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Oggetto: | Nomina Commissione Giudicatrice della procedura aperta telematica “ponte”, ai sensi degli
artt. 58 - 60 del D.L.vo 50/2016 e ss.mm.ii,, avente ad oggetto n. || lotti unici ed indivisibili
per la fornitura di Protesi vascolari e Reti chirurgiche, per la durata di anni uno pil uno
eventuale di rinnovo, per un importo totale posto a base d'asta pari ad € 253.565,64 Iva

esclusa.
Il DIRETTORE U.O.C. E - Procurement

VISTO + il decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e ss.mm.ii.;

VISTO I'Atto Aziendale, adottato con la deliberazione del Direttore Generale n.804 del
16/05/2018;  successivamente modificato con deliberazione del Direttore
Generale n.2111 del 22/11/2018 e approvato con DCA n.U0050I del 13
dicembre 2018 “Approvazione dell'Atto Aziendale della ASL Viterbo”, cosi come
pubblicato sul Supplemento n.| del B.U.R.L. Lazio 103 del 20/12/2018;

VISTO il D.Lgs. 18 aprile 2016, n. 50, recante «Attuazione delle direttive 2014/23/UE,

2014/24/UE e 2014/25/UE sull'aggiudicazione dei contratti di concessione, sugli appalti
pubblici e sulle procedure d'appalto degli enti erogatori nei settori dell'acqua, dell'energia,
dei trasporti e dei servizi postali, nonché per il riordino della disciplina vigente in materia
di contratti pubblici relativi a lavori, servizi e forniture;

la Deliberazione n. 284 del 14/03/2017 con la quale & stato adottato il

VISTA Regolamento interno avente ad oggetto i Criteri per la nomina dei componenti
delle commissioni giudicatrici e loro attivita fino all’entrata in vigore dell’'albo di
esperti presso 'ANAC;

DATO ATTO che con deliberazione n°1637/20 ¢ stata indetta una procedura aperta telematica
“ponte”, ai sensi degli artt. 58 - 60 del D.L.vo 50/2016 e ss.mm.ii., avente ad
oggetto n. || lotti unici ed indivisibili per la fornitura di Protesi vascolari e Reti
chirurgiche, per la durata di anni uno piu uno eventuale di rinnovo, per un
importo totale posto a base d'asta pari ad € 253.565,64 Iva esclusa;

DATO ATTO che la procedura di gara di cui sopra verra aggiudicata con il criterio dell'offerta
economicamente pit vantaggiosa ai sensi dell'art. 95, c. 3 del D.Lvo 50/2016;

ACCERTATO che entro i termini di presentazione delle offerte hanno presentato offerta le ditte:
B.BRAUN MILANO SPA, A.S.5.O. HOSPITAL, Sofar Spa, BARD SRL, MEDTRONIC
ITALIA SPA, ANGIOLOGICA B.M., HERNIAMESH Srl, JOHNSON & JOHNSON
MEDICAL SPA, W. L. GORE & ASSOCIATI SRL, FERMED s.r.I., DISTRIBUZIONI
MEDICALI ROMANE, FERMED s.r.l, EFFEBI HOSPITAL S.R.L., MEDTRONIC
ITALIA SPA;

RITENUTO opportuno dover provvedere alla nomina dell'apposito Seggio di gara come di
seguenti composto:

e RUP: Dott.ssa T. MORANO — UOC E-Procurement — ASL Viterbo
e FUNZIONARIO: Dott. Paoletti Patrizia (Funzionario UOCE-Procurement)

¢ FUNZIONARIO: Narduzzi Giuseppe (funzionario UOCE-Procurement)
(Sig.ra Annalisa Maugiatti funzionario Sostituto)



RITENUTO

ATTESTATO

ATTESTATO

opportuno dover provvedere alla nomina dell'apposita Commissione Giudicatrice,
ai sensi dell'art. 77 comma 3 del D.Lgs. 50/2016, individuando la stessa come di

seguito (i cui curricula vengono allegati al presente atto quale parte integrante e
sostanziale):

o PRESIDENTE (ASL Viterbo): Dott. Pietro Maria Amodio;
o COMPONENTE (ASL Viterbo): Dott Antonio Lorido;
o COMPONENTE (ASL Viterbo): Dott.ssa Maria Marotta;

e SEGRETARIA/ SEGRETARIA SUPPLENTE: Dottssa Simona Stefanoni — Sig.ra
Miranda Nasoni - UOC E- Procurement

che il Dirigente, sottoscrivendo il presente provvedimento, attesta che lo stesso, a
seguito dell'istruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza e totalmente
legittimo, ai sensi dell'art. | della legge del 14 gennaio 1994, n. 20 e ss.mm.ii.
assumendone di conseguenza la relativa responsabilita, ex art. 4 comma 2, D.Lgs.
del 30 marzo 2001, n. 165, nonché garantendo |'osservanza dei criteri di
economicita, di efficacia di pubblicita, di imparzialita e trasparenza di cui all’art. I,
comma |, della legge 7 agosto 1990, n. 241;

che il presente provvedimento & stato predisposto nel pieno rispetto delle
indicazioni e dei vincoli stabiliti dai decreti del Commissario ad acta per la

realizzazione del Piano di Rientro dal disavanzo del settore sanitario della Regione
Lazio;

Nell'osservanza delle disposizioni di cui alla Legge 6/11/2012, n. 190 “disposizioni per la prevenzione e la
repressione della corruzione e dell'illegalita della Pubblica Amministrazione”;

PROPONE

Per i motivi espressi nella premessa, che si intendono integralmente recepiti:

La nomina, ai sensi dell'art. 77 comma 3 del D.Lgs. 50/2016, dell'apposita Commissione Giudicatrice,

composta come di seguito:
o PRESIDENTE (ASL Viterbo): Dott. Pietro Maria Amodio;
o COMPONENTE (ASL Viterbo): Dott Antonio Lorido;
o COMPONENTE (ASL Viterbo): Dott.ssa Maria Marotta;
o

SEGRETARIA/ SEGRETARIA SUPPLENTE: Dott.ssa Simona Stefanoni — Sig.ra Miranda Nasoni -

UOC E- Procurement
L'individuazione di un seggio di gara come di seguito composto:
- RUP: Dott.ssa Morano Tania — Dirigente amministrativo UOCE-Procurement;
- FUNZIONARIO: Dott. ssa Paoletti Patrizia (funzionario UOCE-Procurement)
- FUNZIONARIO: Narduzzi Giuseppe (funzionario UOCE-Procurement)
(Sig.ra Annalisa Maugiatti funzionario Sostituto)

di prendere atto dei curricula dei componenti della Commissione Giudicatrice che, allegati al presente

atto ne formano parte e sostanziale;

di dare mandato all'ufficio competente disporre che il presente atto venga pubblicato nell’Albo Pretorio

on-line aziendale ai sensi dell'art. 32, comma |, della legge 18 settembre 2009, n. 69;
di dichiarare I'immediata esecutivita del presente atto;

IL DIRETTORE DELL’}JOC - PROCUREMENT
D.ssa Sim_Q' a Di Giovanni

Il DIRETTORE GENERALE

39}



In virtu dei poteri previsti:
- dall'art. 3 del D.Lgs. 502/1992 e ss.mm.ii.;
- dall'art. 9 della L.R. n. 18/1994 e ss.mm.ii.;

nonché dalle funzioni e dei poteri conferiti con Decreto del Presidente della Regione Lazio n. T00230 del
28.10.2015 con il quale viene nominato il Direttore Generale della ASL di Viterbo, integrato con il
Decreto n.TO031 | del 27.12.2017 approvato con delibera 755 del 10.05.2018 e con il Decreto n. TO0242
del 03.10.2019 approvato con delibera n. 2100 del 18.10.2019;

VISTA la proposta di delibera sopra riportata presentata dal Direttore del'UOC E-
Procurement;
PRESO ATTO che il Dirigente proponente il presente provvedimento, sottoscrivendolo, attesta

che lo stesso, a seguito dell'istruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza &
totalmente legittimo, utile e proficuo per il servizio pubblico ai sensi dell’art. |
della L. 20/1994 e ss.mm.ii. Assumendone di conseguenza la relativa responsabilita
ex art. 4 comma 2 L. 165/2001 nonché garantendo I'osservanza dei criteri di
economicita e di efficacia di cui all'art. | comma | L. 241/1990 e ss.mm.ii.;

ACQUISITI i pareri favorevoli del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario,
DELIBERA

- diadottare la proposta cosi come formulata rendendola dispositiva;
di dichiarare I'immediata esecutivita del presente atto.

Il responsabile della struttura proponente provvedera all'attuazione della presente deliberazione
curandone altresi la relativa trasmissione agli uffici/organi rispettivamente interessati.

La presente deliberazione sara pubblicata all'Albo Pretorio on line dell'Azienda ai sensi dall'art. 32 comma
| della Legge 69/2019.
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Il Direttore tministr, Ativo Il Direttore Sanitario
(Dr.ssa/Mar a/liku/i§é\\[glér i) (D.ssa Antolfella Proietti)
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CURRICULUM VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome
Indirizzo
Telefono
E-mail
Nazionalita
Data di nascita

Esperienza Lavorativa e
Formativa

Data
Divisione
Direttore
Azienda

Data

Divisione

Direttore

Azienda

Tipo di impiego

Pricipali mansioni e responsabilita

Data

Divisione

Direttore

Azienda

Tipo di impiego

Pricipali mansioni e responsabilita

Data
Divisione
Direttore
Azienda

Dal 16 ottobre 2019 ad oggi

Responsabile U.0.S.D. Chirurgia Mininvasiva Ospedale
Belcolle

AUSL Viterbo

Dal 2010 al 15 ottobre 2019

U.O.C. Chirurgia Generale Oncologica Ospedale Belcolle
Dott. R. M. Palmieri

AUSL Viterbo

Dirigente medico

Incarico di alta specializzazione in Chirurgia oncologica;
Incarico di alta specializzazione in Chirurgia epato-bilio-
pancreatica (dal 19/10/2015 al 15/10/2019)

Dal 2006 al 2009

U.0.C. Chirurgia d’urgenza e vascolare Ospedale Belcolle
Dott. D. Alberti

AUSL Viterbo

Dirigente medico :

Incarico di alta specializzazione in chirurgia oncologica
(dal 16/3/2009)

2005

U.0.C. Chirurgia Generale — Ospedale di Montefiascone
Prof. V. Pugno
AUSL Viterbo



Tipo di impiego
Pricipali mansioni e responsabilita

Data

Divisione

Direttore

Azienda

Tipo di impiego

Pricipali mansioni e responsabilita

Data

Divisione

Direttore

Azienda

Tipo di impiego

Pricipali mansioni e responsabilita
Data

Divisione

Direttore

Azienda

Tipo di impiego

Pricipali mansioni e responsabilit

Titoli accademici e di studio

Laurea

Abilitazione
Specializzazione
Dottorato

Master

Capacita e competenze

Dirigente medico a tempo determinato
Chirurgo generale

2004-2005

U.0.C. Chirurgia Generale — Ospedale Belcolle
Dott. R. Macarone Palmieri

AUSL Viterbo

Dirigente medico a tempo determinato
Chirurgo generale

Luglio 2003 - Aprile 2004
#:QaGu€hirurgia Generale,; Ospedale
Dott. G. Pasquini

Ospedale Belcolle. AUSL Viterbo
Dirigente medico a tempo determinato
Chirurgo generale

Luglio 2002 - Giugno 2003

U.0.C. Chirurgia Generale — Ospedale di Orbetello
Dott. G. Rivela

AUSL Grosseto

Dirigente medico con contratto libero-professionale
Chirurgo Generale

1995 - Laurea in Medicina e Chirurgia con lode presso
I’"Universita “La Sapienza” di Roma.

1995 — Abilitazione ad attivita medico chirurgica presso
I’'Universita “la Sapienza” di Roma.

2000 - Specializzazione in Chirurgia Generale con lode
presso I'Universita “La Sapienza” di Roma.

2005 -Dottore di Ricerca in Chirurgia, XVII® ciclo, presso
I’'Universita “La Sapienza” di Roma.

2009 - Master Universitario con lode di 1I° livello in

Chirurgia Laparoscopica presso I'Universita degli Studi di
Torino.

Ha eseguito come primo operatore 2000 interventi
chirurgici; in particolare I'attivita chirurgica & dedicata
all’approccio mininvasivo della la patologia benigna e
maligna della colecisti, dello stomaco, del fegato, del
surrene, della milza, del colon-retto e della parete
addominale.



Ha elaborato percorsi diagnostico-terap eutici in
Chirurgia d’'Urgenza per I'U.O.C. Chirurgia Generale
Oncologica in collaborazione con ['WU.0.C. di
Gastroenterologia (dott. R. Faggiani) e con 1’U.0.C. di
Pronto Soccorso (dott. B.M. Mongiardo) — Maggio 2017.

L'attivita clinica comprende la partecipazione al lavoro
del Gruppo Multidisciplinare Oncologico  Digestivo
(GMOD) istituito presso I'Ospedale Belcolle, anche con
incarico di docenza per il corso: “ll percorso integrato di
cura del cancro del colon e del retto nella ASL di Viterbo”
(prot. n. 69160 del 5/9/2017).

Nell'ambito della multidisciplinarieta collabora allo
sviluppo, presso I'Ospedale Belcolle di Viterbo, delle
terapie complementari delle lesioni focali maligne
epatiche con particolare attenzione alla tecnica della
radioembolizzazione con microsfere di Y?° (TARE).

(Gruppo multidisciplinare Ospedale Belcolle “Liver
Unit”).

Ha ottenuto l'idoneita a Direttore UOC Chirurgia

Generale e Week Surgery, concorso pubblico ASL
Viterbo, Novembre 2018

Attivita di ricerca svolte:

e Valutazione dell'incidenza ed implicazioni
prognostiche delle micrometastasi linfonodali nel
carcinoma gastrico al fine di correlarle con le
caratteristiche istopatologiche del tumore, di definire
la prognosi del paziente, il rischio di recidiva loco-
regionale e per poter selezionare i pazienti che
possono beneficiare di una terapia adiuvante
(Dottorato di Ricerca in Chirurgia XVII° ciclo).

e Valutazione della diagnosi precoce di deiscenza
anastomotica in chirurgia colo-rettale elettiva
mediante valutazione di uno score clinico combinato
con i livelli sierici di pro-calcitonina e proteina c-
reattiva: studio osservazionale multicentrico “The
Italian ColoRectal Anastomotic Leakage (iCRAL) study
group”.

e Valutazione dell’applicazione e dell'efficacia di
protocolli ERAS in chirurgia colo-rettale. In questo
ambito il dott. Amodio e referente per I'Ospedale
Belcolle di Viterbo dello studio multicentrico Regione
Lazio “ERAS Lazio Network” registrato a
Clinicaltrial.gov. Studio in corso.

e Valutazione se e come le procedure di assistenza
perioperatoria influenzano la deiscenza anastomotica



Aggiornamento professionale, corsi,
periodi di frequenza.

in chirurgia colo-rettale: studio osservazionale
multicentrico “Anastomotic leakage and enhanced
recovery pathways in colorectal surgery: the Italian
ColoRectal Anstomotic Leakage study group (iCral2).

Dell'attivita di ricerca fanno fede le pu bblicazioni
scientifiche, su riviste nazionali ed internazionali, e 2
video scientifici presentati in congressi nazionali.

1999 -Certificato ATLS (Advanced Trauma Life Support)
dell’American College of Surgeons.

2003 -Corso di Primo Livello in Nutrizione Artificiale della
Societa Italiana di Nutrizione Parenterale ed Entrale. V°
Corso Regionale SINPE della Regione Lazio.

2003 - Corso Base di Chirurgia Laparoscopica Ospedale S.
Giovanni Addolorata di Roma - Direttore Dott. C.
Huscher.

2004 -Chirurgia Laparoscopica del colon - U.O.C.

Chirurgia Generale — Ospedale di Grosseto - Direttore
Dott. F. Giulianotti.

2005 -Laparoscopic Surgical Week: Full Immersion A.O.
Monaldi di Napoli - Direttore Dott. F. Corcione.

2006 -Training in pH-manometria esofagea presso I’U.O.
di Endoscopia Digestiva, Universita Cattolica del Sacro
Cuore di Roma Direttore Prof. G. Costamagna.

Maggio 2006 — Dicembre 2006

2007 -Lap Colorectal Surgery: training. European Surgical
Institute - Amburgo (Germania) - Tutor Dott. G. Pignata

2009 -Chirurgia Laparoscopica Course [RCAD -
Strasburgo (Francia) - Tutor Prof. M. Morino.

2009 - Laparoscopic Abdominal Surgery Course European

Surgical Institute - Amburgo (Germania) - Tutor Prof. M.
Morino

2011 -Training in Chirurgia Laparoscopica Avanzata
presso UOC di Chirurgia Generale, Ospedale Castelfranco
Veneto, 11-15 aprile 2011. - Direttore Dott. C. A. Sartori.

2012 - Training in Chirurgia Epato-bilio-pancreatica UOC
Chirurgia Generale e Trapianti d'Organo-Ospedale
Spallanzani di Roma. Settembre 2012- Marzo 2013.
Direttore Dott. G.M. Ettorre.

2013- Attivita di Chirurgia Laparoscopica Avanzata presso



Capacita linguistiche

Societa scientifiche - Incarichi

la Divisione di Chirurgia Generale, Ospedale Generale
Regionale “F. Miulli”. Acquaviva delle Fonti ( Ba), 18-21
Novembre 2013. - Direttore Dott. G. Logrieco.

2014 - Attendant Colo-Rectal Unit Hampshire Hospital

Basingstoke (UK) Dr. Mr. Brendan Moran. 30 Ottobre —
14 Novembre.

2017 - Aggiornamento Tecnico-Professionale presso
U.0.S.D. di Chirurgia Robotica Ospedale S. Giovanni di
Roma - Direttore Dott. G. Pernazza. Marzo-Giu gno.

2018 - Transanal Total Mesorectal Excision (TaTME).
Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli
IRCCS, Roma 13 — 14 dicembre 2018.

2019 - Training Course of “Selective Internal
Radiotherapy (SIRT) for hepatic neoplasia” presso
University-Hospital Essen (Germania) — 28 giugno 2019.

2019 — Corso di Formazione in Chirurgia Mininvasiva &
ERP Colo-Rettale. Ascoli Piceno 19-20 settembre 2019.

2020 - Corso su Utilizzo dell’Energia nella Chirurgia
Oncologica Addominale, 29-30 gennaio A.0. San
Giovanni Addolorata - Roma

Prima Lingua: [taliano

Altre lingue: Inglese
- Lettura buona
- Scrittura buona
- Espressione buona

Diploma English Language, Sels College London.
Diploma Guildford University.

e Associazione Chirurghi Ospedalieri (ACOI)

e Societa Italiana di Chirurgia (SIC)

e European Association for Endoscopic Surgery (EAES)

e Societa Italiana di Chirurgia d’Urgenza e del Trauma
(SlcuT).

e European Society of Coloproctology (ESCP).



Comunicazioni/Relatore congressi
Nazionali ed Internazionali

2017 — Delegato Provinciale SICUT per la Provincia di
Viterbo.

2017- Coordinatore scientifico del Convegno regionale
ACO! Lazio “La Chirurgia del colon, diffondere o
Centralizzare?”.

2018- Coordinatore scientifico Convegno regionale ACOI
Lazio “PDTA in Chirurgia: dal
all'implementazione”.

metodo

e Gastrointestinal stromal tumor del duodeno. 108°
Congresso SIC - Roma. Comunicazione.

* Quale management per il microcarcinoma papillare
incidentale post tiroidectomia per patologia benigna?
28° Congresso ACOI - Olbia. Comunicazione.

® Progresso e Innovazione in Medicina Perioperatoria.
Convegno Viterbo 23-24 maggio 2008. Relatore.

» L’evoluzione di emostatici e sigillanti in chirurgia: “La
Chirurgia erniaria: Esperienza Suture-Less”. 109°
Congresso SIC Verona. Comunicazione.

e Sicurezza del paziente: errori e complicanze in
chirurgia, come prevenirli. Convegno AUSL/V/T, Viterbo
settembre, ottobre, novembre 2009. Relatore.

® La Chirurgia del Colon-Retto. Congresso Regionale
ACOIl Lazio - Rieti 26 Novembre 2010. Relatore.

e || Portsmouth-POSSUM (P-POSSUM ) ed il ColoRectal-
POSSUM (CR-POSSUM) sono score predittivi affidabili
di outcome in chirurgia colo-rettale? 112° Congresso
SIC -Roma.Comunicazione.

e Esperienza iniziale di fast-track in chirurgia colo-
rettale openper neoplasia maligna. Colorectal Surgery:
Sustainable Technology and Welfare, Roma 15-17
Dicembre 2011. Comunicazione.

e Attualita nella patologia del colon. Convegno Viterbo
28 maggio 2011. Relatore.

e Neoplasie Colorettali: Pratica Chirurgica Quotidiana.

Convegno Regionale ACOI Lazio, Roma 25 Novembre
2011.Relatore.

e Leakage anastomotico ed ileostomia temporanea
nella chirurgia  del carcinoma del retto
extraperitoneale. 1° Congresso Nazionale Congiunto
Societa  Scientifiche  Chirurgia Italiane, Roma.
Comunicazione.

e Fast-Track Surgery. Congresso SICO - Viterbo 2012.



Pubblicazioni

Relatore.

e Fattori predittivi e misurazione dell’'owtcome in
Chirurgia Oncologica Digestiva. Congresso SICO —
Viterbo 2013. Relatore.

e Complicanze Emorragiche Intra e Post-operatorie
della Chirurgia Digestiva: Colon-Retto. Cong resso ACOI
LAZIO, Latina 2013. Relatore.

e La pubblicizzazione dei risultati e la stratificazione del
rischio in chirurgia oncologica digestiva. Giornata
SICO, 11 maggio 2013. Relatore.

* Update sul cancro del colon retto. ACOI Lazio, Fiuggi 16
maggio 2014. Relatore.

e Update sulla chirurgia Oncologica del colon e del
retto. Congresso ACOI Lazio, Viterbo 4 aprile 2014.
Relatore.

s Ferite complesse in Chirurgia. Viterbo 4 dicembre
2015. Relatore.

°Ll’addome aperto: tecnica. Congresso ACOI Lazio,
Viterbo 2015. Relatore.

* Updates nella Profilassi della Tromboembolia. Viterbo
11 Novembre 2016. Relatore.

e La Chirurgia del Colon: diffondere o centralizzare?
Congresso ACOI Lazio, Roma 4 maggio 2017. Relatore.

e Updates on Oncological Abdominal Surgery.Roma 8-9
giugno 2017.Discussant

e Carcinoma del retto 2018: Update. Viterbo 4 maggio
2018. Relatore.

® PDTA in Chirurgia: dal metodo all'implementazione.
Roma 6 giugno 2018. Relatore.

e Update in Chirurgia colon-rettale. Cassino 8 giugno
2018. Relatore.

® Upper Gl course — ACOl nazionale. “Sarcopenia,
anemia e carcinoma gastrico: preabilitazione, tempi e
modalita. Matera 2019. Relatore.

e Corso di Aggiornamneto in Chirurgia
Videolaparoscopica e Mininvasiva. Rieti 16 Novembre
2019. Relatore.

e Laproscopia ed ERAS: due realta anche in provincia.
Congresso ACOI Lazio, Fondi (LT) 17 gennaio 2020.
Relatore.

e |l verde di indiocianina nella linfoadenectomia del
carcinoma gastrico. Web Meeting, General Surgery
Update, 8 luglio 2020.

1. F.L. Teneriello, P. Aicardi, A. Caporale, A. Giuliani, G.F.
Teneriello, V. Clazzer, P.M. Amodio, F. Anania, U.
Della Casa. La rottura dell’emidiaframma destro da
trauma chiuso. Il Policlinico 1993; 100 (1): 1-12.



2.

F. D'Angelo, P. Aurello, A. Sita, A. Caramitti, P.M.
Amodio, C. Cicchini, G. Pozzi, P. Tabbi. Access/ venosi
permanenti per chemioterapia: scelta della sede di
impianto. XVIII Congresso Nazionale SICO, \Varese 10-
12 novembre 1994.

. F. D'Angelo, P. Aurello, F. Napoli, C. Cicchini, P. Tabbi,

V. Del Deo, G. Pozzi, P.M. Amodio. Complicanze a
lungo termine dei sistemi di accesso venoso centrale

permanente. Nostra esperienze su 38 casi.

10.

11.

12.

International College of Surgeons, Napoli 4-6 maggio
1994,

C. Taglia, V. Podestio, P. M. Amodio. Le fistole oro-
antrali, Tuscia Medica 1995.

. U. Passaro, M. Picchio, F. Riccardelli, F. Tosato, R. De

Angelis, G. Ramacciato, L. Vasapollo, P. M. A modio, U.
Della Casa, A. Paolini. Esophagojejunogastroplasty for
esophageal disease. Sixth World Congress of the
International Society for Diseases of the Esophagus,
Milano 23-26 august 1995.

. F. D'Angelo, P. Aurello, G. Ramacciato, A. Bovino, C.

Cicchini, P.M. Amadio, A. Stazzi, A. Aureggi. Sistemi di
accesso wvenoso totalmente impiantabili in etq

geriatria. IX Congresso Nazionale SICG, Milano 24-26
settembre 1995.

. U. Della Casa, M. Picchio, U. Passaro, A. Lombardi, A.

Zolovkins, P.M. Amodio, A. Paolini, G. Fegiz. Jejunal

interposition for peptic stenosis of the oesophagus. Br
J Surg 1996; 83: 110.

. G.F. Teneriello, M. Santoni, G. Basile, P.M. Amodio, N.

Pujia, F. Finocchio Thorel. Storia naturale e scelte
terapeutiche nell’adenocarcinoma muco-secernente
dell’appendice:  caso  emblematico.  Med-Italia
Chirurgica 1997, Anno Ill, Vol. |, pag. 31-39.

F. D'Angelo, G. Ramacciato, P. Aurello, S. Broglia, S.
Castaldi, P.M. Amodio, P. Annessi, U. Della Casa.
Inferior vena cava implant of permanent central
venous access devices. ). of Chemotherapy 1997: 9
(2): 157-158.

U. Della Casa, M. Picchio, U. Passaro, A. Lombardi, G.
Ramacciato, P.M. Amodio, A. Paolini. L’esofago-
digiuno-gastroplastica nel trattamento delle stenosi
peptiche dell’esofago. Minerva Chirurgica 1997:
52(6): 705-712.

R. Caronna, P. Piovanello, P.M. Amodio, A.
Bonifacino, S. Lauro, M. Ronga, D. Biacchi, P. Chirletti,
V. Stipa. Subclavicular Metastasis from Differentiated

Thyroid Cancer. J. Exp. Clin. Cancer Res. 1997; 16 (2)
201-202.

P. Chirletti, R. Caronna, A. Bonifacino, S. Lauro, F.
Scopinaro, |. Cioe, Y.M. Puce, P.M. Amodio, A.
Carloni, V. Stipa. Intra-operative alcoholization of
unresectable hepatic metastases: effectiveness on
postoperative locoregional chemotherapy. Br. J. Surg.



13.

14.

15.

16.

17.

18.

15.

20.

21.

22.

23,

24.

1997 ; 84: 94,

G. Grassi, R. Garinei, M. Anza, P.M. Amaodio, F. Di
Filippo. Hyperthermic-Antiblastic Perfusior for Limb
Melanoma. Hepato-Gastroenterology 2000, :22.

P.M. Amodio, F. Di Filippo, M. Tedesco, C. Botti, F.
Cavaliere. The Treatment of Peritoneal
Carcinomatosis:  Surgical  Technique. Hepato-
Gastroenterology 2000, 47:26.

G. Ramacciato, P. Aurello, P.M. Amodio, F. D’Angelo,
E. Fernandez, V. Ziparo. Outcome of Tho racoscopic
and Laparoscopic Heller Myotomy in the Treatment
of Acalasia. Hepato-Gastroenterology 2000, 47:237.
N. D’Andrea, S. Brozzetti, P.M. Amodio, A. Bellotti, R.
Ruzzetti, N. Corsi, P. Volpino. Intrapulmonary
Sequestration. Congenitalor acquired malformation?
Two  case reports. Minerva Pne umologica
2001;40:41-4.

Amodio P.M, Mercantini P., Ramacciato G., Riparo V.
La litiasi intraepatica primitiva. XIll Forum Nazionale
di Gastroenterologia Clinica. Roma, 5-7 aprile 2001.

P. Mercantini, P.M. Amodio, Di Giacomo G, G.
Lucandri, A. Bovino, G. Balducci, V. Ziparo.
Trattamento della recidiva dopo resezione per
epatocarcinoma (HCC): nostra esperienza. Ann. Ital.
Chir., LXXII, 173, 2001.

Aurello P., Ramacciato G., D'Angelo F., Cicchini C.,
Valabrega S Amodio P.M., Mercantini P., De Angelis
R. Prognostic value of lymphnodes involvement in
early gastric cancer. 2nd Cancer Symposium, Napoli
2001.

M. Barreca, D. Angelini, A. Gallo, F. Puntillo, P.M.
Amodio, E. Fernandes. Metastasi splenica unica
asintomatica da carcinoma della mammellq:
descrizione di un caso clinico. Giorn. Chir.2001;
22,227-228.

A. Schillaci, A. Bovino, P.M. Amodio, P. Mercantini,
G. Di Giacomo, C. lascone. Trattamento chirurgico del
cancro avanzato del retto. Minerva Med 2001;4:24-
28.

Ramacciato G, Amodio P.M, Mercantini P, D’Angelo
F, Ziparo V. Liver Resection for Intrahepatic Lithiasis.
Report of a case. Hepato-Gastroenterology.

D’Angelo F, Aurello P, Ramacciato G, Amodio P.M,
Cicchini C. A prospective randomized study of
subcutaneous central venous access device implant
technique: chephalic vein cut down vs subclavian vein
puncture. Chirurgia Italiana 2002;54(4):495-500.
Ramacciato G, Mercantini P, Amodio P.M, Corigliano
N, Stipa F, Ziparo V. Laparoscopic Approach is
Superior to Thorascopic Approach for the Treatment
of Esophageal Achalasia. 8" World Congress of

Endoscopic Surgery (SAGES), 13-16 marzo 2002, New
York.



25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

Mercantini P, Corigliano N, Amodio P.M, D j Giacomo
G, Balducci G, Ziparo V. Trattamento chirurgico
dell’epatocarcinoma su cirrosi nell’anziaro: nostra
esperienza. XV Congresso Nazionale SPIGC 2002, Vibo
Valentia 23-25 maggio.

Corigliano N, Mercantini P, Amodio P.M, Bovino A,
Caterino S, V. Ziparo. Emoperitoneo da rotturg
spontanea di angioma epatico gigante. XV Congresso
Nazionale SPIGC 2002, Vibo Valentia 23-25 maggio.
M. Lombardi, E. Puce, P.M. Amodio, G. Ramacciato.
Efficacia e sicurezza della miotomia esofagea
laparoscopica sec. Heller mediante “stretching and
tearing” della muscolare circolare. 104° Congresso
SIC 2002, Roma, 13-16 ottobre.

G. Ramacciato, P.M. Amodio, P. Mercantini, G.
Balducci, F.Stipa, V. Ziparo. Efficacia e fattibility della
surrenalectomia laparoscopica in una singola unitg di
chirurgia generale. 104° Congresso SIC 2002, Roma,
13-16 ottobre. '
G. Ramacciato, P.M. Amodio, P. Mercantini, G.
Balducci, F.Stipa, V. Ziparo. Trattamento chirurgico
mininvasivo dell’acalasia esofogea. Valutazione di 16
Hellertoracoscopiche versus 18 laparoscopiche. 104°
Congresso SIC 2002, Roma, 13-16 ottobre.

P. Mercantini, E. Pillozzi, N. Corigliano, M. Ferri, G.
Balducci, S. Caterino, P.M. Amodio, G. Ramacciato, V.
Ziparo. Alterazioni genetico-molecolari nei carcinomi
colo-rettali: risultati preliminari su un gruppo di 30
pazienti. 104° Congresso SIC 2002, Roma, 13-16
ottobre.

G. Balducci, P. Mercantini, S. Caterino, P.M. Amodio,
G. Ramacciato, R. Bellagamba, V. Ziparo. Complicanze
della cirrosi epatica nel corso di venti anni in un solo
paziente: successo di ‘tutti i trattamenti. 104°
Congresso SIC 2002, Roma, 13-16 ottobre.

Ramacciato G, Mercantini P, P.M. Amodio, Corigliano
N, Barreca M, Stipa F, Ziparo V. Laparoscopic
Approach is Superior to Thoracoscopic Approach for
the Treatment of Esophageal Achalasia. SurgEndosc
2002;16(10):1431-1437.

Mercantini P, Corigliano N, P.M. Amodio, Lucandri G,
Calducci G, Ramacciato G, Ziparo V. Surgical
treatment of hepatocellular carcinoma in elderly
cirrhotic patients: personale experience. Anticancer
Res 2002 nov-dec, 22(6B), 3709-3712.

Balducci G, Lucandri G, Mercantini P, Di Giacomo G,
Amodio P.M., D'Amico G, Salvatori FM, Ziparo V.
Caval stenting and side-to-side portocaval shunt in
the treatment of Budd-Chiari sindrome. Eur | Surg
2002;168 (11):651-3.

Corigliano N, P.M. Amodio,Mercantini P, Caterino S,
Ramacciato G, Riparo V. Hemoperitoneum from
spontaneous rupture of giant emangioma. Surg



36.

37.

38.

39.

40.

41.

42,

43.

44,

45.

Today 2003;33(6):459-63.

Ramacciato G, P.M Amodio, Mercantini P, Lombardi
M, Stipa F, Ziparo V. Laparoscopic adrena/ectomy: a
worthwhile procedure in a single general surgery
department. AmSurg 2003;69(5):427-33.

Ramacciato G, Mercantini P, P.M. Amodio, Stipa F,
Corigliano N, Ziparo V. Minimally Invasive Surgical
Treatment of EsophagealAchalasia. JSLS (2003)7:219-
225.

Pasquini G, Rubino F, Bruni V, Martinengo L, P.M.
Amadio,et al. Appendicectomia laparoscopica: analisi
retrospettiva su 172 procedure consecutive. Chirurgia
Italiana 2004;56 (2):257-260.

Pasquini G, Bruni V, P.M. Amodio, Bonatti P,
Martinengo L, Santi G, Mazzarella P, Piciollo M,
Bigonzoni E, Goglia A, Rubino F, Piccioni E, Battisti B.
Fattibilita ed accuratezza del linfonodo sen tinella con
tecnica immunoistochimica nel carcinoma del colon.
XXIX Congresso SICO, Tumori 2005; 4(3): 52 8
Ramacciato G, Mercantini P, P.M. Amodio, Petrocca
S, et al. Tenyears of laparoscopic adrenalectomy:
lesson learned from 104 procedures. AmSurg
2005:71(4):321-5.

Consolo S, P.M. Amodio, Bonatti P, Frittellj P, Goglia
A, Mazzarella P, Piccioni E, Piciollo M, Rubino F,
Macarone Palmieri R. La Kellyclasia é una metodica
tuttora valida di transezione parenchimale nelle
resezioni epatiche maggiori con accesso
laparotomico? Congresso SIC, Cagliari 9-12 ottobre
2005.

Macarone Palmieri R, Botti C, Consolo S, Massimiani
M, P.M. Amodio, Bigonzoni E, Bonatti PL, Bruni vV,
Frittelli P, Mozzarella P, Piccioni E, Piciollo M, Rubino
F. La derotazione intestinale secondo Cattell-Braasch-
Valdoni: manovra facilitante la
duodenocefalopancreasectomia nel cancro dellg
testa del pancreas. Congresso SIC, Cagliari 9-12
ottobre 2005.

P.M.Amodio, Faggiani R, Pastorelli A, Bigonzoni E,
Consolo S, Piccioni E, Piciollo M, Anti M, Macarone
Palmieri R. Percorsi terapeutici alternativi nella
perforazione duodenale ERCP-Correlata: Tre casi
clinici  emblematici di tre differenti  opzioni
terapeutiche: conservativo, endoscopico, chirurgico.
108° Congresso SIC, Roma 15-18 ottobre 2006.

P.M. Amodio, Bigonzoni E, Bruni V, Consolo S, Goglia
A, Piccioni E, Piciollo M, Macarone Palmieri R.
Gastrointestinal stromal tumor del duodeno: Case
report. 108" Congresso SIC, Roma 15-18 ottobre
2006.

Macarone Palmieri R, P.M. Amodio, Botti C, Consolo
S, Primicerio B. Struttura della cartella clinica. 108°
Congresso SIC, Roma 15-18 ottobre 2006.



46.

47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.

54,

55.

56.

57.

P.M. Amodio, R Faggiani, A Pastorelli. E Bi gonzoni, S
Consolo, V Bruni, A Goglia, E Piccioni, M Piciollo, M
Anti, R Macaone Palmieri. Selected treatments for
duodenal perforation after ERCP. A reported of three
cases. Chir Ital 2007;59(3): 343-346.

P.M. Amodio, Fortunati T, Alberti A, De Siena T,
Bigonzoni E, Piciollo M, Martinengo L, Alberti
Domenico. Ernia paraduodenale sinistra. Case report
e review della letteratura.Chir. Ital. 2008; 60(5):721-
724,

Fortunati T, Alberti A, De Siena T, P.M. Amodio,
Bigonzoni E, Alberti D. Approccio laparoscopico alla
patologia maligna del colon-retto: difficolta e
considerazioni dopo un’esperienza iniziale su 25 casi.
110° Congresso SIC, Roma 19-22 ottobre 2008,
Macarone Palmieri R, P.M. Amodio, Goglia A. La
chirurgia nel paziente oncologico geriatrico. Giornale
Medico della Tuscia 2010; 1: 9-12.

Macarone Palmieri R, P.M. Amodio. // Portsmouth-
Possum (P-POSSUM) e il Colorectal-POSSUM (CR-
POSSUM) sono score predittivi affidabili di outcome in
chirurgia colo-rettale? 112° congresso SIC 2010,
Roma 10-13 ottobre 2010.

Macarone Palmieri R, P.M. Amodio, Goglia A, Piccioni
E, Piciollo M, Rizzello M. La calcolosi della colecisti
quando e come operare. Giornale Medico della Tuscia
2010; 2:6-8.

Macarone Palmieri R, P.M. Amodio, Goglia A,
Guglielmelli P, Piccioni E, Piciollo M, Rizzello M,
rubino F. Il carcinoma del retto: storia ed evoluzione
del trattamento multimodale. Giornale Medico della
Tuscia 2011; 1:18-20.

Macarone Palmieri R, Amodio P.M., Rizzello M,
Goglia A, Piciollo M, Piccioni E, Guglielmelli P, Rubino
F. Does the nasogastric tube has a role in elective
colo-rectal surgery? Journal of Surgery2012; 33:58-
61.

P.M. Amodio, Feroce A, Genovese G, Geracj C, Goglia
A, Natalini L, Piciollo M, Socciarelli L, Vecchiarelli P,
Macarone Palmieri R. Applicabilita e risultati a breve
termine di un protocollo di Enhanced Recovery After
Surgery (ERAS) in chirurgia colo-rettale elettiva
tradizionale: esperienza iniziale di un singolo centro.
OspltalChir2012; 18:29-33.

P.M. Amodio, A. Feroce, A. Goglia, E. Piccioni, M.
Piciollo, R. Macarone Palmieri. Leakage anastomotico
ed ileostomia temporanea nella chirurgia del
carcinoma del retto extraperitoneale. UPDATES in
SIRGERY Suppl. S.I.C. Roma 23-27 settembre 2012.
Virgilio E, Goglia A, P.M. Amodio, R Macarone
Palmieri. Left lobe hemia genesis of the thyroid
gland. Am Surg 2012;78(11):E450-1.

E. Virgilio, A. Scorsi, P.M. Amodio, A. Goglia, R.



58.

59.

60.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

Macarone Palmieri. Primary malignant me lanoma of
the gallbladder: an outstandingly rare turnor. Letter
to the Editor. ClinExp. Med. 17 July 2015.

E. Virgilio, A. Scorsi. P.M. Amodio, A. Goglia, R.
Macarone Palmieri. Port Site Recurrences Following
Liver Resection for Hepatocellular Carcino ma. Letter
to the Editor. World J Surg 2016, Jan 25.

E. Virgilio, P.M. Amodio, A. Scorsi, A. Goglia, R.
Macarone Palmieri. Advantages of Mamneuver of
Intestinal Derotation for Pancreatico-duod enectomy.
Journal of Investigative Surgery, May 2016; 1-7.

P.M. Amodio, A. Goglia, R. Macarone Palmieri.
Vantaggi della Manovra di Derotazione Intestinale
nella  Duodenocefalopancreasectomia. Congresso
Congiunto delle Societa Italiane di Chirurgia, Roma
2016.

P.M. Amodio, D.Giannotti, C. Sensi, A. Goglia, T.
Ranalli, R. Macarone Palmieri. Valutazione anatomo-
patologica della radicalita dello specimen in chirurgia
oncologica del retto extraperitoneale. Congresso
Congiunto delle Societa Italiane di Chirurgia, Roma
2018.

P.M. Amodio and Lazio Network. The first Italian
Regional research group on the enhanced recovery
after surgery (ERAS) program: a collective database
with 1200 patients over twoyears. Annali Italiani di
Chirurgia 2019; Vol. 90(2):157-161.

P.M. Amodio and icral Study Group. Early diagnosis
of anastomotic leakage after colorectal surgery by
the Dutch leakage score, serum procalcitonin and
serum C-reactive protein: study protocol of a
prospective multicentre observational study by the
Italian Colorectal Anstomotic Leakage (iCral) Study
Group.G. Chir 2019; 40 (1): 20-25.

P.M. Amodio and iCral Study Group. Colorectal
surgery in ltaly: a snapshot from the iCral Study
Group. Update of Surgery 2019;71(2):339-347.
Signorelli C., Chilelli M., Amodio P.M., et al
Clinopathological features in relation to tumor
location in elderly patients (> 70 years old) with
metastatic colorectal cancer (mcrc): a retrospective
single-institute analysis. XXI° Congresso Nazionale
AIOM, 25-27 ottobre 2019, Roma.

Signorelli C., Chilelli M., Amodio P.M., et al.
Correlation of tumor location to clinical outcomes in
colorectal cancer: a single-institution retrospective
analysis. Anticancer Research 2019; 39:4917-4924.
ERAS Lazio group. Impact of implementation of the
ERAS program in colorectal surgery: a multicenter
study base on the “lazio Network” collective
database. Int J Colrectal Disease 2020;35(3):445-453
The Italian ColoRectal Anastomotic Leakage (iCral)
Study Group. Anastomotic leakage after elective



Video Scientifici

Viterbo, 30 ottobre 2020

69.

70.

71.

colorectal surgery: a prospective multicenter
observational study on use of the Dutch leakage
score, serum procalcitonin and serum C-reactive
protein for diagnosis. BIS Open 2020 Mlar 5. doi:
10.1002/bjs5.50269.

The Italian ColoRectal Anastomotic Leak age (iCral)
Study Group. Colorectal surgery in Italy during the
Covid1l9 outbreak: a survey from the iCral study
Group. Updates in Surgery 2020, 72(2):339-347 .

The Italian ColoRectal Anastomotic Leak age (iCral)
Study Group. Risk factors for adverse ewents after
elective colorectal surgery: beware of blood
trasfusions. Updates in Surgery 2020 72:81 1-819.

The Italian ColoRectal Anastomotic Leakage (iCral)
Study Group. Management and 1-year outcomes of
anastomotic leakage after elective colorectal surgery.

Int J Colorectal Dis. https://doi.org/10.1007/s00384-
020-03777-7.

Il' Ruolo della Chirurgia Resettiva nella Calcolosi
Intraepatica Primitiva. Ziparo V, Ramacciato G, P.M.
Amodio, Mercantini P, Corigliano N, Caterino §S. -
Videoforum, 103° Congresso SIC 28-31 ottobre 2001,
Bologna.

Acalasia Laparoscopica: Collaborazione con un centro
di eccellenza. Alberti D, De Siena T, P.M. Amodio,
Melotti G, Fasone MA. XIl Congresso SICE 19-22
settembre 2007, Reggio Calabria.

Il sottoscritto & consapevole che in caso di dichiarazione mendace sara punito ai sensi del Codice Penale secondo quanto
prescritto dell’art. 76 del succitato D.P.R. 445/2000 e che, inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicita
del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese, decadra dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente
emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art. 75.D.P.R. 445/2000).

E informato ed autorizza la raccolta dei dati per I'emanazione del provvedimento amministrativo ai sensi dell'art. 13 del

D.L.vo 196/03.




[Digitare il testo]

CURRICULUM FORMATIVO E PROFESSIONALE FORMULATO Al SENSI DEGLI ARTT. 19,
46 € 47 DEL D.P.R. 445/2000 '

ll..sottoscritto LORIDO ANTONIO
codice Fiscale o

nato a T
residente in via gl
tel/cell S

consapevole delle conseguenze penali cui incorre nelle ipotesi di dichiarazioni mendaci,
formazione o uso di atti falsi (art. 76, 1°comma, D.P.R. 445 del 28/12/2000) e consapevole,
inoltre, che la non veridicita del contenuto della dichiarazione comporta la decadenza dai
benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione
non veritiera (art. 75 D.P.R. n. 445 del 28/12/2000) dichiara i seguenti slati, fatti e qualia
personali:

Laurea in MEDICINA E CHIRURGIA conseguita presso UNIVERSITA’ DI ROMA
TOR VERGATA voto 110/110 e lode in data 26/07/1994 ;
Specializzazione in CHIRURGIA VASCOLARE conseguita presso UNIVERSITA’ DI
ROMA TOR VERGATA in data 26/10/1999

Altro:

- DIPLOMA DI ALTA FORMAZIONE MANAGERIALE PER DIRIGENT! DI
STRUTTURA COMPLESSA conseguito presso ISTITUTO DI MANAGEMENT
LABORATORIO MES MANAGEMENT E SANITA. SCUOLA SUPERIORE SANT ANNA
DI PISA. (124 ORE FORMAZIONE. 7 CFU) in data 13/12/2019

- COMPREHENSIVE ADVANCED COURSE ON VASCULAR SURGICAL ANATOMY
AND SURGICAL TECHNIQUES conseguito presso INTERNATIONAL SCHOOL OF
SURGICAL ANATOMY (ISSA) OF PARIS in data 05/12/2015

- DIPLOMA IN MASTER DI [l LIVELLO IN MANAGEMENT E INNOVAZIONE NELLE
AZIENDE SANITARIE (MIAS) CON VOTAZIONE DI 100/100 conseguito presso
FACOLTA DI SOCIOLOGIA DELL'UNIVERSITA DI ROMA“SAPIENZA™ in data ANNO
ACCADEMICO 2009-2010

- DIPLOMA ACOI CHIRURGIA ENDOVASCOLARE CORSO TEORICO-PRATICO DI
CHIRURGIA ENDOVASCOLARE (120 ORE) conseguito presso 11 CORSO CHIRURGIA
ENDOVASCOLARE SCUOLA ACOI in data NOVEMBRE 2005

Iscrizione albo ordine dei Medici di ROMA n. posizione 47114 decorrenza iscrizione
14/03/1996

Esperienze lavorative e/o professionali e tipologia delle Istituzioni in cui sono allocate le
strutture presso le quali il candidato abbia svolto la sua attivita e alla tipologia delle
prestazioni erogate dalle strutture medesime:

Dal 20 Agosto 2020 ad oggi Dirigente Medico di Chirurgia Vascolare presso
PRESIDIO OSPEDALIERO BELCOLLE ASL VITERBO. Presidio ospedaliero dotato di

chirurgie specialistiche operanti in unico blocco operatorio con attivita di Pronto Soccorso
(DEA 1 livello)

UOC CHIRURGIA VASCOLARE E D’URGENZA
UOC fornita di servizio di urgenza h 24



[Digitare il testo]

Dal 16 Luglio 2010 al 19 Agosto 2020 Dirigente Medico di Chirurgia Vascolare presso
AZIENDA OSPEDALIERA S.CAMILLO-FORLANINI DI ROMA. Complesso ospedaliero
di alta specializzazione. (v.attestato istituzionale allegato)

UOC CHIRURGIA VASCOLARE ED ENDOVASCOLARE.

UOC fornita di servizio di urgenza h 24 garantito da guardia attiva.

Volume attivita chirurgica: 855 casi (v. certificato allegato)

Dal 16 Gennaio 2005 al 15 Luglio 2010 Dirigente Medico di Chirurgia Vascolare presso
PRESIDIO OSPEDALIERO SANT’EUGENIO.

(ex asl rmc ora rm2). ROMA.

Presidio ospedaliero dotato di chirurgie specialistiche operanti in unico blocco operatorio con
attivita di Pronto Soccorso (DEA | livello)

UOC CHIRURGIA VASCOLARE.

UOC fornita con servizio di urgenza h 24.

Dal 25 Luglio 2001 al 15 Gennaio 2005 Aiuto incaricato di fascia B di Chirurgia Vascolare
presso OSPEDALE “CASA SOLLIEVO DELLA SOFFERENZA” [RCCS . S. GIOVANNI
ROTONDO (FG). ENTE PRIVATO CONVENZIONATO CON IL SSN. Policlinico (DEA
Il livello).

UOC CHIRURGIA VASCOLARE.

UOC fornita di servizio di urgenza h24 garantito da guardia attiva

Dal 3 Gennaio 2000 al 24 Luglio 2001

Incarico di prestazione professionale nell’ambito della ricerca in dipartimento chirurgia
vascolare ISTITUTO DERMOPATICO IMMACOLATA (IRCCS) DI ROMA.

ENTE PRIVATO CONVENZIONATO CON IL SSN.

Ospedale dedicato prevalentemente alla chirurgia vascolare in regime elettivo ed alla ricerca
scientifica.

Ricorrono le condizioni di cui all’art. 46 ultimo comma D.P.R. 761/1979

Posizione funzionale del candidato nelle strutture e sue competenze. con indicazioni di
eventuali specifici ambiti di autonomia professionale con funzione di direzione

Posizione funzionale del candidato nelle strutture:

Incarico di alta specializzazione

Azienda/Ente: Presidio Ospedaliero Belcolle ASL Viterbo

Strada Sammartinese VITERBO

Tipologia: Pubblico

Dal 20/08/2020 ad oggi

Profilo professionale: Dirigente medico in UOC Chirurgia Vascolare
A tempo indeterminato

A tempo pieno

Posizione funzionale del candidato nelle strutture:

incarico di alta specializzazione B “trattamenti endovascolari complessi "

Azienda/Ente: Azienda ospedaliera San Camillo-Forlanini

Circonvallazione Gianicolense, 87, 00152 ROMA

Tipologia: Pubblico

Dal 16/07/2010 al 19/08/2020

Profilo professionale: Dirigente medico in UOC Chirurgia Vascolare con incarico di alta
specializzazione B “trattamenti endovascolari complessi”

A tempo indeterminato
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A tempo pieno

Posizione funzionale del candidato nelle strutture:

Incarico di natura professionale

Azienda/Ente: Ospedale Sant’Eugenio

Piazzale dell'Umanesimo, 10, 00144 ROMA

Tipologia: Pubblico

Dal 16/01/2005 al 15/07/2010

Profilo professionale: Dirigente medico in UOC Chirurgia Vascolare
A tempo indeterminato

A tempo pieno

Posizione funzionale del candidato nelle strutture:

Aiuto incaricato di fascia B in UOC di Chirurgia vascolare

Azienda/Ente: Ospedale “Casa Sollievo della Sofferenza”

Viale Cappuccini, 1, 71013 SAN GIOVANNI ROTONDO (FG)

Tipologia: IRCCS Privato convenzionato

Dal 25/07/2001 al 15/01/2005

Profilo professionale: Dirigente medico I liivello UOC di Chirurgia vascolare
A tempo indeterminato

A tempo pieno

Posizione funzionale del candidato nelle strutture:

Incarico di prestazione professionale nell ‘ambito della ricerca in Chirurgia Vascolare
Azienda/Ente: Istituto Dermopatico dell’Immacolata (IDI)

Via dei Monti di Creta, 104, 00167 ROMA

Tipologia: IRCCS Privato convenzionato

Dal 3/01/2000 al 31/12/2001

Profilo professionale: Dirigente medico I liivello UOC di Chirurgia vascolare

A tempo determinato

Nessun vincolo di orario di servizio

Ricorrono le condizioni di cui all’art. 46 ultimo comma DPR 761/1979

Competenze del candidato con indicazione di eventuali specifici ambiti di autonomia
professionale con funzioni di direzione

AZIENDA OSPEDALIERA SAN CAMILLO-FORLANINI. ROMA
dal 16/7/2010 al 19/08/2020

e A capacita tecnico-specialististica ha unito capacita relazionale acquisendo stima professionale e
fiducia fra i componenti del gruppo della UOC di appartenenza, dimostrando la conoscenza delle
persone con cui la lavora.

Possiede estroversione, capacita di linguaggio, senso di autoefficacia, prediligendo la
comunicazione diretta. E’ orientato alla programmazione, alla pianificazione ed alla strategia. Per
tale motivo si ¢ interessato alla governance dei processi di project management con particolare
riguardo alla fase del controllo (PDCA).

e Sie¢orientato progressivamente anche verso interlocutori esterni alla UOC:

- Controllo di gestione per la discussione degli obiettivi di budget

- Sistema informativo aziendale per flussi in relazione alla corretta compilazione delle SDO e al
Sistema DRG

- Provveditorato per capitolati di gara ed espletamento delle gare stesse a cui ha partecipato,

- Farmacia clinica ed economato per approvvigionamento materiali

- UOC risk management per I’introduzione di PDTA sulla chirurgia carotidea

* Nella gestione quotidiana dell’attivita lavorativa si & dimostrato orientato verso il “problem
setting”, cercando, per risolvere le criticita, la comprensione innanzitutto del problema.

* Ha studiato ed approfondito la dinamica economica-finanziaria aziendale comparando lo stato
patrimoniale dell’Azienda di appartenenza ad altre Aziende sanitarie in Italia attraverso un modulo
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specifico (16 ore) presso il corso di formazione manageriale (Sant’ Anna di Pisa) .

* Conosce i principali “indicatori di qualita, di esito e di processo” ed i modelli per la valutazione
comparative degli esiti utilizzati a livello regionale e nazionale in termini di appropriatezza,
efficacia, efficienza ed economicita. Ha partecipato agli incontri del Pre Vale (Programma
regionale di valutazione degli esiti degli interventi), confrontando gli indicatori individuati con la
Valutazione delle performance del Sant’ Anna di Pisa

* Ha coadiuvato il Direttore di Struttura nell’organizzazione del reparto e della Sala Operatoria e
nella gestione della lista di attesa. Ha provveduto ad un riassetto dell’attivita ambulatoriale ,
introducendo nuovi protocolli di follow-up dei pazienti operati, e proponendo fra I’altro, lo

sviluppo di viste ambulatoriali per patologia arteriosa periferica non di interesse chirurgico
(ambulatorio claudicanti) in collaborazione con I’angiologia e la diabetologia aziendale.

* In particolar modo si & occupato della patologia aortica toracica e toraco-addominale con specifico
interesse riguardo la pianificazione e lo studio di endoprotesi custom- made per il trattamento
endovascolare di aneurismi o dissezioni coinvolgenti il distretto toraco-addominale. Nell'ultimo
anno ha seguito specificatamente la patologia dell’arco aortico e I’impianto di endoprotesi
ramificate e fenestrate custom made. Ha ottenuto incarico di alta specializzazione B su “Trattamenti
endovascolari complessi™ dal Marzo 2019

* Partecipa all’attivita scientifica e di ricerca della UOC di riferimento. E’ stato Principal
investigator di 3 registri (v.certificazione allegata) riguardanti I'impianto di endoprotesi aortiche
addominale:

[)Registro multicentrico: “A Clinical PMS registry of the TREOVANCE® Stent-Graft with
Navitel® Delivery System for Patients with Infrarenal Abdominal Aortic Aneurysms” terminato
nel Dicembre 2016. Sponsor: Bolton Medical Espafia. SLU, PI. Europa, 21-23, 08908 L'Hospitalet
de Llobregat, Barcelona, Spain

2)Protocollo GREAT 10-11 dal titolo “Registro globale per il Trattamento Endovascolare Aortico
GREAT". Sponsor: Societa W.L.Gore & Associati S.R.L.

3)Studio multicentrico “INSIGHT — UNO STUDIO POST-APPROVAZIONE, PROSPETTICO,
MULTICENTRICO, IN APERTO DEL SISTEMA DI INNESTO STENT AAA INCRAFT® IN
SOGGETTI CON ANEURISMI DELL’AORTA ADDOMINALE (AAA)”. Sponsor Cordis
Corporation ("Cordis") con sede in 6500 Paseo Padre Parkway, Fremont, CA 94555 U.S.A.

* Possiede autonomia chirurgica (sia open che endovascolare) per patologia aortica, periferica e dej
vasi epiaortici. In tale ambito ha svolto attivita di sala operatoria in elezione ed urgenza di
chirurgia aperta ed endovascolare eseguendo 1474 interventi come primo operatore e 1272
interventi come secondo operatore.

* Sioccupa del SISTEMA DRG, dalla cartella clinica al finanziamento dei ricoveri, controllando la
corretta compilazione delle SDO della UOC di riferimento relativamente all’appropriatezza delle
prestazioni sanitarie nei LEA. Collabora con il Sistema Informatico aziendale per il corretto e
puntuale flusso dati. Ha studiato inoltre i sistemi di valutazione, verifica e miglioramento
dellefficienza e dell’efficacia clinica. Ha presentato la relazione “DRG delle principali procedure
endovascolari”. ICEP 2013. Corso internazionale di procedure endovascolari (Roma 26-28
settembre 2013) Evento Formativo 70874- 19,5 crediti ECM-

e Coadiuva il direttore della Struttura nel raggiungimento degli obiettivi di budget interfacciandos;j
con il controllo di gestione aziendale.

* Coordina I'attivita ambulatoriale relativamente all’applicazione di protocolli di follow-up dei
pazienti trattati per via endovascolare, collaborando con il servizio di Angiologia per I’utilizzo dj
ecografia con mezzo di contrasto (CEUS).

PRESIDIO OSPEDALIERO SANT’EUGENIO (ex ASL RM C, ora RM2) . ROMA
dal 16/1/2005 a 15/7/2010
* Intale ambito ha svolto attivita di sala operatoria in elezione ed urgenza di chirurgia aperta ed
endovascolare eseguendo |74 interventi come primo operatore sia in elezione che urgenza (161 di
chirurgia arteriosa e 13 di chirurgja venosa). Ha contribuito alla iniziale esperienza di procedure
endovascolari aortiche addominali (EVAR) e dei vasi epiaortici (CAS) in sala operatoria.
 Collaboratore in The Gala Trial — A multicentre randomised trial conducted mainly in Europe to
compare primarily the risk of stroke, myocardial infarction and death as a result of carotid
endarterectomy under either General or Local Anaesthesia. 1999 to 2008. (General anesthesia
versus local anesthesia for carotid surgery (GALA): a multicentre, randomised controlled trial.
GALA Trial Colaborative Group. Lancet 2008 Dec20;372:2132-42)
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* Haintrodotto nella UOC di riferimento I’utilizzo di software per ricostruzioni di immagini TC
(3mensio vascular software) (3mensio Medical Imaging) per pianificazione di interventi
endovascolari aortici. Per tale motivo ha partecipato in qualita di tutor alla Summer school of
Vascular Surgery. (Bertinoro 5-9 luglio 2010).

* Ha presentato I’iniziale esperienza con il software aj seguenti convegni:

-Pre-operative planning for stent and grafi endovascular procedures. 3D Reconstrunctions.
3Surgery Vascular Imaging. 3rd International Congress. Aortic Surgery and anestesia “How to do
it”. (Milano 11-13 Dicembe 2008). Evento Formativo 8031270 — 10 crediti ECM.
-Valutazione 3D della morfologia aneurismatica: 3Mensio VascularTM. 8° Congresso Nazionale
della Societa di Chirurgia Vascolare ed Endovascolare. (Milano 27-30 Settembre 2009). Evento
Formativo 9005529 — 14 crediti ECM
- Preoperative planning for aortic endovascular procedures. 3D reconstruction with 3Surgery.
Vascular 2009. Innovation in intervention. Sydney 1-4 Ottobre 2009

* Intale periodo ha sviluppato un progetto di “rete integrativa ospedale-territorio” per patologia
vascolare in collaborazione con la Direzione Sanitaria Aziendale (ASL RM C). Ha ottenuto,
conseguentemente, DIPLOMA IN MASTER DI Il LIVELLO IN MANAGEMENT E
INNOVAZIONE NELLE AZIENDE SANITARIE (MIAS) con durata biennale presso la facolta di
Sociologia dell’Universita degli studi di Roma “Sapienza” con tesi dal titolo: INTEGRAZIONE
SANITARIA E SOCIALE NEL PROCESSO DI “BRIDGING THE GAP” TRA OSPEDALE E
TERRITORIO IN UN'AZIENDA SANITARIA con votazione di 110/110 (Roma aprile 2010) (v.
allegato)

OSPEDALE “ CASA SOLLIEVO DELLA SOFFERENZA”IRCCS. S. GIOVANNI
ROTONDO (FG) ENTE PRIVATO CONVENZIONATO CON SSN.
dal 25/07/2001 a 15/1/2005

* Intale ambito ha svolto attivita di sala operatoria in elezione ed urgenza di chirurgia aperta ed
endovascolare eseguendo 207 interventi come primo operatore (71 di chirurgia arteriosa e 136 dj
chirurgia venosa) e 365 come aiuto operatore (238 di chirurgia arteriosa e 127 di chirurgja venosa).
Ha svolto inoltre attivita ambulatoriale di diagnostica non invasiva, attivita clinica e di ricerca.

e Si¢éoccupato delle iniziali esperienze di chirurgia endovascolare partecipando al CORSO
TEORICO-PRATICO DI CHIRURGIA ENDOVASCOLARE (120 ore). (2° Corso ACOI di
chirurgia endovascolare). Evento Formativo 3751-18399 - 50 crediti ECM- S. Giovanni Rotondo
(26-30 Aprile 2005) e a Lecco (23-26 Novembre 2005).

* Siéoccupato di piede diabetico, in collaborazione con la UOC di endocrinologia-diabetologia,
creando I"ambulatorio per le medicazioni ed eseguendo in qualita di primo o secondo operatore
interventi per salvataggio d’arto. Per tale motivo & stao relatore “I bypass femoro-distali nel
trattamento dell’ischemia critica diabetica” nell’incontro monotematico: Le arteriopatie obliteranti
femoro-poplitee (3-4 giugno 2002, Firenze). Evento Formativo 6135- 15 crediti ECM.

e Haavuto I'incarico di riorganizzazione dell’ambulatorio di chirurgia vascolare, suddividendo le
giornate dedicate in attivita clinica, strumentale, di medicazioni per patologia arteriosa. Ha gestito
inoltre I'ambulatorio chirurgico per patologia venosa.

* E’stato docente V Corso Teorico-Pratico di Diagnostica Vascolare Regionale Puglia-Basilicata di

Prima Formazione “Utilita del mappaggio nelle varici™ (Acquaviva delle Fonti —-BA- 7-8 Marzo
2003). Evento Formativo 37275- 50 crediti ECM.

ISTITUTO DERMOPATICO IMMACOLATA (IRCCS) DI ROMA. ENTE PRIVATO
CONVENZIONATO CON SSN
Dal 3 Gennaio 2000 al 24 Luglio 2001

e Ha svolto attivita di ricerca relativamente alla patologia venosa superficiale e pofonda ed in
particolar modo si ¢ occupato dello sviluppo e della brevettazione di valvola venosa eterologa per la
patologia post-flebitica. Autore per tale motivo di pubblicazione (Perforating veins and chronic
venous insufficiency. S. Camilli, G. Guarnera, S. Furgiuele, L. Mascellari, A. Platone, A. Lorido.
Acta Phlebol 2000; 1: 79-85)

k]
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Tipologia qualitativa e quantitativa delle prestazioni effettuate dal candidato:

3113 interventi di chirurgia vascolare maggiore (1874 come primo operatore)
Negli ultimi dieci anni 2746 interventi di chirurgia vascolare maggiore

(1474 come primo operatore, 1272 come secondo operatore). Si allega dettaglio casistica
operatoria dell’ultimo decennio

Soggiorni di studio o di addestramento professionale per attivita attinenti alla disciplina effettua ti in

rilevanti strutture italiane o estere, di durata non inferiore a tre mesi, con esclusione dei tirocini
obbligatori):

Azienda/Ente: Ospedale Nuovo San Giovanni di Dio

Via Torregalli, 3, 50143 FIRENZE

Tipologia: Pubblico

Dal 01/02/2008 al 20/06/2008

Profilo professionale: Dirigente medico in UOC Chirurgia Vascolare

Comando finalizzato

A tempo pieno

In tale periodo si & occupato dell’attivita clinica e di ricerca della UOC dj riferimento partecipando
ad oltre 150 interventi chirurgici in qualita I primo e/o secondo operatore.

Ha collaborato allo sviluppo della cartella informatizzata aziendale (Argo) utilizzata in tutta la
macroarea aziendale (ex ASL FI0).

Ha collaborato nella gestione dell’ambulatorio per il follow-up delle procedure aortiche
endovascolari sviluppando il progetto del “virtual navigator” nel follow-up delle endoprotesi
aortiche: Strumento per la comparazione real-time di scansioni Us affiancate da scansioni di altre
diagnostiche di riferimento (i.e. CT, MRI). Tale progetto & stato presentato al Congresso SICVE
2008 “Utilizzo del Virtual Navigator nel Follow-UP delle endoprotesi aortiche. Esperienza
preliminare™ 7° Congresso Nazionale della Societa di chirurgia vascolare ed endovascolare.
(Padova 23-26 Novembre 2008). Evento Formativo 040508 — 15 crediti ECM

Pubblicazioni/A bstract/Poster/altro

1)

3)

4)

ABSTRACT E ATTI DI CONGRESSO

Occlusione della carotide comune.

S. Ronchey, A. Appolloni, A. Ascoli Marchetti, E. Crispo, G.A. Giordano, A. Lorido.
Arch Chir Torac Cardiovasc 1995; 17; n.1: 190-91

File PDF

La compressione venosa come complicanza della dilatazione aneurismatica dell'arteria poplitea.
Costa P., Percuoco M.L., Castrucci T., Tuccimei l., Lorido A., Ippoliti A._

Atti 12° Congresso Nazionale della Societa Italiana di Flebologia Clinica e Sperimentale (9-1 1|
Novembre 1995, Roma)

File PDF

Aortic blisters: a risk factor for aneurysm rupture.

A. Ippoliti, E. Crispo, I. Tuccimei, G.A. Giordano, A. Lorido.
Inter. Angiol. 1994 (Suppl.1 al n. 2); 13: 8-9

File PDF

Aneurismi dell'aorta addominale in ultraottantenni.

Tuccimei, ML Percuoco, A. Lorido, T. Castrucci, L Di Giulio, A. Ippoliti.
Arch Chir Torac Cardiovasc 1996; 17; n.4: 230

File PDF
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5) Tromboendarterectomia: i quesiti del chirurgo.
G.R. Pistolese, A. Appolloni, S. Ronchey, S. Corona, |. Tuccimei, A. Lorido.
Atti del I° Stage Internazionale tra i Doppler Club d'Europa. Le stenosi della biforcazione carotidea.
(24-25 Maggio 1996, Macerata)
File PDF

6) Abdominal aortic aneurysm repair in the over eighties.
Tuccimei, C. Cavazzini, L. Di Giulio, M. Bortot, A. Lorido.
Inter. Angiol. 1997 (Suppl.1 al n. 2); 16: 35
File PDF

7) Current role of cerebral angiography before carotid endarterectomy.
Appolloni, S. Ronchey, A. Lorido, L. Di Giulio.
Inter. Angiol. 1997 (Suppl.1 al n. 2); 16: 76
File PDF

8) Complicanze dopo chirurgia del glomo carotideo.

S. Furgiuele, G. Guarnera, A. Lorido, L. Mascellari, A. Platone, S. Camilli.

Atti del V Congresso Controversie e Attualita in Chirurgia Vascolare "Insuccessi e complicanze"
(Roma 2-4 Aprile 2000)

File PDF

9) La valvuloplastica venosa: bilancio di tecniche e risultati,
G. Guarnera, S. Furgiuele, L. Mascellari, A. Platone, A. Lorido, S. Camilli.
Atti | Congresso Nazionale Societa Italiana di Chirurgia Vascolare ed Endovascolare (Bologna 12-
15 novembre 2000)
File PDF

10) I bypass femoro-distali nel trattamento dell’ischemia critica. Nostra esperienza.
Semerano L., Lorido A., Paroni G. Atti incontro monotematico: Le arteriopatie obliteranti femoro-
poplitee (Firenze 3-4 Giugno 2002)
G Ital Chir Vasc 2002;9:198.
File PDF

11) Utilita del mappaggio nelle varici.
A Lorido. Atti del V Corso Teorico-Pratico di Diagnostica Vascolare Regionale Puglia-Basilicata
di Prima Formazione. (Acquaviva delle Fonti —BA- 7-8 Marzo 2003)
File PDF

12) La carotide asintomatica,

Paroni G., Lorido A. Atti 11° Congresso e Corso di aggiornamento in Patologia Vascolare — Siapav
sez. laziale — (Roma, 19-20 settembre 2003) in Minerva Medica
File PDF

13) Echinococcosi: coinvolgimento aortico.
G. Paroni, A. Lorido.
Atti Selected Topics in Aortic Surgery I11. (Roma, 27-28-29, Gennaio 2005)

File PDF

14) Follow-up con ultrasuoni nei portatori di stent vascolari arteriosi periferici.
S. Michelagnoli, L.Ercolini, P. Frosoni, E.Romano, A. Lorido, M. Cecchi.
Ecografia Vascolare in Emergenza. V corso di perfezionamento teorico-pratico. Firenze 9-12
giugno 2008
File PDF

15) Preoperative planning for aortic endovascular procedures. 3D reconstruction with 3Surgery.
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A.Lorido, C. Cavazzini
Vascular 2009. Innovation in intervention. Sydney 1-4 Ottobre 2009
File PDF

16) La denervazione renale percutanea mediante radiofrequenza.
A.Lorido

Cardiolink Scientific News. Anno XV n3. Luglio-settembre 201 1
File PDF

17) Ischemia critica d’arto: quando operare?
A.Lorido.

Atti XX11 Congresso regionale SIAPAV -Lazio- Le microan
maggio 2018)

giopatie nella pratica clinica. (Roma 12
File PDF

ARTICOLI SU RIVISTE SCIENTIFICHE

1) Pub un aneurisma infiammatorio dell'aorta addominale rappresentare una evoluzione di un
aneurisma aterosclerotico? Caso clinico.

G.R. Pistolese, A. Ippoliti, N. Pienabarca, A. Ascoli Marchetti, E. Crispo e A. Lorido.
G Ital Chir Vasc, Bologna, 1995; 2: 129-135

File PDF

2) | problemi anestesiologici nel paziente vascolare.

G.R. Pistolese, A. Ippoliti, 1. Tuccimei, A. Lorido, E. Martelli, A. Sabato.

Minerva Anestesiologica 1996; 62 (Suppl. 1) n.9: 7-11
File PDF

3) Conservative treatment of aortic grafl infection.

G.R. Pistolese, A. Ippoliti, I. Tuccimei, A. Lorido.
Eur J Endovasc Su

rg 1997;14 (Suppl.A): 47-52
File PDF '

4) Possibilita dell’impiego di una endoprotesi per gli aneurismi dell’aorta addominale.
G.R. Pistolese, A.lppoliti,

E. Martelli, [. Tuccimei, A. Lorido, R. Gandini, F. Maspes e M.
Guazzaroni.
G Ital Chir Vasc 1997:4:13-23
File PDF

5) Aneurismi dell'aorta addominale rotti cronici tamponati.
Ippoliti, A. Lorido, M. Battistini, T. Marchetti, G.R. Pistolese.
G Ital Chir Vasc 2000;7:81-93

File PDF

6) Perforating veins and chronic venous insufficiency.

S. Camilli, G. Guarnera, S. Furgiuele, L. Mascellari, A. Platone, A. Lorido._
Acla Phlebol 2000; 1: 79-85
File PDF

7) General anesthesia versus local anesthesia for carotid sur
controlled trial.

GALA Trial Colaborative Group.

Lancet 2008 Dec20;372:2132-42
File PDF

gery (GALA): a multicentre, randomised

8) GALA: an international multicentre randomised trial com
anesthesia for carotid surgery.

paring general anesthesia versus local

Gough MJ, Bdenham A, Horrocks M, Colam B, Lewis SC, Rothwell PM, Banning AP, Torgerson D,
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Gough M, Dellagrammaticas D, Leigh-Brown A, Liapis C, Warlow C.
Trials. 2008 May 21; 9:28
File PDF

9) Global post-market clinical follow-up of the Treovance stent-graft for endovascular abdomina |
aortic aneurysm repair: final results from the RATIONALE registry.

Raman Uberoi MD, ' Carlo Setacci MD, PhD, * Mario Lescan MD,3 Antonio Lorido MD,' David
Murray MD,’ Zoltdn Szeberin MD,° Tomasz Zubilewicz MD,’ Vincent Riambau MD, PhD,?
Angsu Chartrungsan MD,’ Jérg Tessarek MD,'® on behalf of the RATIONALE investigators.

J Endovasc ther 2018 Dic;25(6)726-734

File PDF

10) The "Destino guided BEVAR" 10 catheterize downward branches from a femoral access: technical
note and case report.

Orrico M, Ronchey S, Setacci C, Marino M, Vona A, Lorido A, Nesi F, Giaquinta A, Mangialardi N.

Ann Vasc Surg. 2019 May; 57:266-271

File PDF

11) Late failure of a Nellix endoprosthesis treated with the t-Branch off-the-shelf multibranched stent
graft.

Antonio Lorido, Matteo Orrico, Mario Marino, Alessio Vona, Sonia Ronchey, Nicola Mangialardi J.
Vasc Surg Cases and Innovative Techniques 2019;5:576-9

File PDF

12) Early Renal Function Alterations in Renal Branches Versus Renal Fenestrations—A Dynamic
Scintigraphy Based Prospective Study.

Matteo Orrico; Laura Cosma; Maria Ricci; Sonia Ronchey; Carlo Setacci: Antonio Lorido; Alessio
Vona; Mario Marino; Mauro Liberatore; Nicola Mangialardi

EurJ Vasc Endovasc Surg. 2020 Jul | 1:S1078-5884(20)30445-7. doi: 10. 1016/).€jvs.2020.05.023.
Online ahead of print

13) EVAR with an aortic placement of a single JOTEC E-iliac Stent Graft System in a patient with
poliomyelitis aorto-iliac deformities.

Matteo Orrico; Mario Marino; Alessio Vona; Antonio Lorido; Maria Lucia Mangialardi; Fabrizio
Nesi and Nicola Mangialardi

Ann Vasc Surg. 2020 Aug 5:50890-5096(20)30611-7. doi: 10.1016/j.avsg.2020.07.019. Online ahead
of print

CAPITOLI DI LIBRI

1) La rivascolarizzazione chirurgica nell’ulcera ischemica.
S. Camilli, G. Guarnera, S. Furgiuele, L. mascellari, A. Platone, A. Lorido
“L’ulcera cutanea degli arti inferiori”. Guarnera G., Papi M. Monti Ed. 2a edizione. Roma, 2000
pag 413-431
File PDF

2) Impianto di endoprotesi monocorpo biforcata: variante nelia tecnica di rilascio.
Paroni G., Volpe P., Ruggieri M, Palazzo V, Sciannelli V, Semerano L, Lorido A, Nano G.
“Aneurismi dell’aorta addominale™. C. Pratesi, R.Pulli. Edizioni Minerva Medica. Torino 2003.
pp.482-86 ’
File PDF

3) Gli aneurismi degli arti inferiori.
A.Lorido, P.Cao.

“Chirurgia Vascolare™. C. Setacci. 11 edizione. Edizioni Minerva Medica 2012. pp 337-345
File PDF
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4) Distretto venoso degli arti inferiori. Diagnosi strumentale ed indicazione alle varie metodiche.
E Marchitelli, A.Lorido.

Diagnostica Vascolare Ultrasonografica. | e |1 edizione. Societa Editrice Universo 2013.pp 369-374
File PDF

5) Thoracic aortic aneurysms.

C Ferrer, A Lorido, P Cao. In

Textbook of interventional Cardiology. Samir Kapadia. Chapter 47. Global Perspective. Jaypee
Brothers, Medical Publishers Pvt. 2016

File PDF

Partecipazione ad attivitd di aggiornamento, convegni, seminari, ecc

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

PARTECIPAZIONE A CONGRESSI E CORSI DI AGGIORNAMENTO IN QUALITA’ DI
DOCENTE

Utilita del mappaggio nelle varici. V Corso Teorico-Pratico di Diagnostica Vascolare Regionale Puglia-
Basilicata di Prima Formazione. (Acquaviva delle Fonti —-BA- 7-8 Marzo 2003). Evento Formativo
37275- 50 crediti ECM-

Aneurisma dell’aorta addominale: epidemiologia. diagnosi e trattamento. Iter diagnostico terapeutico
delle vasculopatie: dalla diagnosi ambulatoriale precoce alla terapia medico-chirurgica. Evento
formativo 257054 (Roma 14 Ottobre 2006).

Ischemia critica: rivascolarizzazione chirurgica. Corso di aggiornamento“ll piede diabetico”. Evento
Formativo 283680- 3 crediti ECM- (Roma 16 Giugno 2007).

Complicanze precoci e tardive del trattamento chirurgico dell’aneurisma dell’aorta addominale, Corso

di aggiornamento “L’aneurisma dell’aorta addominale”. (Roma 20 Ottobre 2007). Evento Formativo
296481 — 2 crediti ECM -

La diagnostica della patologia vascolare: |VUS. Scuola speciale ACOI di Chirurgia Endovascolare: |
ciclo (Roma 3-5 Luglio 2008).

Stent carotideo: risultati a lungo termine, Scuola speciale ACOI di Chirurgia Endovascolare: [ ciclo
(Roma 3-5 Luglio 2008).

Ipertensione arteriosa ed il danno d’organo vascolare. Corso di aggiornamento “Il continuum
cardiovascolare della patologia aterosclerotica: la sua evoluzione e le sue complicanze”. Evento
Formativo 9005529 — 6 crediti ECM - (Roma 21 Marzo 2009)

3mensio vascular software (3mensio Medical Imaging) Summer school of Vascular Surgery.
(Bertinoro 5-9 luglio 2010)

EVAR: prima scelta nel trattamento degli AAA. I Workshop L'evoluzione delle endoprotesi “Low
profile” Ovation: Ovation prime. (Roma 24-25 Settembre 2012)

10) Trattamento endovascolare arterioso nel distretto periferico. Corso di aggiornamento Il Piede

Vascolare. (Isola del Liri 3 Dicembre 2016). Evento formativo 173076 - 7 crediti ECM con verifica.

11) Stenosi carotidea: quando inviarla al chirurgo vascolare? Il GIORNATA ANGIOLOGICA “Valle del

Liri”. Corso di aggiornamento in patologia vascolare. La polidistrettualita aterosclerotica. (Sora 2
Dicembre 2017). Evento formativo 282-208026. 7 crediti ECM-

PARTECIPAZIONE A CONGRESSI E CORSI DI AGGIORNAMENTO IN QUALITA’ DI
RELATORE, MODERATORE O DISCUSSANT

1) La Sindrome da rivascolarizzazione. Societa Italiana di Patologia Vascolare (sez.laziale). (25
Novembre 1995, Anagni). RELATORE

2) Anomalie di decorso dei vasi cerebroafferenti. Societa laliana di Diagnostica Strumentale non
Invasiva Vascolare -G.[.U.V.- (24-25 Ottobre 1996, Roma). RELATORE
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3) Contained rupture of abdominal aortic aneurysm. 17th Annual meeting of Association of
International vascular surgeons (A1VS) (20-27 marzo 1999, Leogang). RELATORE

4) Lbypass femoro-distali nel trattamento dell’ischemia critica. Incontro monotematico: Le

arteriopatie obliteranti femoro-poplitee (3-4 giugno 2002, Firenze). Evento Formativo 6135- 1 5
crediti ECM-. RELATORE

5) Trattamento endovascolare in urgenza per rottura traumatica di aorta toracica. Nostra esperienza.
La gestione dell’urgenza nella realta sanitaria italiana. SICUT. XXXTII Congresso Nazionale.
Evento Formativo 215920 — 9 crediti ECM - (Brescia 17-19 Novembre 2005). RELATORE

6) Utilizzo del Virtual Navigator nel Follow-UP delle endoprotesi aortiche. Esperienza preliminare, 7°
Congresso Nazionale della Societa di chirurgia vascolare ed endovascolare. (Padova 23-26
Novembre 2008). Evento Formativo 8040508 — 15 crediti ECM - RELATORE

7) Pre-operative planning for stent and graft endovascular procedures. 3D Reconstrunctions. 3Sur gery
Vascular Imaging. 3rd International Congress. Aortic Surgery and anestesia “How to do it”.
(Milano 11-13 Dicembe 2008). Evento Formativo 8031270 — 10 crediti ECM - RELATORE

8) Valutazione 3D della morfologia aneurismatica: 3Mensio VascularTM. 8° Congresso Nazionale
della Societa di Chirurgia Vascolare ed Endovascolare. (Milano 27-30 Settembre 2009). Evento
Formativo 9005529 — 14 crediti ECM - RELATORE,

9) Arteriopatia obliterante arti inferiori: rivascolarizzazione chirurgica. SPELS ACADEMY 2009. [X
Meeting dell’associazione Scienza della prevenzione ed educazione alla salute del cuore. (Tivoli
23-25 Ottobre 2009). Evento Formativo 9028444 — 9 crediti ECM - RELATORE

10) Ischemia critica arti inferiori. Casi clinici.ll trattamento dell®ischemia critica degli arti inferiori.
Esperienze a confronto. (Roma 20 Maggio 2011) RELATORE

11) Fattori predittivi delle complicanze neurologiche nel trattamento endovascolare della patologia
dell'aorta toracica e toracoaddominale. X Congresso Nazionale della Societa di Chirurgia Vascolare
ed Endovascolare. (Roma 18-20 Settembre 201 1) Evento formativo 11017797 — 5 crediti ECM -
RELATORE.

12) Custom made endograft for thoraco-abdominal aneurysms. 3" Focus Meeting. Topic: Thoracic
aorta. (Barcellona 14-15 Ottobre 2011) RELATORE

13) Carotid and AAA: follow-up. Who and in which way Lo repair. Central European Vascular forum.,
5™ International Educational Course. (Roma 21-22 Ottobre 201 1) RELATORE

14) Trattamento endovascolare degli aneurismi loraco-addominali. Caso clinico. Il Seminario di
tecnologie endovascolari avanzate. (Roma 10 Novembre 201 1) RELATORE

15) Il trattamento endovascolare dell’arteriopatico & sempre la prima scelta?. Aggiornamenti in
patologia vascolare. Evento istituzionale SIDV-GIUV. (Roma 24-25 Febbraio 2012) Evento
Formativo 22091- 12 crediti ECM- RELATORE_

16) Chimney technique for ruptured aortic arch aneurvsm. La chirurgia vascolare ed endovascolare:
aspetti tecnici e gestionali. Simposio organizzato dal Collegio Italiano dei primari ospedalieri dj
chirurgia vascolare. (Roma 13-14 settembre 2012) RELATORE

17) Ischemia critica: trattamento endovascolare. XX X1V Congresso nazionale Siapav. (Napoli 21-24
Novembre 2012) Evento formativo 44175 - 8 crediti ECM con verifica. RELATORE

18) DRG delle principali procedure endovascolari. [CEP 2013. Corso internazionale di procedure
endovascolari (Roma 26-28 settembre 2013) Evento Formativo 70874- 19,5 crediti ECM-
RELATORE

19) La terapia dell’ischemia cronica. Endovascolare o bypass? X V] Congresso regionale SIAPAV
Lazio (Fiuggi 7 giugno 2014). Evento formativo 93956- 6 crediti ECM con verifica. RELATORE

20) Distretto iliaco-femorale. ICEP 2014. Corso internazionale di procedure endovascolari (Roma 25-
27 settembre 2014). Evento Formativo 101101- 19,5 crediti ECM- PANELIST

21) Results of carotid stenting in high volume center. Central European Vascular forum. (Roma 16-]8
Ottobre 2014). RELATORE

22) AOCP 1l stadio B: va sempre operata? V Edizione Recentia Hernica. V Congresso Medico:
Angiologia. Chirurgia Vascolare, patologia di confine e non solo. . . (Fiuggi, 12 - 13 giugno 2015).
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Evento formativo 126339- 10 credili ECM con verifica. RELATORE

23) Endoprotesi branched e fenestrate nei TAAA 1V tipo. Endoprotesi fenestrate opzione o necess ita?
(Pavia 6-7 Novembre 2015). RELATORE

24) Advanced technology in rEVAR (periscope and chimney). Il Trattamento dj scelta nell’emergenza
dell’aorta toracica-addominale: chirurgia open o endovascolare. (Tropea 19-20 Maggio 2016).
RELATORE

25) Le stenosi carotidee al disopra del 70% vanno operate. VI Edizione Recentia Hernica. VI
Congresso Medico: Angiologia, Chirurgia Vascolare, patologia di confine e non solo. ... (Fluggi,
I7 - 18 giugno 2016). Evento formativo 158949 - 1 | crediti ECM con verifica. RELATORE

26) Rivascolarizzazione ibrida con trattamento endovascolare prossimale e distale. [1 workshop IL
SALVATAGGIO D’ARTO. (Roma 8 luglio 2016). RELATORE

27) Aneurismi juxtarenali. Quale trattamento? (Perugia 3 Febbraio 2017). DISCUSSANT

28) Sindrome dello stretto toracico superiore: complicanze di interesse chirurgico. Vil Edizione
Recentia Hernica. XXI Congresso SIAPAV LAZIO. (Fiuggi, 16 - 17 giugno 2017). 15 crediti
ECM. RELATORE

29) Endovascular recanalization of a thrombosed popliteal artery aneurysm. 1l WORKSHOP sul
salvataggio d’arto. (Roma 6 Luglio 2017)

30) XXXIX Congresso Nazionale SIAPAV. Giovani nella ricerca. (Roma 23-25 Novembre 2017).
DISCUSSANT

31) ENDOGRAFT (Endovascular Global Roman Arterial Featured Therapies). Frontiers in
Thoracoabdominal pathology I. (Roma 14-16 dicembre 2017). PANELIST

32) Ischemia critica d’arto. Quando operare? XXI1 Congresso Regionale SIAPA V-Lazio. LE
MICROANGIOPATIE NELLA PRATICA CLINICA (Roma 12 Maggio 2018). Evento forma tivo
n. 1197-222821 — 9 crediti ECM — RELATORE

33) New_possibilities in treating thoracic aorta aneurysms, aortic dissection and in preventing spinal
cord ischemia. ROMA CAPUT MUNDI. Carotid Aortic Peripheral Vascular Treatment. (Roma 22-
23 Maggio 2018). DISCUSSANT

34) La stenosi carotidea al femminile: stessa terapia chirurgica? VIII Edizione Recentia Hernica (Fiuggi
15-16 Giugno 2018). Evento formativo n.282-227246 - 13 crediti ECM con verifica- RELATORE

35) Restenosis and occlusion of the stent in SFA. How to treat? 1V workshop IL SALVATAGGIO
D'ARTO (Roma 5 Luglio 2018) Evento formativo 230052 - 6 crediti ECM - RELATORE

36) XL Congresso Nazionale SIAPA V. Giovani nella ricerca. (Cagliari 22-24 Novembre 2018).
Evento formativo 240522. Crediti ECM 3.9. MODERATORE

" 37) Vasculopatia cerebrale. Corso di aggiornamento “Novita nella diagnosi e terapia delle malattie
vascolari? Opinioni a confronto”. (Viterbo | dicembre 2018). DISCUSSANT

38) Dissezione acuta tipo B non complicata: evoluzione inattesa dopo trattamento endovascolare.
Dissezioni acute tipo B (Roma 25 febbraio 2019). RELATORE

39) Images generation and interpretation, and radioprotection. ROMA CAPUT MUNDI. Carotid Aortic
Peripheral Vascular Treatment. (Roma 21-22 Maggio 2019). DISCUSSANT

40) La Chirurgia Vascolare: quanto la farmacologia incide sui buoni risultati. Benefici e rischi: le scelte
terapeutiche nelle patologie cardiovascolari. G.A.L.A. (Castrocielo 31 Maggio 2019). Evento
formativo N 258729- 7 crediti ECM. RELATORE

41) Stenosi carotidea bilaterale: la RMN cerebrale ¢ dirimente per la scelta del lato da trattare per

primo.IX Edizione Recentia Hernica (Fiuggi 14-15 Giugno 2019). Evento formativo 261481 -11
crediti ECM — RELATORE

42) L’attivita sportiva nella riabilitazione e prevenzione della patologia vascolare. CORSO DI
AGGIORNAMENTO TEORICO-PRATICO. XXI1l CONGRESSO REGIONALE SIAPAV
LAZIO. (Sabaudia 4 Ottobre 2019) - 4 crediti ECM- MODERATORE

43) La patologia arteriosa degli arti inferiori nel diabetico: Il trattamento chirurgico quando e come,
XXIII CONGRESSO REGIONALE SIAPAV LAZIO.(Sabaudia S Ottobre 2019). Evento
formativo N 1197-271180 - 9 crediti ECM- DISCUSSANT
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44) Acute complicated Type B dissection: an unexpected evolution after endovascular treatment. [ ni
vivo customization: le possibilita’ che ci offrono i nuovi devices conformabili. MEDICAL
MASTERY GORE (Roma 24 Gennaio 2020). RELATORE

PARTECIPAZIONE A CONGRESSI E CORSI DI AGGIORNAMENTO IN QUALITA ® DI
UDITORE

1) International Symposium on Management of aortofemoral graft infection. (Roma 15-16 Dicembre
1993)

2) Current Critical Problems, New Horizons and techniques in vascular and Endovascular Surgery. 33
hours of category | credits towards the AMA Physician’s Recognition Award (New York 21-24
Novembre 1996)

3) Twenty-Fifth Annual Symposium on Vascular Surgery. 38 hours of category | credits towards the
AMA Physician’s Recognition Award (New York 19-22 Novembre 1998)

4) I Congresso Nazionale del Collegio Italiano di Flebologia. (Perugia 1-4 Ottobre 98)

5) Controversie ed attualita in Chirurgia Vascolare. “Insuccessi e complicanze”. (Roma 2-4 aprile
2000)

6) | Congresso Nazionale Societa Italiana di Chirurgia Vascolare ed Endovascolare. (Bologna 12-15
novembre 2000)

7) MET 2001. New advances in vascular and non vascular interventions. (Parma 19-21 Marzo 2001)

8) International Workshop New Technologies in Vascular Surgery. 25crediti ECM. (Roma 26-28
giugno 2001)

9) ESVS XVI Annual Meeting. 26 points from CME Commitee of the European Board of Vascular
surgery. (Istambul 26-29 Settembre 2002)

10) Congreso Nazionale della Societa Italiana di Diagnostica Vascolare S.1.D.V.-G.1.U.V. 12 crediti
ECM (Foggia 7-9 novembre 2002)

11) M.A.P. I Corso di Aggionamento. Arteriopatia diabetica. Evento Formativo 3419-22661 — 10
crediti ECM — (Modena 21-22 Novembre 2002)

12) Selected topics in aortic surgery I1.— 10 crediti ECM- (Roma 16-18 gennaio 2003)

13) 15th Annual Meeting of the American Venous Forum. 22 hours category | credits towards the
AMA Physician’s Recognition Award. (Cancun 20-23 Febbraio 2003)

14) 25th Charing Cross International Symposium. 19 CME points. (Londra 13-15 Aprile 2003)
15) EuroPCR. 21 hours of CME credits. (Parigi 20-23 Maggio 2003)

16) 11° Congresso e Corso di aggiornamento in Angiologia e Patologia Vascolare. (Roma 19-20
Settembre 2003)

17) Incontri Angiochirurgici Iblei. Evento Formativo 438-60929 — 10 crediti ECM — (Marina di
Ragusa 25-27 settembre 2003)

18) Vacular and Endovascular Issues, Techniques and Horizons. 38 category | credits towards the
AMA Physician’s Recognition Award (New York 20-23 Novembre 2003)

19) Percorsi diagnostico-terapeutico nel paziente affetto da AOCP degli arti inferiori: Attuali
orientamenti e strategie. Evento formativo 3751-24349 — 9 crediti ECM- (San Giovanni Rotondo
15-16 giugno 2004)

20) Gargano 2004. V Corso Interattivo di radiologia interventistica. Evento Formativo 3751 -1 19960 —
18 crediti ECM — (Isole Tremiti 17-19 giugno 2004)

21) 1T Congresso nazionale SICVE. Evento formativo 343-148809-] credito ECM-. (Torino 27
settembre 2004)

22) Vascular and Endovascular [ssues, Techniques and Horizons. 42 category | credits towards the
AMA Physician’s Recognition Award (New ork 18-21 novembre 2004)

23) Selected topics in aortic surgery I, Evento formativo 29240/edizione n 111 — 16 crediti ECM-
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(Roma 27-29 gennaio 2005)

24) Scuola ACOI di Chirurgia Endovascolare. | Modulo. Evento Formativo 3751 -183999 — 50 cre diti
ECM- (San Giovanni Rotondo 26-30 Aprile 2005)

25) Incontri clinico-radiologici. (Porto Cervo 19-22 maggio 2005)

26) 1V Congresso Nazionale SICVE. Evento Formativo 343-206496. 8 Crediti ECM. (L’Aquila 28
Settembre-1 Ottobre 2005)

27) Corso teorico-pratico di Chirurgia Endovascolare (120 ore). San Giovanni Rotondo 28 Novem bre
2005

28) Le questioni pendenti VI Edizione. Miniinvasivita in chirurgia vascolare: aspetti tecnici, socio -
economici ed organizzativi. Evento Formativo 129-229353 — 10 crediti ECM-.(Pisa 17-18 Marzo
2006)

29) ANACONDA training. “Approccio tecnico-pratico ad una nuova endoprotesi”. (Bologna 3-4
Aprile 2006)

30) Attualita in Chirurgia Flebologica. (Arcidosso 27 Maggio 2006)
31) Technologies in Endovascular Surgery. (Bologna 15 giugno 2006)
32) V Congresso Nazionale SICVE. (Napoli 1-4 Ottobre 2006)

33) International Meeting Thoracic Aortic Surgery. Evento Formativo 9260-261543 — 12 crediti ECM
— (Montesilvano 9-11 Novembre 2006)

34) VASCULAR CLUB: Video Workshop di tecniche endovascolari. Evento Formativo 5815-264 602
— 9 crediti ECM — (Torino 23-24 Novembre 2006)

35) Corso di formazione Teorico-clinico relativo alle Procedure dj Interventistica carotidea e
periferica. ( Mercogliano 17-19 Gennaio 2007)

36) Interactive endovascular course 2007. Challenging cases: how to do. Evento Formativo 279934/] —
5 crediti ECM — (Perugia 29 Marzo 2007)

37) EVC. 15 points from EVCME Committee. (Marsiglia 10-12 maggio 2007)
38) UP-DATE in Chirurgia Vascolare. (Firenze 31 Maggio-| Giugno 2007)
39) VI Congresso Nazionale SICVE. (Catania 30 settembre-3 ottobre 2007)

40) “Dieci anni dichirurgia endovascolare dell’aorta addominale: I’evoluzione della tecnologia,
dell’ambiente ¢ elle indicazioni™ (Perugia 19 settembre 2008)

41) IRNERIO. V workshop. La comunicazione scientifica in medicina. (Bologna 16-17 Aprile 2009)

42) Critical Issues in Endovascular Treatment and more...27 points from EVCME Committee. (Assisi
4-6 Giugno 2009)

43) Prima riunione Registro Italiano Anaconda (RegAn). (Bologna 16 giugno 2009)

44) Endovascular Therapy International. (Siena 18-20 Marzo 2010)

45) 32th Charing Cross International Symposium. 33 CME points. (Londra 10-13 Aprile 2010)

46) ICEP 2010. Corso Internazionale di procedure endovascolari. (Roma 23-25 Settembre 2010)
47) 1X Congresso Nazionale SICVE. (Siena 26-29 Settembre 2010)

48) LINC Interventional Course 201 1. (Leipzeig 19-22 Gennaio 201 1)

49) 33th Charing Cross International Symposium. 24 CME points. (Londra 09-12 Aprile 2011)

50) X1 Congresso Nazionale SICVE. (Rimini 15-17 ottobre 2012)

51) 35th Charing Cross Symposium. Vascular and Endovascular Update. (Londra 25-28 Aprile 2013)
52) 36th Charing Cross Symposium. Vascular and Endovascular Update. (Londra 3-8 Aprile 2014)
53) XXVIII Annual Meeting ESVS. (Stoccolma 23-25 setttembre 2014)

54) 37th Charing Cross Symposium. Vascular and Endovascular Update. (Londra 28 Aprile-1 Maggio
2015)

55) 19th Symposium Critical [ssues in Aortic Endografting. (Liverpool 15-16 maggio 2015)



[Digitare il testo]

56) Surgery of the Thoracic Aorta. 8th postgraduate course. (Bologna 9-10 novembre 2015)
57) LINC Interventional Course 2015. (Leipzeig 27-30 Gennaio 2015)

58) Comprehensive Advanced Course on Vascular Surgical Anatomy and surgical techniques. (Parigi
3-5 Dicembre 20135)

59) LINC Interventional Course 2016. (Leipzeig 26-29 Gennaio 2016)

60) Charing Cross International Symposium 2016. Vascular and Endovascular Challenges Update 6-
29 Aprile 2016)

61) XV Congresso SICVE. (Roma 23-25 Ottobre 2016)

62) LINC Interventional Course 2017. (Leipzeig 24-27 Gennaio 2017)

63) “GREAT Global Investigator Meeting”. (Milano 10-11 Aprile 2017)

64) Critical issues in aortic endografting 2017. (Norimberga 19-20 Maggio 2017)

65) Anaconda Fenestrata nel trattamento degli AAA — Update 2017 . (Milano 12 ottobre 2017)
66) Aortic Live 2017. (Bucerius Law School-Hamburg Germany 23-24 ottobre 201 7)

67) Surgery of the Thoracic Aorta. 9th postgraduate course. (Bologna 13-14 novembre 2017)
68) Il sistema DRG. Dalla cartella clinica al finanziamento dei ricoveri" (Roma 23 Marzo 2018)
69) Critical issues in aortic endografiing 2018. (Malmoe 29-30 Giugno 2018)

70) Aortic Live 2018 (Congress Center Essen, Germany 29-30 ottobre 2018)

71) I Convention Management della Sanita italiana. (Roma 7-9 Novembre 2018)

72) LINC Interventional Course 2019. (Leipzeig 22-25 Gennaio 2019)

73) XXVIII Congresso Nazionale SICVE. (Firenze 21-23 ottobre 2019)

74) Surgerylofthe Thoracic Aorta. 10th postgraduate course. (Bologna 11-12 novembre 2019)

75) Lavorare in sicurezza con le radiazioni ionizzanti. (Roma 28-29 novembre 2019)

Luogo e data

Roma 31/10/2020 Firma

Ld il



INFORMAZIONI PERSONALI

Cognome/Nome
Qualifica

Amministrazione
Sede di lavoro

Telefono
E-mail

CURRICULUM VITAE

MAROTTA MARIA

Dirigente Farmacista- Disciplina Farmacia Ospedaliera
ASL di Viterbo
Farmacia Ospedale Belcolle

La sottoscritta Maria Marotta, consapevole delle sanziani penali. nel caso di dichiarazioni non veriticre e falsita negli atti, richiamate dall’art. 76 D.P.R. 445

del 28/12/2000 ¢ s.m 1. a conoscenza del fatto che i dati forniti con autocertilicazione saranno soggetti

ad eventuale controllo da parte dell”’ Am ministrazione

DICHIARA, ai sensi dell"art. 47 del D P.R 445 del 28.12.200 ¢ s.m.i., di possedere le souo indicate esperienze lormative e protessionali.

Esperienza lavorativa

Date (da - a)

Nome e indirizzo del datore di lavoro
Tipo di azienda o settore

Tipo di impiego

Principali mansioni ¢ responsabilita

Pagina | - Curriculum vitae di
MAROTTA MARIA

19 novembre 2018 ad oggi
Azienda USL di Viterbo —Ospedale Belcolle

Dirigente Farmacista presso I'Ospedale di Belcolle di Viterbo (VT) a tempo indeterminato-
Attivila di distribuzione diretta di farmaci e prodotti nutrizionali (legge 405/2001), acquisto di
farmaci ¢ dispositivi medici, verifica dell’appropriatezza delle prescrizioni. Allestimento
preparazioni magistrali galeniche di chemioterapici presso I'UFA (Unita Farmaci Antiblastici),
validazione terapic. Allestimento preparazioni galeniche magistrali a base di Cannabis FM2 e
varie. Stesura capitolati gare Dispositivi Medici occorrenti alle U.O.C.

Responsabile Delegata alla gestione Farmaci Stupefacenti per Ospedale Belcolle e Servizi
Territoriali USL Viterbo.

Attivita di pronta disponibilita notturna e festiva.

01 marzo 2017- 18 novembre 2018 (richiesta aspettativa per accettazione incarico a tempo
determinato presso Asl di Viterbo a partire dal 19 novembre 2018)
Azienda USL di Modena —Ospedale di Baggiovara

Dirigente Farmacista presso I’Ospedale di Baggiovara AUSL di Modena (MO) a tempo
indeterminato- Attivita di distribuzione diretta di farmaci ¢ dispositivi medici (legge 405/2001),
attivitd di gestione farmaci e dispositivi medici a livello ospedaliero, acquisto di farmaci e
dispositivi medici. verifica dell’appropriatezza delle prescrizioni. partecipazione ad attivita di

stewardship antimicrobica a livello ospedaliero. Attivita di pronta disponibilitd notturna e
festiva.

04 luglio 2016- 28 febbraio 2017
Azienda USL di Modena — sede Ospedale di Vignola ¢ Ospedale di Baggiovara

Dirigente Farmacista presso I'Ospedale di Vignola e Baggiovara AUSL di Modena (MO) a
tempo determinato- Attivita di distribuzione diretta di farmaci e dispositivi medici (legge
405/2001) per:
e il trattamento di patologie croniche
e il proscguimento delle cure all'atto della dimissione da ricovero o da visita specialistica
ambulatoriale. limitatamente al primo ciclo terapeutico completo
e il tratamento di pazienti in regime di assistenza domiciliare integrativa (ADI)
e il trattamento di patologie con farmaci erogabili a carico del SSN aj sensi delle legge
648/96
= il trattamento di patologie rare con farmaci approvati dal Gruppo tecnico regionale e di
pazienti affetti da Fibrosi Cistica
e il trattamento con farmaci di fascia C ai pazienti indigenti
e il trattamento di pazienti in regime di assistenza integrativa che necessitano di
dispositivi medici monouso per pazienti diabetici, laringectomizzati. tracheoslomizzati,
ileostomizzati. colostomizzati, urostomizzati, o che necessitino di cateterismo o di
prodotti destinati ad una alimentazione particolare
°  Autorizzazione di piani terapeutici alla DPC (Distribuzione per conto)
*  Controllo e verifica dei piani terapeutici (centro prescrittore ed erogabilita del farmaco)

* Raccolta ed invio di segnalazioni di Farmacovigilanza nell'ambito de] progetto
Farmacovigilanza Attiva
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e Supporto alla gestione del percorso di richiesta di Farmaci esteri
*  Supporto alla gestione dei Registri di monitoraggio AIFA

09 ottobre 2015- 03 luglio 2016
Istituto Ortopedico Rizzoli Bologna

Dirigente Farmacista presso la SC Farmacia dell’Istituto Ortopedico Rizzoli di Bologna a tempo

determinato- Attivita di distribuzione diretta dei farmaci in seguito a dimissione e visita
ambulatoriale, monitoraggio delle prescrizioni.

Acquisto di farmaci, dispositivi medici e diagnostici in vitro, Gestione farmaci stupe facenti
Ottobre 2007-ottobre 2008

Universita degli studi di Bologna- Facolta di Farmacia

16 febbraio 2015- 08 ottobre 2015
AUSL della Romagna

Dirigente  Farmacista presso 1’Assistenza farmaceutica ospedaliera di Rimini a tempo
detreminato- Attivita di distribuzione diretta di farmaci e dispositivi medici (legge 405/2001)
per:

e il trattamento di patologie croniche

e il proseguimento delle cure all'atto della dimissione da ricovero o da visita specialistica
ambulatoriale. limitatamente al primo ciclo terapeutico completo

= il trattamento di pazienti in regime di assistenza domiciliare integrativa (ADT)

e il tratamento di patologie con farmaci erogabili a carico del SSN ai sensi delle legge
648/96

* iltrattamento di patologie rare con farmaci approvati dal Gruppo tecnico regionale e di
pazienti affetti da Fibrosi Cistica

e il rrattamento con farmaci di fascia C ai pazienti indigenti (circolare RER 9/2009)

e il trattamento di pazienti in regime di assistenza integrativa che necessitano di
dispositivi medici monouso per pazienti diabetici, laringectomizzati, tracheo stomizzati,
ileostomizzati, colostomizzati, urostomizzati, o che necessitino di cateterismo o di
prodotti destinati ad una alimentazione particolare

e Autorizzazione di piani terapeutici alla DPC (Distribuzione per conto)

*  Controllo e verifica dei piani terapeutici (centro prescrittore ed erogabilita del farmaco)

* Raccolta ed invio di segnalazioni di Farmacovigilanza nell'ambito de| progetto
Farmacovigilanza Attiva

¢ Supporto alla gestione del percorso di richiesta di Farmaci esteri

Supporto alla gestione dei Registri di monitoraggio Aifa

03 Marzo 2014- 15 febbraio 2015
AUSL. di Bologna - Largo Nigrisoli 2- Bologna (BO)

AUSL di Bologna- IFarmacia Satellite Blocco Operatorio IRCCS di Neurochirurgia e Chirurgia
Polispecialistica Ospedale Bellaria Padiglione G- Bologna (BO)

Borsa di studio ~“Gestione Informatizzata dei beni farmaceutici del blocco operatorio Ospedale
Bellaria” da svolgersi presso il blocco operatorio Ospedale Bellaria — Pag. G

Farmacista: Gestione dei prodotti farmaceutici (farmaci e Dispositivi Medici utilizzati presso il
blocco operatorio. con particolare attenzione ai Dispositivi Medici ad alto costo gestiti in conto
deposito ¢ conto visione), Gestione logistica di magazzino farmaceutico dei blocehi operatori,
Attivita di Farmacovigilanza e Dispositivo vigilanza, Gestione dei campioni di Dispositivi
Medici, Collaborazione alle gare per I'acquisto dei materiali, Gestione dei farmaci stupefacenti e
antibiotico-profilassi peri-operatoria. collaborazione nella stesura di procedure e istruzioni
operative aziendali di competenza.

03 Marzo 2014- 15 febbraio 2015
AUSL di Bologna - Largo Nigrisoli 2- Bologna (BO)

AUSL di Bologna- Farmacia Satellite Blocco Operatorio IRCCS di Neurochirurgia e Chirurgia
Polispecialistica Ospedale Bellaria Padiglione G- Bologna (BO)

Borsa di studio “Gestione Informatizzata dei beni farmaceutici del blocco operatorio Ospedale
Bellaria™ da svolgersi presso il blocco operatorio Ospedale Bellaria — Pag. G

Farmacista: Gestione dei prodotti farmaceutici (farmaci ¢ Dispositivi Medici utilizzati presso il
blocco operatorio. con particolare attenzione ai Dispositivi Medici ad alto costo gestiti in conto
deposito e conto visione), Gestione logistica di magazzino farmaceutico dei blocchi operatori,
Altivita di Farmacovigilanza e Dispositivo vigilanza, Gestione dei campioni di Dispositivi
Medici, Collaborazione alle gare per I'acquisto dei materiali, Gestione dei farmaci Slupefacenti e
antibiotico-profilassi peri-operatoria, collaborazione nella stesura di procedure e istruzioni
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operative aziendali di competenza.

Laboratorio di laboratorio di biofarmaceutica del dipartimento di Scienze Farmaceutiche

dell’Universita di Bologna - Tesi sperimentale in laboratorio di Chimica Farmaceutica prof.
Alberto Chiarini

Laureanda
Studio delle relazioni struttura- attivita di molecole ad autivita biologica. abilith nell’allestire

saggi funzionali in vitro su tessuti isolati. abilita nel redigere progetti e relazioni inerenti i
lavoro svolto

12 Febbraio 2012- 12 Febbraio 2014
AUSL di Bologna - Largo Nigrisoli 2- Bologna (BO)

AUSL di Bologna- Dipartimento Farmaceutico della Farmacia Ospedale di Bentivoglio

Borsa di studio “Uso appropriato e sicuro dei medicinali nei pazienti anziani ospiti nelle
residenze sanitarie assistite e nelle case protetie”™ da svalgersi nell’ambito del
Multicentrico Regionale di Farmacovigilanza Attiva finanziato da AIFA

Valutazione dell’appropriatezza prescrittiva dei farmaci nelle Case Residenza per A nziani,
particolare riferimento alla valutazione delle interazioni clinicamente rilevanti, alle prescrizioni
al di fuori del Prontuario Terapeutico, alle prescrizioni al di fuori delle indicazioni terapeutiche

registrate (off-label). con una sensibilizzazione dei medici prescrittori alla segnalazione di
Reazioni Avverse ai farmaci (ADR)

progetto

con

12 Gennaio 2010- 30 Settembre 2010
25 Maggio— 18 Settembre 2009

Farmacista collaboratrice di primo livello presso Farmacie privale aperte al pubblico

Attivita al pubblico. Spedizione e controllo ricette e piani terapeutici, Preparazioni galeniche
officinali ¢ magistrali

A.A. 2002/2003: Diploma di maturitd scientifica conseguilo presso il Liceo Scientifico di
Sant’Arcangelo (PZ)

A.A. 2008-2009: Laurea in Farmacia e Farmacia Industriale conseguita nella seduta del
30.10.2008 presso Universita degli studi di Bologna

2008: Abilitazione alla professione di Farmacista acquisita nella sezione I1
Iscritta all’albo professionale dell’Ordine dei Farmacisti di Bologna

A.A. 2012-2013: Diploma di Specializzazione in Farmacia Ospedaliera conseguito nella seduta
del 13.03.2014 presso Universita degli studi di Bologna

19 Novembre 2010: Partecipazione al IV corso regionale di farmacovigilanza
di farmacovigilanza™-Regione Emilia-Romagna- Bologna

6-7 Maggio 2011: Partecipazione al Congresso “I| percorso clinico-assistenziale per le donne
con twmore alla mammella™ Bologna

16-19 Ottobre 201 1: Partecipazione al XXXI1 Congresso Nazionale SIFO- Firenze

9 Marzo 2012: Partecipazione al Corso di formazione “Reazioni avverse a farmaci in Pronto
Soccorso™ Bologna

21-22 Maggio 2012: Partecipazione al Corso Teorico Pratico “L’accademia del Saper Fare. La
slatistica essenziale per leggere i Clinical Trial”- Genova

8 Giugno 2012: Partecipazione al 6° Corso regionale di farmacovigilanza “Lettura critica della
letteratura scientifica per la valutazione del rapporto beneficio/rischio dei farmaci”

15 Giugno 2012: Partecipazione al Corso di formazione “Farmacovigilanza: Reazioni avverse aj
farmaci in Pronto Soccorso™- Bologna

19/10/2012- 19/12/2012: Partecipazione al programma di formazione continua degli operatori in
Sanita del Progetto multicentrico regionale di farmacovigilanza attiva “Uso appropriato e sicuro
dei medicinali nei pazienti anziani ospiti nelle residenze sanitaric ¢ nelle case protette”

02 Marzo 2013: Partecipazione al Corso di Aggiornamento Professionale Obbligatorio dal titolo

“Temi emergenti
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“Giornata Mondiale delle Malattie Rare- Formazione, Informazione ¢ Ascolto  in Emilja-
Romagna™- Bologna

07 Marzo 2013: Partecipazione al Corso “L’uso dei farmaci secondo I’Evid ence-Based
Medicine: come ricercare e valutare i trial clinici”- Ospedale Sant’Orsola Malpighi- B ologna

5 Aprile 2013: Partecipazione alla giornata di formazione “Strumenti di rete per la fo rmazione e
la ricerca”™ Bologna

23 Aprile 2013: Partecipazione al Corso di Aggiornamento dal titolo “La Stewardship
antimicotica. Una riflessione tra farmacisti e clinici”- Bologna

8 Maggio 2013: Partecipazione all’incontro del “Management delle terapie onco-ermatologiche
nella Regione Emilia-Romagna- Bologna

9 Maggio 2013: Partecipazione al Congresso “Appropriatezza ¢ Sostenibilita del trattamento del
mCRC™- Bologna

15 Aprile 2014: Partecipazione al Corso Residenziale interattivo SIFO Emilia-Romagna: “La
vigilanza ispettiva territoriale e la vigilanza ospedaliera in contesti tradizionali e di nuova
istituzione™- Bologna

15 Maggio 2014: Pariecipazione al Convegno “La gestione delle IFl nel paziente critico”-
Ospedale Sant’Orsola Malpighi- Bologna

15 Ouobre 2014: Partecipazione al Convegno ~La verita e il suo doppio: la gestione del rischio
clinico nell’Azienda USL di Bologna™- Bologna

27 Novembre 2014: Parlecipazione al Congresso “Strategie di cura e management del paziente
con carcinoma renale metastatico”- Bologna

3 Dicembre 2015: Partecipazione al Seminario regionale “Sicurezza delle cure farmacologiche”-
Bologna

3 Maggio 2017: Partecipazione al seminario *I| percorso assistenziale: la sicurezza cardiologica
nei pazienti in trattamento con metadone” organizzato dalla ASL di Modena

19 Maggio 2017: Partecipazione al Convegno “Alemtuzumab un amno dopo: risultali e
prospeitive”- Bologna

24 Ottobre 2017: Partecipazione al Corso “Salviamoci la pelle- Lesioni da pressioni e
medicazioni™- Ospedale di Vignola

2017: Partecipazione al FAD obbligatorio: Tutela della privacy in ambito sanitario, organizzato
dalla ASL di Modena

2017: Partecipazione al FAD obbligatorio: 11 D. Lgs. 81/08, organizzato dalla ASL di Modena
2017. Partecipazione a Gruppi di lavoro su argomenti finalizzati al miglioramento dell'assistenza
farmaccutica. dell'organizzazione dei servizi e delle prestazioni erogate per i Farmacisti
territoriali ed ospedalicri(interaziendale).

03 Outobre 2018: Relatore al corso 1 farmaci negli anziani. restituzione ¢ analisi di consumo:
progetto farmacovigilanza. Restituzione e analisi dei dati (NON ECM) ™. organizzato dalla ASL
di Modena

19 Ottobre 2018: Partecipazione al convegno SIFO “Le nuove sfide per gli acquisti- I’evoluzione
delle procedure di acquisto e di accesso ai farmaci alla luce del nuovo codice degli appalti e della
legge di stabilita: dalla teoria alla pratica™

2018: Partecipazione al corso organizzato dalla ASL di Modena: La relazione di cura tra il
professionista sanitario e la persona affetta da diabete.

19 ottobre 2018: Partecipazione al convegno SIFO “Le nuove sfide per gli acquisti: I’evoluzione
delle procedure di acquisto e di accesso ai farmaci alla luce del nuovo codice degli appalti ¢ della
legge di stabilita: dalla teoria alla pratica™ Roma, Circolo Montecitorio

18-19-20 dicembre 2018: partecipazione alla Conferenza dei Servizi della ASL di Viterbo
“Facciamo sistema con i cittadini”- Polo Culturale Valle Faul, Viterbo

18 maggio 2019: Partecipazione al Convegno Lazio- Umbria (LAU): Emostasi,
tromboembolismo e patologie cardio-vascolari nel paziente complesso- Polo Culturale Valle
Faul, Viterbo

06 giugno 2019: Partecipazione al Convegno “Scuola di aggiornamento in Medicina Interna
Fadoi Lazio - Sede di Viterbo anno accademico 2019 - Aggiornamenti in Epatologia™- Ospedale
Belcolle Viterbo

12 giugno 2019: Partecipazione al Convegno *l.a gestione partecipata della cronicita: le nuove
centrali operative della ASL di Viterbo per il diabete. la Bpco ¢ lo scompenso cardiaco™- Polo
Culturale Valle Faul. Viterbo

24 ouobre 2019: Partecipazione al Convegno “Farmaceutica tra presente e [uturo: Strategie di
governance per la sostenibilita™ Acquario Romano. Roma

1. M. Marotta, M. Bernardi, B. Zanetti, P. Zuccheri. M. Borsari “Monitoraggio delle prescrizioni
di antipsicotici atipici per il trattamento della schizofrenia e dei disturbi comportamentali

nell’AUSL di Bologna™. Poster al XXXIII Congresso Nazionale SIFO, Bari. 11-14 ottobre
2012

2. M. Bernardi. M. Marotta. B. Zanetti, B. Manlovani, I. Perboni. M. Borsari ** Gestione dei gas

medicinali nell’azienda USL di Bologna™. Poster al XXXIII Congresso Nazionale SIFO, Bari,
11-14 ottobre 2012
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3.

6.

13.

M. Maratta. P. Pagano. P. Zucecheri. M. Manzali, M Magnani = AntidepressiN-i e rischio
emorragico nella popolazione in trattamento cronico nell’ AUSL di Bologna’=
XXXIV Congresso Nazionale SIFO, Torino, 17-20 Ottobre 2013

M. Maroua. G. Santilli, R. Cesari, D. Scarlattei. M. Borsari * Revisione ¢ cond ivisione dej
protocolli terapeutici nel laboratorio di Farmacia Oncologica: AUSL di Bologna ", Poster al
XXXIV Congresso Nazionale SIFO, Torino, 17-20 Ottobre 2013

M. Marotta. R. Cesari, G. Santilli, D. Scarlauei, M. Borsari = Prescrizione ¢ alle stimento di
dose unitaria di capecitabina nel laboratorio di Farmacia Oncologica dell’AUSL d i Bologna”.
Poster al XX X1V Congresso Nazionale SIFO, Torino, 17-20 Ottobre 2013

S. Calabria, F. Ansaloni, M. Baraghini, A. Capaldo, A. Fadda, E. lori, M. Lupo, M. Marotta,
G. Negri, C. Orsi, E. Russi, P. Zuccheri, N. Viani ¢ Uso appropriato ¢ sicuro dei medicinal
nei pazienti anziani ospiti nelle residenze sanitarie assististe ¢ nelle case protelte =, Poster al
XXXIV Congresso Nazionale SIFO, Torino, 17-20 Ottobre 2013

A. Restani, D. Giardini, E. Sora,L. Cantoro, M. Marouta, M. Bernardi, P. Z uccheri, B.
Mantovani, M. Borsari “ La prescrizione dei farmaci in dimissione dell’Ospedale maggiore
dell’Azienda USL di Bologna: analisi delle interazioni tra farmaci”. Poster al XXXIV
Congresso Nazionale SIFO, Torino. 17-20 Ottobre 2013

S. Calabria, M. Marotta, F. Ansaloni, M. Baraghini, A. Capaldo, A. Fadda, E. lori, M. Lupo,
G. Negri. C. Orsi. E. Russi, P. Zuccheri. N. Viani “Sicurezza ¢ Appropriatezza d'uso dei
larmaci nelle strutture residenziali per anziani”. Poster al XXII  Seminario
Nazionale dell'Istituto Superiore di Sanita “LA VALUTAZIONE DELL'USO E DELLA
SICUREZZA DEI FARMACT- ESPERIENZE IN ITALIA™ del 9 dicembre 2013

R. Cesari. G. Suntilli. D. Scarlattei. M. Marotta. M. Borsari “Prescriptions and eq uipment for
unit dose capecitabine in Oncology Pharmacy Laboratory- Ausl Bologna- ltaly”. P aster al 19°
Congresso EAHP —26-28 Marzo 2014 Barcellona

Poster al

- M. Marouta. P. Zuccheri. G. Brigati, N. Sarchione, F. Manfredi. M. Borsari “LLa farmacia

satellite dei blocchi operatori: un passo verso I'integrazione tra le professioni sanitarie”. Poster
al 2° Congresso Sifact- 12-14 giugno 2014 Firenze

- M. Marotta. P. Zuccheri. M. Borsari “Uso appropriato e sicuro dei medicinali 1ej pazienti

anziani ospiti nelle residenze sanitarie assistite e nelle case protetie”- Comunicazione orale al
convegno “La verita e il suo doppio- 7° Edizione AUSL di Bologna™- 15 ottobre 20 14

- S. Calabria. A. Capaldo. S. Alemanno. F. Ansaloni. F. Lacaria. M. Lupo. M. Marotta. E.

Russi, C. Orsi, M. Baraghini. A. Fadda, E. lori, G. Negri. P. Zuccheri, N. Viani “Sicurezza ed
appropriatezza d’uso dei farmaci nelle strutture residenziali per anziani: due anni di indagine
multicentrica in Emilia Romagna™. Poster al XXXV Congresso Nazionale SIFO, Pescara, 16-
18 Ottobre 2014

E. Russi, G. Negri, S. Alemanno, F. Ansaloni, M. Baraghini, S. Calabria,A. Capaldo, A.
Fadda, E. lori, F. Lacaria, M. Lupo, M. Marotta, C. Orsi, P. Zuccheri, N. Viani
“Appropriatezza prescrittiva nella popolazione anziana istitzionalizzata: un progetto
multicentrico di farmacovigilanza attiva nella Regione Emilia Romagna™. GlFaC 2016; 30(1):
15-32

ITALIANO

INGLESE B1

Viterbo, 03/11/2020
In fede
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