
CURRICULUM FORMATIVO E PROFESSIONALE 

i

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA D.P.R. 445/2000

Il/La sottoscritt_a ____________Bevilacqua_______________
________Vittoria____________________________

(cognome) (nome)
nato a __________________

dichiara sot to  la  propr i a  responsab i l i t à ,  a i  sens i  degl i  ar t t .  19 ,  46  e
47  del  D.P .R .  28/12/2000 ,  n .  445  e  consapevo le  del l e  sanz ion i  pena l i
prev i s t e  a l l ’ a r t .  76  del lo  stesso  D.P .R .  per  le  ipotes i  di  fa l s i t à  in
at t i  e  dich i a r a z i on i  mendac i ,  che  quanto  dich i a r a to  nel  sot to
r ipo r t a to  cur r i c u l um  cor r i sponde  a  ver i t à  che  le  eventua l i  fo tocop ie
di  t i t o l i  a l l ega t i  sono conformi  a l l ’ o r i g i n a l e .

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome

[Cognome, Nome]
Bevilacqua Vittoria 

Indirizzo

[ Numero civico, strada o piazza, codice

postale, città, paese ]

Telefono

Fax

E-mail

Nazionalità

Data di nascita

[ Giorno, mese, anno ]

ESPERIENZE LAVORATIVE

• Date: da (gg/mm/aa) a (gg/mm/aa) Dal 01/10/2102  al 31/12/2012

• Nome e indirizzo dell’azienda/ente U.O. di Medicina d’Urgenza e Pronto Soccorso - Dott. Cavazza - Policlinico

Universitario Sant’Orsola Malpighi

0512143324   

• Qualifica/profilo professionale Medico frequentatore

• Tipo di rapporto di lavoro

(lavoro subordinato/autonomo, a tempo

pieno/part time con impegno orario

settimanale) 

Frequenza volontaria,  part-time con impegno settimanale di 16 ore 

• Aspettative senza retribuzione e senza

decorrenza dell’anzianità

• Ambito di attività Medicina d’urgenza 

• Principali mansioni e responsabilità Ambulatorio PS, OBI Medicina d’Urgenza 

• Capacità e competenze acquisite Valutazione del paziente critico

ESPERIENZE LAVORATIVE

• Date: da (gg/mm/aa) a (gg/mm/aa) Dal 15/10/2012  al 31/12/2012

• Nome e indirizzo dell’azienda/ente U.O.  di  Semeiotica  Medica  -  Prof.  Bernardi-  Policlinico  Universitario

Sant’Orsola-Malpighi

0512142920  

• Qualifica/profilo professionale Medico ecografista

• Tipo di rapporto di lavoro

(lavoro subordinato/autonomo, a tempo

pieno/part time con impegno orario

settimanale) 

Subordinato SSN, Libero professionista, part-time con impegno settimanale di 

16 ore 

• Aspettative senza retribuzione e senza

decorrenza dell’anzianità



• Ambito di attività Medicina Interna; Epatologia

• Principali mansioni e responsabilità Esecuzione di ecografia internistica ed eco bedside, in particolare ecografia in 

ambito epatologico nell’ambito della diagnosi  epatopatie acute e croniche, 

cirrosi epatica, lesioni focali epatiche 

• Capacità e competenze acquisite 
Ecografia base, utilizzo dell’ ecocolor-doppler venoso ed arterioso, utilizzo di

mezzi di contrasto ecografici 

ESPERIENZE LAVORATIVE

• Date: da (gg/mm/aa) a (gg/mm/aa)  Dal 04/01/2013 al 21/06/2013

• Nome e indirizzo dell’azienda/ente U.O di Medicina d’Urgenza e Pronto Soccorso Arcispedale Santa Maria Nuova

di Reggio Emilia. Direttore AM Ferrari. Viale Risorgimento 80-0522296469

• Qualifica/profilo professionale Dirigente Medico, attività di Med. e Chir. di Accettazione e d’Urgenza

• Tipo di rapporto di lavoro

(lavoro subordinato/autonomo, a tempo

pieno/part time con impegno orario

settimanale) 

Subordinato SSN con rapporto di esclusività , Assunzione tempo determinato, a 

tempo pieno, impegno settimanale  di 38 ore

• Aspettative senza retribuzione e senza

decorrenza dell’anzianità

• Ambito di attività Medicina d’urgenza 

• Principali mansioni e responsabilità Medico Ambulatorio PS, reparto di medicina d’urgenza, OBI 

• Capacità e competenze acquisite 

Gestione urgenze internistiche e traumatologiche

Urgenze respiratorie: interpretazione EGA, Utilizzo di CPAP, utilizzo  della

ventilazione in particolare in modalità non invasiva ( NIV modalità PSV). 

Intubazione orotrachelae 

Gestione delle tachiaritmie: utilizzo di farmaci antiaritmici, defibrillatori ccon

esecuzione di cardioversione elettrica, defibrillazione. 

Gestione bradiaritmie: utilizzo del pacing

Gestione  del  periarresto  e  dell’arresto  cardiaco  secondo  i  protocolli

internazionali

Ecografia focused: E-Fast, torace ,addome compreso studio anse intestinali ,

CUS, ecocardiografia di base

Gestione ricoveri secondo appropriatezza 

Gestione della centralizzazione dagli ospedali periferici e verso il centro Hub

(Parma) 

Ruolo  di  team  leader  con  coordinamento  dell’equipe  e  dei  consulenti  in

particolare nella gestione del codice rosso internistico e nei politraumi

Trombolisi in presenza di embolia polmonare instabile 

Trombolisi ictus ischemico in collaborazione con i neurologi

Gestione  intossicazione,  collaborazione  con  il  CAV  ed  esecuzione  di

gastrolusi 

Gestione dei soggetti vittime di abuso compreso minori

Emergenze psichiatriche e TSO

ESPERIENZE LAVORATIVE

• Date: da (gg/mm/aa) a (gg/mm/aa) Dal 22/06/2013  al 30/06/2014

• Nome e indirizzo dell’azienda/ente U.O di Medicina d’Urgenza e Pronto Soccorso Arcispedale Santa Maria Nuova

di Reggio Emilia. Direttore AM Ferrari Viale Risorgimento 80-0522296469

• Qualifica/profilo professionale Dirigente Medico, attività di Med. e Chir. di Accettazione e d’Urgenza

• Tipo di rapporto di lavoro

(lavoro subordinato/autonomo, a tempo

pieno/part time con impegno orario

settimanale) 

Subordinato SSN con rapporto di esclusività , Assunzione tempo determinato 

TFR, a tempo pieno, impegno settimanale  di 38 ore

• Aspettative senza retribuzione e senza

decorrenza dell’anzianità

• Ambito di attività Medicina d’urgenza 

• Principali mansioni e responsabilità Ambulatorio PS, reparto di medicina d’urgenza, OBI, tutoraggio di medici 

specializzandi di medicina d’Urgenza e dei medici in formazione specialistica 

per la medicina di base

• Capacità e competenze acquisite Gestione urgenze internistiche e traumatologiche



Urgenze respiratorie: interpretazione EGA, Utilizzo di CPAP, utilizzo  della

ventilazione in particolare in modalità non invasiva ( NIV modalità PSV) 

Intubazione orotracheale

Gestione delle tachiaritmie: utilizzo di farmaci antiaritmici, defibrillatori ccon

esecuzione di cardioversione elettrica, defibrillazione. 

Gestione bradiaritmie: utilizzo del pacing

Gestione  del  periarresto  e  dell’arresto  cardiaco  secondo  i  protocolli

internazionali

Ecografia focused: E-Fast, torace, addome compreso studio anse intestinali ,

CUS, ecocardiografia di base

Gestione ricoveri secondo appropriatezza

Gestione della centralizzazione dagli ospedali periferici e verso il centro Hub

(Parma) 

Ruolo  di  team  leader  con  coordinamento  dell’equipe  e  dei  consulenti  in

particolare nella gestione del codice rosso e nel politrauma

Trombolisi in presenza di embolia polmonare instabile

Trombolisi ictus ischemico in collaborazione con i neurologi

Gestione  intossicazione,  collaborazione  con  il  CAV  ed  esecuzione  di

gastrolusi 

Gestione dei soggetti vittime di abuso compreso minori

Emergenze psichiatriche e TSO

ESPERIENZE LAVORATIVE

• Date: da (gg/mm/aa) a (gg/mm/aa)  Dal 01/07/2014  fino al  31/12/2016 

• Nome e indirizzo dell’azienda/ente U.O di Medicina d’Urgenza e Pronto Soccorso Arcispedale Santa Maria Nuova

di Reggio Emilia. Direttore AM Ferrari. Viale Risorgimento 80-0522296469

• Qualifica/profilo professionale Dirigente Medico, attività di Med. e Chir. di Accettazione e d’Urgenza

• Tipo di rapporto di lavoro

(lavoro subordinato/autonomo, a tempo

pieno/part time con impegno orario

settimanale) 

Subordinato SSN con rapporto di esclusività , Nomina a ruolo per Concorso 

pubblico con assunzione a tempo inderteminato, a tempo pieno, impegno 

settimanale  di 38 ore

• Aspettative senza retribuzione e senza

decorrenza dell’anzianità

• Ambito di attività Medicina d’urgenza 

• Principali mansioni e responsabilità Ambulatorio PS, reparto di medicina d’urgenza, OBI, medico emergenza 

territoriale (118) tutoraggio di medici specializzandi di medicina d’Urgenza e 

dei medici in formazione specialistica per la medicina di base

• Capacità e competenze acquisite Gestione urgenze internistiche e traumatologiche

Urgenze respiratorie: interpretazione EGA, Utilizzo di CPAP, utilizzo  della

ventilazione in particolare in modalità non invasiva ( NIV modalità PSV), 

Intubazione orotracheale 

Gestione delle tachiaritmie: utilizzo di farmaci antiaritmici, defibrillatori con

esecuzione di cardioversione elettrica, defibrillazione. 

Gestione bradiaritmie: utilizzo del pacing

Gestione  del  periarresto  e  dell’arresto  cardiaco  secondo  i  protocolli

internazionali

Ecografia  focused:  E-Fast,  torace,  addome  compreso  lo  studio  delle  anse

intestinali , CUS, ecocardiografia di base

Detensione PNX e tamponamento cardiaco 

Gestione ricoveri secondo appropriatezza

Gestione della centralizzazione dagli ospedali periferici e verso il centro Hub

(Parma) 

Ruolo  di  team  leader  con  coordinazione  dell’equipe  e  dei  consulenti  in

particolare nella gestione di più codici rossi presenti in contempoeranea in PS (

PEIMAF)  e nei politraumi

Trombolisi in presenza di embolia polmonare instabile

Trombolisi ictus ischemico in collaborazione con i neurologi

Gestione  intossicazione,  collaborazione  con  il  CAV  ed  esecuzione  di

gastrolusi

Gestione dei soggetti vittime di abuso compreso minori

Gestione  delle  emergenze  territoriali,   gestione  dei  maxieventi  e  delle

maxiemergenze.  Manovre  salvavita  in  particolare  sul  territorio:  detensione

pnx, drenaggio versamento pericardico in presenza di tamponamento cardiaco,

(segue)



tracheostomia d’urgenza

Urgenze peditriache 

Gestione  intossicazione,  collaborazione  con  il  CAV  ed  esecuzione  di

gastrolusi 

Gestione dei soggetti vittime di abuso compreso minori

Emergenze psichiatriche e TSO 

ESPERIENZE LAVORATIVE

• Date: da (gg/mm/aa) a (gg/mm/aa)  Dal 01/01/2017 a tutt’oggi 

• Nome e indirizzo dell’azienda/ente Subordinato  SSN  con  rapporto  di  esclusività,   U.O  di  Medicina  Interna.

Ospedale Faenza- Direttore FG Foschi, via  dello Stradone 9- 0546/601214 

ASL Romagna- ambito territoriale Ravenna 

• Qualifica/profilo professionale Dirigente Medico di Medicina Interna 

• Tipo di rapporto di lavoro

(lavoro subordinato/autonomo, a tempo

pieno/part time con impegno orario

settimanale) 

Assunzione tempo determinato TFR, a tempo pieno, impegno settimanale  di 38 

ore Dal 01/01/2017 al 31/12/2017

Assunzione tempo indeterminato TFR, a tempo pieno, impegno settimanale  di 

38 ore dal 10/01/2018 a tutt’oggi 

• Aspettative senza retribuzione e senza

decorrenza dell’anzianità

• Ambito di attività Medicina Interna; Epatologia 

• Principali mansioni e responsabilità Medico di reparto di medicina  interna, attività di consulenza ai reparti, attività 

ambulatoriale, attività ecografica Day Hospital e Day Service, tutoraggio 

laureati frequentatori, medici in formazione specialistica per la medicina di 

base, tutoraggio dei neolaureati per l’esame di stato in medicina e chirurgia, 

gestione progetto Alta Intensità di cura Medica 

Responsabile del reparto di Medicina Ordinaria 2 dal 2019

Referente rischio clinico per il reparto di Medicina Interna

Incarico Professionale Qualificato Medicina Interna, Alta Intensità di Cura e 

Manovre Interventistiche

Dal 16 Dicembre 2021 responsabile di struttura semplice “Degenza ad alta 

intensità di cura”

• Capacità e competenze acquisite 

Gestione del paziente internistico

Utilizzo della CPAP e della NIV in ambito internistico

Utilizzo della CPAP, della NIV e degli alti flussi (HFNC) nel paziente COVID, 

Gestione del paziente tracheostomizzato e weaning respiratorio

Valutazione  e  Gestione  del  paziente  SLA  con  necessità  di  ricovero  per

procedure programmate o ricovero per aggravamento clinico in  particolare per

peggioramento  della  funzione  respiratoria  con  necessità  di  trechostomia  e

ventilazione invasiva.

Addestramento e  valutazione dei caregiver  nella gestione del  malato  SLA in

collaborazione con i rianimatori, fisiatri, fisioterapisti respiratori, pneumologi,

neurologi e case manager dedicato al malato SLA

Gestione  delle  epatopatie  acute  e  croniche,  cirrosi  epatica  compensata  e

scompensata, 

Valutazione  dei  pazienti  per  il  trapianto  di  fegato,  e  relativa  gestione  del

paziente in  lista trapianto. 

Gestione del paziente trapiantato

Gestione epatocarcinoma

Esecuzione  di  ecografia  internistica  ambulatoriale,  bedside,  ecografia  di

secondo livello  in  ambito  epatologico per  epatopatia  evolute  e  lesioni  focali

epatiche

Utilizzo dell’eco-doppler e dei mezzi di contrasto ecografico. 

Manovre interventistiche:

- paracentesi

- toracentesi

- esecuzione di biopsie epatiche  diffuse e su lesioni focali

- posizionamento eco guidato di drenaggi addominali, colecistiti  e su raccolte

epatiche 

- posizionamento eco guidato di drenaggi  toracici

-trattamento  percutaneo  eco  guidato  delle  lesioni  focali  epatiche  (HCC  e

metastasi ) con alcolizzazione e termoablazione 



Attività svolta sia sotto il profilo organizzativo-gestionale

che  della  pianificazione  e  programmazione  con

particolare  riguardo  all’eventuale  implementazione  e/o

attuazione  di  progetti  che  hanno  rivestito  carattere  di

innovatività  o  di  miglioramento  in  ambito  aziendale

interaziendale o dell’U.O.

Partecipazione  alla  riorganizzazione  del  Pronto  Soccorso-

OBI-Medicina d’Urgenza presso  l’Arcispedale  Santa Maria

Nuova di Reggio Emilia 

-  riorganizzazione  OBI-Area  Ricoveri  finalizzata  alla

riduzione del  tempo di attesa dei pazienti in lista di ricovero

nei reparti del Santa Maria Nuova  ed alla collocazione del

paziente nel reparto idoneo secondo patologia ed intensità di

cura 

-  sperimentazione open  space  al  fine  di  ridurre  i  tempi  di

attesa di valutazione dei pazienti in PS

- stesura del progetto Alta Intensità di Cura Medica  presso il

Reparto  di  Medicina  ordinaria  2  –Ospedale  di  Faenza

secondo le linee guida regionali finalizzate a raccogliere in

un’unica area i pazienti internistici con patologia critica che

richiedono un monitoraggio e trattamento  intensivo a tal fine

è stato  svolto  periodo di  formazione  residenziale  presso  la

struttura semplice dipartimentale  di Alta Intensità di Cura del

Dott.  Negri dell’Arcispedale Santa Maria Nuova di Reggio

Emilia  

-  Partecipazione  al   percorso  dedicato  alla  gestione  del

paziente  affetti  da   SLA   nell’ambito  della  provincia  di

Ravenna  per  i  pazienti  SLA  che  necessitano  di  ricovero

internistico per procedure programmate o per peggioramento

delle  condizioni  di  base  in  particolare  pazienti  con

peggioramento  della  funzione  respiratoria  he  richiedono

tracheostomia  e  ventilazione   e  relativo  addestramento  del

care giver, coordinamento dei vari specialisti coinvolti nella

valutazione multidisciplinare del paziente affetto da SLA

- Ricovero dei pazienti affetto da epatopatia acuta o cronica

con  finalità  diagnostiche  e  terapeutiche  ed  eventuale

valutazione per il trapianto di fegato e relazione con il centro

trapianti di riferimento 

-procedure  programmate  nei  pazienti  cirrotici  con

ipertensione portale severa ed epatocarcinoma

- riorganizzazione dell’Unità Operativa durante al pandemia

COVID:   gestione  dell“  area  Filtro”  e  reparti  covid,

organizzazione del percorso del paziente  pulito,  sospetto in

attesa  di  tampone,  paziente  “grigio”  e  paziente  covid,

allocazione  del  paziente  convid  secondo  il  grado  di

insufficienza  respiratoria  (  dall’area  medica  alla  terapia

intensiva)  

Attività  svolta  nell’ambito  delle  relazioni  esterne  con  il

pubblico – che abbiano evidenziato capacità e attitudine a

gestire  i  rapporti  con  l’utenza  anche  in  termini  di

prevenzione e gestione di eventuali conflitti:

colloquio continuo  con i pazienti afferenti in PS durante il

servizio svolto a Reggio Emilia, in  relazione alle condizione

cliniche del malato critico e supporto dei familiari durante la

comunicazione della diagnosi o di eventuali lutti i particolare

per  le  condizioni  inaspettate  quali  urgenze  cardiologiche  e

traumi 

colloquio continuo  con i pazienti afferenti in PS in  relazione

ai tempi di attesa in base al codice assegnato al paziente per

prevenire la frustrazione e il malcontento dei codici bianchi  e

verdi i tempi di attesa usualmente sono di diverse ore

Gestione della sala d’attesa del PS in situazioni di PEIMAF

(  piano  di  emergenza  per  massiccio  afflusso  di  pazienti

afferenti al PS)

Gestione  dei  familiari  e  di  eventuali  altre  persone  durante

emergenze territoriali 

(segue)



Colloquio  giornaliero  con  i  familiari  dei  degenti  presso  il

reparto  di  Medicina  d’Urgenza  del  Santa  Maria  Nuova  di

Reggio Emilia e della Medicina Ordinaria 2 Osp. Di Faenza

al fine di esplicitare  con chiarezza la situazione clinica del

paziente,  fornire  supporto  ai  familiari  in  caso  di

comunicazione di diagnosi infauste o in situazione di criticità

clinica,  partecipazione  insieme  alla  Case  manager  ed  agli

Assistenti Sociali del percorso da assegnare al paziente dopo

la  fase  acuta  (  rientro  a  domicilio,  supporto  sociale  a

domicilio, struttura temporanea o definitiva) 

Attività  svolta  nell’ambito  delle  relazioni  all’interno

dell’Azienda e/o dell’U.O.:
Partecipazione  attiva  alla   riorganizzazione   del  Servizio

Ambulatoriale relativo alle problematiche Epatologiche della

Medicina Interna di Faenza

Partecipazione alla   relativa al  progetto  di  alta  intensità  di

cura  della Medicina di Faenza

Creazione di corsi, incontri clinici, organizzazione del reparto

e degli ambulatori in base al fabbisogno formativo dei medici

ed  infermieri  della  Medicina  Ordinaria  2  dell’ospedale  di

Faenza

Attività  di  coordinamento,  di  integrazione,  di

affiancamento/tutoraggio/formazione:

Presso l’Arcispedale Santa Maria Nuova di Reggio Emilia:

Organizzazione  incontri  scientifici  del  DEU  presso

l’Arcispedale Santa Maria Nuova di Reggio Emilia 

Tutoraggio  dei  medicina  specializzandi  di  medicina

d’Urgenza 

Tutoraggio  dei  medici  in  formazione  specialistica  per  la

Medicina di base

Affiancamento dei Nuovi assunti per l’attività di automedica

Presso la Medicina ORD2 ospedale di Faenza 

tutoraggio laureati frequentatori

medici in formazione specialistica per la medicina di base

tutoraggio dei neolaureati per l’esame di stato in medicina e

chirurgia

Altro  (collaborazioni  a  ricerche  scientifiche,  affiliazioni

ad associazioni scientifiche, cariche scientifiche ecc.):

Socio SIMEU (  Società  Italiana di  medicina d’Urgenza ed

Emergenza)

Socio AcEMC (Academy of Emergency Medicine and Care)

 

Socio AISF (Associazione Italiana per lo Studio del Fegato)

Socio FADOI  (Federazione delle Associazioni dei Dirigenti

Ospedalieri Internisti.

Partecipazione  al  percorso  di  accreditamento  e  alla

gestione del rischio:

Identificazione  dei   criteri   e  score  per  l’assegnazione  del

ricovero  del  paziente  secondo  la  necessità  di  cura,  in

particolare  identificazione  dei  pazienti  che  per  gravità,

instabilità o condizioni potenzialmente evolutive non possono

essere  ricoverati  in  appoggio  al  Dipartimento  Chirurgico

nell’ambito di riunioni settimanali della Medicina Interna ed

in un Tavolo di confronto tra Direzione Sanitaria, Direzione



Infermieristica, Rappresentanti della Medicina e del PS

   

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

• Titolo di studio

(lauree, specializzazioni)

[elencare separatamente ciascun titolo]

Laurea in Medicina e Chirurgia 

Conseguito presso:
Alma Mater Studiorum Università di Bologna

Data conseguimento (gg/mm/aa)
11/10/2006

durata percorso di studio
6 anni

 

• Titolo di studio

(lauree, specializzazioni)

[elencare separatamente ciascun titolo]

Diploma di Specializzazione in Medicina Interna indirizzo Medicina d’Urgenza

Conseguito presso:
Alma Mater Studiorum Università di Bologna

Data conseguimento (gg/mm/aa)
05/09/2012

durata percorso di studio
5 anni 

• Attività formative

(frequenze, corsi di formazione, stage,

borse di studio ecc

[elencare separatamente ciascuna

attività indicando la tipologia, presso

quale ente si è svolta,

argomenti/temi/aspetti oggetto di

approfondimento, data/periodo di

svolgimento, impegno orario, eventuale

valutazione finale, eventuale

assegnazione di crediti ECM….ecc…]

07/2000:  Diploma di Maturità  Classica,  Liceo Statale  Pitagora, Crotone con

voto 100/100.

11/10/2006:  Laurea  in  Medicina  e  Chirurgia  presso  Alma Mater  Studiorum

Università di Bologna 

discutendo la tesi:  “Effetto dell’introduzione del  MELD sulla  sopravvivenza

dopo trapianto di fegato 

da donatori di qualità non ottimale”. Voto di Laurea: 110/110 con lode.

Abilitazione alla professione di Medico Chirurgo nel marzo 2007

Iscrizione all’Ordine dei Medici Chirurghi ed Odontoiatri di Crotone in Giugno

2007

Scuola di Specializzazione in Medicina Interna Università di Bologna ( 2007-

2012), con frequenza c/o:

Reparto  di Degenza di Medicina Interna U.O. Semeiotica Medica -

Bernardi,  Azienda  Ospedaliera-Universitaria  Policlinico  S.  Orsola-

Malpighi di Bologna.

Day-Hospital/Day-Service  U.O.  Semeiotica  Medica  -  Bernardi,

Azienda Ospedaliera-Universitaria  Policlinico S. Orsola-Malpighi  di

Bologna.

Ambulatorio  di  Ecografia  Internistica  S.S.D.  Trapianto  di  Fegato  –

Sama  (responsabile  Dott.ssa  Carla  Serra),  Azienda  Ospedaliera-

Universitaria  Policlinico  S.  Orsola-Malpighi  di  Bologna.  Con

acquisizione  di  competenza  in  ecografia  di  base,  studio   Doppler,

utilizzo del mezzo di contrasto, con particolare riguardo alle malattie

croniche e patologie focali del fegato e trapianto di fegato

Ambulatorio  di  Ecografia  Internistica  U.O.  Semeiotica  Medica  -

Bernardi,  Azienda  Ospedaliera-Universitaria  Policlinico  S.  Orsola-

Malpighi di Bologna. Con acquisizioone di competenza in ecografia di

base, studio  Doppler, utilizzo del mezzo di contrasto, con particolare

riguardo alle malattie croniche e patologie focali del fegato e trapianto

di fegato

(segue)



U.O.  Pronto  Soccorso  e  Medicina  d’Urgenza  -  Cavazza,  Azienda

Ospedaliera-Universitaria Policlinico S. Orsola-Malpighi di Bologna.

Con frequenza in  Pronto Soccorso,  Medicina d’urgenza Reparto  ed

Area  Critica,  Ambulatorio  di  ecografia  d’urgenza   del  PS  e

Ambulatorio ecografico della Radiologia d’Urgenza ( Dott. Barozzi) 

05/09/2012:  Diploma  di  Specializzazione  in  Medicina  Interna  indirizzo

Medicina  d’Urgenza,  discutendo  la  tesi  dal  titolo  “Utilità  delle  scansioni

dorsali  nella  valutazione  del  paziente  con  cirrosi  epatica  di  difficile

valutazione ecografica”. Voto 70/70 con lode

Corso teorico di Formazione ecografica  dal 14 la 18 Novembre 2009 

Corso pratico di 180 ore eseguito nel 2011 presso la Scuola SIUMB-Ospedale

Sant’Orsola Malpighi di Bologna

24/04/2012:Diploma Nazionale di Ecografia Clinica della Società Italiana di

Ultrasonologia in Medicina e Biologia (SIUMB)

Formazione  residenziale  presso  la  struttura  semplice  dipartimentale  di  Alta

Intensità Medica Dott. Negri Arcispedale Santa Maria Nuova Reggio Emilia

anno 2017

Master  Universitario  di  II  livello  in  “Terapia  Intensiva  e  semintensiva

Respiratoria”  anno  accademico  2020-2021  presso  l’Alma  Mater  Studiorum,

Università degli studi di Bologna 

 

• Attività di aggiornamento 

(partecipazione a corsi di aggiornamento,

ecc…

[elencare separatamente ciascun evento

indicando la tipologia, presso quale ente

si è svolto, argomenti/temi trattati,

data/periodo di svolgimento, impegno

orario, eventuale valutazione finale, ,

precisare se la partecipazione sia

avvenuta in qualità di docente o

relatore ]

CORSI/SEMINARI/CONVEGNI  con partecipazione in qualità di allievo 

1. Corso Obbligatorio Scuola di Specializzazione:. U.O. Pronto Soccorso

e Medicina d’Urgenza - Cavazza, Azienda Ospedaliera-Universitaria

Policlinico S. Orsola-Malpighi di Bologna. Bologna Insufficienza

respiratoria  acuta  e  suo  trattamento  precoce  mediante  CPAP  in

emergenza  Bologna 2007 una giornata. 

2. Corso  di  Formazione  ed  Aggiornamento  della  Società  Italiana  di

Gastroenterologia e dell’Associazione Italiana per lo Studio del Fegato

(SIGE-AISF).  Emergenze in Epatologia. Chianciano Terme (SI), 28-

31 Gennaio 2009.

3. Corso Società  Italiana di Medicina d’Emergenza/Urgenza (SIMEU).

Utilizzo  della  ventilazione  meccanica  non  invasiva  nel  trattamento

dell’insufficienza  respiratoria  acuta  in  emergenza.  Bologna  28-30

Gennaio 2010.

4. Corso  Academy  of  Emergency  Medicine  and  Care  (AcEMC).  Il

“per”corso  del  paziente  ipoperfuso  da  ossigenare  e/o  ventilare:

Ossigenare, Ventilare o Perfondere? Bologna, 22-23 Ottobre 2010.

5. 13° Corso Pre-Meeting dell’Associazione  Italiana per  lo  Studio del

Fegato  (AISF).  Difficult  Clinical  Issue  in  Hepatology. Roma,  23

Febbraio 2011.

6. Corso AcEMC. Diagnosi e terapia delle aritmie. Bologna, 25 Maggio

2011.

7. Corso  Basic  Life  Support  BLS.  Società  Italiana  di  Medicina

d’Emergenza/Urgenza e American Heart Association (SIMEU-AHA).

Bologna, 17 Ottobre 2011.

8. Corso  Advanced Cardiovascular Life  Support  ACLS.  SIMEU-AHA.



Bologna, 18-19 Ottobre 2011

9. Corso Aziendale Gestione del paziente politraumatizzato. U.O. Pronto

Soccorso  e  Medicina  d’Urgenza  -  Cavazza,  Azienda  Ospedaliera-

Universitaria Policlinico S. Orsola-Malpighi di Bologna. Bologna, 27-

28 Aprile 2012.

10. Corso  AcEMC.  Cultura  in  Emogasanalisi  on  Tour.  Bologna,  18

Maggio 2012.

11. Corso  ACLS  retraining. SIMEU-AHA.  Reggio Emilia,  18 Ottobre

2013 

12. Corso  AMLS della  National  Association  of  Emergency  Medical

Technicians.  Arcispedale Santa Maria Nuova, Reggio Emilia,  11-12

Dicembre 2013 

13. Corso  ATLS dell’  American  College  of  Sorgeons,  Fattoria  Quercia

Rossa, Prato di Correggio, Reggio Emilia, 08-09-10 Maggio 2014 

14. Corso  PALS-PROVIDER.  SIMEU-  AHA.  Arcispedale  Santa  Maria

Nuova, Reggio Emilia, 21-22 ottobre 2014. 

15. Corso  PHTLS-PROVIDER della  National  Association  of Emegency

Medical  Technicians.  Arcispedale  Santa  Maria  Nuova  ,  Reggio

Emilia,  15-16 Aprile 2015. 

16. Corso  ACLS  retraining. SIMEU-AHA.  Reggio  Emilia,  18  Marzo

2016. 

17. Corso Sedazione ed Analgesia in urgenza. SIMEU. Reggio Emilia, 3

Novembre 2015

18. Corso  Teorico  di  formazione  ecografica SIUMB.  Roma,  14-18

Novembre 2009

19. Corso  Specialistico  Eco-Color-Doppler  SIUMB. Roma,  16-17

Novembre 2010

20. Scuola  SIUMB per  l’addestramento  pratico  in  Ecografia  nell’anno

2011  (c/o  U.O.  Medicina  Interna  Sama  –  Dott.  C.  Serra  e  U.O.

Radiologia  d’Urgenza  L.  Barozzi  Ospedale  S.Orsola-Malpighi,

Bologna

21. Corso  L’ecografia  e  le  malattie  intestinali  dal  cronico  all’acuto.

Bologna, 1 Luglio 2011

22. Corso  Federazione  delle  Associazioni  dei  Dirigenti  Ospedalieri

Internisti  (FADOI).  Focused  bedside  sonography  -  un  approccio

integrato al paziente critico in medicina interna. Rimini,  5 Maggio

2012

23. Corso EFSUMB (European Federation of Societies for Ultrasound in

Medicine  and  Biology).  International  Course  of  Ultrasound  in

Gastroenterology and Hepatology. Bologna, 10-12 Settembre 2012. 

24. Corso di  Ecografia  toraco-polmonare  e  procedure  invasive,  Scuola

Ecografica SIMEU, Piacenza 22 Maggio 2015 

25. 9°  Corso  Pre-Meeting  dell’Associazione  Italiana  per  lo  Studio  del

Fegato  (A.I.S.F.).   Management  of  HCV-related disease. Roma,  21

Febbraio 2007. 

26. Gestione  Clinica  dell’epatocarcinoma:  dalle  linee  guida  ai  casi

(segue)



complessi. Bologna, 16 Febbraio 2008.

27. 3°  Corso  avanzato  di  prevenzione  cardiovascolare  nel  paziente

iperteso e nel paziente diabetico. Bologna, 18-19 Febbraio 2010.

28. 12° Corso Pre-Meeting dell’Associazione  Italiana per  lo  Studio del

Fegato (A.I.S.F.).  Liver diseases, life style and behaviour. Roma, 24

Febbraio 2010.

29. Il  management  della  terapia  antimicrobica  in  ambito  internistico.

Bologna, 18-19 Febbraio 2011.

30. In tema di prevenzione dell’ictus ischemico: dalla fibrillazione striale

alla stenosi carotidea. Bologna, 13 Ottobre 2011.

31. Corso  di  Formazione  ed  Aggiornamento  della  Società  Italiana  di

Gastroenterologia e dell’Associazione Italiana per lo Studio del Fegato

(SIGE-AISF).  Percorsi  diagnostico-terapeutici  nel  paziente  con

epatopatia. Chianciano Terme (SI), 26-28 Gennaio 2012.

32. Corso di aggiornamento FADOI.  IX Seminario di Aggiornamento in

Medicina Interna. Bertinoro (FC), 16-17 Novembre 2012 

33. Gestione  clinica  delle  Candidemie.  Esperienza  a  confronto  in  un

ospedale terziario. Arcispedale Santa Maria Nuova, Reggio Emilia, 14

Aprile 2016 

34. 40°  Riunione  Generale  Annuale  dell’Associazione  Italiana  per  lo

Studio del Fegato (AISF). Roma, 22-23 Febbraio 2007.ECM11

35. Riunione  Monotematica  Annuale  dell’Associazione  Italiana  per  lo

Studio del Fegato (AISF). Fibrosi epatica. Firenze, 2-3 Ottobre 2008. 

36. Tromboembolismo venoso. Aggiornamento 2009. Bologna, 26 Giugno

2009.

37. 43°  Riunione  Generale  Annuale  dell’Associazione  Italiana  per  lo

Studio del Fegato (AISF). Roma, 25-26 Febbraio 2010.

38. Academy  of  Emergency  Medicine  and  Care  (AcEMC).  Le

Complessità cliniche e organizzative nell’emergenza. Bologna, 11-12

Marzo 2010.

39. Workshop dalla ricerca alla clinica ed all’organizzazione. Scompenso

cardiaco,  aritmie,  sindromi  toraciche  acute,  cardiomiopatie  e

ipertensione  polmonare:  dalle  innovazioni  cliniche  ai  modelli

assistenziali. Bologna, 7-8 Maggio 2010

40. 2° Workshop Policentrico dell’Anestesia  dei Trapianti.  Bologna, 26

Giugno 2010.

41. Riunione  Monotematica  Annuale  dell’Associazione  Italiana  per  lo

Studio del  Fegato (AISF).  The pathologies of the intra-  and extra-

hepatic biliary tree. Roma, 7-8 Ottobre, 2010. 

42. 44°  Riunione  Generale  Annuale  dell’Associazione  Italiana  per  lo

Studio del Fegato (AISF). Roma, 24 Febbraio 2011.

43. Orticaria,  angioedema  e  anafilassi: dall’emergenza  all’assistenza.

Bologna, 11 Novembre 2011.

44. Convegno  della  Società  Italiana di  Medicina d’Urgenza-Emergenza

(SIMEU)  Regione  Emilia-Romagna.  La  Gestione  del  trauma  in

Emergenza Urgenza. Reggio Emilia, 2 Dicembre 2011. 



45. Scuola di Specializzazione in Anestesia e Rianimazione Università di

Bologna.  Case  Report  nella  Chirurgia  e  Terapia  Intensiva  dei

trapianti. Bologna, 3 Marzo 2012.

46. Meeting  interaziendale  sullo  stroke.  Grandangolo  ictus

cardioembolico. 14 Aprile 2012.

47. European  Association  for  the  Study  of  the  Liver  (EASL).  The

International Liver Congress 2012. Barcellona, Spagna, 18-22 Aprile

2012.

48. XVII Congresso Nazionale della Federazione delle Associazioni dei

Dirigenti Ospedalieri Internisti (FADOI). Rimini, 5-8 Maggio 2012

49. Riunione   Monotematica  AISF  2012:  the  Gut-Liver  Axis:  a

bidirectional relation in health and disease, Bologna, 5 Ottobre 2012

50. Advance  in  Cardiac  Electrophysiology,  V edizione,  Roma,  Palazzo

Colonna, 21-22 Novembre 2013

51. Workshop su The Management of Renal Dysfunction in Patients with

Cirrhosis, Policlinico Universitario di Padova, 14 Dicembre 2012

52. IX congresso Nazionale SIMEU, Torino 8 Novembre 2014 ECM 3.6

53. Antibiotico  terapia  in  Ospedale.  Gestione  integrata  di  infezioni

complesse.  Arcispedale  Santa  Maria  Nuova,  Reggio  Emilia  22-23

Ottobre 2015

54. Aula Magna dell’Università la Sapienza di Roma –P.le Aldo Moro 5.

19th  AISF  premeeting  Course  “  Vascular  diseases  of  the  liver”,

Roma, 22 Febbraio 2017 

55. Ospedale Careggi,  Firenze  La gestione del paziente  con  patologia

Extraepatica HCV correlata, Firenze, 29-30-31 Marzo 2017 

56. Epatocarcinoma.  L’approccio  multidisciplinare  e  la  gestione  clinica

del nuovo scenario terapeutico 22 settembre 2017-Forli

57.  20Th  AISF  pre-meeting  Course  “  invasive  procedures  in

Hepatology”21 febbraio 2018- Roma

58. 51a Riunione generale Annuale AISF 2018-Roma

59. Update in Epatologia- Faenza 2 febbraio 2018

60.  Point of care in Medicina Interna- corso SIMI- Ospedale Maggiore

Bologna 9 Aprile 2018

61. Congresso  Nazionale  FADOI   Bologna  12-15  maggio  2018.

Nell’ambito del congresso: 

62. Corso: up date in eco-color doppler in medicina interna

63. Corso: infezioni gravi in medicina Interna . Gestione e Nuovi farmaci 

64. Corso: ECG nel processo diagnostico in medicina interna 

65. Corso  FADOI  GIOVANI:  tutto  in  una  notte   21  settembre  2018

Modena 

66. Corso teorico pratico di ecografia diagnostica ed interventistica nella

patologia addominale. Parma 29-31 ottobre 2018 

(segue)



67. Corso  FADOI:  l’insufficienza  respiratoria  acuta  e  suo  trattamento

con metodiche di ventilazione non invasiva in medicina interna 

68. XXVII congresso internazionale attualità e prospettive in epatologia .

Padova 30 Novembre 1 Dicembre 2018

69. Bookmarks  2019.  Un  anno  di  epatologia.  Selezione  ed  analisi

ragionata dei più recenti dati scientifici. XIV edizione. Bologna 21-22

Gennaio 2019

70. Corso ECG Fadoi-ANIMO. Bologna 24 Gennaio 2019

71. 52a Riunione Generale Annuale AISF 2019 

72. XL congresso SIMI sezione Emilia Romagna Marche.  Dalla ricerca

alla pratica clinica in Medicina Interna. Parma 22 Marzo 2019-09-21

73. XXIV  congresso  Nazionale  FADOI  11-13  Maggio  2019.  Firenze.

Nell’ambito del quale sono stati  seguiti  oltre alla sessioni plenarie i

seguenti corsi: 

74. Corso FADOI: patologie ferro-correlate: non solo anemie

75. Corso FADOI: malattie rare

76. Corso FADOI-AMCLI-GISA: antibioticoterapia per internisti

77. Corso teorico-pratico: L’ approccio clinico e diagnostico alla trombosi

venosa profonda e superficiale. SIMI. 1 Giugno 2019. Bologna 

78. Corso FADOI: una salute di ferro. Bologna 20 Settembre 2019

79. Corso FADOI GIOVANI: tutto in una notte  20 settembre 2019 Parma

80. Corso FADOI: i nuovo anticoagulanti orali : la gestione nella pratica

clinica. Porretta terme 19 ottobre 2019

81. Corso  MED3:  La  CEUS  indicazioni,  appropriatezza,  imaging

integrato e applicazioni presenti e future. Bentivoglio 12 ottobre 2019

82. Corso FADOI: Medicina Interna in Area Critica:  l’evoluzione delle

competenze. Bologna 23 Gennaio 2020 

83. FAD AUSL Romagna: sguardo etico sulle cure palliative 13 giugno

2020 

84. FAD Hetatology  in  the Covid-19 era:  an  International  viewpoint10

giugno 2020

85. FAD AUSL Romagna: scompenso cardiaco.  21 luglio 2020

86. Congresso Nazionale FADOI 2020 

87. corso FADOI malattie rare 1 ottobre 2020 

88. corso  FADOI  gestione  globale  del  paziente  con  insufficienza

respiratoria acuta in area critica nell’era sarscov2 1 ottobre 2020

89. corso FADOI la gestione dello scompenso cardiaco tra innovazione e

territorio 22 ottobre 2020

90. corso FADOI le infezioni gravi in medicina interna. Gestione e nuovi

farmaci 1 dicemebre 2020 



91. la gestione dei DOAC nel 2020 tra cardiologia e medicina interna

92. corso FADOI: l’internista e il cuore. Dall’endocardio al pericardio 17

gennaio 2021-11-18

93. corso FADOI: argomenti di elettrocardiografia clinica 7 febbraio 2021

94. Corso FADOI: problematiche ematologiche per internisti,  15 marzo

2021

95. corso FADOI: i più frequenti quesiti sui vaccini anti covid: facciamo il

punto. 30 marzo 2021

96. FAD Romagna: prevenzione e controllo delle infezioni nel contesto

dell’emergenza covid 19. 

97. corso FADOI : covid un anno dopo cosa abbiamo imparato 8 aprile

2021 

98. FAD romagna: il controllo delle vie aeree ( modulo I-II), 14 giugno

2020

99. congresso regionale FADOI emilia Romagna 17 settembre 2021

100.congresso  Nazionale  FADOI  2-4  ottobre  2021  Firenze.  Simposi

seguiti durante il congresso:

• l’amiloidosi  una  malattia  poliedrica  e  una  sfida  diagnostica

multidisciplinare

• l’internista e la fluido terapia

• reumatologia 

• terapia del dolore cronico e gestione della stipsi  da oppioidi,  nuove

opportunità per la sicurezza operativa del paziente cirrotico 

• ferro  e  potassio  due  elementi  da  non  sottovalutare  nel  paziente

complesso 

• le infezioni difficili in quattro ciak!

 

Corsi  organizzati  dal  DUE dell’Arcispedale  Santa  Maria  Nuova  di  Reggio

Emilia 

101.Arcispedale  Santa  Maria  Nuova,  Reggio  Emilia;  Corso  suture,  13

Dicembre 2013  

102.Arcispedale  Santa  Maria  Nuova,  Reggio  Emilia,  Corso  OBI,  Area

ricoveri, Area dimissioni 8-11 Marzo 2013 

103.Arcispedale  Santa  Maria  Nuova,  Corso Interfaccia  DEU-laboratorio

nella   gestione  del  paziente  con  complicanze  emorragiche  in

trattamento con i nuovi anticoagulanti orali. Reggio Emilia, 20 Marzo

2014 

104.Arcispedale Santa Maria Nuova Utilizzo presidio per la detensione del

pnx. Reggio Emilia, 20 Maggio 2014

105.Arcispedale Santa Maria Nuova, NIV ventilazione non invasiva per

medici. Reggio Emilia,  30 Settembre e 15 Ottobre 2014 

106.Arcispedale  Santa  Maria  Nuova  La  gestione  delle  Vie  Aeree  in

Prehospital. Reggio Emilia, 10 Ottobre  2014 

107.Arcispedale  Santa  Maria,  Nuova  Reggio  Emilia.  Formazione

personale  Sanitario  su  Ebola  (training  individualizzato).Ottobre-

Dicembre 2014   

108.Arcispedale Santa Maria Nuova, Corso NIV retraining Reggio Emilia,

(segue)



14 Aprile 2015  

109.Arcispedale  Santa  Maria  Nuova,  Incontri  scientifici  del  DEU,

Trattamento dell’EPA. Nuove Linee Guida Reggio  Emilia,  12

Febbraio  2015

110.Arcispedale  Santa  Maria  Nuova  Incontri  scientifici  nel  DEU:  La

Fibrillazione  atriale,  gestione  e  trattamento  Reggio  Emilia,  4

Novembre 2015  

CORSI/SEMINARI/CONVEGNI  con partecipazione 

in qualità di organizzatore e relatore 

1. Arcispedale Santa Maria Nuova  Ecografia addominale in emergenza

Urgenza edizione 8 Aprile 2014, Reggio Emilia 

2. Arcispedale Santa Maria Nuova Ecografia  addominale  in

emergenza Urgenza edizione 3 Ottobre 2014 Reggio Emilia ECM 16

3. Arcispedale Santa Maria Nuova Incontri  scientifici  del  DEU:  Lo

shock settico ReggioEmilia 10 Aprile 2015 

4. Corso  sull’utilizzo  della  ventilazione  non  invasiva  ed  invasina  per

infermieri Ospedale di Faenza – prima e seconda edizione Dicembre

2018

In qualità di relatore

5. Teatro Il lavatoio, Santacangelo di Romagna  FADOI Romagna Dai

traials al paziente reale 10 giugno 2017 Santarcangelo  

• Pubblicazioni

scientifiche

1. Bernardi M, Gelonesi  E, Bevilacqua V, Benazzi B, Caraceni C.  Le

infezioni  batteriche  nel  paziente  cirrotico. Atti  16°  Convegno

internazionale “Attualità  e prospettive in epatologia".  Padova, Italy,

2006, 47-50

2. Articolo:  Bernardi  M,  Caraceni  P,  Katountas  D,  Benazzi  B,

Bevilacqua  V,  Puggioli  C.  Linee-guida  per  l’uso  clinico

dell’albumina:  l’esperienza  del  Policlinico  S.  Orsola-Mallpighi  di

Bologna. Int Emer Med 2006, 1, 65S-70S.

3. Abstract:Caraceni  P,  Katountas  D,  Gelonesi  E,  Domenicali  M,

Benazzi  B,   Bevilacqua  V,  Trevisani  F,  Puggioli  P,   Bernardi  M.

Guidelines  for  the  use  of  human  albumin  in  S.  Orsola-Malpighi

University Hospital: a 3-year experience. Dig Liv Dis 2007; 39: A23.

4. Articolo:Gelonesi E, Benazzi B, Bevilacqua V, Prati A, Massabeti R,

Luongo  L,  Pellegrini  C,  Resta  G,  Caraceni  P,  Bernardi  M.

Complicanze della cirrosi epatica: le infezioni batteriche. Argomenti

di gastroenterologia clinica. 2007; 20: 32-41.

5. Abstract:Mirici-Cappa  F,  Caraceni  P,  Gelonesi  E,   Bevilacqua  V,

Benazzi  B,  Domenicali  M,  Trevisani  F,  Puggioli  C,  Bernardi  M.

Impact  of  the  use  of  albumin  for  complication  of  cirrhosis  on  the

global albumin consuption and pharmaceutical costs in an academic

hospital. J Hepatol 2010; 52 (Suppl 1): S68.

6. Articolo: Zaccherini G, Bevilacqua V, Benazzi B, Santi L, Caraceni P,

Bernardi M. Le infezioni nel paziente con cirrosi epatica. Reviews in

Health Care 2011; 2: 147-159



7. Articolo:Caraceni P, Santi L, Mirici F, Montanari G, Bevilacqua V,

Pinna AD, Bernardi M. Long-term treatment of hepatorenal syndrome

as a bridge to liver transplantation. Dig Liv Dis 2011; 43: 242–245

8. Articolo:Maggioli C, Santi L, Zaccherini G, Bevilacqua V, Giunchi F,

Caraceni P.  A  case  of  prolonged  cholestatic  hepatitis  induced  by

azithromycin  in  a  young  woman.  Case  Rep  Hepatol.  doi

10.1155/2011/314231

9. Abstract:Benazzi B, Foschi FG, Giacobini P, Bevilacqua V, Caraceni,

Re G, Dall’Aglio A, Casetti  T, Andreone P, Stefanini GF, Bernardi

M.Gender and life-style influences serum gamma-glutamyltranferase

levels  in  the  general  population:  time to  redifine normal  levels. J

Hepatol 2012; 56 (Suppl 2): S504.

10. Abstract:Bevilacqua V, Fanelli F, Benazzi B, Giannone F, Baldassarre

M,  Mastroroberto  M,  Domenicali  M,  Caraceni  P,  Bernardi  M.

Endocannabinoids  and  cirrhosis:  have  we  picked  the  right  one? J

Hepatol 2012; 56 (Suppl 2): S224.

11. Articolo:Domenicali M, Tufoni M, Bevilacqua V, Benazzi  B,  Ricci

C.S,  Tovoli A, Napoli L, Caraceni P, Bernardi M, Dorsal acoustic

windows may ameliorate liver ultrasound in patients with chronic liver

disease  and  meteorism/obesity/ascites  J  Med  Ultrasonics  2013;40:

399-408

12. Luppi F, Bevilacqua V, Salvo F, Fenu A, Ferrari AM Acute coronary

syndrome following cherris  and mulberries consumption: a case oh
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• Altre esperienze

[elencare separatamente ciascun Partecipazione a studi clinici:



esperienza, ritenuta coerente con il

profilo da ricoprire, indicando la

tipologia, presso quale ente si è svolta,

data/periodo di svolgimento, impegno

orario] 

• Estensione dello studio per la prevenzione dell’ascite  (ex-SPA). Studio

randomizzato a singolo cieco a lungo termine per la valutazione dell’efficacia e

della sicurezza di un antagonista del recettore V2 dell’ADH (acquaretico) verso

placebo in pazienti con cirrosi ed ascite.

• Satavaptan Cirrhotic Ascites Treatment (CATS). Studio randomizzato a

doppio cieco di fase III per la valutazione di un antagonista del recettore V2

dell’ADH (acquaretico) verso placebo in pazienti con cirrosi ed ascite. (Centro

coordinatore in Italia, Bologna).

• Satavaptan in the prevention of ascites recurrence (SPARE 1). Studio

randomizzato a doppio cieco di fase III per la valutazione di un antagonista del

recettore V2 dell’ADH (acquaretico) verso placebo in pazienti con cirrosi ed

ascite. (Centro coordinatore in Italia, Bologna).
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