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 Date: da (gg/mm/aa) a (gg/mm/aa)

* Nome e indirizzo
dell’'azienda/ente

* Qualifica/profilo professionale

*  Principali mansioni e
responsabilita

Dal 01/2000 a tutt'oggi
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Dirigente medico | livello a tempo indeterminato
U.O. Radiologia P.O. Faenza

Incarico di Direttore FF UOC di Radiologia di Faenza dal 18.02.2020 al
31.05.2022

Titolare di Incarico Qualificato
Incarico di senior professional

Referente Dipartimentale della Qualita

Radiologia diagnostica convenzionale, ecografica, TC ed RM in urgenza
ed in elezione con particolare riguardo al settore oncologico, specie in
ambito epato-bilio-pancreatico e colo-rettale

Referente radiologo per il gruppo multidisciplinare di
oncologica epatobiliopancreatica e patologia del colon-retto.

Patologia

Referente radiologo nei seguenti studi di GCP internazionali in ambito
oncologico.

Studio di Fase 3 multicentrico, randomizzato, in doppio
cieco, controllato con placebo verso Rucaparib come
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terapia di mantenimento nelle pazienti platino-sensibili con
carcinoma ovarico recidivato, sieroso di alto grado o ovarico,
carcinoma endometrioide, primario del peritoneo o delle
tube di Falloppio” CO-338-014 (ARIEL)

A randomized open label phase Ill study to evaluate the
safety and efficacy of Mirvetuximab soravtansine
(IMGN853) vs investigator's choice of chemotherapy in
women with folate receptor alfa-positive advanced epithelial
ovarian cancer, primary peritoneal cancer or Fallopian tube
cancer._IMGN853-0403-FORWARD1

A PHASE Illl, MULTICENTER, RANDOMIZED, STUDY OF
ATEZOLIZUMAB VERSUS PLACEBO ADMINISTERED IN
COMBINATION WITH PACLITAXEL, CARBOPLATIN, AND
BEVACIZUMAB TO PATIENTS  WITH NEWLY-
DIAGNOSED STAGE Il OR STAGE IV OVARIAN,
FALLOPIAN TUBE, OR PRIMARY PERITONEAL CANCER.
YO39523 STUDY.

Studio XL184-307 /COMET-1 (Exelixis)

Studio di Fase 3, Randomizzato, Controllato, in Doppio
Cieco, di confronto tra Cabozantinib (XL184) e Prednisone,
in pazienti con carcinoma prostatico metastatico resistente
alla castrazione che hanno ricevuto in precedenza
trattamento con Docetaxel e Abiraterone o MDV3100.

Studio multicentrico, randomizzato, controllato, in aperto per
confrontare l'efficacia e la sicurezza di infusioni e.v. lente,
ripetute di 2 dosi di Doxorubicin Transdrug (DT) (20 mg/m2
0 30 mg/m2) rispetto alla migliore terapia standard (BSC) in
pazienti affetti da carcinoma epatocellulare (CEC)avanzato
dopo linsuccesso o lintolleranza al sorafenib. ReLive
study.

A Phase 3, Randomized, Double-blind, placebo controller
study of Cabozantinib (XL184) vs Placebo in Subjects with
Hepatocellular Carcinoma who have receive Prior Sorafenib.
XL184-309 study

A Phase 1l Randomised, Double-Blind, Placebo-Controlled
Clinical Trial of BBI608 plus Weekly Paclitaxel vs. Placebo
plus Weekly Paclitaxel in Adult Patients with Advanced,
Previously Treated Gastric and Gastro-Esophageal Junction
Adenocarcinoma. PROTOCOL NUMBER: BBI608-336

Titolo: “Studio Clinico di Fase 2 Randomizzato per Valutare
Dosi Alternative di Ramucirumab in Combinazione con




Paclitaxel come trattamento di seconda linea
nellAdenocarcinoma  Gastrico o della  Giunzione
Gastroesofagea metastatico o localmente avanzato non
resecabile. STUDIO CLINICO 14T-MC-JVCZ

A phase 2, open-label, single arm, multicenter study to
evaluate the efficacy and safety of INCB054828 in subject
with advanced/metastatic or surgically unresectable
cholangiocarcinoma including FGFR2 translocations who
failed previous therapy. Studio INCB 54828-202

A Phase 1l Study of BBI-608 plus nab-Paclitaxel with
Gemcitabine in Adult Patients with Metastatic Pancreatic
Ductal Adenocarcinoma (PDAC). Protocollo CanStem111P

Studio di fase Il prospettico, randomizzato, in doppio cieco,
controllato con placebo, multinazionale, multicentrico, a
gruppo parallelo, di fase Il per valutare l'efficacia e la
sicurezza di Apatinib associato alla migliore terapia di
supporto (BSC) rispetto a Placebo nei pazienti con terapia
avanzata o metastatica Cancro gastrico (GC). Angel study

Studio Randomizzato, controllato, in aperto, globale di fase
3 per confrontare [lefficacia dell’anticorpo anti-PD-1
Tislelizumab (BGB-A317) rispetto alla chemioterapia come
trattamento di seconda linea in pazienti con carcinoma
esofageo a cellule squamose non operabili/metastatico
avanzato. Studio BGB-A317-302.

A Phase Il Study of BBI-608 in combination with 5-
Fluorouracil, Leucovorin, Irinotecan (FOLFIRI) in Adult
Patients with Previously Treated Metastatic Colorectal
Cancer (CRC). Studio CanStem303C

A Multinational, Phase 3,Randomized, Double-Blind,
Placebo-Controlled,Efficacy @ and  Safety  Study  of
Enzalutamide inPatients With Nonmetastatic Castration-
Resistant. Prostate Cancer. MDV3100-14 PROSPER

A Phase 3, Randomized, Controlled Study of Cabozantinib
(XL184) vs Everolimus in Subjects with Metastatic Renal
Cell Carcinoma that has Progressed after Prior VEGFR
Tyrosine Kinase Inhibitor Therapy. METEOR XL184-308

A Phase 3, Randomized, Efficacy and Safety Study of
Enzalutamide Plus Leuprolide, Enzalutamide Monotherapy,
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and Placebo Plus Leuprolide in Men With High-Risk
Nonmetastatic Prostate Cancer Progressing After Definitive
Therapy. MDV3100-13 EMBARK

A PHASE 3, MULTICENTER, MULTINATIONAL
,RANDOMIZED, OPEN- LABEL,PARALLEL-ARM STUDY
OF AVELUMAB (MSB0010718C) PLUS
BESTSUPPORTIVE CAREVERSUS BESTSUPPORTIVE
CARE ALONE IN PATIENTS WHO COMPLETED
FIRST-LINE CHEMOTHERAPY FOR UNRESECTABLE
LOCALLY ADVANCED OR METASTATIC UROTHELIAL
CANCER. B9991001 study.

Studio controllato di fase 3, randomizzato, in doppio cieco
per valutare cabozantinib in combinazione con nivolumab e
ipilimumab rispetto a nivolumab e ipilimumab in soggetti con
carcinoma a cellule renali a rischio “intermediate” o “poor” in
stadio avanzato 0 metastatico precedentemente non
trattato. Codice protocollo XL184-313.

Studio di fase Ill, randomizzato di confronto tra il trattamento
standard di prima linea docetaxel/prednisone e il trattamento
con docetaxel/prednisone associato a Custirsen (OGX-011)
in uomini con carcinoma prostatico metastatico resistente
alla castrazione.” OGX 011-11 (SYNERGY)

Affiancamento professionale ai medici neo-assunti

ESPERIENZE LAVORATIVE

» Date: da (gg/mm/aa) a (gg/mm/aa)

* Qualifica/profilo professionale

Dal 07/1997 al 01/2000

Dirigente medico | livello a tempo indeterminato
U.O. Radiologia Osp. Bufalini Cesena

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

« Titolo di studio

Data conseguimento (gg/mm/aa)
Valutazione

Diploma di maturita scientifica Liceo F. Severi, Faenza

1984

53/60

« Titolo di studio

Laurea in Medicina e Chirurgia Univ. Degli Studi di Bologna

 Data conseguimento (gg/mm/aa)

1991

Valutazione

Con Lode

« Titolo di studio

Diploma di Specializzazione in Radiodiagnostica Univ. di Bologna

 Data conseguimento (gg/mm/aa)

1996

Valutazione

70/70 con lode

« Titolo di studio

Corso MOS Avanzato — Maxiemergenza ospedaliera




« Titolo di studio

Certificato di Formazione Manageriale per Direttore Responsabile di
Struttura Complessa UNIMORE — FONDAZIONE MARCO BIAGI
Modena

» Data conseguimento (gg/mm/aa)

2018

Competenze relazionali
organizzative

Buone capacita relazionali nei confronti dei pazienti e dei familiari
mediante completezza di informazioni e disponibilita’ di chiarimenti alla
definizione del percorso diagnostico-terapeutico

Buone capacita relazionali nei confronti dei colleghi con assidua
partecipazione ai meeting multidisciplinari in ambito oncologico
epatobiliopancreatico e del colon-retto in una logica di relazione
continua con le altre figure professionali coinvolte nel processo di cura.

Partecipazione al percorso di accreditamento e alla gestione del rischio
mediante partecipazione attiva in qualita di Referente di Qualita
dell’'U.O. alla stesura del Manuale di Accreditamento e di procedure
dipartimentali e di U.O. nel percorso di accreditamento conseguito con
successo in data 2009, 2014 e 2017.

Compilazione delle schede di Incident Reporting con successiva
valutazione e definizione di progetti di miglioramento mirati alla gestione
del rischio.

Implementazione delle metodiche diagnostiche di Colon-TC ed Entero-
TC con applicazione dei protocolli d'esame e di preparazione dei
pazienti e organizzazione di un percorso diagnostico in collaborazione
con la gastroenterologia aziendale per la valutazione dei pazienti con
SOF positivo e colonscopia incompleta nellambito del progetto di
screening del cancro del colon.

Collaborazione alla creazione del PDTA del paziente affetto da
neoplasia polmonare con implementazione all'interno dellU.O. di
Radiologia di un percorso diagnostico con creazione di posti dedicati in
agenda TC, controllato mediante standard di qualita

Attivita di coordinamento, di integrazione, di
afflancamento/tutoraggio/formazione
» Affiancamento professionale ai medici neo-assunti durante
l'attivita diurna e notturna
e  Stesura dei turni di reperibilita notturna e festiva

Organizzazione e partecipazione ad Audit Clinici in collaborazione con il
Pronto Soccorso del P.O. di Faenza sui temi:

Iter diagnostico nella colica renale e indicazioni all’'Uro-TC

Iter diagnostico nella patologia acuta dell'aorta toraco-addominale

Iter diagnostico del paziente politraumatizzato

Partecipazione attiva al tavolo di committenza con la direzione di
territorio per il monitoraggio e la gestione delle liste dattesa con
successiva rimodulazione dinamica dell'offerta sulla base dei bisogni
attraverso I'implementazione di sedute di attivita aggiuntiva all'interno
dell’'U.O

Attivazione dei percorsi di prenotazione diretta delle prestazioni da
parte del’lOSCO di Brisighella sulla piattaforma Whale

Riorganizzazione dei percorsi di accesso della radiologia in corso di
emergenza COVID

Organizzazione dei piani di recupero delle prestazioni D/P sospese
durante la fase 1 del Covid attraverso l'attivazione di sedute aggiuntive
serali con la partecipazione del personale medico e TSRM di UO e con
il personale infermieristico di UO, di presidio e delle radiologie di
ambito.

attivazione di percorsi di integrazione con il personale medico delle
restanti UO di ambito e di Dipartimento per la copertura trasversale
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delle carenze di organico

ottenimento di IQ di medico di referente per la patologia oncologica
gastrointestinale mirato all'integrazione, tutoraggio e formazione dei
colleghi piu giovani all'interno del MDT colo-rettale

integrazione con la Radiologia di Lugo per la copertura dell'attivita di
guardia notturna/PD

attivazione di un percorso di accesso diretto delle richieste di
stadiazione di neoplasie di nuovo riscontro all’interno del percorso
oncologico del colon-retto, neoplasie urogenitali, neoplasie mammarie e
melanomi

valutazione e presa in carico delle richieste di prestazioni urgenti
provenienti dalla medicina territoriale

implementazione delle procedure per il controllo del rischio infettivo nel
corso del’lemergenza COVID attraverso la partecipazioneai corsi
aziendali e la successiva trasmissione all’equipe radiologica

* Attivita formative e di
aggiornamento in qualita di
discente

Partecipazione ai seguenti Corsi e Congressi:

e Trattamento dei tumori primitivi e secondari del fegato, Faenza
08 aprile 2011

» Update in Oncologia Urogenitale, Faenza 15 aprile 2011
» Partecipazione come discente ai corsi di BLSD

e Interstiziopatie e HRCT corso multimediale e interattivo,
Bologna 2012

« Corso di aggiornamento in ecografia muscolo-scheletrica
“Alberobello 2012”, Alberobello 8-10 novembre 2012

*  GIST gastrointestinal stromal tumor dalla biologia molecolare
alla terapia, Bertinoro 15 febbraio 2013

« 5° Giornata Radiologica Rodigina: Aggiornamento in Radiologia
Toracica, Rovigo 19 aprile 2013

» Highlights in hepatology, Faenza 10 maggio 2013

 BLSD Basic Life Support- Defibrillation, Faenza 14 maggio
2014

» La valutazione della risposta tumorale nei tumori solidi alla luce
delle nuove strategie terapeutiche, Milano 24 novembre 2014

* Master Class in Colonscopia Virtuale, Roma 12-14 maggio
2015

e Colon-retto neoplastico e non solo; Imaging integrato, Roma 22
maggio 2015

* Imaging Gastrointestinale: l'adulto e il bambino, Ferrara 5
febbraio 2016

* INFORMA INcontri FOrmativi di RM Addominale, HOT TOPICS
IN LIVER MRI, Firenze 12/13 febbraio 2016

» BLSD Basic Life Support- Defibrillation, Faenza 10 marzo 2016




Diffuse lung disease a multidisciplinary approach, Bologna
20.01.2017

Patologie traumatiche e correlate di gomito: un approccio
multidisciplinare tra clinica, imaging e terapia, Firenze
20.03.2017

Fratture instabili dell’'avambraccio: trattamento multidisciplinare
Faenza 25.03.2017

ARENA 2017, Imaging dei tumori del Pancreas, Verona 12-13
maggio 2017

Corso per RQ di UO — presentazione del Servizio Qualita e
Governo Clinico: funzioni e prospettive , 22 maggio 2017
Sicurezza delle cure in ambito diagnostico: sistemi RIS/PACS e
Incident Reporting, 23 maggio 2017

HRTC, metodica di riferimento nel sintomo respiratorio: il ruolo
del team multidisciplinare nella diagnosi Ravenna, 7 giugno
2017

La sicurezza del MDC nel paziente oncologico, Pisa 9 giugno
2017

Hot topics in diagnostic per immagini integrate “le piccolo
masse renali (SRMs): quale imaging, Firenze 28 settembre
2017

L'imaging toracico oncologico, Bologna 17 ottobre 2017

MRI for the Colorectal Multidisciplinary Team at the Royal
Society of Medicine, Londra gennaio 2018

RM BODY aggiornamento protocolli e applicazioni mediche,
Faenza 11 aprile 2018

FAD — Piano per la sicurezza informatica

I Mezzo di Contrasto in radiologia tradizionale: molecole
utilizzate, applicazioni ed esami 07 febbraio 2019

NEN PRECEPTORSHIP La pratica clinica nelle neoplasia
neuroendocrine Milano 16/17 maggio 2019

RM EPATOBILIOPANCREATICA Pievesistina 13 giugno 2019

Pneumopatie diffuse fibrosanti e non, il team multidisciplinare
Bologna 13 settembre 2019

Partecipazione al percorso di accreditam ento e alla gestione del

rischio

Partecipazione attiva in qualita di Referente di Qualita dell’'U.O.
alla stesura del Manuale di Accreditamento e di procedure
dipartimentali e di U.O. nel percorso di accreditamento
conseguito con successo in data 2009, 2014 e 2017.

Compilazione delle schede di Incident Reporting con
successiva valutazione e definizione di progetti di
miglioramento mirati alla gestione del rischio.

« Attivita formative e di
aggiornamento in qualita di
relatore

Organizzazione e/o partecipazione in qualita di relatore/moderatore ai

corsi:

* Moderno imaging TC ed RM del tubo digerente, Faenza febbraio
2011 dedicato al personale medico, tecnico infermieristico nonché
ai MMG in occasione dell'implementazione delle tecniche di colon-
TC ed entero-TC, in collaborazione con i colleghi Gastroenterologi

» Trattamento dei tumori primitivi e secondari del fegato, Faenza 08
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aprile 2011
Update in Oncologia Urogenitale, Faenza 15 aprile 2011

Rivisitiamo l'anatomia della grandi articolazioni: I'arto inferiore,
Faenza 03/16/28 novembre 2011

GIST gastrointestinal stromal tumor dalla biologia molecolare alla
terapia, Bertinoro 15 febbraio 2013

Percorsi diagnostici del Tumore polmonare, Faenza 08 novembre
2013

Rivisitiamo l'anatomia della grandi articolazioni: I'arto superiore,
Faenza 26 ottobre — 23 novembre 2013

Hot Topics in Pancreatic Disease Meldola 2019

Patologia bilio-pancreatica: ruolo dell’endoscopia e della radiologia
interventistica Ravenna 17-18 gennaio 2020

Pubblicazioni scientifiche

Partecipazione alla stesura di 19 lavori scientifici, fra cui:

S. Ricci, G. Dalpiaz, C. Carli Moretti, R. Roversi
Trattamento transarterioso delle emorragie digestive
Riassunti XII congresso Nazionale della SIPAD

S. Ricci, P.l. Gambari, L. Castaldini, C. Carli Moretti, G. Dalpiaz,

R. Roversi

Chemioembolizzazione del carcinoma epatocellulare (HCC): tre anni
di esperienza

98° Raduno gruppi Emilia Romagna e Marche

G.Rossi, S. Ricci, C. Carli Moretti, G. Dalpiaz, R. Roversi

Trattamento transcatetere con procedure multiple delle comunicazioni
artero-venose massive del tronco e degli arti

La Radiologia Medica Vol. 84, Suppl. 1 al n° 4 pag. 123

S. Ricci, G.Rossi, G. Dalpiaz, C. Carli Moretti, R. Roversi

Risultati dellimpiego di stents di Strecker nelle vasculopatie steno-
ostruttive iliaco-femorali.

La Radiologia Medica Vol. 84, Suppl. 1 al n° 4 pag. 138

E.M. Ruoti, R. Roversi, A.R. Stasi, B. Barbieri, P. De Benedittis, C.
Carli Moretti

La refertazione automatizzata in Radiologia toracica: 2 anni di
esperienza operativa

La Radiologia Medica Vol. 84, Suppl. 1 al n° 4 pag. 103

S. Ricci, G.Rossi, G. Dalpiaz, C. Carli Moretti, R. Roversi

Statistiche di sopravvivenza dopo CEAT nellHCC: valutazioni
comparative secondo parametri multipli dopo 4 anni di follow up

La Radiologia Medica Vol. 84, Suppl. 1 al n° 4 pag. 66

S. Ricci, A. De Fabritis, G.Rossi, G. Dalpiaz, C. Carli Moretti, E.
Borgatti, R. Roversi

Risultati dell'impiego di stents di Strecker e di Palmaz nel distretto
arterioso iliaco. Esperienza di 2 anni.

La Radiologia Medica Vol. 85: 455-461, 1993

A.Grosso, C.Carli Moretti, C.Stambazzi, G.Gardelli, G.Ghigi,

Una rara forma di neoplasia della mammella: la fibromatosi
aggressiva, descrizione di un caso

La radiologia Medica 87: 708-709, 1994

A.Grosso, G.Ghigi, F.Boriani, C.Carli Moretti, C.Stambazzi, S.Mignani
Le microcalcificazioni nel comedocarcinoma, osservazione su 10 casi
La radiologia Medica 87: 883-884, 1994

G.Ghigi, D.Garcea, R.Canini, G.Battista, F.Boriani, E.Salizzoni,




C.Carli Moretti, F.Tallarico, D.Accorsi, A.Corinaldesi

Studio mediante ecografia transrettale delle recidive nei pazienti
operati per neoplasia rettale

Rad. Med. Vol.90 n°1-2 pag. 56-61, 1995

P.Pisi, S.Ginevri, M.Imbriani, E.Salizzoni, C.Carli Moretti, G.P. Gavelli
HRCT findings in congenital adenomatoid malformation (CAM)
Book of Abstract ESTI 1995 Wurzburg

R.Casadei, G.Ghigi, L.Gullo, C.Carli Moretti, V.M.Greco, E.Salizzoni,
R.Canini, D.Marrano

Role of Color Doppler Ultrasonography in the preoperative Staging of
Pancreatic Cancer

Pancreas, vol. 16, n°1, pp 26-30

P.Savini, A.Lanzi, G.Marano, C.Carli Moretti, G.Poletti, G.Musardo,
F.G.Foschi, G.F.Stefanini

Paraparesis induced by extramedullary hematopoiesis

World Journal of Radiology 2011, march 28; 3(3):1-000

A.Graziani, C Carli Moretti, F.Mirici Cappa
Fat embolism syndrome: chest CT findings
J Bras Pneumol. 2018; 44(3): 244-244
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Data 02/01/2023

La dichiarante
Chiara Carli Moretti
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