumentativa e alternativa è rivolta a persone con severi disordini: 

A) nella produzione di linguaggio orale e scritto 

B) nella produzione del linguaggio e/o di comprensione relativamente a modalità di 

comunicazione orale e scritta 

C) di comprensione del linguaggio 

 

12) Il Disturbo Oppositivo ed il Disturbo della condotta nel DSM-5 sono stai inseriti: 

A) nella categoria dei disturbi del neuro sviluppo insieme all’ADHD 

B) nella categoria dei disturbi dell’umore 

C) nella categoria dei disturbi dirompenti e del controllo degli impulsi 

 

13) Quale tra i seguenti strumenti di valutazione permette di indagare le principali competenze 

linguistiche (comprensione, produzione e ripetizione) in un range di età compreso tra 4 e 12 

anni? 

A) TVL (Test di valutazione del linguaggio) 

B) BVL (Batteria per la valutazione del linguaggio) 

C) PVCM (Prove di valutazione della comprensione metalinguistica) 

 

14) Il PEP-3 Profilo Psicoeducativo è uno strumento utile per la valutazione di: 

A) disturbi di alimentazione 

B) disturbi dello spettro e disabilità comunicative 

C) disturbi della fluenza 

 

15) Quali strategie utilizza il metodo PECS “Picture Exchange Communication System” per 

minimizzare e correggere gli errori? 

A) Metodo di correzione dei 4 passi 

B) Metodo di correzione del passo indietro 

C) Entrambe le precedenti 

 

16) Secondo il modello di apprendimento della lettura e scrittura di Uta Frith (1985), nella fase 

logografica il bambino: 

A) riconosce e legge alcune parole in modo globale perché contengono lettere o elementi che 

ha imparato a riconoscere senza avere conoscenze fonologiche e/o ortografiche sulle 

parole che legge 

B) impara a discriminare le varie lettere e sa operare la conversione fonema-grafema 

C) riconosce in modo diretto le parole attraverso un vocabolario lessicale che gli permette di 

leggere le parole senza attuare la conversione fonema-grafema 

 

17) Il bambino che produce la parola /tole/ invece di /sole/ presenta un processo di: 

A) armonia consonantica 

B) stopping 

C) gliding 

 



18) In riferimento alle tipologie di bilinguismo, quando il soggetto è in possesso di due strutture 

linguistiche apprese in modo indipendente l’una dall’altra ed ha libero accesso ai due sistemi 

linguistici si parla di: 

A) bilinguismo sottrattivo 

B) bilinguismo coordinato 

C) bilinguismo composito 

 

19) L’Afasia è: 

A)  un disturbo della produzione scritta 

B)  un disturbo prassico-verbale 

C)  un disturbo di linguaggio acquisito 

 

20) Quale delle seguenti proporzioni logiche verbali sulla disfagia è vera: 

A) aspirazione: segno diretto = voce gorgogliante: segno indiretto 

B) aspirazione: segno indiretto = tosse: segno diretto 

C) aspirazione: segno diretto = disartria: segno indiretto 

 

21) Cosa valuta la Scala GIRBAS? 

A) Valutazione della disartria 

B) Valutazione percettiva della disfonia 

C) Valutazione delle abilità percettivo-acustiche 

 

22) Quando il bolo supera l’istmo delle fauci senza oltrepassare il piano cordale prima che si 

inneschi il riflesso deglutitorio, siamo in presenza di: 

A)  aspirazione pre-deglutitoria 

B)  caduta pre-deglutitoria 

C)  ristagno post-deglutitorio 

 

23) Le lesioni precancerose e le neoplasie maligne della laringe causano: 

A) disfonia organica 

B) disfonia funzionale 

C) disfonia psicogena 

 

24) Nella paralisi cordale monolaterale la corda vocale: 

A) può essere paralizzata in posizione paramediana 

B) vibra insieme all’altra corda 

C) non è presente paralisi di metà laringe 

 

25) La disfonia ipocinetica si caratterizza per: 

A) voce strozzata 

B) fuga d’aria 

C) rigidità muscolare 

 

26) Quale modificazione posturale va prescritta nella paralisi o paresi faringea unilaterale? 

A) Capo inclinato lateralmente verso il lato leso 

B) Capo esteso 

C) Capo flesso anteriormente 

 

27) Che tipo di alimenti vanno introdotti nel deficit di sensibilità orale? 

A) Semiliquidi o solidificazione liquidi, freddi, gassati, omogenei 

B) Sostanze fredde, calde, gassate, dal sapore deciso 



C) Semiliquidi tendenti al liquido, omogenei 

 

28) Quale delle seguenti indicazioni appartiene alle norme di igiene vocale? 

A) Mantenere un’adeguata idratazione sistemica 

B) Parlare durante l’attività sportiva 

C) Effettuare frequentemente raclage 

 

29) Le corde vocali si trovano: 

A) nella regione glottica 

B) nella regione sovraglottica 

C) nella regione sottoglottica 

 

30) La coclea si trova: 

A) nell’orecchio esterno 

B) nell’orecchio medio 

C) nell’orecchio interno 

 

 

 


