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italiana
13 06 1964

DAL 4 MARZO 2016 A TUTT'OGGI RESPONSABILE STRUTTURA
SEMPLICE DIPARTIMENTALE UTIC DEL P.O0. MADONNA DELLE GRAZIE -
MATERA

DAL 20 OTTOBRE 2014 AL 3 MARZO 2016 REFERENTE DEL DIRETTORE
PER LA TERAPIA INTENSIVA CORONARICA (UTIC) DEL P.O. MADONNA DELLE GRAZIE DI
MATERA

DaL 21/03/2011 ResponsABILE  DELL’ UNITA OPERATIVA SEMPLICE “IMAGING
CORONAROGRAFICO NON INVASIVO ED ELETTROFISIOLOGIA” AFFERENTE ALLA U.O. DI
CARDIOLOGIA E UTIC DEL PRESIDIO OSPEDALIERO DI MATERA (DELIBERA N° 340 DEL
21/03/2011) TALE INCARICO SI E’ CONCLUSO IL 31/08/2015

DAL 10 Maccio 2006 AL 20/10/2014 REFERENTE DI TUTTE LE ATTIVITA’
AMBULATORIALI E SPECIFICAMENTE DELL’AMBULATORIO PER IL CONTROLLO
DEIl  PACE-MAKER E DEFIBRILLATORI IMPIANTABILI CHE HO ORGANIZZATO
COMPLETAMENTE ANCHE DA UN PUNTO DI VISTA INFORMATICO

DAL 29 DicemBre 1993 A TUTT ’ 0GGI , DIRIGENTE MEDICO DI 1° LIVELLO PRESSO LA
U.O. b1 CarpioLoGlA ED UTIC pEL P.O. DI MATERA ASSUNTO IN QUALITA DI AluTo
CORRESPONSABILE .

DAL 1 APRILE 1993 AL 30 NoveMBRE 1993 AssISTENTE MEDICO DI CARDIOLOGIA ¢/0
L'IsTiTuto DI MALATTIE DELL’ APPARATO CARDIOVASCOLARE DEL POLICLINICO DI BARI
DAL 1 APRrILE 1992 AL 30 clueNo 1992 E DAL 1 SETTEMBRE 1992 AL 30 NOVEMBRE
1992 SosTiTuto MEDICO DI GUARDIA MEDICA ASL TA/1

SETTEMBRE E NOVEMBRE 1991, FEBBRAIO E LUGLIO 1992, FEBBRAIO 1993 SosTITUTO
MEebico b1 MEDICINA GENERALE USL TA/1

DAL 4 MAGGIO 1990 AL 3 AcosTo 1991 UFFicIALE MEDICO DI COMPLEMENTO DI PRIMA
NOMINA PRESSO GLI OSPEDALI MILITARI DI NAPOLI, CASERTA, BARI
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* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore
* Tipo di impiego

+ competenze e settori di attivita

* Principali mansioni e responsabilita

ASM Matera, C.da Cattedra Ambulante, 75100, Matera

ASM Matera - Ospedale “Madonna Delle Grazie” — Cardiologia -UTIC

Medico Cardiologo a Tempo indeterminato

DAL 1993 ESEGUO IMPIANTI DI PM/ICD ANCHE BIVENTRICOLARI E HO
ALTA COMPETENZA NELLE ATTIVITA’ DI ELETTROFISIOLOGIA DI BASE,
NEGLI STUDI ELETTROFISIOLOGICI TRASESOFAGEI ED ENDOCAVITARI,
ALTA CONOSCENZA DELLE ATTIVITA’ DIAGNOSTICHE DI BASE IN
CARDIOLOGIA (ECG, ECOCARDIOGRAMMA 2D-DOPPLER, TEST DA
SFORZO, CONTROLLO DEI PACE-MAKER ED ICD ANCHE
BIVENTRICOLARI,

ESEGUO COSTANTEMENTE CARDIOVERSIONE ELETTRICA DI ARITMIE,
TORACENTESI EVACUATIVE, COMPLETA CAPACITA’ DI GESTIONE DI
ACCESSI VENOSI ED ARTERIOSI. OTTIMA CONOSCENZA DEI PDTA
RELATIVI A PZ ISCHEMICI DA SOTTOPORRE A CORONAROGRAFIE
ALLA GESTIONE DELLE PATOLOGIE CARDIOLOGICHE ACUTE E
CRONICHE.

comE RESPONSABILE DELL’ u.0.s.p. bt UTIC MI OCCUPO QuOTIDIANAMENTE
DELL’ORGANIZZAZIONE DELLA STRUTTURA SEMPLICE DIPARTIMENTALE E
ADEGUO PERSONALMENTE TUTTI | PERCORSI DIAGNOSTICO-
TERAPEUTICI DELLE PRINCIPALI CONDIZIONI PATOLOGICHE
CARDIOLOGICHE. CONDIVIDENDOLI con LE ALTRE UNITA’ OPERATIVE DEL
DIPARTIMENTO DI EMERGENZA/URGENZA COME IL PRONTO SOCCORSO, LA RIANIMAZIONE E
LA MEDICINA D’URGENZA.

FONDAMENTALE INOLTRE, E’’ LA GESTIONE CLINICA DEI PAZIENTI CRITICI RICOVERATI
DAL PRONTO SOCCORSO, DALLA RETE DEL 118 o trasFerim DALLA
DEGENZA CARDIOLOGICA E/0 DAGLI ALTRI REPARTI DELL’OSPEDALE DI MATERA
O DEGLI OSPEDALI LIMITROFI, ANCHE PUGLIESI (LA NOSTRA UTIC E CENTRO “HUB” DELLA
RETE D’EMERGENZA).

DAL MOMENTO DEL MIO INSEDIAMENTO HO RIVISTO PERSONALMENTE E REDATTO TUTTI |
PROTOCOLLI DIAGNOSTICO-TERAPEUTICI DELLA U.O.S.D. IN PARTICOLARE:

1) PROTOCOLLO DI PREVENZIONE DEL DANNO RENALE PER | PAZIENTI DA
SOTTOPORRE AD ESAME CORONAROGRAFICO (PREVENZIONE DELLA CIN)

2) PROTOCOLLO DI PREPARAZIONE DEI PAZIENTI ALLERGICI ALL’ESECUZIONE
DELL’ESAME CORONAROGRAFICO

3) PROTOCOLLO DI GESTIONE DEI PAZIENTI CON SHOCK (ANCHE ATTRAVERSO
L’ADOZIONE DI UNA PRECISA TEMPISTICA NELLA RACCOLTA DATI RELATIVA Al
“PARAMETRI  VITALI” DEI PAZIENTI E DELLE CONSEGUENTI RISPOSTE
TERAPEUTICHE TUTTO SECONDO LE PIU’ RECENTI INDICAZIONI DELL’AREA
EMERGENZA A.N.M.C.O.

4) PROTOCOLLO DEL DOLORE TORACICO NEL DIPARTIMENTO DI EMERGENZA

HO SOSTANZIALMENTE INFORMATIZZATO MOLTE DELLE PROCEDURE DELLA CARTELLA

CLINICA UTIC (PAGINA DELL’ANAMNESI, DELL’ESAME OBIETTIVO, IL FOGLIO DI TERAPIA, |

FOGLI INFORMATIVI DELLE PROBLEMATICHE DEI PAZIENTI TRASFERITI IN ALTRI REPARTI
DA QUANDO NE HO LA GESTIONE S| E' FORTEMENTE INCREMENTATO L’UTILIZZO DI




ISTRUZIONE E FORMAZIONE

20/07/1989
Novembre/1989
30/07/1993

14/09/2003

Attivita di Studio
Pubblicazioni e ricerca

METODICHE STRUMENTALI AVANZATE PER LA GESTIONE DEI PAZIENTI CRITICI (CPAP,
BIPAP, DIFFERENTI TECNICHE DI DIALIS, CONTROPULSATORE) IN COMPLETA O
SOSTANZIALE AUTONOMIA SIA DA PARTE MEDICA CHE INFERMIERISTICA.

ANCHE SULLA BASE DI UN RICONOSCIMENTO DI LEADERSHIP DA PARTE DEI MIEI
COLLEGHI HO SEMPRE STIMOLATO, QUESTI, A FREQUENTARE MASTER UNIVERSITARI
SULLA “GESTIONE DEI PAZIENTI IN TERAPIA INTENSIVA” (DUE COLLEGHE HANNO INFATTI
OTTENUTO TALI RICONOSCIMENTI IN DUE PRESTIGIOSE UNIVERSITA’ ITALIANE).

ORGANIZZO, INOLTRE, FREQUENTI INCONTRI PER ANALIZZARE PARTICOLARI CASI CLINICI DI
PAZIENTI RICOVERATI PRESSO LA U.0O.S.D. DA ME DIRETTA.

HO ORGANIZZATO UN CORSO PER MEDICI ED INFERMIERI SULLA “RICERCA ECO-GUIDATA
DEGLI ACCESSI VENOSI”.

FACILITO, INOLTRE, LA PARTECIPAZIONE A CORSI O CONGRESSI DEL PERSONALE MEDICO
ED INFERMIERISTICO

Laurea in Medicina e Chirurgia (Universita di Bari; 110/110) (tesi in
Cardiologia)
Abilitazione professionale Universita di Bari

Diploma di Specializzazione in Cardiologia (Universita di Bari, 50/50)

Diploma di Istruttore “Basic Life Support and Early Defibrillation (B.L.S.-
D.) ( Universita di Torvergata - ROMA)

Studio COMET “Comparison of carvedilol and metoprolol on clinical outcomes
in patient withchronic heart failure in the Carvedilol or Metoprolol European Trial
(COMET): randomized controlled trial” Lancet 2003; 362: 7-13 in qualita di
PRINCIPAL INVESTIGATOR _

Studio BLITZ 2. European Heart Journal (2006) 27,393-405 in qualitd di
Medico Responsabile per I'U.O. di Cardiologia- Utic

GISSI - AF  Randomized, Prospective, Parallel group, Placebo-controlled,
multi-center study on the use of valsartan an angiotensin | AT1-receptor blocker
in the prevention of atrial Fibrillation recurrence” N Engl J Med 2009; 360:1606-
1617 in qualita di Principal Investigator .

Studio PREFER in VTE “the managment of acute venous thromboembolism in
clinical practice” Thromb haemost 2017; 117 (07):1326-1337. in qualita di
Principal Investigator

Studio RELAX-AHF-2 “Effects of serelaxin in patient with Acute Heart Failure”
N ENGL J MED 2019;381:716-26. in qualita di Co-investigator

Studio ETNA AF-EUROPE “Non interventional study on Edoxaban treatment in
Routine Clinical practice for patients with non valvular atrial fibrillation”. Euro-
pean Heart Journal-Cardiovascular Pharmacotherapy (2021) 7,f30-39. in
qualita di Principal investigator



Abstract

“Dati di un anno di follow up dei pazienti italiani con fibrillazione atriale trattati
con edoxaban nello studio ETNA-AF EUROPE". G.ltal Cardiol 2020;21. in qua-
lita di Principal investigator

Studio COPE “contemporary clinical managment of acute pulmonary embolism:
the COPE study. Intern Emerg Med. 2022 Apr;17(3):715-723. doi:
10.1007/s11739-021-02855-0. Epub 2022 Jan 4. in qualita di Principal in-
vestigator

Progetto Nazionale di Prevenzione Cardiovascolare “TRUCK TOUR
BANCA DEL CUORE 2017-2018-2019” della “Fondazione per il tuo Cuore”
del’ANMCO

Studio SANTORINI “treatment of high and very high risk dyslipidemic patient for
the prevention of cardiovascular Events in Europe- a Multinational observetion
study. In qualita di Principal Investigator (in press)

The EYESHOT-2 Registry : Clinical profile and management of patients with
acute myocardial infarction admitted to cardic care units (2025) Principal Inve-
stigator

BRING-UP Prevenzione : LDL-cholesterol levels and lipid lowering therapy
in secondary prevention. Baseline data from the BRING-UP (Int J Cardiol.
2025; 433:133290. Doi:10.1016/}.ijcard.2025.133290.) Principal investigator

Studio BRING-UP Prevenzione : un modello di partecipazione nazionale
volto al miglioramento delle strategie di prevenzione secondaria ( G Ital
Cardiol ( Rome). 2025;26 (7):457-463.ltalian. doi : 10.1714/4522.45218) Princi-
pal Investigator

BRING-UP-3 Scompenso : Medical Treatments in Ambulatory Heart Failure
patients (J Card Fail . 2025 mar 19:51071-9164(25)00144-7.doi:10.1016/j.card-
fail.2025.02.019. Epu ahead of print) Principal Investigator

BRING-UP-3 Scompenso: Age and sex-Related Differences in Heart Failure
Characteristics and Treatment Patterns Across the Ejection Fraction Spec-
trum : First data from BRING-UP-3 Heart Failure Study ( Eur Heart J Qual
Care Clin Out-comes . 2025 Sep 24: qcaf113.doi: 10.1093/ehjqcco/qcaf113.Epu
ahead of print) Principal Investigator

Studio MILOS ( G. Ital Cardiolo 2026, 27) Principal Investigator

E’ stato relatore ed autore dei seguenti lavori editi a stampa :

e “EFFICACY AND DURATION AF ACTION OF SUSTAIND-RELEASE
DILTIAZEM IN PATIENTS WITH CHRONIC STABLE EFFORT ANGINA”
(Current Therapeutic Research, Vol 54, No 6, Dicember 1993)
Coautore

e “PREDICTION OF MORTALITY IN MILD TO MODERATELY



SINTPTOMATIC PATIENT WITH LEFT VENTRICULAR DYSFUNCTION.
The role of the New York Association classification, cardiopulmonary
exercise testing, two-dimensional echocardiography and Holter monitoring.”
(European Hearth journal (1994) 15, 1089-1095) Coautore

e “SINDROME ACQUISITA DA QT LUNGO SECONDARIA A
PROCESSI  ESPANSIVI  INTRACRANICI:  “CASE ~ REPORT”
(Atti del Congresso Nazionale di Cardiologia I° Congresso congiunto
dell’AIC e del GIA Napoli 18/20 Aprile 1996) Coautore

e FISIOPATOLOGIA DELLO SCOMPENSO
(Linee guida regionali (della Basilicata) per la gestione dello
scompenso cardiaco). Coautore

e A PATHOGNOMONIC CASE OF ISOLATED ACUTE RIGHT
VENTRICULAR INFARCTION (International Cardiovascular Forum
Journal 14 ( 2018) Coautore

e | DL-C goal sempre pil bassi: problemi neurologici in agguato?
(CardioTalk - Bloomsday: Focus On 2/2020) Autore

e 49° CONGRESSO NAZIONALE ANMCO ( Rimini, 31/5 - 2/6 2018)
e Imaging 2 - Una rara complicanza meccanica dellinfarto miocardico
:uno pseudoaneurisma cardiaco perforato ( P21)

e Malattie Miocardiche e pericardiche - Un insolito caso di Miocardite
(P117)

e Circolo Coronarico — Applicazione dell’ecografia intracoronarica
(Intervascular Ultrasound-Ivus) nella identificazione e trattamento di uno
pseudoaneurisma coronarico (P137)

e Infarto miocardico — Un caso patognomonico di infarto isolato del
ventricolo destro (P138)

e 50° CONGRESSO NAZIONALE ANMCO (Rimini, 16-18 maggio
2019)
e Cuore e piastrine : una relazione “pericolosa” (P210)

e Contemporary Clinical Management and Course of ACUTE
Pulmonary Embolism: The COPE Study. Blood 2021; 138
(Supplement 1): 3230. doi: https://doi.org/10.1182/blood-
2021-149144.

e A National project to improve the quality of secondary prevention
strategies : the results of the BRING-UP Prevention study (ESC
Preventive Cardiology 2025 ( Eur Prev Cardiol 2025;32 ( suppl
1):zwaf236.236

e To improve the quality of secondary prevention strategies in diabetic
patients:BRING-UP  Prevention study results  (ESC Preventive
Cardiology 2025) (Eur J Pre Cardiol 2025;32 (Suppl 1 ):zwaf236.275)

e Statin intolerance in a real word setting of Italian cardiology centers:
data from the BRING-UP Prevention study (ESC Preventive Cardiology

5
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Attivita didattica

2025) Eur J Prev Cardiol 2025;32 (Suppl 1): zwaf236.255

A national project to improve the quality of secondary prevention
strategies : the results of the BRING-UP Prevention study ( ANMCO
2025) ( Eur Heart J Suppl 2025;27 (supplement_5): suaf076.078

To improve the quality of secondary prevention strategies in diabetic
patients : the BRING-UP Prevention study results ( ANMCO 2025)
( Eur Heart J Suppl 2025;27 (supplement_5): suaf076.075

Statin intolorance in a real word setting of Italian cardiology centers:
data from the BRING-UP Prevention study (ANMCO 2025) ( Eur Heart J
Suppl 2025;27 (supplement_5): suaf076.077

A national project to improve the quality of secondary prevention
strategies : the results of the BRING-UP Prevention study (EAS 2025)
(Atherosclerosis 2025;407(Supplement): 119678

Medical treatment implementation in ambulatory patients with
HF:preliminary data from the nationwide BRING-UP 3 study ( ANMCO
2025) (Eur Heart J Suppl 2025; 27 (Supplement_5): suaf076.067
Discharge medical treatment implementation in patients admitted for
AHF : preliminary data from the BRING-UP 3 HF study ( ANMCO 2025)
(Eur Heart J Suppl 2025; 27 (Supplement_5): suaf076.058)

Medical treatment implementation at 6-months follow-up in hospitalized
and ambulatory patients with HF enrolled in the BRING-UP 3 HF study
(ANMCO 2025) (Eur Heart J Suppl 2025; 27 (Supplement_5):
suaf076.072)

Clinical characteristics and predictors of successful decongestion in
patients with acute heart failure : data from the nationwide BRING-UP 3
HF study (ANMCO 2025) (Eur Heart J Suppl 2025; 27 (Supplement_5):
suaf076.308)

Age-and sex-related differences in heart failure characteristics and
treatment patterns across the ejection fraction spectrum (ANMCO 2025)
(Eur Heart J Suppl 2025; 27 (Supplement_5): suaf076.329)

Medical treatment implementation in ambulatory patients with hf:
preliminary data from the nationwide BRING-UP HF study ( Heart
Failure 2025) (Eur J Heart Fail 2025;27(Suppl.S2):219-20)

Discharge medical treatment implementation in patients admitted for
AHF: preliminary data from the BRING-UP 3 HF study (Heart Failure
2025) (Eur J Heart Fail 2025;27(Suppl.S2):340)

Age- and sex-related differences in heart failure characteristics and
treatment pattenrs across the ejection fraction spectrum (Heart Failure
2025) (Eur J Heart Fail 2025;27(Suppl.S2):218-219)

Clinical characteristics and predictors of successful decongestion in
patients with acute heart failure : data from the nationwide BRING-UP3
HF study (Heart Failure 2025) (Eur J Heart Fail 2025;27(Suppl.S2):339-
340)

Attivita di didattica presso il corso di Laurea Triennale in
fisioterapia dell’Universita degli studi di Bari, sede decentrata



ATTIVITA ASSOCIATIVA

Attivita Gestionale

di Matera negli A.A: 2006-2007, 2007-2008, 2008-2009, 2009-
2010, per un totale 12 ore di lezioni frontali per anno

e Incarico per docenza al Corso di Laurea in Infermieristica
dell’ Universita degli studi di Foggia, sede decentrata di Matera
negli A.A. 2018 — 2019, 2019-2020, per un totale di 10 ore di
lezioni frontali per anno

E’ stato per due mandati (2008-2010 e 2010-2012) componente del
Consiglio Direttivo del’ANMCO (Associazione Nazionale dei Cardiologi
Ospedalieri , Sezione della Regione Basilicata)

Nel periodo Giugno 2000-Aprile 2001, insieme con altri Colleghi di
reparto, ha prestato servizio di Consulenza Cardiologia presso i Presidi
Ospedalieri di Castellaneta (TA) e di Massafra (TA), nell’ambito di una
convenzione stipulata a tal fine fra la ASL TA/1 e la ASL MT/4 ed in
orario distinto da quello comunemente svolto presso 1’Ospedale di
Matera; durante tale periodo oltre ad eseguire le attivita’ richiesteci di
tipo strettamente cardiologico (visite cardiologiche, attivita’
diagnostiche, consulenza per il Pronto Soccorso, attivita’ di reperibilita’
diurna e notturna, ecc) ha svolto compito di organizzazione e di
coordinamento delle attivita’ del gruppo anche nei rapporti con i

Direttori Sanitari e i Responsabili dei Servizi di Cardiologia dei

Presidi Opedalieri.

Il 26 Giugno 2004 ha ORGANIZZATO E DIRETTO un corso di
BLS-D ESECUTORE per infermieri professionali gia accreditato con
ECM dal Ministero della Salute.

11 27 giugno 2004 ha ORGANIZZATO E DIRETTO un corso di
BLS-D ESECUTORE per medici gia accreditato con ECM dal
Ministero della Salute.

I1 06 luglio 2004 ha ORGANIZZATO E DIRETTO un corso ACLS
ESECUTORE per infermieri professionali gia accreditato con ECM dal
Ministero della Salute.

11 07 luglio 2004 ha ORGANIZZATO E DIRETTO un corso ACLS
ESECUTORE per medici gia accreditato con ECM dal Ministero della
Salute.

03/02/2005 ha organizzato e presentato in qualita di COAUTORE il
Protocollo Aziendale ASL. Matera 4 sulla “Gestione del dolore
toracico acuto non traumatico in Pronto Soccorso e nel Dipartimento di
Emergenza”.

Dal 2006 ha organizzato con database e diretto I’Ambulatorio per il
Controllo dei Pace-Maker e defibrillatori impiantabili su Direttiva



del Direttore dell’U.O.

Novembre 2007 ha organizzato e presentato in qualita di
COAUTORE il Protocollo Aziendale ASL. Matera 4 “Linee guida
per la gestione della Fibrillazione atriale dal Pronto Soccorso alla
dimissione ospedaliera e al follow up”

25/10/2008 ha ORGANIZZATO e DIRETTO a Matera il Corso “CARDIOPATIA
IPERTENSIVA ED ISCHEMICA, LA TERAPIA FARMACOLOGICA, IL PACE-
MAKER, IL DEFIBRILLATORE ED IL MEDICO DI MEDICINA GENERALE”
(ECM)

28 Novembre 2009 ha ORGANIZZATO e DIRETTO il Corso Teorico-Pratico
di “Valutazione del paziente iperteso ed ischemico con defibrillatore (ICD)”
(ECM).

I1 15-16 Ottobre 2010 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con ruolo
di Responsabile Scientifico la I edizione del Congresso a caratura
Nazionale “ Il Cuore nei Sassi” (ECM)

11 08-09 Ottobre 2011 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con ruolo
di responsabile Scientifico la II edizione del Congresso a caratura
Nazionale “ Il Cuore nei Sassi” (ECM)

I 21 Gennaio ed il 09 Giugno 2012 ha ORGANIZZATO E
DIRETTO due edizioni del Corso ECM “La Cardiologia al
Femminile”.

11 20-21 Ottobre 2012 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con ruolo
di Responsabile Scientifico la III edizione del Congresso a caratura
Nazionale “ Il Cuore nei Sassi” (ECM)

I1 19 gennaio 2013 ha ORGANIZZATO E DIRETTO il corso ECM
“La Cardiologia al Femminile”

11 18-19 ottobre 2013 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con ruolo di
Responsabile Scientifico la IV Edizione del Congresso a caratura
nazionale “Il Cuore nei Sassi” (ECM)

11 17-18 ottobre 2014 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con ruolo di
Responsabile Scientifico la V edizione del Congresso a caratura
nazionale “Il Cuore nei Sassi”

I1 5-6-7 novembre 2015 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con ruolo
di responsabile Scientifico il 1° CONGRESSO CONGIUNTO
DELLA CARDIOLOGIA MATERANA “MATERA
CARDIOLOGIA-IL CUORE NEI SASSI”

Il 24-25-26 novembre 2016 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con
ruolo di Responsabile Scientifico il 2° CONGRESSO CONGIUNTO
DELLA CARDIOLOGIA MATERANA “MATERA
CARDIOLOGIA 2016-IL CUORE NEI SASSI”




Corsi e Congressi

Settori di Attivita’

DAL 21 APRILE 2017 FA PARTE DEL GRUPPO TECNICO
DELLA RETE IMA BASILICATA

11 26 — 27 ottobre 2018 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con ruolo
di Responsabile Scientifico il CONGRESSO “IL CUORE NEI
SASSI: UTIC SCIENTIFIC CULTURE 2018”

Il 26 settembre 2020_HA ORGANIZZATO E DIRETTO LA Fad
Webinar FOCUS GROUP 3.0 “LA GESTIONE DEL PAZIENTE
COMPLESSO CON DIABETE E COMORBILITA”

Il 29 settembre 2020 HA ORGANIZZATO E DIRETTO la Fad
Webinar HF CONNECT 3.0- LA GESTIONE DEL PAZIENTE
CON SCOMPENSO CARDIACO TRA CARDIOLOGO E MMG

11 09 — 10 ottobre 2020 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con ruolo
di Responsabile Scientifico I CONGRESSO “ IL CUORE NEI

SASSI” UTIC SCIENTIFIC CULTURE 2020

11 07 — 08 ottobre 2022 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con ruolo
di Responsabile Scientifico I CONGRESSO “ IL CUORE NEI

SASSI” UTIC SCIENTIFIC CULTURE 2022

11 9-11 novembre 2023 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con ruolo
di Responsabile Scientifico il CONGRESSO “IL CUORE NEI

SASSI” UTIC SCIENTIFIC CULTURE 2023

11 7-9 novembre 2024 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con ruolo
di Responsabile Scientifico il CONGRESSO “IL CUORE NEI

SASSI” UTIC SCIENTIFIC CULTURE 2024

11 13-15 novembre 2025 ha ORGANIZZATO E DIRETTO con
ruolo di Responsabile Scientifico il CONGRESSO “IL CUORE NEI

SASSI” UTIC SCIENTIFIC CULTURE 2025

E’ stato relatore /moderatore nei seguenti corsi e congressi:

e Relatore e moderatore in oltre 260 Congressi Regionali,
Extraregionali e Nazionali in carriera

e Ha partecipato a oltre 260 Congressi Italiani ed
Internazionali

Gestione clinica dei pazienti acuti e cronici, Costante utilizzo della
Diagnostica cardiologica di base e di elettrostimolazione. Padronanza
importante dei pz con grave e avanzato scompenso cardiaco e
dell’aritmologia, Padronanza della gestione dei pz con cardiopatia
ischemica e delle problematiche della Trombosi ecc



MADRELINGUA
ALTRA LINGUA

* Capacita di lettura

» Capacita di scrittura

* Capacita di espressione
orale

CAPACITA E COMPETENZE
RELAZIONALI

CAPACITA E COMPETENZE
TECNICHE

ITALIANO

INGLESE
BUONO
BUONO
BUONO

OTTIME E RICONOSCIUTE LE CAPACITA RELAZIONALI CON | COLLEGHI E COLLABORATORY;
NOTEVOLE PREDISPOSIZIONE AL LAVORO IN TEAM

¢ Inserito in numerose attivita mediche e con contatti con numerose
personalita della cultura medica nazionale, come si evince dai
numerosi congressi organizzati in sede a valenza Nazionale e dalla
costante partecipazione come relatore ai congressi nazionali
ANMCO.

e Piena padronanza delle attivita di elettrostimolazione ed
elettrofisiologia di base e dei relativi PDTA sulle problematiche
aritmologiche (dal 1993 primo operatore in elettrostimolazione)

e Completa conoscenza dei PDTA relativi ai pazienti ischemici
trattati con rivascolarizzazione in emodinamica e gestione di tutte
le problematiche relative agli stessi, anche in considerazione del
ruolo di responsabile dell’UTIC dal 2016

e Competenza della gestione e definizione dei PTDA di pazienti con
emergenze/urgenze cardiologiche

e Ottimo rapporto con le altre Unita di emergenza dell’Ospedale di
Matera e dei Centri Spoke cardiologici della provincia di Matera ma
anche degli altri presidi della Basilicata e della vicina Puglia (ho tra
I'altro partecipato alla stesura del’ACCORDO DI CONFINE CON LA
PUGLIA per consentire una piu rapida riperfusione dei pz con
STEMI delle aree limitrofe al'Ospedale Madonna delle Grazie che &
ancora oggetto di valutazione politica tra le due Regioni (Basilicata
e Puglia)

e Piena capacita di gestione del personale medico ed infermieristico
dedicato (anche in relazione al ruolo di Responsabile da circa 4 aa
e prima come Referente della UOSD di UTIC).

e Piena capacita di innovare tecnologicamente una U.O. come
evidente dall’incremento dell’'uso di apparecchiature tecnologiche
della UTIC da me diretta che ha acquisito, su mia richiesta,
CPAP/BIPAP dedicate, prima non presenti, e gestisce

altre Unita Operative nonché il contropulsatore

e Buona gestione delle problematiche informatiche (Quasi
completata la informatizzazione delle attivita cliniche nella UTIC da
me diretta in attesa di attivare la cartella clinica ASM)

e Completa conoscenza delle attivita ambulatoriali Ospedaliere in
considerazione del fatto di essere stato per 8 anni il Referente per
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il Direttore dell’ambulatorio della U.O. di Cardiologia con sviluppo
della gestione della prevenzione primaria e secondaria anche nella
popolazione con eta avanzata. La riorganizzazione delle attivita
ambulatoriali ha portato alla strutturazione dell’ambulatorio per i
pazienti con PM/ICD, prima non esistente, e alla nascita
dell’ambulatorio per i pazienti con Ipertensione arteriosa
polmonare.

Ottimo rapporto con i MMG con cui ho organizzato numerosi
eventi ECM per definire, con loro, i percorsi per le diverse
patologie cardiologiche croniche come per lo scompenso
cardiaco.

Grande interesse da sempre per la ricerca e personale
partecipazione a molti degli Studi a cui a partecipato I'U.O. di
Cardiologia sia come” Principal Investigator” che come Co-
investigator

Competenza sull’Utilizzo degli strumenti di Budget e
raggiungimento degli Obiettivi.

Conoscenza degli aspetti della sicurezza dei lavoratori e del
rischio di infezioni.

Grande attenzione alla formazione interna del personale medico-
infermieristico

Grande capacita di promuovere un clima collaborativo finalizzato a
definire un’integrazione importante di tutto il personale.

ILsottoscritta/o Michele Clemente Autorizza il trattamento dei dati personali contenuti nel mio curriculum vitae in
base all’art. 13 del D. Lgs. 196/2003 e s.m.i. di cui all’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 relativo alla protezio-
ne delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali.

Consapevole, inoltre, delle sanzioni penali per il caso di dichiarazioni mendaci ai sensi degli artt. 483 e 495 cp e
delle Leggi speciali di cui al D.P.R. 445/2000, dichiaro che quanto riportato nel presente documento corrisponde a

Matera, 19/05/2026

Dr. Michele A_ptonio Clemente

S
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