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TiTOLI ACCADEMICI E DI DATA 29/10/2002

DIPLOMA DI SPECIALITA IN ANESTESIA E RIANIMAZIONE CON LODE
SEDE: UNIVERSITA DEGLI STUDI DI MODENA E REGGIO EMILIA
- CORSO DI STUD! DELLA DURATA DI 4 ANNI Al SENSI DEL D.LGS.368/1999

DATA: 1° SESSIONE 1999
DIPLOMA Di ABILITAZIONE ALL’ ESERCIZIO DELLA PROFESSIONE MEDICA
SEDE: UNIVERSITA DEGLI STUDI DI MODENA E REGGIO EMILIA

DATA: 08 SETTEMBRE 1999 AD OGGI
ISCRIZIONE - SEDE: ORDINE DE! MEDICI E CHIRURGHI DI REGGIO EMILIA
NUMERO ISCRIZIONE: 2927

DATA: 29 LUGLIO 1998
DIPLOMA DI LAUREA: MEDICINA E CHIRURGIA (110/110 CON LODE)
SEDE: UNIVERSITA DEGLI STUDI DI MODENA E REGGIO EMILIA

TIPOLOGIA DELLE
ISTITUZIONIE
TIPOLOGIA DELLE
PRESTAZIONI EROGATE

ISTITUTO ORTOPEDICO RiZZOL! DI BOLOGNA ISTITUTO DI RICOVERO E CURA A
CARATTERE SCIENTIFICO (IRCCS)

Liistituto ortopedico Rizzoli, istituto di Ricovero e cura a Carattere Scientifico dal 1981,
svolge la propria attivita presso la sede principale di Bologna e presso le sedi distaccate
del Dipartimento Rizzoli Sicilia di Bagheria (PA) dal 2012 e del Polo Ortopedico
Riabilitativo Rizzoli Argenta (FE) a partire dal 2022. o

La SC in oggetto ha la responsabilita su tutte le attivitd di anestesia, rianimazione e
terapia antalgica sia presso la sede di Bologna che presso altre sedi (Bagheria e
Argenta). La sede di Bagheria da luglioc 2023 ha acquisito la sua autonomia come
struttura complessa di Anestesia e Rianimazione.

L'attivita & cosi distribuita:

-Terapia intensiva: 6 letti di TIPO presso la sede di Bologna, 2 letti di TIPO presso la
sede di Bagheria, 4 letti di semi-intensiva presso la sede di Argenta

-Attivita chirurgica presso sede di bologna circa 12.000 interventi chirurgici anno inclusi
interventi di: traumatologia, protesica arto superiore e inferiore, ortopedia pediatrica,
chirurgia vertebrale, ortopedia per patologie oncologiche, gestione delle infezioni
protesiche che viene realizzata su 2 Blocchi Operatori con 11 sale Chirurgiche
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complessivamente piu un'area di day surgery dotata di 1 sala operatoria, 1 ambulatorio
chirurgico e 9 posti letto di degenza diurna.

-Attivita chirurgica presso la sede di Bagheria nei primi 6 mesi deil'anno 2023 sono stati
eseguiti 681 interventi chirurgici articolati su 340 slot di sala in un blocco operatorio di tre
sale chirurgiche complessive, 760 visite anestesiologiche di prericovero e 165 pazienti
transitati dalla terapia intensiva

- Attivita chirurgica presso la sede di Argenta nell'anno 2023 sonc stati eseguiti 1160
interventi chirurgici, 226 interventi chirurgici in regime di DS articolati su 470 slot di sala
realizzati in un blocco operatorio di tre sale chirurgiche complessive. L'attivita chirurgica
consiste prevalentemente in: ch.protesica di arto superiore e inferiore e traumatologia.
Circa 233 pazienti sono transitati dalla terapia intensiva

Presso la sede di Bologna & prevista attivita di NORA adulti e pediatrica a supporto
prevalentemente delle procedure radiologiche interventistiche e diagnostiche. E 'stata
inoltre implementata V'attivita di radiologia interventistica in ragione dell'attivazione della
nuova sala ibrida in cui si realizzano procedure di embolizzazione, FUS, biopsie,
crioablazioni.

La dotazione crganica della SC & attuaimente di 33 specialisti presso la sede di Bologna,
e 5 presso Argenta.

OSPEDALE: OSPEDALE DI SASSUOLO

SEDE: Sassuolo (Modena)

Ospedale con 256 posti letto di degenza nato da un progetto di collaborazione fra
pubblico (Azienda Usl Mcdena) e privato (societa Atriké). L'ospedale si contraddistingue
per un n° complessivo di circa 12.000 interventi chirurgici elettivi fra quelli eseguiti in
regime ambulatoriale, di DS ed ordinario e 1137 urgenze chirurgiche all'anno. Specialita
chirurgiche presenti: Ch. Generale (1070 interventi aa), Ch. Ortopedica e traumatologia
(1537 interventi aa), Ch. Ginecologica (1289 interventi aa), Ch. Proctologica (483
interventi aa), Ch. Plastica (293 interventi aa), Ch. Urologica (1135 interventi aa),
Ch.flebologica (430 interventi aa), Ch.Otorinolaringoiatrica (1274 interventi aa), Ch.
Oculistica (4984 interventi aa), Ch. Dermatologica (536 interventi aa) € Ch. Odontoiatrica
(21 interventi aa). L'ospedale & inoltre sede di PS con circa 38563 accessi all'anno e del
reparto di ostetricia con circa 1200 parti all'anno.

Sono presenti 3 Blocchi operatori:

1° Blocco Operatorio costituito da 6 sale operatorie di cui una sala operatoria &
dedicata all'attivita svolta in regime di urgenza-emergenza.

2° Blocco Operatorio costituito da: 2 ambulatori chirurgici dedicati alla Chirurgia
ocufistica e dermatologica e 2 ambulatori chirurgici dedicati all'attivita di endoscopia
digestiva, di endoscopia urologica e ginecologica

3° Blocco Operatorio costituito da 2 sale operatorie per la specialitd chirurgica di
Ginecologia ed Ostetricia

E stato inoltre recentemente aperto un ulteriore ambulatorio chirurgico presso la
palazzina dei poliambulatori

Attivita ambulatoriale di Terapia Antalgica (1 ambulatorio dedicato per 2 gg la
settimana e 2 ambulatori chirurgici per procedure invasive al mese)
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Attivita di Non Operating Room Anesthesia (NORA) per le indagini diagnostiche
radiologiche, per attivitd diagnostica e interventistica endoscopica (gastroenterica e
bronchiale) e per attivita diagnostica RMN pediatrica.

Attivita di partoanalgesia: erogata tramite percorso programmato o su indicazione
medica/ostetrica su oltre 300 donne I'anno, pari a circa il 33% dei parti.

Ambulatorio prericovero per valutazione anestesiologica preoperatoria (5 ambulatori
alta settimana)

OSPEDALE: ARCISPEDALE SANTA MARIA NUOVA - ISTITUTO DI RICOVERO E
CURA A CARATTERE SCIENTIFICO (I.R.C.C.S))

SEDE: Reggio Emilia

L'Arcispedale Santa Maria Nuova & il presidio ospedaliero maggiore dellAzienda AUSL
di Reggio Emilia. L'Ospedale conta circa 900 posti letto di degenza. Con un n°
complessivo di circa 22.000 interventi chirurgici allanno. Con presenza di-tutte le
specialita chirurgiche ad eccezione della cardiochirurgia.

L'Ospedale & sede Hub Provinciale e d'area per:

Rianimazione (sede Hub di riferimento per la traumatologia Ospedale di Baggiovara e
Maggiore di Parma), Rianimazione pediatrica, Terapia Intensiva Post Operatoria,
Chirurgia ad Indirizzo Oncologico, Chirurgia d’'Urgenza, Chirurgia senologica, Ortopedia,
Urologia, Otorino, Oculistica, Ginecologia, Chirurgia generale, Chirurgia toracica,
Neurochirurgia, Chirurgia Vascolare Day surgery - Chirurgia ambulatoriale

Sono presenti 3 Blocchi Operatori complessivi rispettivamente di 7, 7 e 3 sale operatorie
(17 s.0p.), circa 87 sedute da 6 ore/sett con linclusione dell'attivita di NORA presso
endoscopia digestiva e endoscopia polmonare, e sedazioni Pediatriche presso RMN.

1° Blocco Operatorio costituito da: 5 sale operatorie per le seguenti specialita
chirurgiche: Chirurgia ad Indirizzo Oncologico, Chirurgia Vascolare, Chirurgia D’Urgenza,
Chirurgia Urologica, Chirurgia Toracica, Neurochirurgia e una sala operatoria dedicata
alle attivita chirurgiche in regime di urgenza/emergenza. Sono inoltre presenti 2 Sale
Operatorie per attivita di Day Surgery e Chirurgia Ambulatoriale

2° Blocco Operatorio costituito da: 7 sale operatorie per le seguenti specialita
chirurgiche: Chirurgia Otorinolaringoiatrica, chirurgia Oculistica, Chirurgia Senologica,
Chirurgia Ortopedica (2 SO dedicate) e una sala operatoria dedicata all'attivita svolta in

-| regime di urgenza-emergenza.

3° Blocco Operatorio costituito da: 3+1 sale operatorie per la specialita chirurgica di
Ginecologia ed Ostetricia pili una sala operatoria dedicata alle procedure di pick up e
transfert. (circa 2000 parti all’anno ed una percentuale di cesarei introno al 19%).

Attivita ambulatoriale di Terapia Antalgica (1 ambulatorio dedicato per 5 gg la
settimana oltre ad una seduta settimanale di procedure invasive) :

Attivita di Non Operating Room Anesthesia (NORA) per le indagini diagnostiche
radiologiche prevalentemente per i pazienti pediatrici, radiologia interventistica, per
aftivita diagnostica e interventistica endoscopica (gastroenterica e bronchiale) e
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radioterapia.

Servizio di Partoanalgesia: Da Giugno 2016 & attivo il servizio di Partoanalgesia con
personale non esclusivamente dedicato.

Ambulatorio prericovero per valutazione anestesiologica preoperatoria (1 ambulatorio
su 5 gg la settimana)

Rianimazione / Terapia Intensiva Polivalente con 12 posti letto nel 2015, e 715
ricoverifanno con Deg. Media 4,3; Tasso Occupazione PL 77,7%; Mortalita Ospedaliero
dei pz ricoverati in Tl: rapporto decessi osservati/decessi attesi=0,87 (IC 95% 0,77-0,97)
secondo modello logistico GiViTi

L'Ospedale inaltre &:

- Sede Spoke per lattivita di Neurochirurgia d'Urgenza: attivitd ad indirizzo
traumatologico. La struttura di NCH & garantita da Neurochirurghi che lavorano anche
presso la Neurochirurgia del'Ospedale Maggiore di Parma (nel’ambito del progetto Hub
& Spoke) ed & finalizzata al trattamento chirurgico di patologie cerebro-spinali (Patologia
Traumatica, Patologia tumorale, Patologia degenerativa del rachide, Patologie
Malformative, Patologie del Sistema Nervoso Periferico).

OSPEDALE: Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico di Modena

SEDE: Modena

L'Azienda Ospedaliero - Universitaria Policlinico di Modena & una delle due Aziende
Sanitarie di Modena incentrata su un unico presidio ospedaliero.

Azienda Ospedaliero - Universitaria Policlinico di Modena - fino al 2012 contava 730
posti letto, dopo il terremoto si sono ridotti a 550. |l numero di ricoveri annui si attesta
intorno ai 4700. Per un numero complessivo di 17.300 interventi chirurgici all’'anno.

Fino al 2012 questo Ospedale era sede Hub Provinciale e d'area per:

Rianimazione, Rianimazione pediatrica, Terapia Intensiva Post Operatoria, Ortopedia,
Urologia, Otorino, Oculistica, Ginecologia, Chirurgia della mano, Chirurgia Generale e
Trapianti, Chirurgia- Cranio Maxillo-facciale, Chirurgia Plastica Ricostruttiva, Chirurgia
Toracica, Chirurgia Oro-maxillo-facciale Odontoiatria, Day surgery - Chirurgia
Ambulatoriale.

Blocchi Operatori rispettivamente di 7,8, 3 sale e 3 ulteriori sale operatorie di ch. DH e
ambulatoriale (21 SO), circa 100 sedute da 6 ore/sett. con linciusione dell'attivita di
NORA presso endoscopia digestiva e endoscopia polmonare, e sedazioni Pediatriche
presso RMN.

Il Policlinico & sede di 4 blocchi operatori:

Blocco operatorio NBT1 costituito da: 7 sale operatorie per le seguenti specialita
chirurgiche: Chirurgia Ortopedica, Chirurgia Generale, Chirurgia Senologica, Chirurgia
della Mano, Chirurgia Plastica, una sala operatoria dedicata alie Urgenze - Emergenze-

Blocco operatorio NBT2 costituito da: 8 sale operatorie per le seguenti specialita
chirurgiche: Chirurgia Otorino, Chirurgia Maxillofacciale, Chirurgia Generale, Chirurgia
Epatobiliopancreatica e dei Trapianti di Fegato (circa 40-45 trapianti annui), Chirurgia
Urologica e dei Trapianti di Rene (circa 30 trapianti anno attualmente trasferita a
Baggiovara), Chirurgia Oculistica, Chirurgia Pediatrica, una sala operatoria dedicata alle
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Urgenze - Emergenze.

Blocco Operatorio VI piano costituito da: 3 sale operatorie pili una sala operatoria
dedicata alle procedure di Pick up € Transfert, per la specialita chirurgica di Ginecologia
ed Ostetricia (oltre 3000 parti all'anno ed una percentuale di cesarei introno al 29%).
Viene inoltre garantito il servizio di Partoanalgesia per un totale di circa 150 partoanigesie
al'anno che comprende un totale di 11 anestesisti non esclusivamente dedicati a tale
aftivita.

Blocco operatorio Chirurgia della mano costituito da: 3 sale operatorie dedicate ad
aftivita di chirurgia Ambulatoriale ed in regime di Day surgery (circa 3404 interventi
all'anno)

Servizio di Acute Pain Service per la gestione del dolore postoperatorio (servizio
gestito da medici anestesisti e medici in formazione) ’

Attivita ambulatoriale di Terapia Antalgica (2 ambulatori dedicati per 5 gg la
settimana)

Attivitd di Non Operating Room Anesthesia (NORA) per le indagini diagnostiche
radiologiche prevalentemente per i pazienti pediatrici, procedure invasive su pazienti
pediatrici dell'onco-ematologia, radiologia interventistica, per attivita diagnostica e
interventistica endoscopica (gastroenterica e bronchiale) e radioterapia.

Ambulatorio prericovero per valutazione anestesiologica preoperatoria (2 ambulatori su
5 gg la settimana)

Terapia Intensiva e Rianimazione con 16 posti letto fino al 2012, attualmente con 9
posti letto (numero 918 ricoveri anno prevalentemente postchirurgici)

ESPERIENZA LAVORATIV

Periodo {da 2002 -al
4/2016)

Principali Mansioni e
responsabilita

AZIENDA OSPEDALIERO UNIVERSITARIA DI MODENA POLICLINICO- MODENA

Via del Pozzo 41 - 41100 Modena

Ente Pubblico: Azienda Ospedaliero Universitaria

Attivita lavorativa da Settembre 2005 ad Aprile 2016

Dirigente Medico | livello in Anestesia e Rianimazione con rapporto esclusivo a tempo
indeterminato. Tipologia di orario: tempo pieno

Attivita lavorativa da gennaio 2002 a settembre 2005 Contratto libero professionale come
specialista in Anestesia e Rianimazione. Tipologia di orario: 30 ore settimanali

Attivita assistenziale presso I'Azienda Ospedaliera — Policlinico di Modena, Servizio di
Anestesia e Rianimazione |, in qualita di dirigente medico primo livello svolgendo [attivita
presso la sala operatoria di Chirurgia dei Trapianti di Fegato, Intestino e Muitiviscerale,
Ostetricia e Ginecologia, Ch. Urologica € la Terapia Intensiva Postoperatoria.
Componente dell'equipe anestesiclogica che si occupa dei Trapianti di fegato, consulente
anestesiologica per la clinica urologica e per le problematiche coagulative dei pazienti
cirrotici in trattamento medico o in percorso diagnostico pre-trapianto presso la Ch.
Trapianti e il reparto di Gastroenterologia con particolare attenzione all'utilizzo delle
ultime tecniche di gestione delle coagulopatie mediante dispostivi Point of Care.
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Periodo (dal 4/2016-
al 6/2019)

Principali Mansioni e
responsabilita

Membro del board Chirurgico per la gestione delle sale operatorie.

Vice Coordinatore Blocchi Chirurgici per le sale operatorie afferenti al Servizio 1 di
Anestesia e Rianimazione in modo operativo.

Membro del gruppo di progetto per la definizione degli indicatori di performance ed
attivita della sala operatoria e dei tempi di sala operatoria.

Membro del gruppo di progetto per la definizione ed efficientamento del percorso
preoperatorio dei pazienti candidati ad intervento chirurgico.

Promotore ed esecutore del percorso “Fast-Track” chirurgico per quanto riguarda la Ch.
Urologica e Ch. Generale 1.

Membro esecutore del protocollo di gestione idratazione preoperatoria nei pazienti
donatori di rene da vivente.

Membro promotore e revisore del protocollo per la Prevenzione delle Infezioni Polmonari
Nosocomiali in particolare per la gestione, disinfezione e sterilizzazione dei ventilatori e
dei presidi utilizzati per I'assistenza respiratoria che ha garantito, per quanto riguarda la
sala operatoria, un ufilizzo pill razionale dei presidi per la ventilazione associato ad una
marcata ottimizzazione delle risorse economiche.

Membro del gruppo di progetto per la definizione della gestione anestesiologica nei
pazienti candidati a chemioipertermia intraoperatoria fino al trasferimento presso aftro
Nosocomio.

Dal 2010 - 2016 Tutor di Anestesia e Clinical Practice per fa Scuola di Specializzazione in
Anestesia e Rianimazione dell'Universita di Modena e Reggio Emilia (investita della
funzione prima dal Prof. Pasetto e poi dal Prof Barbieri)

OSPEDALE: ARCISPEDALE SANTA MARIA NUOVA ISTITUTO DI RICOVERO E
CURA A CARATTERE SCIENTIFICO (I.R.C.C.S.)

Viale Risorgimento 80, 42123 Reggio Emilia

Ente pubblico: Azienda Ospedaliera

Attivita lavorativa da Aprile 2016 al 2 Giugno 2019

Qualifica: Dirigente Medico | livello in Anestesia e Rianimazione con rapporto-esclusivo a
tempo determinato da Aprile 2016 a Gennaio 2018 e da Febbraio 2018 al 3/6/2019 con
rapporto esclusivo a tempo indeterminato. Tipologia di orario: tempo pieno

Mansione: incarico di Dirigente professionale di base.

- Da Febbraio 2018 referente nominale dell’attivita di parto anaigesia e del comparto
operatorio di Ostetricia e ginecologia.

- Membro del Gruppo di Lavoro per lo sviluppo della funzione di Operation Management
per la fusione interaziendale (ASMN, AUSL Reggio Emilia).

- Membro del Gruppo di Lavoro, guidato dalta Dott. Montella, per la definizione e
pianificazione di un nuovo “percorso di prericovero Aziendale”. Con particolare
riferimento alla valutazione anestesiologica preoperatoria e all'ottimizzazione di tale parte
mediante nuovi schemi di gestione del paziente conformi alle indicazioni di letteratura,
stilati in collaborazione con colleghi internisti, cardiologi e radiologi, volti alla corretta
gestione dei pazienti e all'ottimizzazione delle richieste di consulenze incongrue.

- Membro promotore ed esecutore della revisione e stesura della procedura Inter-
Aziendale per la “prevenzione e gestione del'Emorragia primaria Post Partum” (PT 02,
18/12/2017) con particolare attenzione all'introduzione delle ultime tecniche di gestione
delle coagulopatie mediante dispostivi Point of Care.

- Membro promotore ed esecutore del gruppo di progetto a valenza provinciale, per ia
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Date (dal 3/6/2019 al
15 Maggio 2022i)

Principali Mansioni e
responsabilita

‘Gestione delle Emergenza e Urgenze nei comparti operatori dei differenti Presidi
Ospedalieri provinciale” (PR 10, 16/2/2018)

- Membro promotore ed esecutore della stesura della procedura per la “Sedazione e
analgesia procedurale per interventi ginecologici” (PT 07, 08/05/2018) in virtt della quale
gli interventi ginecologici a bassa invasivita sono eseguiti in autonomia dal personale
ginecologico ed infermieristico. '

- Membro promotore del gruppo di progetto interaziendale per la definizione degli
indicatori di performance ed attivita della sala operatoria.

- Membro promotore ed esecutore della revisione e stesura della Nuova Cartella
anestesiologica cartacea ed informatizzata ad utilizzo interaziendale (Marzo 20018)

- Membro promotore e revisore del protocolio per la gestione dei dispositivi utilizzati per
I'assistenza respiratoria in anestesia generale che ha garantito un utilizzo pi razionale
dei presidi per la ventilazione associato ad una marcata ottimizzazione delie risorse
economiche. -
In possesso di Formazione specifica nelle metodiche di monitoraggio coagulativo
avanzato (sistemi viscoelastici “Point-of-care”), ha per prima introdotto tali dispositivi
presso I'Ospedale Santa Maria Nuova nella gestione delle emorragie sia in ambito
ostetrico che in setting traumatologico e chirurgico. -
Membro promotore ed esecutore della procedura Aziendale (AUSL-IRCCS Reggio
Emilia) Per la “Gestione della normotermia Perioperatoria’

-Membro del gruppo di Lavoro AVEN (area vasta Nord) per la valutazione dei farmaci
anestesiologici “bloccanti neuromuscolari”. ,

- Membro del gruppo CIO (Comitato Infezioni Ospedaliere) dall'Aprile 2017

- Membro del gruppo di lavoro Regionale del PBM (Patient Blood Management)

- Membro del gruppo di lavoro Regionale sul Controllo farmacologico del dolore in

corso di Parto analgesia

- Membro del COBUS Aziendale

- Membro del gruppo di coordinamento creato nel 2018 per la stesura del Piano Attuativo
Locale (PAL) dei Dipartimenti Chirurgico e Materno infantile

OSPEDALE DI SASSUOLO

Via Francesco Ruini, 2, 41049 Sassuolo (MO)

Ente pubblico/privato (51%/privato 49%)

Qualifica: Direttore di struttura Complessa di Anestesia e Rianimazione con rapporto

esclusivo a tempo indeterminato

- Direttore di Dipartimento Chirurgico da Gennaio 2020 al 15 Maggio 2022

- Componente e Coordinatore del Board di Sala Operatoria

- Responsabile del Coordinamento Medico dei Blocchi Chirurgici

- Componente e promotore del Gruppo di Lavoro sul Progetto Cartella Clinica Unica
coinvolgente gli ospedali dell AUSL di Modena e I'Ospedale di Sassuolo

- Componente del comitato organizzatore Aziendale dell'attivita formativa del centro
Florim salute e formazione, un centro sperimentale che promuove ricerca, formazione
e simulazione medica »

- Incarico di riorganizzazione, su mandato della Direzione Sanitaria, del percorso di
prericovero Ospedale di Sassuolo

- Progettazione del percorso formativo e riorganizzazione dell'attivita anestesiologica in
funzione dellimplementazione dell'attivita di partoanalgesia (24h su 24, 7 gg su 7),
pianificata per Aprile 2020, iso risorse.

- Progettazione ed implementazione del servizio di Nora pediatrica e adulti (RMN,
assistenza a procedure invasive o dolorose in PS e reparto pediatria) in regime di
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Date (dal 16 Maggio
2022 ad oggi)

urgenza ed elezione a partire dal Novembre 2019

- Nuova implementazione dell'attivitd endoscopica pneumologica EBUS mediante
supporto anestesiologico NORA a partire da gennaio 2020

- Progettazione insieme ai colleghi ortopedici e fisiatri del percorso fast track per la
chirurgia protesica d’anca e di ginocchio

- Componente del board aziendale per la gestione del’emergenza Covid nellOspedale

di Sassuolo e responsabile dell'apertura ex novo di una Terapia Intensiva di 5 posti

letto dedicata ai pazienti Covid per la necessita di potenziare i posti letti di Tl della rete

ospedaliera provinciale. La rapida creazione di una Tl da 5 posti ietto, ad integrazione
della rete dei servizi nel territorio di riferimento, allestita in soli 10 giorni, & avvenuta
mediante un processo riorganizzativo sotto elencato:

- individuazione di uno spazio fisico idoneo per installare i posti letto di Tl tale da
garantire linearitd/brevitd dei percorsi logistici dei pazienti infetti dalla sede di
accesso in ospedale (pronto soccorso) a quella di ricovero (reparti), consentendo
una chiara distinzione fra percorsi puliti e sporchi anche per il personale;

-- installazione delle strumentazioni ed attrezzature necessarie alfallestimento della
terapia intensiva, recuperandole, allinterno dell'ospedale, dalle sale operatorie, dal
reparto di lungo-degenza e dal magazzino;

- formazione del personale medico ed infermieristico anche grazie alla tutorship agita |
da professionisti con precedenti esperienze di terapia intensiva;

- riorganizzazione dei percorsi e dei flussi dei pazienti per assicurare loro una presa
in carico sicura

- definizione del percorso di trasferimento dalla Tl alla sub-intensiva, tale da
assicurare sicurezza e continuita assistenziale;

- integrazione del contributo di professionisti afferenti ad aree clinico-assistenziali di
supporto (in particolare radiologia e fisioterapia riabilitativa e respiratoria) nei
percorsi dedicati ai pazienti critici infettivi;

- supporto delle relazioni tra i pazienti ricoverati e i familiari anche attraverso l'ausilio
di dispositivi elettronici dedicati

Dopo limplementazione dei posti di Terapia Intensiva COVID definiti negli Hub
provinciali, il servizio di Anestesia da me diretto ha contribuito integralmente alla gestione
dei pazienti covid con insufficienza respiratoria non richiedente la ventilazione invasiva,
collaborando con i colleghi della medicina d'urgenza. In virtl di questa collaborazione
sono stati creati 20 posti letto con la possibilita di ventilare in modo non invasivo fino a 17
pazienti contemporaneamente.

ISTITUTO ORTOPEDICO RIZZOLI DI BOLOGNA ISTITUTO DI RICOVERO E CURA A

CARATTERE SCIENTIFICO (IRCCS)

Via: Via Giulio Cesare Pupilli, 1, 40136 Bologna BO

Qualifica: Direttore di struttura Complessa di Anestesia e Terapia Intensiva

Postoperatoria e del Dolore con rapporto esclusivo a tempo indeterminato

-Direttore Del Servizio di Anestesia e Terapia Intensiva postoperatoria del Dipartimento
Rizzoli Sicilia fino al fluglio 2023

-Direttore Del Servizio di Anestesia e Terapia Intensiva postoperatoria del Rizzoli

Argenta, facente parte del Dipartimento Patologie Ortopediche-Traumatologiche

Complesse

-Responsabile del Coordinamento Medico dei Blocchi Chirurgici

-Responsabile della riorganizzazione del Servizio di Prericovero con declinazione delle

indicazioni regionali del 2017

-Responsabile e promotrice della riorganizzazione dellambulatorio di Terapia Antalgica in
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ottemperanza alle indicazioni richieste dall'accreditamento regionale che ha consentito di
aumentare il numero dei pazienti presi in carico mensiimente.

-Responsabile delfa promozione di nuovi percorsi assistenziali fra IOR, Ospedale
Maggiore di Bologna, Ospedale Bellaria e Policlinico Sant'Orsola Bologna volti a
garantire la continuith assistenziale dei bambini affetti da sindromi genetiche, patologie
cardiache complesse e neuromuscolari sottoposti a chirurgia vertebrale maggiore
-Responsabile della concretizzazione ed implementazione del percorso PBM
preoperatorio che ha portato ad una riduzione del 53% del consumo di plasma e del 19%
di emazie nell'arco di 16 mesi. Promotrice dell'implementazione del percorso PBM anche
def terzo pilastro con una gestione standardizzata e condivisa con i colleghi internisti
dellanemia postoperatoria

-Membro del COBUS aziendale dal Maggio 2022

-Membro del gruppo CIO (Comitato Infezioni Ospedaliere) dal Maggio 2022
-Responsabile della riorganizzazione della gestione integrata degli accessi venosi a
lungo e medio termine dell'intero istituto in conformita con le indicazioni regionali e le
buone pratiche mediche.

-Responsabile della riorganizzazione dell'attivita di NORA in regime di urgenza ed
elezione per la nuova sala ibrida attivata nel maggio 2023

-Promotore della revisione di differenti procedure aziendali (gestione perioperatoria degi
anticoagulanti e antiaggreganti, aggiornamento della procedura aziendale sulla
tromboprofilassi perioperatoria, aggiornamento della procedura aziendale sulla gestione
del dolore perioperatorio e dellarto fantasma e responsabile della revisione ed
aggiornamento della procedura aziendale del controllo del dolore perioperatorio con la
nuova introduzione delle pompe elettroniche PCA per la gestione del dolore, revisione
della procedura aziendale sul Day Surgery e sulla chirurgia ambulatoriale con successiva
ottimizzazione della risorsa prericovero per i pazienti da operare in regime di ricovero
ordinario). Ho inolfre partecipato alla creazione del PDTA inerenti alla gestione dei
pazienti con sarcomi dell'osso.

-Responsabile della concretizzazione del passaggio dalla cartella clinica cartacea e dal
foglio unico di terapia cartaceo al supporto informatico. In particolare promotore insieme
ad un suo collaboratore della creazione della cartella clinica informatizzata in terapia
Intensiva postoperatoria ‘

-Promotore degli scambi formativi con strutture ospedaliere nazionali e internazionali,
volti a favorire la crescita formativa e I'aggiornamento dei propri collaboratori (invio di
personale sanitario presso centro di terapia antalgica Hub , di Castelfranco Emilia al fine
di migliorare I'organizzazione dell'ambulatorio di terapia antalgica; invio di personale
presso I'Ospedale di Vancouver per confronto e aggiornamento sulla gestione fast track e
anestesiologica dei pazienti sottoposti a chirurgia vertebrale)

-del gruppo regionale per la definizione di modelli di gestione dei blocchi operatori e
schieramenti standard per la composizione del tavolo operatorio, 2023

SOGGIORNI DI STUDIO E
DI ADDESTRAMENTO
PROFESSIONALE

Nel 1996: 6 mesi di frequenza in qualita di studente universitario presso 'Universita di
Nottingham in particolare presso I'Ospedale “Queen’s Medical Centre” dove ho sostenuto
5 esami Universitari

Nel 2013: Soggiomo di Studio di 7 gg presso Deuxiéme rencontre de Lausanne per
formarsi in tematiche inerenti alla gestione della coagulazione ed emorragia
«Perioperative  Coagulation Managementy Weill Cornell Medical College in
collaborazione con la Medical University of Vienna (Salisburgo)

Nel 2023: ha trascorso 15 giori in due ospedali missionari dello Zimbabwe, svolgendo
attivita assistenziale e formativa del personale locale, proponendo nuove alternative

15/01/24
De Pietri Lesley




organizzative volte a facilitare I'assistenza dei pazienti
ATTIVITA DIDATTICA Facolta: Medicina e Chirurgia di Modena e Reggio Emilia

Nell'ambito del tutoraggio anestesiologico per la scuola di Specialita in Anestesia e
Rianimazione dell'Universita di Modena e Reggio Emilia; Relatore di lezioni frontali per i
medici in formazione negli anni 2011-2016
a.a. 2011: Monitoraggio Emodinamico perioperatorio (2 ore)
a.a.2012: La Tromboelastografia (2 ore).
a.a 2013: Gestione anestesiologica delle problematiche emorragiche nel paziente affetto
da epatopatia candidato a trapianto di fegato o chirurgia epatica (2 ore).
a.a.2014:

o Utilita dei sistemi Point of Care nella gestione del paziente cirrotico dalla fase di

scompenso al trapianto di fegato (2 ore).

o Coagulopatia nell'insufficienza epatica.
a.a 2015: Rischi e Complicanze trasfusionali (2 ore).
a.a 2016:

¢ SIRS and Multiorgan faifure in ALF (2 ore).

e Albumin CONS restrictions of use in the perioperative period (2 ore).
Dal 2010-2016 Tutor di Anestesia e Clinical Practice per la Scuola di Specializzazione in
Anestesia e Rianimazione dell’'Universita di Modena e Reggio Emilia.
Dal 2011 ad oggi attivita di tutoraggio e correlatore per la stesura di 2 tesi di laurea in
Medicina e Chirurgia e 9 tesi per diploma di Specializzazione in Anestesia e
Rianimazione (Universitd di Medicina e Chirurgia di Modena e Reggio Emilia, relatore
Prof. A. Barbieri e Prof. B. Begliomini ed una tesi per diploma di Specializzazione in
Anestesia e Rianimazione (Alma Mater Studiorum Universitd di Bologna, relatore
Direttore Prof. Tommaso Tonetti).
Docente del Corso di Formazione Aziendale per Infermieri professionali e Medici dal fitolo
“ll Catetere di Swan Ganz - Indicazioni e Utilizzo" tenuto nel 2009 e 2012 presso
I'Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico di Modena.
Docente del Corso di Formazione Inter Aziendale per Medici ed Infermieri professionali
dal titolo “Patient Blood Management (PBM)” tenutosi 2017 e 2018 presso |'Azienda
Arcispedale “Santa Maria Nuova” di Reggio Emilia
Docente del Corso di Formazione Interaziendale “Applicazione procedura pre-ricovero”.
Ottobre 2017
Docente del corso di Formazione Aziendale per Infermieri professionali dal titolo
“Monitoraggio intraoperatorio e utilizzo del ventilatore meccanico” tenutosi a Reggio
Emilia presso I'Azienda Arcispedale “Santa Maria Nuova” a Maggio 2017
Docente del Corso Inter-Aziendale dal titolo “titolo Procedura EPP “Prevenzione e
gestione dell'emorragia postpartum” Marzo 2018
Docente del corso di Formazione Aziendale per dirigenti medici e ostetriche dal titolo “La
Parto analgesia ed il suo stato dell'arte in SMN”. Giugno 2018 '
Docente del corso di Formazione Aziendale per Infermieri professionali dal titolo “Corso
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ROTEM la tromboelastometria significato ed utilizzo”. Giugno 2018

Docente del corso di Formazione per Medici, ostetriche consuitoriali e ospedaliere ed
anestesisti dal titolo “La parto analgesia: il punto di vista dellanestesista”. Dicembre
2019

ISTRUZIONE E
FORMAZIONE
(ALLEGATO 1)

Febbraio 2000: Corso Itinerante AA.R.O.| sulla “Gestione perioperatoria del paziente
cardiopatico”.

Marzo 2000: V Corso Nazionale di Anestesia Locoregionale — Lerici. (The European
Society of Regional Anaesthesia ESRA) svoltosi a Lerici dal 13 al 17 Marzo 2000.

Dicembre 2000: Corso base di monitoraggio emodinamico in Anestesia e Rianimazione
svoltosi a Modena.

Gennaio 2002: Post Graduate Course “Monitoring and management of volemia in
Anesthesia and Intensive Care” svoltosi a Tarvisio dal 30 Novembre al 2 Dicembre
allinterno del 5th Utinensis Meeting “Liver Anaesthesia and Intensive Care”

Aprile 2002: Corso teorico pratico per esecutore BLSD “Basic life support defibrillation
categoria B” tenutosi a Bologna

Settembre 2004: Corso pratico sulla “Gestione delle emergenze cardio-respiratorie: casi
clinici  durante anestesia totalmente endovenosa” organizzato da SIMULEARN SRL a
Bologna.

Giugno 2005: al Corso internazionale dal titolo “Fluid, Electrolyte and Acid-Base
Disorders in clinical practice”, Parma il 24-25 Giugno

Aprile 2006: Corso ATLS dell America College of Surgeons, Modena (19 al 21 Aprile)

Novembre 2008: Corso teorico-pratico “| blocchi periferici in day surgery ortopedico.
ECM Educazione continua in Medicina, tenutosi presso IRCS Rizzoli di Bologna dal 24 al
26 di Novembre 2008.

Marzo 2009: Corso teorico “Analisi del monitoraggio mini-invasivo della portata cardiaca
e della saturazione venosa centrale in sala operatoria e in terapia intensiva. 17 Marzo
2009, Modena.

Ottobre 2009: Corso teorico “Gestione perioperatoria della coagulazione® tenutosi a
Losanna dal 23-24 Ottobre 2009 (Deuxiéme rencontre de Lausanne «Perioperative
Coagulation Management».

Dicembre 2009: Corso ALS (Advanced life support), Modena (3-5 Dicembre).

Giugno 2010: Corso di “Esecutore PBLS-D" (Supporto di base delle funzioni vitali e
defibrillazione precoce in eta pediatrica).

Maggio 2011: Corso dal titolo “Approccio Teorico Pratico delf’Anestesista Rianimatore
allEcocardiografia” Milano (25-26 Maggio).

Ottobre 2012: Corso dal titolo “Beta Blockers: hands on” tenutosi a Roma

Ottobre 2012: Corso di Aggiornamento di Ecocardiografia tenutosi it 25 e 26 Ottobre
durante il Congresso SIAARTI 2012.

Febbraio 2013: Corso “Severe Bleeding Management” organizzato dalla Weill
Cornell Medical College in collaborazione con la Medical University of Vienna.
Salisburgo 27 Gennaio - 2 Febbraio 2013.

Ottobre 2013: Inizio Corso di formazione SIEC (Societa italiana di ecografia

15/01/24
De Pietri Lesley




cardiovascolare) in ecografia cardiovascolare generale, articolato su 8 lezioni frontali
(16-19 Ottobre) e 60 ore di pratica/training presso un ambulatorio di ecocardiografia.

Nel SETTEMBRE 2014 ha conseguito la certificazione di competenza in Ecografia
Cardiovascolare Generale, rilasciata dalla Societa ltaliana di Ecografia
Cardiovascolare (SIEC).

Ottobre 2016: ha conseguito la certificazione di competenza nel “Corso Avanzato della
Maschera Laringea in ambito anestesiologico” tenutosi presso I'Ospedale Universitario
Careggi di Firenze.

OTTOBRE 2016-MARzo 2017. Diploma di certificazione per il CORSO DI ALTA
FORMAZIONE GESTIONE DELLE SALE OPERATORIE “OPERATING ROOM MANAGEMENT”
ORM. CONTROLLO DI GESTIONE DELLE SALE OPERATORIE ALMA MATER STUDIORUM
UNIVERSITA DI BOLOGNA - SCUOLA SUPERIORE DI POLITICHE PER LA SALUTE

Marzo 2018. Attestato di partecipazione al workshop CERISMAS “'operations
management: modelli e soluzioni per creare valore in sanita”.

Da febbraio ad ottobre 2018 ha partecipato al Corso dal titolo “Team and
communication empowerment” tenuto dal Dott. Davide Cortesi e dalla Dott.ssa Elena
Benvenuti (totale 15h) presso AUSL Reggio Emilia

Dal Maggio 2018 a Gennaio 2019, in virtu di una selezione, ho frequentato il percorso
RE-VIP (percorso formativo Value Improvement Program) della durata di un anno,
promosso dalla Direzione Aziendale Auls Reggio Emilia, in collaborazione con
'Universita di Oxford “Better Value Health Care” e del Prof. Muir Gray)

Ottobre 2018 ha partecipato al corso base rianimazione neonatale tenutosi a Reggio
Emilia

Febbraio 2019 ha partecipato al corso all'evento BLSD CAT.B BASE tenuto da Azienda
USL di Reggio Emilia '

Marzo 2019 ha partecipato all'evento formativo n. 4087, edizione n. 1, denominato:
Introduzione all'Health Technology Assessment tenutosi a Reggio Emilia da AUSL RE

Settembre 2019, Monza. Attestato di frequenza al Corso “Effetto della partoanalgesia
sulle diverse fasi del travaglio: Quale migliore assistenza?

Ottobre 2019. Attestato di partecipazione al workshop CERISMAS “creare valore in
sanita il ruolo dell'operations management”.

Ottobre 2019. Attestato di partecipazione alfincontro formativo “Laboratorio Logistica del
paziente-Academy, Poperation management e le altre funzioni aziendali” realizzato
dallUniversita Cattolica del Sacro cuore Milano.

Da Novembre 2019 a novembre 2020 ha frequentato il Corso di Formazione
Manageriale per Dirigenti di Struttura Complessa - Art. 7-DPR n.484 del 10.12.1997
e D.G.R. E-R n°318 del 19.03.2012. Sostenendo 'esame finale con la presentazione
di un progetto dal titolo “Nuove ipotesi organizzative nella gestione delle equipe
mediche dell'area chirurgica provinciale: i team interaziendalifinter ospedalieri
integrati”

Nelle giornate del 30 Settembre, 1,2,5 Ottobre 2020 ha frequentéto il corso CERISMAS
“Ridisegnare i processi di cura secondo il modello value based”

Nel Settembre 2020 ha frequentato il corso di Formazione Sicurezza in chirurgia: stato
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dell'arte e buone pratiche (2020) della durata di n. ore 8 con modalita di fruizione in
elLearning sul portale SELF-Sistema di E-Learning

Nelle giornate del 17,19, 24 Novembre 2020 ha frequentato il web event “Cultura in
Emogasanalisi, Le molte facce dell'interpretazione”

Nelle giomate del 10-11 Dicembre 2020 ha frequentato il corso “Come Ventilare”, corsi
VAM 2020, Percorsi Clinici in Ventilazione meccanica.

Nel 2021 ha partecipato, in qualita di esperto, ad un Delphi Process indetto da EASL
(European Association for the Study of the Liver) per la revisione delle linee guida di
pratica clinica su” Management of haemostatic status in patients chronic liver disease”

I 24 e 25 Giugno 2022, ha partecipato in qualita di discente al corso Striker IVS dal
titolo “Radio Frequency neural ablation, lumbar and genicular areas” tenutosi ad
Amsterdam su cadavere.

Da Novembre 2022 con 5 incontri formativi della durata di due giorni ciascuno ha
partecipato, in qualitd di referente del’Ospedale Pilota, al progetto di ricerca (ancora in
corso) “Applicazione di modelli organizzativi per il Governo delle Liste di Attesa per i
ricoveri chirurgici programmati’, promosso dalla Direzione Generale della
Programmazione Sanitaria Ministero della Salute, in collaborazione con I'IRCCS
Istituto Ortopedico Rizzoli”. Con I'obiettivo di sviluppare una metodologia condivisa per il
governo delle Liste di Attesa per prestazioni chirurgiche programmate, attraverso modelli
di efficientamento del percorso peri-operatorio, al fine di rendere omogeneo I'approccio
metodologico al miglioramento del percorso del paziente chirurgico programmato, come
previsto nellambito delle Linee di indirizzo per.il governo del percorso del paziente
chirurgico programmato, di cui allAccordo Stato Regioni del 9 luglic 2020 (rep. Atti n.
100/CSR). '

In data 25 Settembre 2023 ha partecipato in qualita di discente al corso “trombocitopenia
eparino-indotta (hit): sospetto, diagnosi e cura in ambito perioperatorio e traumatologico.
teoria e pratica nella costruzione del percorso del paziente"

In data 12 -13 Ottobre 2023 ha partecipato in qualita di discente al “Corso Niv
Ventilazione Non Invasiva Dalla A Alla Z tenutosi a Bologna

In data 26-28 Ottobre 2023 ha partecipato in qualitd di discente al 77 congresso
nazionale SIAART! tenutosi a Roma.

CORsI, CONGRESS!,
CONVEGNI
(DOCENTE, RELATORE)
(ALLEGATO2)

1.RELATORE presso il XXl Congresso Nazionale AISD 2000 con una comunicazione
dal titolo “Effetti del trattamento antalgico precoce sulledema dellarto inferiore nei
pazienti con arteriopatia cronica ostruttiva sottoposti a rivascolarizzazione chirurgica”,

2. RELATORE: Presso il VIl Utinensis Meeting of Liver Anaesthesia and Intensive
Care svoltosi a Modena 2004 con una comunicazione dal titolo “Increased prothrombin
time and platelets counts in donor right epatectomy for living donor liver transplantation:
eidural anesthesia implications.

3. RELATORE: 2011 Nellambito del Meeting Interscuole di Specializzazione in
Anestesia e Rianimazione di Padova, Bologna, Modena, Udine e Trieste dal titolo
“Aspetti - anestesiologico-rianimatori in trapiantologia epatica tematiche correlate’
relazionando nella seconda sessione del corso sull'argomento “lf Tromboelastogramma
nella gestione del paziente cirrotico”.

4. RELATORE: al Corso dal titolo “Point of Care in Emostasi e Trombosi" tenutosi a
Firenze nel Maggio 2013.
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5. RELATORE: al Corso dal titolo “Point of Care testing nel paziente emorragico. La
gestione mirata dell'approccio trasfusionale” Mestre - Gennaio 2014.

6. DOCENTE: al Corso dal titolo “Corso di aggiornamento interdisciplinare sul paziente
critico”. Matera. Con una relazione dal titolo “Coagualopatie nellinsufficenza epatica’
Matera 2014.

7. RELATORE: al Corso dal titolo “Point Of Care in Emostasi e Trombosi” Firenze 2014.

8. RELATORE: alla Special Conference AISF / SIMI “Alterazioni del’Emostasi nel
paziente con Cirrosi Epatica” Roma 2014.

9. RELATORE: al Corso dat titolo “Gestione dell'emorragia critica e delle alterazioni della
coagulazione in vari setting chirurgici” Torino 2015.

10. RELATORE: al Corso dal titolo “Sanguinamento Digestivo: gestione clinica basata
sull'evidenza’. Pre-Meeting Associazione Onlus Roberto Farini, Padova 2015.

11. RELATORE: al Corso dal fitolo “Gestione POC guidata della coagulazione
perioperatoria; Corso Avanzato”, Firenze 2015.

12. RELATORE: al Corso dal titolo “Tecniche di preservazione del patrimonio ematico in
circolazione extracorporea” Siena 2015.

13. DOCENTE: al Corso dal titolo “Point of Care Testing nel paziente emorragico I
Edizione" Mestre 2015.

14, RELATORE: al Convegno dal titolo “Chirurgia e Clinica nel paziente con cirrosi
epatica’ Firenze 2015.

15. RELATORE: all’ 11th AISF SPECIAL CONFERENCE “Shunt Epatico Porto Sistemico
(TIPS)’ Bergamo 2015.

16. RELATORE: al Corso “Point of Care nella gestione delle alterazioni della
coagulazione” Firenze 2015.

17. DOCENTE: al Corso “Monitoraggio point-of-care della coagulazione nel paziente
epatopatico e nel trapianto di fegato’ presso PUnitd di Simulazione Avanzata
Dipartimento di Medicina-DIMED (Simulearn). Padova 2015.

18. DOCENTE: al 18th Pre-Meeting Course of the Italian Association for the Study of the
Liver-AISF “Update on the management of Acute Liver Failure”, Roma 2016.

19. DOCENTE: ai Corso dal titolo “Point of Care Testing nel paziente emorragico IV
Edizione” Mestre 2016.

20. RELATORE: al 13th International Course on Extracorporeal Perfusion Technologies,
INTERCEPT Milano 2016 con una relazione dal titolo “Hemodynamic monitoring during
liver transplantation’.

21. RELATORE: al Corso dal titolo “Hot topics in coagulazione ed emostasi: il ruolo del
POCT'. Firenze 2016.

22. RELATORE: alla V edizione dell'evento « Hot topics in hepatology and liver
transplantation: blood products, viral hepatitis and liver transplantation in emergency
seftings “cons and pros” ». Nello specifico con una relazione sulla restrizione dell'utilizzo
dell’Albumina in Chirurgia. Lucca 2016.

23. RELATORE: al 20° Congresso Nazionale SARNeP! Bergamo 2016 con una
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relazione dal titolo “la coagulopatia nel trapianto di fegato”.

24. RELATORE 2 International Padua Mesting on severe bleeding management con
una relazione dal titolo “POCT guided fransfusion in liver disease-an italian RCT".
Novembre 2016 Padova. :

25. RELATORE 28° SMART al Corso “ll monitoraggio della coagulopatia nel politrauma e
nel trapianto di fegato” tenutosi a Milano 2017

26. DOCENTE del Corso di Formazione Interaziendale “Applicazione procedura pre-
ricovero”. Ottobre 2017

27. RELATORE al “Corso Point of Care testing nel paziente emorragico” V edizione,
tenutosi a Mestre 11 Dicembre 2017

28. DOCENTE del Corso Inter-Aziendale dal titolo Procedura EPP “Prevenzione e
gestione dell'emorragia postpartum” Marzo 2018

29. DOCENTE del corso di Formazione Aziendale per dirigenti medici e ostetriche dal
titolo “La Parfo analgesia ed il suo stato dell'arte presso I'Ospedale SMN'. Giugno 2018

30. DOCENTE:. l'evento formativo n. 1371, edizione n. 1, denominato: “la trombo
elastometria: significato e utilizzo” tenutosi a Reggio nell'Emilia il 6 Giugno 2018

31. RELATORE del Worshop “Riduzione dei tempi d’attesa dei ricoveri chirurgici in Emilia
Romagna’. Luglio 2018 Bologna

32.DOCENTE del Corso di Formazione Inter-Aziendale per Dirigenti Medici ed Infermieri
professionali dal titolo “Patient Blood Management (PBM)” tenutosi 2018 presso I'Azienda
Arcispedale “Santa Maria Nuova” di Reggio Emilia '

33. RELATORE: al Corso dal titolo “Point of Care testing nel paziente emorragico. La
gestione mirata dell'approccio trasfusionaie” Mestre - Dicembre 2018.

34, DOCENTE: fevento formativo n. 3974, edizione n. 1, denominato” i lunedi
dell'ostetricia: partoanalgesia in asmn” tenutosi a Reggio nell'Emilia il 28 Gennaio 2019

35. DOCENTE: l'evento formativo n. 2662, edizione n. 1, denominato: “indicazioni
pratiche per lutilizzo della tecnologia TEG /ROTEM e impiego clinico”, tenutosi a
REGGIO NELL'EMILIA il 31 Gennaio 2019

36.RELATORE: al congresso PBM organizzazione, clinica e scenari futuri con una
relazione dal titolo “Gestione del sanguinamento intraoperatorio in ambito epatologico”.
Tenutosi a Cesena il 28-29 Marzo 2019

1 37. RELATORE: al congresso ‘Dalla qualita del dato analitico alla qualita del processo:

esperienze, soluzioni organizzative e innovazioni tecnologiche per la governance nei
contesti di Point of Need”, con una relazicne dal titolo “Le Unita Operative.in Area Critica
hanno tratti simili o significativamente diversi? la prospettiva di una U.O. di Anestesia e
Rianimazione, tenutosi a Bologna il 18 Settembre 2019

38. MODERATORE del corso SIAARTI-ANEMO “Patient Blood Management” tenutosi
a Bologna il 27 Settembre 2019.

39. RELATORE dell'Evento “Elbow Stiffnes” con una realzione dal titolo “Gestione de!
Dolore nella rigidita di gomito” tenutosi a Modena il 13 Dicembre 2019

40. RELATORE del Corso “Argomenti scelti in otorino Iarihgoiatria” con una relazione dal
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titolo” Il percorso pediatrico anestesiologico nelfadenotonsillectomia’, tenutosi a
Sassuolo il 20 Dicembre 2019.

41. RELATORE del corso organizzato dal’European Federation of Clinical Chemistry and
Laboratory Medicine (EFLM) con una relazione sull'utilita dei test viscoelastici nella
predizione del rischio trombotico. Settembre 2021 (Web seminar)

42. DISCUSSANT al congresso “EASL Monothematic Conference: Bleeding,
Thrombosis, and Vascular Liver Diseases” in una sessione dal titolo “Management of
anticoagulation in patients with liver disease undergoing invasive procedures” tenutosi a
Ginevra dal 6-8 Ottobre 2021.

43. MODERATORE all'evento “Un anno di integrazione tra 'IRCCS lstituto Ortopedico
Rizzoli e 'Azienda USL di Ferrara: il Polo Orfopedico e Riabilitativo Rizzoli Argenta”
“Eccellenza ed innovazione nella rete ospedaliera diffusa” tenutosi ad Argenta il 24
Marzo 2023, '

44 MODERATORE all'evento “Spring School in Chirurgia Vertebrale” nella sessione dal
titolo “Trattamento Conservativo del dolore alla colonna vertebrale”, tenutosi allo IOR,
Bologna il 20 Aprile 2023.

45. MODERATORE all'evento “Bologna Foniatria, La disfagia dell'adulfo: attualita
diagnostiche, terapeutiche e riabilitative” nella sessione LA DISFAGIA NEI GRANDI
OSPEDALI METROPOLITANI", tenutosi a Bologna il 6 Maggio 2023.
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Tromboelastometria durante gli interventi di HIPEC". Promotore IRCCS Reggio Emilia

Principale Inveétigator dello studio Prospettico osservazionale dal Titolo “Ruolo della
self efficacy nella parto analgesia” Promotore IRCCS Reggio Emilia. Protocollo n°
2019/0068542 -

Principale Investigator dello studio Prospettico randomizzato Controllato dal titolo”
Anestesia subaracnoidea vs anestesia generale nella chirurgia laparoscopica dei difetti di
parete addominale: studio prospettico randomizzato controllato” Prot. AOU 0033334/20

Principale Investigtor dello studio “Erector Spinae Plane (ESP) Block per la gestione
del dolore nella chirurgia della scoliosi idiopatica giovanile: uno studio monocentrico,
randomizzato controllato”. Presentato al comitato etico di area centro con espressione di
parere favorevole 19/07/23 AVEC: 454/2023/Sper/IOR

Principale Investigtor dello studio “Effetto della realta virtuale sul dolore e sulla paura
dei pazienti pediatrici sottoposti a procedure chirurgiche come alternativa alla sedazione
farmacologica” (studio gia'inoltrato al comitato Etico area vasta centro)

studio per il quale ha avuto accesso ai fondi del 5x1000 del Ministero della Salute
Direzione Generale della Ricerca e dell'lnnovazione in Sanita

Membro del gruppo di Studio SIAARTI su Donatori multiorgano e Anestesia e Terapia
Intensiva nei trapianti d'organo dal 2013 al 2016

Nel Marzo 2004 ha ricevuto, insieme ad altri coautori, 'assegnazione del primo premio
come miglior lavoro in area trapiantologica al congresso LAIC (Liver Anestesia and
Intensive Care) con il paper intitolato “Increased Prothrombin time and platelets counts in
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donor right hepatectomy for living donor liver transplantation: epidural anesthesia
implications”.

Esperienza come revisore scientifico (peer reviewer) per le seguenti riviste
internazionali:

- Ultraschall in der Medizin / European Journal of Ultrasound
- Journal of Hepatology

- Transplantation

- Clinical Liver Disease

Membro dell’Editorial board delia rivista “World Journal of Anesthesiology”

CAPACITA’ E
COMPETENZE
PERSONALI

Capacita e competenze organizzative: capacitd di lavorare in situazioni di stress,
legate soprattutto a situazioni di emergenza/urgenza in ambito sanitario. Ho sempre
condiviso percorsi di formazione volti a coinvolgere personale infermieristico e medico sul
posto di lavoro con la finalita di migliorare la qualita delle prestazioni erogate e i rapporti
interpersonali. Capacita di coordinamento in ambito sanitario: 1l lavoro di anestesista
prevede di mantenere relazioni produttive quotidiane con i colleghi di altre discipline e
con il personale non medico del blocco operatorio in situazioni spesso stressanti e
concitate, richiedendo inoltre rapida capacita di risolvere situazioni impreviste e spesso
complesse per il paziente e per il personale sanitario. Ho lavorato per anni come
anestesista in ambito di Chirurgia trapiantologica, Chirurgia d'urgenza, Urologia,
Ostetricia e Ginecologia, Chirurgia Vascolare, ORL, Senologica e Chirurgia Addominale
maggiore, chirurgia vertebrale, ortopedica, neurochirurgia. Esperienza in chirurgia ad
elevata complessita addominale generale, urologica, maxillofacciale.

Gestione anestesiologica dei pazienti sottoposti a trapianto di fegato da cadavere e da
vivente, trapianto multiviscerale e del trapianto di rene (con definizione del protocollo di
preparazione preoperatorio dei donatori). Per quanto riguarda i pazienti candidati a
trapianto di fegato, ho partecipato a gruppi di lavoro intraospedaliero volti alla corretta
stratificazione del rischio chirurgico e anestesiologico. Esperienza in sedazioni fuori dal
contesto della sala operatoria (NORA) per procedure diagnostiche ed interventistiche in
pazienti pediatrici ed- adulti. A questo proposito ho partecipato insieme al Dott. De
Gasperi (Primario del Servizio di Anestesia e Rianimazione Milano Niguarda) alla
definizione di linee guida nazionali (associazione AISF) per I'esecuzione di procedura
quali il posizionamento di TIPS nei pazienti epatopatici con ascite refrattaria con
riferimento specifico alla gestione anestesiologica. Tali linee guida sono state oggetto di
pubblicazione scientifica.

Durante gli anni di Universita ho inoltre trascorso 6 mesi in qualita di “free mover” a
Nottingham (Ospedale Universitario Queen’s Medical Centre) frequentando le lezioni di
medicina e sostenendo 5 esami in sede

Capacita e competenze tecniche

Ottima conoscenza di strumentazioni elettroniche nel campo medico, dell'utilizzo di
dispositivi per la gestione delle vie aeree (videolaringoscopio, fibroscopio). Formazione
specifica sulle tecniche di monitoraggio emodinamico compreso I'utilizzo intraoperatorio
dellEcografia Transesofagea, conduzione anestesiologica ed intensivistica dei pazienti
candidati a trapianto di fegato e postochirurgici. Formazione specifica nelle metodiche di
monitoraggio coagulativo avanzato (sistemi viscoelastici) in ambito ostetrico, nel paziente
epatopatico ed in ogni contesto emorragico. In questo ambito ha sviluppato specifiche
competenze nella gestione delle trasfusioni di emocomponenti sia in ambito chirurgico
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che internistico ed ha stilato specifici algoritmi trasfusionali oggetto anche di pubblicazioni
scientifiche.

Ho tenuto inoltre diversi corsi pratici sulfutilizzo di tali dispositivi & sono i punto di
riferimento per i colleghi per il corretto utilizzo e per Vinterpretazione di tracciati oftenuti
con questi dispositivi. Ho inoltre sviluppato competanze nell'ambito della metodologia di
ricerca scientifica, proponendo numerosi protocotli di ricerca in ambito ospedaliero.

Ottima conoscenza dell'ambiente Microsoft Windows e Office (Word, Excel, Power Point,

Publisher)
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