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CURRICULUM FORMATIVO E PROFESSIONALE Dott. Maurizio Nizzoli 
 

INFORMAZIONI PERSONALI  

Nome 
 

Nizzoli Maurizio  

Indirizzo di residenza 
 

 

Telefono  

Posta Elettronica Certificata (PEC): 
maurizio.nizzoli@auslromagna.it 
 

Nazionalità Italiana 

Data di nascita  

Iscrizione Ordine dei Medici   

 
 

ESPERIENZE 
LAVORATIVE 

 

• Date: da Da Aprile 2006 ad oggi 

• Nome e 
indirizzo 

dell’azienda/e
nte  

U.O.C Endocrinologia e Malattie Metaboliche Ospedale Morgagni - Pierantoni di Forlì  

(Via Carlo Forlanini, 34 – 47121 Forlì) 

Azienda USL della Romagna – Emilia-Romagna 

(Via De Gasperi, 8 – 48121 Ravenna) 

• 
Qualifica/prof

ilo 
professionale 

Direttore di struttura complessa 

• Tipo di 
rapporto di 

lavoro  

Lavoro subordinato a tempo pieno  

• Ambito di 
attività 

U.O.C. di Endocrinologia e Malattie Metaboliche comprende: 

• 4  posti letto per attività di degenza 

• Attività ambulatoriale specialistica con ambulatori dedicati: patologia ipofisaria, 
neoplasie della tiroide, patologia paratiroidi e osso, ecografia interventistica 

• Attività di Day Service 

• Attività di Day Hospital per attività interventistica (Termoablazione Laser per patologia 
non neoplastica della tiroide) 

• Servizio di Diabetologia con ambulatori dedicati: piede diabetico, diabete gravidanza, 
nuove tecnologie 

• Siamo riconosciuti come centro di 2° livello per la cura del piede diabetico 

  

• Date: da  Da 01-04-2007 ad oggi 

• Nome e 
indirizzo 

dell’azienda/e
nte  

U.O.C Medicina Interna Ospedale Morgagni - Pierantoni di Forlì  

(Via Carlo Forlanini, 34 – 47121 Forlì) 

Azienda USL della Romagna – Emilia-Romagna 

(Via De Gasperi, 8 – 48121 Ravenna 

• 
Qualifica/prof

ilo 
professionale 

Direttore di struttura complessa 

• Tipo di 
rapporto di 

Lavoro subordinato a tempo pieno 
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lavoro  

• Ambito di 
attività 

U.O.C. di Medicina Interna comprende: 

• 30 Posti Letto di degenza  

• Ambulatorio di Ecografia Internistica e Interventistica 

• Ambulatorio Ipertensione e rischio cardiovascolare 

• Ambulatorio di Reumatologia 

• Ambulatorio  internistico 

• Attività di Day Service 

 

  

• Date  Da 2004 al 2006 

• Nome e 
indirizzo 

dell’azienda/e
nte  

U.O.C Medicina Interna Ospedale di Forlimpopoli   

Azienda USL di Forlì – Emilia-Romagna 

•Qualifica/pr
ofilo 

professionale 

Direttore di struttura complessa 

• Tipo di 
rapporto di 

lavoro 

Lavoro subordinato a tempo pieno 

• Ambito di 
attività 

U.O.C. di Medicina Forlimpopoli: 

• 30 Posti Letto di degenza  

• Ambulatorio di Ecografia Internistica e Interventistica 

• Ambulatorio di Cardiologia 

• Ambulatorio di Ultrasonografia vascolare 

• Ambulatorio  internistico 

• Attività di P.S. 

• Responsabile Servizio di Endocrinologia e Diabetologia Ospedale G.B. Morgagni di Forlì 

  

Date: da 11/11/1999 al 2004 

• Nome e 
indirizzo 

dell’azienda/e
nte  

U.O.C Medicina Interna Ospedale Morgagni - Pierantoni di Forlì  

(Via Carlo Forlanini, 34 – 47121 Forlì) 

Azienda USL di Forlì – Emilia-Romagna 

•Qualifica/pr
ofilo 

professionale 

Medico primo livello dirigenziale fascia A  

 11/11/1999 al 30/06/2002 

Titolare del modulo di Endocrinologia e Nutrizione Clinica 

 Dal 01/07/2002 al 2004 

Responsabile U.O.S. di Endocrinologia e Malattie Metaboliche 

• Tipo di 
rapporto di 

lavoro 

 

Lavoro subordinato a tempo pieno 

• Ambito di 
attività 

• Attività assistenziale di Reparto 

• Responsabile dell’Ambulatorio di Endocrinologia  

• Responsabile del Servizio di Diabetologia 

• Responsabile Day service Internistico 

• Capacità e Gestione clinica e terapeutica del paziente adulto in regime di ricovero e ambulatoriale con 
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competenze 
acquisite 

particolare interesse per le malattie endocrine e metaboliche 
Leadership 
Capacità formativa e manageriale 
 

  

• Date: da  Da 11/03/1992 al 11/11/1999 

• Nome e 
indirizzo 

dell’azienda/e
nte  

U.O.C Medicina Interna 

Ospedale Nefetti di Santa Sofia  

Azienda USL di Forlì – Emilia-Romagna 

Qualifica/prof
ilo 
professionale 

Dirigente Medico di primo livello dirigenziale fascia A  

 Dal 11/03/1992 al 11/11/1999 

Titolare del modulo di Nutrizione Clinica 

• Tipo di 
rapporto di 

lavoro  

Lavoro subordinato a tempo pieno 

• Ambito di 
attività 

• Attività Assistenziale di reparto e ambulatoriale 

• Attività di P.S. 

• Attività assistenziale relativa ai disturbi del comportamento alimentare 

• Apertura ambulatorio di Diabetologia e Endocrinologia per l’alta Valle del Bidente 

• Capacità e 
competenze 

acquisite 

 

Gestione dei disturbi del comportamento alimentare; attività assistenziale; attività 
ambulatoriale; attività di P.S.  

  

Date Dal giugno 1988 al 10/03/1992 

 U.O. di Medicina Generale e Gastroenterologia 
o.c. G.B. Morgagni 
Assistente medico di ruolo 

  

Date Dal novembre 1987 al giugno 1988 

 U.O. Medicina Generale 
o.c. Nefetti di Santa Sofia 
Assistente medico di ruolo 

  

Date Dal 05/03/1987 al 18/11/1987 

 U.O. Medicina Generale 
o.c. Forlimpopoli 
Assistente medico incaricato 

  

Date Dal 19/11/1984 al 18/11/1987 

 U.O. Medicina Generale e Gastroenterologia 
o.c. G.B. Morgagni Forlì 
Assistente medico incaricato 

  

Date 01/10/1981 al 18/11/1984 

 U.O. Medicina Generale e Gastroenterologia 
o.c. G.B. Morgagni Forlì 
Medico frequentatore 
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Date Dal 01/04/1981 al 30/09/1981  
U.O. Medicina Generale e Gastroenterologia 
o.c. G.B. Morgagni 
Tirocinio Pratico Ospedaliero 

  

Competenze 
tecniche 

• Ecografia internistica bed-side 

• Ecografia del collo di 2° livello 

• Ecografia interventistica (tiroide, paratiroidi, fegato, linfonodi,…) 

• Biopsia Epatica 

• Biopsia osteomidollare 

• Alcolizzazione di noduli tiroidei 

• Termoablazione mediante tecnica laser di patologia nodulare della tiroide 

• Toracentesi 

• Paracentesi 

• EGA 

• Posizionamento di cateteri in via venosa centrale e periferica 

• Gestione nutrizione artificiale enterale e parenterale 

• Impianto e gestione  di microinfusori di insulina in pazienti con diabete di tipo 1 

• Impianto sottocutaneo di sensori per la determinazione in continuo della glicemia 

• Gestione piede diabetico 
 

Implementazi
one di PDTA 

• Percorso del paziente con piede diabetico 

• Percorso Diabete Gestazionale 

• Percorso per la gestione integrata con MMG del paziente diabetico 

• Percorso del paziente con patologia nodulare della tiroide 

• Percorso del paziente con neoplasia della tiroide 

• Percorso del paziente con patologia ipofisaria 

• Percorso del paziente con patologia delle paratiroidi e dell’osso 

• Percorso del paziente del paziente reumatologico 

• Percorso del paziente con ipertensione arteriosa resistente 

Progetto 
Aziendale 

Progetto “Cum Grano Salis” nel 2004 da direttore della U.O. di Medicina Interna 
Forlimpopoli ha progettato coordinato e portato a termine  l’indagine epidemiologica 
sulla carenza iodica dell’alte valli dell’AUSL di Forlì 

Partecipazion
e a 

commissioni 

• Commissione del farmaco di area vasta Romagna prima e AUSL della Romagna poi 

• Commissione regionale GH 

• Gruppo regionale farmaci per il diabete 

Rapporti con 
associazioni 
dei pazienti 

• 1986 fondazione insieme con i pazienti della “Associazione Diabetici Forlivese”; 
collaborazione attiva a tutte le iniziative promosse dalla associazione; nel 2015 ha 
promosso attivamente la creazione del progetto “Diabete Romagna Onlus” nella quale 
sono confluite l’Associazione Diabetici Forlivese, con quelle dei pazienti di Rimini e 
Cesena 

Ricerca Fondi 
e Formazione 

• Dal 2000 ad oggi tutti i fondi derivanti da donazioni e sperimentazioni sono stati investiti 
attivamente in assistenza, formazione e acquisizione di strumentazione (in particolare 
ecografici). In particolare sono stati finanziati numerosi contratti libero professionali per 
medici specialisti in Endocrinologia che hanno svolto la loro attività assistenziale in 
ambito sia specialistico sia internistico (attività di guardia notturna, prefestiva e festiva) 

Formazione 
Manageriale 

• 23/11/2016 Certificato di Formazione Manageriale: corso di formazione manageriale 
per direttore di struttura complessa promosso dalla Regione Emilia e Romagna 

Organizzazion
e di convegni 

• Obesità una patologia multidisciplinare 9 ottobre Forlì 1999 

• Gli adenomi ipofisari” 28 marzo Cesena 2008 

• Il piede diabetico 7 novembre Forlì 2008 
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• Iperparatiroidismo primario 15 novembre Forlì 2008 

• Artralgie e artriti: attualità nelle diagnosi delle artropatie infiammatorie 6 dicembre Forlì 
2008 

• Ipertensioni secondarie 24 ottobre  Forlì 2009 

• Diabete e rene  20 settembre Forlì 2014 

• La gestione del diabete in ospedale 18 dicembre Forlì 2014 

• Osteoporosi 21 Novembre Forlì 2015 

Relatore a 
Convegni e 

Congressi 

1. La terapia dietetica è ancora attuale ? Convegno “obesità una patologia 
multidisciplinare” 9 ottobre 1999 

2. Tireopatie autoimmuni Simposio della società Medico Chirurgica della Romagna, Rimini 
4 dicembre 1999 

3. Ipertensioni endocrine.  Convegno “Recenti evidenze in tema di inquadramento clinico 
del paziente iperteso”, Forlì 12 ottobre 2002 

4. Disfunzione erettile e diabete.  Convegno “Disfunzione erettile: prospettive 
specialistiche a confronto” Forlì 11 ottobre 2003 

5. La patologia nodulare della tiroide.  Convegno aggiornamento AUSL  Forlì 22 maggio 
2004 

6. Aggiornamenti in diabetologia.  Convegno aggiornamento AUSL Forlì 2 e 9 ottobre 2004 
7. Inquadramento clinico e diagnosi dell’ipopituitarismo anteriore.  Patologia ipofisaria: 

medici e pazienti a confronto Ferrara 17 settembre 2005 
8. Follow up del carcinoma differenziato della tiroide. Cesena 5 ottobre 2005 
9. La prevenzione cardiovascolare nel diabetico: approccio basato sull’evidenza.  Siena 25-

26 novembre 2005 
10. I carcinoidi del tratto gastroenterico.  Forlì 1 marzo 2006 
11. La Sindrome metabolica: il più diffuso fattore di rischio cardiovascolare. Forlì 25  marzo 

2006 
12. Diet for physical training and CVD prevention.  Convegno internazionale “Physical 

activity, exercise and cardiovascular health” Forlì 25 giugno 2006 
13. Pandemia da obesità: mito o realtà.  Convegno “ i disturbi respiratori del sonno: non solo 

apnee”  Forlì 8 settembre 2006 
14. Associazione Diabetici Forlivese 20 anni dopo.  Convegno Forlì 18 novembre 2006 
15. Ipogonadismo maschile ad esordio tardive.  Convegno “Aspettative del maschio” Forlì 16 

dicembre 2006 
16. Aspetti peculiari del paziente iperteso diabetico. Convegno “Attualità in tema di gestione 

clinico-terapeutica dell’ipertensione arteriosa” Forlì 31 marzo 2007 
17. Il diabete di tipo 2 problemi aperti e nuovi orizzonti.  Forlì 9 dicembre 2014 
18. Autoimmunità tiroidea e manifestazioni gastroenterologiche.  Convegno SIE Ravenna 15 

settembre 2007 
19. Farmaci antipertensivi e diabete.  Convegno regionale SIIE Bologna 1 dicembre 2007 
20. Il diabete insipido.  Convegno “gli adenomi ipofisari” Cesena 29 marzo 2008 
21. Le patologie tiroidee dal punto di vista dello specialista. Convegno “Tiroide e laboratorio 

tra presente, passato e futuro” Forlì 19 giugno 2008 
22. il percorso del paziente con piede diabetico.  Convegno “il piede diabetico” Forlì 7 

novembre 2008 
23. Terapia medica dell’iperparatiroidismo: quando.  Convegno “iperparatiroidismo 

primitivo” Forlì 15 novembre 2008 
24. Il percorso del paziente con artropatia all’esordio. Convegno “Artralgie artriti: atualità 

nella diagnosi delle atropatie infiammatorie” Forlì 6 dicembre 
2008“Pseudofeocromocitoma”  Convegno regionale SIIA 13 dicembre 2008 

25. Ipertensioni da altre cause endocrine.  Convegno “ipertensioni secondarie” Forlì 24 
ottobre 2009 

26. il paziente diabetico di tipo 2 in fallimento secondario: l’introduzione dell’insulina basale 
e adeguata titolazione del dosaggio.  Seminari di Medicina Interna Sarnano 2-3 ottobre 
2009 
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27. Approccio farmacologico ai fattori di rischio cardiovascolare.  Convegno regionale SIIA 
Bologna 12 dicembre 2009 

28. Dal controllo glicemico al comprehensive glycaemic control (HbA1c, PPG, FPG) nel 
monitoraggio del diabete di tipo 2.  Convegno “nuove frontiere nel management del 
diabete di tipo 2” Bologna 19 giugno 2010 

29. Il ruolo dell’endocrinologo.  Convegno “Management  multidisciplinare dei tumori 
neuroendocrini: dalla diagnostica al trattamento” Meldola 19 ottobre  

30. il diabete di tipo 2 nell’anziano.  10°AME National meeting 5° joint meeting AACE Napoli 
5-7 novembre 

31. Vecchie e nuove insuline a confronto.  Seminari in medicina interna Sarnano 1-2 ottobre 
2010 

32. Nel paziente iperteso ad alto rischio il target pressorio deve essere 130/80 o meno: No. 
Convegno regionale SIIE 4 dicembre 2010 

33. La gestione clinica del paziente con iponatriemia: flow chart diagnostica. Ferrara 16 
aprile 2011 

34. Il feocromocitoma.  Scandiano 3 maggio 2011 
35. Ipoglicemia e coma ipoglicemico.  Congresso nazionale FADOI 15-18 maggio 2011 
36. Gestione dell’iperglicemia nel paziente ospedalizzato: nel perioperatorio.  Congresso 

nazionale AME Udine novembre 2011 
37. Easy diabetes.  Convegno Ravenna 29 ottobre 2011 
38. Come gestire il paziente diabetico in terapia con ipoglicemizzanti orali che viene 

ricoverato per una patologia acuta ?.  VIII Seminario di aggiornamento in medicina 
interna Bertinoro 18 – 19 novembre 

39. Il follow up del carcinoma differenziato della tiroide.  Convegno “Il carcinoma 
differenziato della tiroide” Forlì 6 dicembre 2011 

40. La gestione del diabete nel paziente internistico non critico. Congresso regionale FADOI 
Emilia Romagna 27 gennaio 2012 

41. Linee guida ed algoritmi terapeutici.  Convegno “La terapia del diabete di tipo 2” 
Bologna 25 febbraio 2012 

42. Un medico con gestione completamente informatizzata.  Convegno “La Medicina Interna 
e i processi di riorganizzazione delle cure sanitarie in Emilia Romagna” Bologna 22 marzo 
2012 

43. La patologia nodulare e neoplastica della tiroide.  Cesenatico 16 aprile 2012 
44. Trattamento del diabete nel paziente critico: che differenza c’è tra paziente medico e 

paziente chirurgico.  Congresso Nazionale FADOI Rimini 5-8 maggio 
45. I rischi della ipoglicemia. Riunione interregionale FADOI centro-nord Italia 29-30 giugno 

2012  
46. La gestione del diabete in Medicina Interna: il progetto Trialogue.  Parma 28 settembre 
47. Integrazione ospedale territorio nella gestione del paziente diabetico: luci e ombre della 

nostra esperienza.  Forlì 13 ottobre 2012 
48. Prevenzione secondaria: quali farmaci e quali risultati.  Congresso nazionale AME  Roma 

7-8  Novembre 2012 
49. La terapia personalizzata del diabete di tipo 2.  IX Seminario di aggiornamento in 

Medicina Interna  16-17 novembre 2012 
50. Coadiuvare la metformina: quando preferire sulfanilurea, pioglitazone, incretine o 

insulina ?. Congresso FADOI Emilia Romagna 25 gennaio 2013 
51. La patologia nodulare della tiroide.  Corso di aggiornamento ordine della provincia di 

Forlì-Cesena Forlì 12 marzo 2013 
52. L’ipotiroidismo oggi.  Convegno “Il buon uso della diagnostica strumentale in medicina 

interna” Cesena 4 maggio 2013 
53. Terapia insulinica:quando e come iniziare, come condurla.  Congresso nazionale FADOI 

Taormina maggio  2013 
54. Insuline: manuale per l’uso nel paziente internistico. Convegno “Il paziente critico” 

Modena 31 maggio 2013 
55. Associazione paziente non critico e iperglicemia. 3° riunione interregionale FADOI centro 
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– nord 27 – 28 settembre 2013 
56. Diabete gestazionale: criteri diagnostici.  Congresso nazionale AME Bari 7-10 novembre 
57. Terapie endocrino-metaboliche e rischio oncologico: metformina e insulina.  Congresso 

nazionale AME Bari 7-10 novembre 2013 
58. Gestione personalizzata del paziente con diabete.  Corso di aggiornamento in 

endocrinologia clinica SIE Ferrara 22-23 novembre 2013 
59. Novità farmacologiche per la cura del diabete: presente e futuro.  XV seminario di 

medicina interna Bertinoro 15 – 16 novembre 2013 
60. Consigli per il management del dismetabolismo glicolipidico e del rischio cardiovascolare 

dei DRS.  XVIII Corso residenziale AIMS di Medicina del sonno  Bertinoro 12-16 aprile 
2014  

61. Quando le regole cambiano: criteri per la diagnosi di diabete (glicemia basale, OGTT, 
A1c). Corso di aggiornamento AME – FADOI Bologna 13 – 15 febbraio 

62. Da one size fits all ai target personalizzati nella terapia del diabete di tipo 2. Congresso 
nazionale FADOI Bologna 10-13 maggio 2014 

63. Cenni di farmacologia clinica delle insuline rapide e basali. 2014Congresso nazionale 
ANIMO  Bologna 10-11 maggio 2014 

64. Un caso clinico: diabete e nutrizione parenterale.  Convegno “il paziente critico” Modena 
30 maggio 2014 

65. Indicatori diagnostici di controllo metabolico nel diabete. 6° congresso nazionale 
Endocrinosnamid Bologna 7 – 8 giugno 

66. Nefropatia Diabetica.  Convegno “diabete e rene” Forlì 20 settembre 2014 
67. Il diabete mellito oggi.  Convegno “Diabete: rischi e tutela della salute sessuale e 

riproduttiva” Lugo 4 ottobre 2014 
68. Diabete e nutrizione artificiale: nutrizione parenterale.  Congresso nazionale AME 

novembre 2014 
69. Metodiche alternative quando e perché.  Convegno “ruolo della chirurgia conservativa 

nei tumori differenziati della tiroide” Forlì 5 dicembre 2014 
70. La gestione del diabete in ospedale.  18 dicembre 2014 
71. Acromegalia.  Convegno ORL Bertinoro 13-14 febbraio 2015 
72. Adenomi ipofisari aggressivi: la terapia medica.  Hypinet Cesena 13 febbraio 2015 
73. Le nuove insuline.  Corso di aggiornamento in Endocrinologia clinica SIE  Cesena 13-14 

febbraio 2015 
74. Appropriatezze in endocrinologia. Forlì 28 marzo 2015 
75. Gli obiettivi glicemici: monitoraggio e automonitoraggio.  Accademia nazionale di 

diabetologia clinica FADOI Roma 9-11 aprile 2015 
76. Rapporto tra autoimmunità tiroidea e altre patologie autoimmuni.  XX Congresso 

nazionale FADOI Torino 9-12 maggio 2015 
77. Esami prima della contraccezione ormonale e a seguire: cosa pensa l’internista.   

Convegno “La contraccezione ormonale: scelta personalizzata per il benessere della 
donna” Forlì 23 maggio 2015 

78. Update nel management diagnostico e terapeutico del tumore della tiroide: 
inquadramento clinico.  Meldola 17 giugno 2015 

79. Come quantificare il rischio cardiovascolare nella sindrome metabolica.  up to date nei 
disturbi respiratori del sonno Forlì 14-15 settembre 2015 

80. L’inerzia terapeutica nel diabete mellito: dalla mancata correzione dell’iperglicemia in 
ospedale alla ritardata insulinizzazione.  XVII seminario di aggiornamento in Medicina 
Interna Bertinoro  13 – 14 novembre 2015 

81. Osteoporosi maschile.  Convegno “osteoporosi” Forlì 21 novembre 2015 
82. Nuovi farmaci antidiabetici e rischio cardiovascolare: ciò che non si può ignorare. 

Congresso regionale SIIA emilia romagna Bologna 19 dicembre 2015 
83. Quando e come collocare i nuovi farmaci nella storia naturale del diabete mellito di tipo 

2”. Convegno regionale XVII FADOI emilia romagna 29 gennaio 2016 
84. Sindrome coronarica acuta nel diabete mellito.  Uptodate Napoli 5-6 febbraio 2016 
85. Ablazione laser eco guidata dei noduli tiroidei (PLA): come si fa e a chi.  Convegno “oltre 
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la chirurgia tiroidea tradizionale” Modena 16 aprile 2016 
86. Il trattamento del paziente diabetic ospedalizzato con gravi comorbilità Congresso 

Nazionale FADOI Roma 14-17 maggio 2016 
87. Come gestire il paziente con diabete in nutrizione artificiale Modena Il paziente Critico 

27 maggio 2016 
88. Target glicemico: a quale prezzo AME Roma 1 luglio 2016 
89. Endocrinopatie come causa di Epatopatie Cogresso Nazionale AME Roma 10-13 

novembre 2016 
90. Ipertensione arteriosa: quali target e come raggiungerli Congresso AME Roma 10-13 

novembre 2016 
91. Il trattamento del paziente diabetico ospedalizzato con gravi comorbilità XXVI congresso 

regionale AMD SID Abruzzo 22 ottobre 2017 
 
92. I nuovi ipoglicemizzanti orali: reali vantaggi ? Contro XVIII Seminario ijn Medicina Interna 

Bertinoro 18-19 novembre 2016 
93. OSAHS con sindrome metabolica: quantificare il rischio cardiovascolare  UP to Date in 

disturbi del sonno Forlì 14-15 novembre 2016 
94. Terapia del diabete: possiamo ridurre il rischio cardiovascolare ? XVI congress nazionale 

SIMDO Roma 29-31 marzo 2017 
95. Endocrinopatie come causa di Epatopatie Congresso nazionale FADOI 13-16 maggio 

2017 
96. La Terapia del diabete di tipo 2: quali linea guida XIX seminario in medicina interna 

Bertinoro 17-18 novembre 2017 
97. Aderenza e terapia antipertensiva: dove dobbiamo investire XVII congress SIIA Bologna 

16 dicembre 2017 
 

Organizzazion
e e 

responsabile 
scientifico di 

convegni 

• “Obesità una patologia multidisciplinare” 9 ottobre Forlì 1999 

• “Gli adenomi ipofisari” 28 marzo Cesena 2008 

• “Il piede diabetico” 7 novembre Forlì 2008 

• “Iperparatiroidismo primario” 15 novembre Forlì 2008 

• “Artralgie e artriti: attualità nelle diagnosi delle artropatie infiammatorie” 6 dicembre 
Forlì 2008 

• Ipertensioni secondarie” 24 ottobre  Forlì 2009 

• “diabete e rene”  20 settembre Forlì 2014 

• “La gestione del diabete in ospedale” 18 dicembre Forlì 2014 

• “osteoporosi” 21 Novembre Forlì 2015 

Elenco 
Pubblicazioni 

• "L'iter e l'inquadramento diagnostico del paziente diabetico", bollettino n.6° 1986 

dell'Ordine dei Medici e dei Chirurghi e degli Odontoiatri della provincia di Forlì  

• "Una nuova proposta per l'autocontrollo del diabete", Diabete Oggi e Domani N.°16 

1985 (originale). 

• "La disinfezione dello strumento endoscopico in colonscopia", Giornale Italiano di 

Endoscopia Digestiva vol.4 , N°4 1981  

• "L'emoglobina glicosialta quale ausilio importante nel giudizio medico-legale d'invalidità 

nel diabete", Previdenza Sociale N.°2 1986  

• "Modificazione della secrezione insulinica e potenziali anomalie secondarie della 

glicoregolazione in gastroresecati secodo Billroth2(B2) a lungo termine dall'intervento", 

dal volume "4° settiman italiana delle malattie digestive", Il Pensiero Scientifico Editore - 

Roma 1986  
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• "Studio C-Peptide e del rapporto molare CPR/IRI per una valutazione dell'effetiva 

secrezione insulinica nella pancreatite cronica con normale tolleranza glucidica"- Atti del 

V Congresso Nazionale dell'Associazione Medici Diabetologi - Acta Medica Edizioni e 

Congressi 1985 

• "Insulin and C-Peptide secretion and CPR/IRI molar ratio in Chronic pancreatitis with 

normal glucose tolerance", The Italian Journal of Gastroenterology, August, N°4 vol.18 

1986  

• "Sensibiltà e specificità della gastrinemia e del pepsinogeno I sierico nelle condizioni 

precancerose e nel cancro gastrico", I Simposio Internazionale di Epidemiologia 

Prevenzione e Diagnosi precoce del cancro gastrico, Repubblica di San Marino 28 - 29 

settembre 1985  

• Studio istochimico della metaplasia intestinale su biopsie gastriche perendoscopiche; 

dati preliminari", Convegno regionale dell'Associazione Italiana Oncologia Medica , Forlì 

6 novembre 1982  

• "Coportamento delle Immunoglobuline nelle epatiti A, B, NANB", 2° e 3° Simposio 

Antigene Australia, Castrocaro Terme  

• "Secrezione di insulina e C-Peptide e rapporto molare CPR/IRI nella pancreatite cronica 

con normale tolleranza glucidica", Atti del X° Convegno Nazionale A.I.S.P., Genova 8 

giugno 1985  

• "Role of C-Peptide assay and CPR/IRI ratio in the assessment sligtly impaired glucose 

tolerance", Digestio settembre 1983  

• "Modificazioni della secrezione insulinica e potenziali anomalie secondarie della 

glicoregolazione in gastrresecati secondo Billroth2 (2) a lungo termine dall'itervento", 4° 

settimana Italiana delle Malattie Digestive, Verona 8-12 giugno 1986  

• "Early Gastric Cancer (EAG): considerazioni cliniche e diagnostiche su 35 casi sintomatici 

diagnosticati endoscopicamente", 4° Settimana Italiana delle Malattie Digestive, Verona 

8-12 giugno 1986  

• "Patologia peptica esofagogastroduodenale: Valori del pepsinogeno I sierico e della 

gastrinemia", 4° Settiman Italiana delle Malattie Digestive, Verona 8-12 giugno 1986  

• "Trattamento a breve termine (4 settime) con ranitidina dell'ulcera duodenale: 

valutazione endoscopica, della gstrinemia e del pepsinogeno", Corso Internazionale di 

aggiornamento in diagnostica e chirurgia endoscopica, Catania 2-4 dicembre 1982 

• "Studio del C-Peptide e del rapporto molare CPR/IRI per una valutazione dell'effetiva 

secrezione insulinica nella pancreatite cronica con normale tolleranza glucidica", 

abstracts V Congresso Nazionale Medici Diabetologi, Fiuggi Terme 15-18 maggio 1985  

• "Effect of cessation of chronic alcohol intake on serum concetration og total cholesterol, 
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HDL cholesterol and apoprotein A", 6th Inetrnational Meeting Atherosclerosis and 

Cardiovascular Diseases, Bologna 27-28-29 ottobre 1986  

• "Significato clinico del dosaggio del C-Peptide nel diabetico e in altre condizioni di 

alterata tolleranza glucidica", 3° Giornata Diabetologica, Aspetti attuali della malattia 

diabetica , Quartu S. Elena 18-19 maggio 1984  

• "L'enteropatia diabetica: aspetti clinici e interpretazioni patogenetiche", 3° Giornata 

Diabetologica , Aspetti attuali della malattia diabetica, Quartu S. Elena 18-19 maggio 

1984  

• "Secrezione basale di insulina, C-Peptide e ormoni controinsulari dopo somministrazione 

acuta di nifedipina in diabetici di tipo 2° e normali", 5° Giornate Diabetologiche Sarde, 

Aspetti attuali della Malattia Diabetica, Quartu S. Elena 8-9-10 maggio 1986. 

• "Modificazioni di alcuni parametri clinici, lipidici, e emocoagulativi in diabetici con 

macroangiopatia dopo trattamento con sulodexide", 4° Giornate Diabetologiche, Aspetti 

attuali della Malattia Diabetica, Quartu S. Elena 27-28-29 giugno 1985  

• "Attendibilità della lettura fotometrica differita nel tempo di autoprelievi capillari 

effettuati a domicilio con strisce reattive", 4° Giornate Diabetologiche - Aspetti attuali 

della Malattia Diabetica, Quartu S. Elena 27-28-29 giugno 1985  

• "Ipertensione arteriosa e diabete mellito nell'anziano: Quale terapia? Enalapril e 

Nifedipina Retard a confronto", 33° Congresso Nazionale della Società Italiana di 

Gerontologia e Geriatria, Ancona 23-26 ottobre 1988  

• "Enalapril e Nifedipina Retard a confronto nell'anziano con ipertensione arteriosa e 

diabete mellito di tipo 2° (NIDDM)", Problemi Endocrinologici e Metabolici in età 

Geritrica, Editrice Compositori Bologna 1989  

• "Monosomministrazione di insulina ad azione prolungata in diabetici di tipo II obesi non 

controllati con soli antidiabetici orali", 12° Congresso della Società Italiana di 

Diabetologia, Venezia Lido 22-25 maggio 1988  

• "Quale terapia ipotensiva nel diabete di tipo II (NIDDM) con ipertensione arteriosa e 

nifedipina retard", 12° Congresso della Società Italiana di Diabetologia, Venezia Lido 22-

25 maggio 1988  

• "Tolleranza glucidica e secrezione beta-insulare in gastroresecati secondo Billroth II (B2) 

a lungo termine dall'intervento: risposta comparativa al carico orale di glucosio, al 

glucosio e.v. e al glucagone", Giornale Italiano di Diabetologia, Vol.6° N°3 luglio 1986  

• "Lettura fotometrica differita nel tempo di autiprelievi eseguiti a domicilio con strisce 

reattive: una nuova proposta di autocontrollo", Giornale Italiano di Diabetologia, Vol. 6 

N°3 luglio 1986  

• "Le anomalie della tolleranza glucidica nei gastroresecati secondo Billroth II (BII) a lungo 
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termine dall'intervento sono secondarie ad iposecrezione insulinica", Giornale Italiano di 

Diabetologia, Vol.7 N° 2 aprile 1987  

• "Insulina Ultralenta MC monodose bed-time a confronto con altre insuline ritardo nella 

terapia del diabete mellito 2° (NIDDM) dopo fallimento secondario degli ipoglicemizzanti 

orali (OHA)", Giornale Italiano di Diabetologia, Vol.7 N°2 aprile 1987  

• "Nifedipina e ormoni del metabolismo glucidico: modificazioni della secrezione basale 

dopo somministrazione acuta in diabetici di tipo 2° (NIDDM)", Giornale Italiano di 

Diabetologia, Vol.7 N°2 aprile 1987  

• "La somministrazione acuta di nifedipina può modificare la secrezione basale di insulina, 

peptide C e ormoni controinsulari in diabetici di tipo 2° (NIDDM) ?, Giornale Italiano di 

Diabetologia, Vol.7 N°2 aprile 1987  

• "Monosomministrazione bed-time d'insulina ultralenta MC in associazione con 

ipoglicemizzanti orali (OHA) dopo fallimento secondario nel diabete di tipo 2° (NIDDM): 

confronto con altri regimi monodose di insulina ritardo", Giornale Italiano di 

Diabetologia, Vol.7 N°2 aprile 1987  

• "Quale terapia ipotensiva nel diabete mellito di tipo 2° (NIDDM) con ipertensione 

arteriosa e nefropatia diabetica incipiente? Confronto cross-over di enalapril e nifedipina 

retard", Gionale Italiano di Diabetologia, Vol.8 N°2 aprile 1988  

• "Monosomministrazione di insulina ad azione prolungata in diabetici di tipo 2 obesi non 

controllati con soli antidiabetici orali", Giornale Italiano di Diabetologia, Vol.8 N°2 aprile 

1988  

• "E' utile un approccio dietetico personalizzato e monitorizzato nel diabetico di tipo 2° 

(NIDDM) obeso? Studio prospettico a sei mesi", Giornale Italiano di Diabetologia, Vol.9 

N°4 ottobre 1989  

• "Insulina ultralenta MC monodose bed-time a confronto con insuline ritardo nella 

terapia del diabete di tipo 2° dopo fallimento secondario degli ipoglicemizzanti orali", VI 

Congresso Nazionale Associazione Medici Diabetologi, Grado 9.12 aprile 1987  

• "Nifedipina e ormoni del metabolismo glucidico: modificazioni della secrezione basale 

dopo somministrazione acuta in diabetici di tipo 2°", VI Congresso Nazionale 

Associazione Medici Diabetologi, Grado 9-12 aprlie 1987  

• "Ipertensione arteriosa e diabete mellito nell'anziano: quale terapia? Enalapril e 

nifedipina retard a confronto", Giornale di Gerontologia, 10 Vol. XXXVI ottobre 1985  

• "Confronto prospettico a sei mesi di tre differenti approcci dietetici in diabetici di tipo 2° 

(NIDDM) obesi", 13° Congresso Nazionale S.I.D. il Diabete, suppl. N°1 marzo 1990  

• "Quali gli effetti di benflurex e metformina sul metabilsmo glico-lipidico e la secrezione 

insulinica in diabetici di tipo 2° (NIDDM) obesi all'esordio clinico? Confronto 
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randomizzato con cross-over", 13° Congresso Nazionale S.I.D., il Diabete, suppl. N°.1 

marzo 1990  

• "La insulina premiscelata 30/70 può sostituire le miscele estemporanee di insulina 

regolare + NPH nei rapporti compresi tra 20/80 e 40/60", 13° Congresso Nazionale S.I.D., 

il Diabete, suppl. N°1 marzo 1990  

• "Superiore efficacia di un'associazione di insulina ad azione protratta in 

monosomministrazione bed-time con ipoglicemizzanti orali di tipo 2° obeso dopo 

fallimento secondario", 6° Giornate Diabetologiche Sarde, aspetti attuali del diabete 

mellito, Quartu S. Elena 12.14 maggio 1988  

• "Long after surgery insulin secretion changes and potential abnormalities of glucose 

tolerance in patient who underwent Billroth2 (B2) partial gastrectomy (PG)", The World 

Congresses og Gastroenterology, Sidney 26-31 agosto 1990  

• “Secrezione pancreatica e concentrazione perferica di insulina e quadro metabolico in 

soggetti con normale tolleranza al glucosio prima e dopo intervento di gasrectomia 

totale, confonto a sei mesi", 14° Congresso S.I.D., il Diabete, suppl. N°1 1992  

• "Confronto prospettico a sei mesi di tre differenti approcci dietetici in diabetici di tipo 2° 

obesi", 13° Congresso S.I.D., il Diabete, suppl. N°1 1990 

• "Confronto cross-over di miscele estemporanee di insulina regolare + zinco insulina ad 

azione intermedia in percentuale variabile da 20/80 a 40/60 con insulina formulata 

regolare NPH 30/70", 14° Congresso S.I.D., il Diabete, suppl. N°1 marzo 1992 

• Partecipazione alla stesura dei “Protocolli diagnostico terapeutici in patologia tiroidea” a 

cura del gruppo interdipartimentale dello studio sulla tiroide della AUSL di Forlì, giugno 

2003 (originale). 

• Progetto Aziendale di gestione integrata centro antidiabetico – medico di medicina 

generale  del paziente con diabete mellito 

• Progetto Aziendale “Cum Grano Salis”  

• “Grave progressione di arteriopatia ostruttiva in diabete tipo 2 “abusivamente” 

iperinsulinizzato: ruolo aterogeno dell’iperinsulinemia ed insulino-resistenza”, XV 

Congresso nazionale AMD, Genova 18-21 maggio 2005. 

• “Insulina glargine per intermedia nella terapia intensiva di diabetici di tipo 1 e 2: il buon 

compenso è dose dipendente?”, XV Congresso nazionale AMD, Genova 18-21 maggio 

2005  

• “Rischio cardiovascolare in pazienti affetti da diabete mellito di tipo 1 e tiroidite cronica 

autoimmune”, XV Congresso nazionale AMD, Genova 18-21 maggio 2005. 

 

“SICUREZZA DI ADALIMUMAB IN PAZIENTI AFFETTI DA SPONDILOARTRITE  

SIERONEGATIVA SOTTOPOSTI  A IMPIANTO DI PROTESI D’ANCA”.CURRENT OPINION RHEUMATOLOGY,  VOL 5, 
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N°4, 2010 EDIZIONE ITALIANA. F.GIRELLI, S.BERNARDI, L.GARDELLI, M.NIZZOLI. 

 

“EFFICACY OF CORTICOSTEROIDS ALONE IN THE ERADICATION OF FACTOR VIII INHIBITOR IN AN OLD FEMALE 

WITH IDIOPATHIC ACQUIRED HAEMOPHILIA A: DESCRIPTION OF A CASE”. CASE REPORTS IN RHEUMATOLOGY 

VOLUME 2012 (2012), ARTICLE ID 310730, 3 PAGES  DOI:10.1155/2012/310730. FRANCESCO GIRELLI, 
CHIARA BIASOLI, BRUNA BASSI, FRANCO BAGIONI, GABRIELE BONDI, CLAUDIO CAMPORESI, LUCIA GARDELLI, 
VINCENZO MAZZEO, AND MAURIZIO NIZZOLI  

 

“A NEW CASE OF DRESS SYNDROME INDUCED BY SULFASALAZINE AND TRIGGERED BY AMOXICILLIN” CASE 

REPORTS IN RHEUMATOLOGY VOLUME 2013 (2013), ARTICLE ID 409152, 3 PAGES. FRANCESCO 

GIRELLI, SIMONE BERNARDI, LUCIA GARDELLI, BRUNA BASSI, GIANLUCA PARENTE, ALESSANDRA 

DUBINI, LUIGI SERRA, AND MAURIZIO NIZZOLI  

 



14 

 

CARDIOVASCULAR RISK IN PATIENTS AFFECTED BY DIABETES TYPE 1 AND AUTOIMMUNE 
THYROIDITIS. 
1S. Acquati, 1M. Nizzoli, 2A. Vanini, 3P. Pareschi, 4R. Rossi, 4E. degli Uberti.  
1Department of Endocrinology and Metabolic Disease, Forlì, 2Department of Vascular 
Diagnostics, Ferrara, 3Department for Diabetes, Ferrara, 4Department of Endocrinology, 
Ferrara 
Diabetologia vol 48- suppl 1 2005. Abstract n° 1129 
  
ADDING ROSIGLITAZONE TO METFORMIN OR SULPHONYLUREA TREATED TYPE 2 (NON 
INSULIN DEPENDENT) DIABETIC PATIENTS IMPROVES GLYCEMIC CONTROL, BLOOD 
PRESSURE AND NON ALCOHOLIC  FATTY  LIVER IMAGING: A RANDOMIZED, CONTROL, 
ONE YEAR STUDY. 
G. Silvani, M Nizzoli, L. Gagliardi, G. Bondi,  R. Cicognani, A. Bond,  S. Acquati, A.L. Vacirca, 
C. Camporesi, V. Mazzeo, A. Tartaglia, S. Pignatari.  
Abstract pag 84, ECE 2005, 3-7 september 2005. 
 
CONFRONTO A UN ANNO DI COMBINAZIONI A DUE A DUE DI ROSIGLITAZONE, 
SULFANILUREA E METFORMINA NELLA TERAPIA DEL DIABETE DI TIPO 2 CON STEATOSI 
EPATICA NON ALCOLICA.  
G. Silvani, S. Acquati, A. Bondi, L. Gagliardi, A.L. Vacirca, A. Tartaglia, M Nizzoli.  
Atti del VIII Congresso nazionale SIMDO, Capri, 21-23 ottobre 2005. 
 
ROSIGLITAZONE PIU’ SULFANILUREA O METFORMINA NEL DIABETE DI TIPO 2 CON 
STEATOSI EPATICA NON ALCOLICA. 
G. Silvani, L. Gagliardi, A. Bondi, A.l. Vacirca, S. Acquati, C. Camporesi, V. Mazzeo, A. 
Tartaglia, M. Nizzoli.  
Atti del V congresso nazionale AME, Pesca 28-30 ottobre 2005, pag 89. 
 
IMPIEGO DELLA 18F-FDG PET/CT NEL FOLLOW UP DI PAZIENTI CON CANCRO TIROIDEO O 
SOSPETTO DI RECIDIVA 
A. Moretti, G. Fiorentini, R. Galassi, M. Farsad, S. Fanti, C. Nanni, A.L. Vacirca, L. Gagliardi, 
S. Acquati, A. Tartaglia, M. Nizzoli. 
Atti del V congresso nazionale AME, Pesca 28-30 ottobre 2005, pag 89. 
 
EFFETTI METABOLICI DI OLMESARTAN IN DIABETICI DI TIPO 2 CON MICROALBUMINURIA. 
S. Acquati, A. Bondi, L. Gagliardi, A. Vacirca, A. Tartaglia, G. Silvani, M.Nizzoli.  
Atti del  XXI Congresso nazionale SID, Milano, 17-20 maggio 2006. 
 
EFFICACIA A BREVE TERMINE DI GLARGINE VS NPH IN MONODOSE NELLA TERAPIA 
INSULINICA COMBINATA DI DIABETICI DI TIPO 2. 
S. Acquati, G. Silvani, A. Bondi, L. Gagliardi, A. Vacirca, A. Tartaglia, M Nizzoli.  
Atti del  XXI Congresso nazionale SID, Milano, 17-20 maggio 2006. 
 
INCREMENTO DELLO SPESSORE MEDIO INTIMALE CAROTIDEO NELLA SINDROME 
POLIGHIANDOLARE AUTOIMMUNE TIPO 3 
S. Acquati, R. Rossi, G. Silvani, A. Bondi, L. Gagliardi, A. Vacirca, A. Tartaglia, M. Nizzoli, E. 
degli Uberti.  
Atti del  XXI Congresso nazionale SID, Milano, 17-20 maggio 2006. 
 
AL DI LA’ DELL’EMOGLOBINA GLICATA: EFFICACIA DEL ROSIGLITAZONE NEL DIABETE DI 
TIPO 2 CON IPERTENSIONE ARTERIOSA E STEATOSI  EPATICA NON ALCOLICA. 
G. Silvani, S. Acquati, A. Bondi, L. Gagliardi, A.L. Vacirca, A. Tartaglia, M Nizzoli.  
Atti del  XXI Congresso nazionale SID, Milano, 17-20 maggio 2006 
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OLMESARTAN IN DIABETICI CON MICROALBUMINURIA 

S Acquati, L Gagliardi, A Tartaglia, R Manini, C Ragazzini, L Buci, G Silvani, M Nizzoli 

Abstract Book  

VII Congresso Nazionale AME. Update in Endocrinologia Clinica. Bologna,2-4 Novembre 
2007. Ab 56 

 SCREENING DEL PIEDE DIABETICO A FORLÌ 

S Acquati, L Gagliardi, A Tartaglia, C Ragazzini, R Manini, L Buci, G Silvani, M Nizzoli 

Abstract Book VII Congresso Nazionale AME. Update in Endocrinologia Clinica. 
Bologna,2-4 Novembre 2007. Ab 57. 

ROSUVASTATINA, INSULINO-RESISTENZA E CONTROLLO METABOLICO NEL DIABETE DI 
TIPO 2 

G Silvani, L Gagliardi, S Acquati, A Tartaglia, C Ragazzini, R Manini, L Buci, M Nizzoli 

Abstract Book VII Congresso Nazionale AME. Update in Endocrinologia Clinica. 
Bologna,2-4 Novembre 2007. Ab 64. 

 SINDROME ADRENO-GENITALE 

L Gagliardi, L Buci, S Acquati, R Manini, C Ragazzini, G Silvani, A Tartaglia, M Nizzoli 

Abstract Book VII Congresso Nazionale AME. Update in Endocrinologia Clinica. 

Bologna,2-4 Novembre 2007. Ab 86. 

 

ROSUVASTATINA, LIPIDI E INSULINORESISTENZA NEL DIABETE DI TIPO 2 

G Silvani, S Acquati, L Gagliardi, A Tartaglia, R Manini, C Ragazzini, L Buci, M Nizzoli. 

Il Diabete 2008; 1 (suppl 1):58 (P 119). 

 

 SCREENING DEL PIEDE DIABETICO A FORLÌ 

S Acquati, L Gagliardi, A Tartaglia, R Manini, L Buci, C Ragazzini, G Silvani, M Nizzoli. 

Il Diabete 2008; 1 (suppl 1):58 (P 200). 

 

UTILIZZO DI ANALOGO PREMISCELATO 50/50 PRIMA DEL PASTO A BASE DI PIZZA 

L Buci, S Acquati, L Gagliardi, A Tartaglia, R Manini, C Ragazzini, G Silvani, M Nizzoli. 

Abstract Book VIII Congresso Nazionale AME. Update in Endocrinologia Clinica. Torino, 
10-12 Ottobre 2008. Ab 52 

 

EFFETTI DI TERAPIA COGNITIVO-COMPORTAMENTALE DI GRUPPO (TCC-G) IN PAZIENTI 
CON DIABETE MELLITO TIPO 2 (DM2) OBESI 

Manini R, Donadio F, Gagliardi L, Acquati S, Ragazzini C, Taroni S, Buci L, Tartaglia A, La 
Pietra MG, Silvani G, Nizzoli M. 

Abstract Book IX Congresso Nazionale AME. Update in Endocrinologia Clinica. Milano, 
19-22 Novembre 2009. Ab 24D. 
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L’ASSISTENZA DOMICILIARE.  

Ragazzini C, Acquati S, Buci L, Donadio F, Gagliardi L, Manini R, Siolvani G, Taroni S, 
Tartaglia A, Nizzoli M 

Abstract Book IX Congresso Nazionale AME. Update in Endocrinologia Clinica. Milano, 
19-22 Novembre 2009. Ab 26D. 

 

SCREENING PODOLOGICO: RISULTATI DI UNO STUDIO OSSERVAZIONALE NELLA 
POPOLAZIONE DIABETICA DIFORLÌ 

S.Acquati, L.Gagliardi, S.Taroni, R. Manini, F. Donadio, L. Buci, A. Tartaglia, C. Ragazzini, G. 
Silvani, M. Nizzoli  

Il Diabete 2010;1 (suppl 1):52 (PD96) 

 

STUDIO OSSERVAZIONALE SU QUALITÀ DI VITA, SODDISFAZIONE DELTRATTAMENTO E 
COMPORTAMENTO ALIMENTARE IN UN CAMPIONE DI DIABETICI DI TIPO 1 

M. La Pietra, S. A cquati, R. Manini, F. Donadio, S. Taroni, C-. Ragazzini, L. Gagliardi, A. 
Tartaglia, L. Buci, G. Sivani, M. Nizzoli 

Il Diabete 2010;1 (suppl 1):71 (P169) 

 

AFFIDABILITÀ DEL MAGE DI SERVICE COME INDICE DI VARIABILITÀ GLICEMICA NEL 
CONFRONTO DI GLARGINE VS NPH IN DIABETICI TIPO 2 

G. Silvani, S. Acquati, R. Manini, C. Ragazzini, F. Donadio, S. Taroni, L. Buci, L. Gagliardi, A. 
Tartaglia, M. Nizzoli 

Il Diabete 2010; 1 (suppl 1): 92 (P255) 

 

RISULTATI DI UN ANNO DI SCREENING PODOLOGICO PRESSO IL CAD DI FORLÌ 
S Acquati, A. Artusi, L Gagliardi, A Tartaglia, C Ragazzini, R Manini, L Buci, G Silvani, M 
Nizzoli 
Atti del XVI Congresso Nazionale dell’Associazione Medici Diabetologi, Sorrento 21-24 
Novembre 2007,V. Armentano, G. Corigliano, S Gentile, U Valentini; Pacini Editore s.p.a, 
Via Gherardesca 1,  

Ospedaletto (Pisa) 2007, pg. 523-525. 
 
EFFETTI RENALI E METABOLICI DI OLMESARTAN IN PAZIENTI AFFETTI DA DIABETE 

MELLITO DI TIPO 2 CON MICROALBUMINURIA 
S Acquati, L Gagliardi, A Tartaglia, C Ragazzini, R Manini, L Buci, G Silvani, M Nizzoli 
Atti del XVI Congresso Nazionale dell’Associazione Medici Diabetologi, Sorrento 21-24 
Novembre 2007,V. Armentano, G. Corigliano, S Gentile, U Valentini; Pacini Editore s.p.a, 
Via Gherardesca 1,  
Ospedaletto(Pisa) 2007, pg. 625-628. 

 
  

EFFICACIA E TOLLERABILITÀ DEL ROSIGLITAZONE PIÙ SULFONILUREA O METFORMINA 
NEL DIABETE DI TIPO 2 CON STEATOSI  EPATICA NON ALCOLICA: STUDIO CONTROLLATO A 
UN ANNO.  
      G Silvani, R Manini, S Acquati, L Buci, A Tartaglia, C Ragazzini, L Gagliardi, S Taroni, F 
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Donadio, M Nizzoli. 
 Atti del XVII Congresso Nazionale dell’Associazione Medici Diabetologi, Rimini 27-30 

Maggio 2009. Pacini Editore s.p.a, Via Gherardesca 1, Ospedaletto (Pisa) 2007, pg. 95-9. 
 
ASSETTO LIPIDICO, INSULINO-RESISTENZA E CONTROLLO METABOLICO DOPO TERAPIA 

CON ROSUVASTATINA IN DIABETICI DI TIPO 2.  
     G Silvani, A Tartaglia, S Acquati, L Buci, R Manini, C Ragazzini, S Taroni, F Donadio, L 

Gagliardi, M Nizzoli. 
     Atti del XVII Congresso Nazionale dell’Associazione Medici Diabetologi, Rimini 27-30 

Maggio 2009. Pacini Editore s.p.a, Via Gherardesca 1, Ospedaletto (Pisa) 2007, pg. 155-
60. 

 
EFFETTI DI TERAPIA COGNITIVO-COMPORTAMENTALE DI GRUPPO (TCC-G) IN PAZIENTI 

CON DIABETE TIPO 2 (DM2) OBESI.  
     R Manini, F Donadio, L Gagliardi, S Acquati, C Ragazzini, S Taroni, A Tartaglia, MG La 

Pietra, G Silvani, M Nizzoli. 
     Atti del XVII Congresso Nazionale dell’Associazione Medici Diabetologi, Rimini 27-30 

Maggio 2009. Pacini Editore s.p.a, Via Gherardesca 1, Ospedaletto (Pisa) 2007, pg. 279-
81. 

 
UNITÀ OPERATIVA DI ENDOCRINOLOGIA E MALATTIE DEL RICAMBIO, OSPEDALE 

MORGAGNI- PIERANTONI DI FORLÌ: L’ASSISTENZA DOMICILIARE.  
     C Ragazzini, S Acquati, L Buci, F Donadio, L Gagliardi, R Manini, G Silvani, S Taroni, A 

Tartaglia, M Nizzoli. 
     Atti del XVII Congresso Nazionale dell’Associazione Medici Diabetologi, Rimini 27-30 

Maggio 2009. Pacini Editore s.p.a, Via Gherardesca 1, Ospedaletto (Pisa) 2007, pg. 533-
4. 

 
 UTILIZZO DI ANALOGO PREMISCELATO 50/50 PRIMA DEL PASTO A BASE DI PIZZA.  

S Acquati, L Gagliardi, A Tartaglia, L Buci, R Manini, C Ragazzini, S Taroni, F Donadio, G 
Silvani, M Nizzoli. 
Atti del XVII Congresso Nazionale dell’Associazione Medici Diabetologi, Rimini 27-30 
Maggio 2009. Pacini Editore s.p.a, Via Gherardesca 1, Ospedaletto (Pisa) 2007, pg. 412-
4. 
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Partecipazione a corsi aziendali 

• “D.R.G. – scheda nosologica”, Forlì. 12-14-19-28 settembre e 
12-18 ottobre 1994 (originale). 

• “Percorso Metodologico di Preparazione alla Negoziazione 
Budget anno 1995 per i servizi sanitari”, Forlì 31 ottobre 1995 
(originale). 

• “Corso di Formazione per Primari ed Aiuti Ospedalieri 
IPPOCRATE “ organizzato dalla Scuola di Direzione Aziendale 
“Luigi Bocconi” di Milano, Centro Universitario di Bertinoro (Fo) 
dal 27 novembre al 1 dicembre 1995 (originale). 

• “La qualità nelle organizzazioni sanitarie”, Forlì, 7 novembre 
1996 (originale). 

• “Ruoli manageriali, gestione delle persone e teamleadership”, 
organizzato dalla Decathlon Consulting Human qualities, 
Centro Universitario di Bertinoro (Fo) 27-29 novembre 1996 
(originale). 

• “Sviluppo capacità manageriali e apertura di campo sul nuovo 
sistema di valutazione delle risorse umane”, Forlì, 12-14 giugno 
2000 (originale). 

• “Valutazione dei rischi aziendali: aspetti tecnici, assicurativi e 
legali; le responsabilità”, Forlì, 15 dicembre 2000 (originale). 

• “Valutazione, valorizzazione, sviluppo e formazione”, Forlì, 28-
29 novembre 2000 (originale). 

 

Affiliazioni a Società Scientifiche 

• FADOI Federazione delle Associazioni dei Dirigenti Ospedalieri 
Internisti; consigliere regionale FADOI, terzo mandato; fa parte 
del Board Nazionale Scientifico per il campo metabolico 

• AME Associazione Medici Endocrinologi; referente nazionale 
per diabete  

• AACE American Association of Clinical Endocrinologist; secondo 
mandato di consigliere de Italian Chapter AACE 

• SIE Società Italiana Endocrinologia; consigliere regionale per il 
biennio 2012 - 2014 

• AMD Associazione Medici Diabetologia 

• SID Società Italiana di Diabetologia 

• SIIA Società Italiana Ipertensione arteriosa 

ULTERIORI INFORMAZIONI  

Lingue Straniere 

Inglese  

Capacità di comprensione, scrittura, lettura ed espressione orale buona  

Francese 

Capacità di lettura e comprensione orale elementare  

Capacità e competenze 
organizzative, relazionali, tecniche, 

manageriali 

E’ Direttore di U.O. complessa dal 2004, per 2 anni di Medicina Interna, 
1 anno di Endocrinologia e Malattie Metaboliche, e dal 2007 ad oggi di 
entrambe le U.O. complesse. Nonostante questa apparente dicotomia 
è riuscito a far coesistere, crescere culturalmente, integrare le due 
equipe, favorendo un proficuo scambio umano e professionale. Inoltre  
ha partecipato attivamente alle società scientifiche di riferimento sia 
della medicina interna, sia della endocrinologia ottenendo 
ragguardevoli risultati sia culturali sia organizzativi. Questo ha peraltro 
favorito la crescita formativa e la partecipazione alla vita societaria dei 
collaboratori più giovani. Se avere svolto tutta la sua carriera all’interno 
della provincia di Forlì può apparire un limite, questo ha però 
consentito la conoscenza sia dei problemi delle realtà ospedaliere di 
periferia sia di quelle più centrali;  ha inoltre dato la possibilità di 
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potere  proporre progettualità che peraltro nel corso degli anni hanno 
trovato piena attuazione. Mi riferisco in particolare alla realtà della 
endocrinologia, specialità prima non presente e che determinava  
migrazioni di pazienti anche fuori regione. Questa progettualità è stata 
peraltro di stimolo per altri. È nata infatti la Endocrinochirurgia con 
competenze peraltro esclusive, e si sono rafforzate importanti 
collaborazioni con altre specialità mediche e chirurgiche; voglio 
ricordare quelle con la Medicina Nucleare, la Neurochirurgia, la 
chirurgia, l’ORL. Inoltre ha sempre previlegiato la creazione di percorsi 
diagnostico terapeutici per le patologie di più comune riscontro oltre 
che di competenza che mettessero al centro il paziente e la presa in 
carico sin dalla prima visita. Questo ha consentito di ottenere tangibili 
risultati come dimostrano i dati epidemiologici della regione (vedi 
piede diabetico). Ha partecipato come direttore alle contrattazioni 
budget ed ha sempre raggiunto gli obiettivi dati dalle varie direzioni 
generali che si sono succedute negli anni. Ha sempre creduto nella 
collaborazione con le associazioni dei pazienti. E’ stato tra i fondatori 
della associazione con i pazienti diabetici ed ha sempre creduto nella 
reciproca collaborazione avendo come fine ultimo il miglioramento 
continuo della assistenza. Questo ha consentito lo sviluppo di modelli 
organizzativi innovativi presso il servizio di diabetologia con risultati da 
anni apprezzati dai pazienti 
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