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{44 RENDERE ANHURLASENTE)

DII:]-_I[ARAZMNE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA"
(Art. 45 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

> Al Responsabile della UOC Risorse Umane

* Al Responsabils Pravenzione della Corruzione
» Al Responsabile dalla struttura diassegnazione

o

......... . natofa a
e residents a
- dipendenta

. in via .8
di questa Azienda, con il profilo professionale di .. B A S TT L AS
struttura di  assegnazione A= = e/ .?“a::- %% C;J,-f"i—
consapevale dell'abblign di W*hx&d‘e & ntuaz:mit 'H:e pdmno realizzare un conflitta di
interesse, cosi come previsto ¢.. ofma 41 della L6 novembre 2012 n. 190 “Disposizioni per la
prevenzione e la repressione della corruzions & dell'illegalith nella pubblica amministrazione” e

n

pubblici”, a norma dell‘art. 54 del D.igs. n. 165 del 30 marzo 2001, nonché delle responsabilits cui
pater andare incontro in caso di omissione =d edotto delle sanzioni previste dal predetto D.P.R. 16
aprile 2013 n. 62 e dal Codice di Comportamento Aziendale

DICHIARA

di nan travarsi, nei confronti dell'Aziends, in situazioni di conflitto di interessi, anche potenziale,
con interessi parsonall, del coniuge, di conviventi, di parenti, di affini entro il secando grada.

Il sottoscritto comunica, altres!, di essere a conescenza dell’'obbligo:

* di astenersi dal partecipare all'sdozione di decisioni o ad attivits che possano coinvolgere
interessi propr, ovwera di parenti, affini entra il secondo grada, del coniuge o di
convivent], oppure di persone con le quali sbbia rapparti di frequentazione abituals,
ovvero, di soggett od organizzazioni con cul il sottoscritto o il confuge abbia causa
pendente o grave inimicizia o rapparti di credito o debita significativi, owwero di soggetti
od organizzazioni di cui sia tutore, curgvore, procutatore o agente, owwero di anti,
associarioni anche non riconoscluts, comitati, socletd o stabilimentl di cui sla
amministratore e gerente o dirigents;

di asteniersi in ogni altro caso in cul esistana gravi ragioni diconvenienza;
di segnalare, mediante Fapposito medulg, agm s_:uaz'ém! di conflitto di interessi che
dovesse anarge -:Iura-t" '}F‘r::?.m della pr&pnd’%tmta
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FORMATO EUROPEOPER
IL CURRICULUM
YITAE

.|

INFORMAZIONI PERSONALI
COGNOME E NOME
INDIRIZZO
TELEFONO

PEC

e-mail

NAZIONALITA
DATA|E LUOGO DI NASCITA

ESPERIENZE LAVORATIVE

h

IL PRESENTE CURRICULUM VIENE REDATTO DA FELICE DI PERNA

NATA AD ALBANOC DI LUCANIA (PZ) IL 28/03/1968, Al SENSI DEGLI
ARTT. 46 E 47 DEL D.P.R. N. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali,
nel caso di dichiarazioni non ¥eritieee, di formazione o uso di atti falsi,
richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000. Consapevole,
altresi, di incorrere nella decadenza dai benefici eventualmente conseguenti
al provvedimento emanato dall’ Amministrazione, qualora in sede di controllo
emerga la non veridicitd del contenuto della dichiarazione, sotto la propria
responsabilita ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000

FELICE DI PERNA

’l' |Il

- Azienda Ospedaliera O0. RR. 8. Giovanni di Dio e Ruggi d'Aragon

di Salerno dal 24.3. 2000 al 155. '?{}l'}ﬂ in seguito ad Avviso Pubblico in

qualita di Dirigente Medico dlSC]p]lI’iﬂ. Medicina d'Urgenza (dimissione

volontaria)

AORN "A. Cardarelli" - Napoli dal 16.5.2000 al 15.9.2001, in seguito

ad Awvviso Pubblico a tempo determinato (8 mesi + 8) in qualita di

Dirigente Medice disciplina Medicina Interna (fine rapporto di lavoro).
ASL NA1 P.O. dei Pellegrini - Napoli dal 31.12.01 al 18.3.02 in seguito
ad Avviso Pubblico a tempe determinato, in qualita di Dir. Med.
Disciplina Medicina d'Urgenza (dimissione volontaria).

Di aver prestato servizio presso PAQORN di Caserta dal 25.3.02 al

30.10.02 in seguito ad Avviso Pubblico a tempo determinato, in qualita di
Dir. Medico disciplina Malattie App. Respiratorio (fine rapporio di
lavoro). '

ASL SA2 P.O. "S. Maria della Speranza" Battipaglia (SA) dal

31.10.02 al 15.12.02, in seguito ad Avviso Pubblico a tempo determinato,

in qualita di Dirigente Medico disciplina Medicina.
ASL CE/2 P.O. G. Moscati = Aversa in seguito ad Avviso Pubblico in
qualita di Dirigente Medico disciplina Medicina d'Urgenza dal 13.1.03 al

24.08.03 (fine rapporto di lavoro).

- UOQC Fisiopatologia Respiratoria - P.O. di Pescopagano (PZ) in




PRINCIPALI M
E RESPONSARB

ANSIONI
ILITA

in qualita di dirigente Medico I Livello dal 09.09.2003 al 30.6.2004 a seguito di
concorso pubblico per titoli ed esami ed assunto a tempo indeterminato (interruzione

volontaria).

- AORN Sant’Anna e S. Sebastiano via F. Palasciano— Caserta in seguito a concorso

pubblico, assunzione a tempo indeterminato, in qualita di Dirigente Medico disciplina
Pneumologia dal 01/07/2024 al 31 .5.2025

- Direttore UOC Pneumologia AORN Sant’Anna e S. Sebastiano via F. Palasciano—

Caserta in seguito a concorso pubblico dal 1.6.2025 a tutt’oggi

e

_ Assistenza in degenza ordinaria presso UOC Pneumologia.

- Attivita® di assistenza in degenza subintensiva.

- Organizzazione e diretta assistenza in sub-intensiva COVID-19

_ Attivita’ di endoscopia toracica e pneumologia interventistica.

- Dal 2004 svolge Incarico Specialistico (attribuito dal Direttore) del Servizio di
ENDOSCOPIA TORACICA che comprende ’esecuzione di esami a scopo
diagnostico/terapeutico anche presso altri reparti (rianimazione, medicina
d’urgenza, terapia intensiva di cardiochirurgia e sala operatoria, intubazione
difficile).

- Attivita® di diagnostica funzionale e fisiopatologica dei pazienti con malattia
respiratoria.

- Partecipazione a gruppo oncologico multidisciplinare (GOM) per il tumore del
polmone dell’AORN S. Anna ¢ S. Sebastiano.

POSIZIONE FUNZIONALE
E COMPETENZE

- INCARICO TEMPORANEO di Dirigente Direttore (Art.18) - Direttore
UOC Pneumologia dellAORN S. Anna ¢ S. Sebastiano Caserta
dall’1/8/2018 al 1/12/2018.

- Nel 2008 nominata SOSTITUTA del responsabile UOSD di Endoscopia
Toracica (dott. Pasquale Salzillo)

_ Nel 2018 nominata SOSTITUTA del Direttore pro-tempore dott. Stefano
Conte. della UOC di Pneumologia.

Da gennaio 2023 al 30/09/2024 SOSTITUTA del Direttore dell’UOC di
Pneumologia/Sub-Intensiva Covid (Prof. Antonio Ponticiello) in caso di
assenza di quest’ultimo.

- Dal 1/10/2024 al 15 dicembre 2024 RESPONSABILE della UuoC di
Pneumologia (dimissione del Direttore di UOC).

- Dal 16 dicembre 2024 a tutl’oggi INCARICO TEMPORANEO DI
Dirigente DIRETTORE della U.0.C. di PNEUMOLOGIA (Art 25) dell’AORN
S Anna e S. Sebastiano Caserta, come da concorso per titoli e colloquio

- Dal 1.6.2025 a tutt’oggi DIRETTORE UOC Pneumologia AORN Sant’Anna ¢ S.




Sebastiano via F. Palasciano — Caserta in seguito a concorso pubblico dal 1.6.2025
a tutt’oggi

- Attivita' di assistenza di degenza ai pazienti ricoverati presso le UOC di
Pneumologia. in cui ha operato, ¢ presso le altre UO (pronto soccorso,
medicina interna, medicina d’urgenza, rianimazione, neurochirurgia,
cardiochirurgia), soggetti a trattamenti e procedure pneumologiche.

- Assistenza di tipo semi-intensivo ai pazienti in insufficienza respiratoria
acuta o cronica riacutizzata.

- Ha collaborato e curato personalmente ['aggiornamento dei percorsi
diagnostico terapeutici e della prevenzione delle complicanze delle patologie
respiratorie. condividendoli con tutto il personale aziendale, con gh
specialisti di riferimento (anestesisti-rianimatori, pneumologi, chirurghi
toracici, radiologi, radioterapisti, anatomo-patologi, medici internisti), ¢ con
i medici di medicina generale., mediante incontri aziendali, territoriali,
provinciali e regionali.

- Competenza sulla diagnosi. la stadiazione ed il trattamento. del tumore
polmonare, con approfondita conoscenza delle modalita di presentazione,
degli aspetti radiologici, TAC e PET, dei criteri stadiativi, della diagnosi
differenziale, delle tecniche diagnostiche-stadiative di imaging, delle
tecniche di prelievo mininvasivo (broncoscopia ed ecoendoscopia EBUS in
primis), delle alternative diagnostiche sia in termini di tecniche di prelievo
alternativo, delle tecniche diagnostiche invasive.

- Un settore di suo particolare interesse & la diagnosi dei noduli polmonari
periferici e delle patologie pseudonodulari a localizzazione polmonare

periferica, mettendo a punto sofisticate tecniche di approccio broncoscopico
alle lesioni suddette. definito transbronchiale, che si avvalgono di strumenti
sottili o ultra sottili e sistemi di guida variamente combinati (ecoendoscopia
radiale), che permettono 1'effettuazione di un prelievo utile alla diagnosi
anche per lesioni di difficile approccio tecnico.

- Competenza nella gestione delle vie aeree artificiali. con conoscenza
a}:;profundita di tutte le tecniche di tracheostomia, di utilizzo det rtubx
endotracheali e delle cannule tracheostomica di qualunque foggia e
dimensione e delle tecniche di decannulazione efficace e sicura ¢ c'!ella
gestione di tutte le possibili complicanze (sanguinamenti, ostruzioni da
secrezioni, granulomi, cercini stenotici), essendo ed essendo stato il
riferimento delle UO di terapia Intensiva, delle UO di ORL. e delle UO di
Chirurgia d’Urgenza, del loro bacino territoriale di afferenza.




- Specifica esperienza sulla diagnosi ed il trattamento delle polmoniti gravi e
delle altre patologie infettive dell’apparato respiratorio (tubercolosi,
micobatteriosi atipiche, granulomatosi infettive, micosi polmonari, polmoniti
virali, bronchiettasie), sia nel paziente immunocompetente che nel paziente
immunodepresso. Ha sviluppato specifiche tecniche diagnostiche di
acquisizione dei campioni biologici polmonari in regime di altissima
sicurezza (washing bronchiali, Lavaggi Broncoalveolari, Biopsie bronchiali
e polmonari tranbsbronchiali), contribuendo alla diagnosi di numerosi casi di
difficile diagnosi ed inquadramento grazie alla esperienza maturata ed alla
capacita di procedere ad indagini diagnostiche di livello avanzato.
collaborando strettamente con le UOC di Medicina, di Malattie Infettive. di
Terapia Intensiva, e con 1 laboratori di microbiologia della AORN.

_ Ha aiutato ad implementare presso I’AORN Sant’Anna e S. Sebastiano -
Caserta una specifica procedura aziendale, di concerto con la UOS di Rischio
Clinico e con la UOC di Anestesia Rianimazione ¢ Terapia Intensiva per la
Gestione della sedazione dei pazienti sottoposti 2 procedure complesse di
Pneumologia Interventistica senza la presenza del medico anestesista in sala
di Endoscopia ed affidata alla responsabilita del Medico Pneumologo
Interventista.

- Particolare atienzione ha dedicato agli as etti amministrativi delle prestazioni
rese. all'applicazione dei DRG's, (nominata dal Direttore di struttura,
referente del DRG). al momento della dimissione dei pazienti, curando sia
l'aspetto conoscitivo-normativo dei DRG's sia la scrupolosa e corretta
applicazione nel singolo caso, per oftencre il massimo rendimento dalla
singola scheda di dimissione ospedaliera.

_ 1a curato (documentandosi. contattando personalmente produttori ed agenti
di vendita). in particolare allestendo le documentazioni tecniche per le
procedure di acquisto (RDO, Capitolati di gara, caratteristiche infungibili,
ecc) ed in collaborazione con i servizi di farmacia/dispositivi medici, il
settore provveditorato, € I'ingegneria clinica. presso la AORN Sant’Anna e
§. Sebastiano - Caserta, le forniture delle attrezzature e del dispositivi medici
necessari all’assistenza.

- Inoltre ha trasmesso ai colleghi ed al personale un costante aggiornamento
tecnologico in particolare riguardo a:

e le apparecchiature di diagnostica e di supporto, soprattutto per il
monitoraggio dei pazienti con insufficienza respiratoria (monitor,
pompe infusive, elettrocardiografi, emogasanalizzatori, saturimetri,
ventilatori non invasivi ed invasivi, ecc.

e le atirezzature diagnostiche per endoscopia toracica e pneumologia
interventistica  (broncoscopi, ecobroncoscopi. cateteri, pinze
bioptiche, aghi speciali, sistemi di video-documentazione, apparecchi
radiografici, sistemi di guida per lesioni polmonari. eco endoscopia.
EBUS. nuove tecniche per il trattamento endoscopico dell’enfisema
polmonare, ecografia transtoracica),

e ipresidi per le altre procedure di pneumologia interventistica (sistemi
per toracentesi, tubi di drenaggio toracico. sistemi di aspirazione
toracica, materiale monouso, dispositivi monouso come valvole
endobronchiali unidirezionali, pinze bioptiche, aghi per prelievi
endoscopici con ¢ senza guida EBUS, ecc.),

e i farmaci, le tecniche ed i presidi di emergenza, salvavita ed
anestesiologici per la sedazione e I'assistenza.



- Ha partecipato attivamente e contribuito alla informatizzazione dei reparti in cui
h;:i prestato servizio ed in tutti i ruoli che ha ricoperto, ad esempio curando
I'informatizzazione _dell'archivio di endoscopia toracica ¢ dell’archivio
immagini _endoscopiche (ENDOBASE, RIS-PACS, WIRGILIO). di
refertazione delle procedure assistenziali.

- Per quanto attiene I’attivita ambulatoriale e di degenza ha refertato molteplici
esami di Fisiopatologia Respiratoria (spirometria semplice. spirometria globale
test di diffusione alveolo-capillare del CO. emogasanalisi arteriosa sistemica.
test del cammino dei 6 minuti, test di broncoprovocazione ecc...) e di
diagnostica dei disturbi respiratori del sonno (monitoraggio cardiorespiratorio
durante il sonno e saturimetria notturna), oltre ad aver avviato numerosi iter
terapeutici per tali disturbi.

- Ha partecipato, sia con attivita di consulenza che attraverso la turnistica assegnata.

all’assistenza presso il Pronto Soccorso della AORN, collaborando alla gestione

| della grave carenza di personale che coinvolge ancora oggi le aree di emergenza
soprattutto dei grandi Ospedali.

- Dal 2002 a tutt’oggi ha effettuato personalmente presso la UOC di Pneumologia
del’AORN Caserta: OLTRE 10000 PROCEDURE DI PNEUMOLOGIA
INTERVENTISTICA di cui:

* Circa 8000 broncoscopie (comprendenti broncoscopie flessibili con biopsie in
visione diretta e bronco aspirato, biopsie trans bronchiale (TBB) con
I"introduzione dei sistemi di guida ecoendoscopici con minisonde radiali da 20
Hz con o senza guaina denominati EBUS RADIALI, agoaspirati linfonodali
trans bronchiale (TBNA) con tecnica convenzionale cieca e successivamente
con guida EBUS LINEARE con ECOBRONCOSCOPIO ed aghi dedicati).

* Circa 2000 Procedure interventistiche quali: toracentesi. posizionamento di
tubi di drenaggio pleurico intercostali, sinfisi pleuriche con talcaggio non
toracoscopico, ecc.

- Ha applicato i concetti di Mission e Vision della Azienda Ospedaliera di
Rilievo Nazionale e di Alta Specializzazione in cui ha operato.

- Ha applicato tecniche di gestione delle risorse umane e capacita di

programmazione, coordinamento e valutazione del personale della struttura

| relativamente a competenze professionali e comportamenti organizzativi.

Ha gestito e sviluppato I'organizzazione della struttura (durante i periodi di
| dirigenza) attraverso la programmazione. ’organizzazione e il controllo delle
5 attivitd nel rispetto degli indirizzi aziendali. regionali e narionali. e degli
indirizzi operativi del Dipartimento di appartenenza.

Ha organizzato ¢ gestito il personalc sanitario (durante il periodo di degenza)
anche in condizioni di emergenza ed urgenza clinica e nelle condizioni di crisi
(emergenza Covidl9 e Pronto Soccorso).:

- Ha programmato il fabbisogno dei farmaci e dei beni sanitari nel rispetto del
budget assegnato rispettando gli obiettivi di bilancio con monitoraggio e
controllo periodico dei consumi per Centro di Costo con particolare attenzione

ai dispositivi medici ed ai farmaci ad alto costo (vedi oltre).




ESPERIENZE
PROFESSIONALI

- Ha gestito efficacemente le liste di attesa. di fatto azzerandole.

- Ha applicato nuove procedure operative/assistenziali e innovazioni
tecnico/scientifiche derivate dalle piu affermate evidenze di efficacia al fine di
incrementare la qualita delle prestazioni rese (vedi oltre).

_ Ha coordinato e valutato, valorizzandolo, il personale della struttura in ordine
alle competenze professionali, la produzione didattico-scientifica ed ai
comportamenti organizzativi e di supporto gestionale, attraverso l'avvio di
studi clinici sperimentali, anche multicentrici e la pubblicazione di casistiche

e linee guida su riviste ¢ siti professionali di rilievo nazionale.

La sottoscritta si dedica costantemente alle attivita effettuata presso la UOC
Pneumologia della AORN Sant’Anna e S. Sebastiano - Caserta che si articola
in: '

A.ATTIVITA AMBULATORIALE

« Ambulatorio generale

In questo ambulatorio vengono valutati pazienti con problematiche respiratorie
generiche, nonche pazienti con problemi di versamenti pleurici e malattie
pleuriche di natura nota o da determinare, valutati con ecografia toracica,
sottoposti a toracentesi. Ancora vengono valutati pazienti con BPCO, asma
bronchiale, malattie infettive polmonari.

Ambulatorio malattie rare

Ambulatorio di asma grave

Ambulatorio dei disturbi respiratori del sonno

‘Ambulatorio e centro prescrittivo per le interstiziopatie polmonari

" ® B @

B. ATTIVITA DI RICOVERO IN DAY HOSPITA TERAPEUTICI

Dal 2008 — al 2009 ha frequentato in recime di COMANDO, regolarmente
autorizzato dalle rispettive direzioni sanitarie. la UOC di Endoscopia Toracica
dell’Ospedale Forlanini di Roma, diretta dal Prof. Giovanni Galluccio, per
approfondimento ed acquisizione di nuove tecniche diagnostiche/terapeutiche di
broncologia interventistica. TALE STRUTTURA SI CONFIGURA COME UNDO
DEI PRINCIPALI CENTRI DI BRONCOLOGIA ITALIANIL, NONCHE CENTRO
DI RIFERIMENTO DEL LAZIO. Durante tale periodo di frequenza la sottoscritta
ha potuto apprendere manovre endoscopiche broncologiche, partecipando
attivamente a numerose broncoscopie su pazienti ambulatoriali, su pazienti
ricoverati in degenza, in terapia intensiva ¢ rianimazione. Ha perfezionato la
metodologia per l'effettuazione delle biopsie transbronchiali con pinza ¢ degli
agoaspirafi transhronchiali con agosonde (ebus e sonda radiale) nonché la gestione
della sedazione ed assistenza ventilatoria.

- Nel 2011-2012 ha frequentaio la UOC Endoscopia Toracica dell’ AORN A,
Cardarelli — Napoli diretta dal Dott. Bruno del Prato, dove ha aggiornato le sue
conoscenze teorico-pratiche nell’ambito della broncologia.




ISTRUZIONE
FORMAZION

ATTIVITA®
DIDATTICA

CAPACITA E

Al termine dei periodi formativi suddetti, ha traslato le nuove conoscenze acquisite
nella pratica clinica dell'azienda di appartenenza, riorganizzando le attivita
endoscopiche della UOC di Pneumologia e Fisiopatologia Respiratoria.

- Nel 2023, nell’ambito di progette di tutoraggio. effettuato in convenzione dal dott.
G. Failla, (Primario della UOC di broncologia dell’ AORN A. Cardarelli), presso la
UOC di Pneumologia dell’AORN Sant’Anna e S. Sebastiano, la sottoscritta ha
potuto affinare le tecniche di ecoendoscopia toracica (EBUS lineare e radiale). di
cul attualmente € primo operatore presso 1’azienda di appartenenza.

E .
* Laurea in Medicina e Chirurgia conseguita il 23/12/1994 presso la SUN di
Napoli con voti 107/110; tesi sperimentale presso 'istituto di farmacologia e
tossicologia: “modelli sperimentali per lo studio in vive e in vitro

dell ‘irrvecchiamento a livello della reaitivitd vascolare . relatore chiar.mo Prof.
F. Rossi

= Abilitazione all’esercizio della professione di medico chirurgo, maggio 1995 con
voto 90/90

* [scrizione all’Ordine dei Medici di Potenza da giugno 1995 fino al 2012, dal
2013 a tutt’oggi iscritta all’Ordine dei Medici di Caserta con n® CE 7259

= Specializzazione in Malattie dell’ Apparato Respiratorio conseguita ottobre /999
presso I"Universita degli Studi di Messina (Dir. Prof. G. Girbino) con voti 50/50;
tesi sperimentale: *Nell’asma bronchiale IgE-mediata c’¢ correlazione tra tipo di
sensibilizzazione e grado di reattivita bronchiale? valutazione di 250 soggetti con
allergopatia respiratoria™.

Attivita di tutor agli studenti iscritti al corso di laurea in Medicina e Chirurgia
(Caserta) dal 2006 a tutt’oggi.

Nel 2011 insegnamento di Medicina Generale al corso per tecnici di radiologia
presso I’azienda dove presta servizio.

Nel 2012 insegnamento al corso di Ostetricia presso [*azienda dove presta servizio.

Dal 2023 presso la UOC di Pneumologia AORN Sant’Anna e S. Sebastiano —
Caserta, ha formato in qualitd di tutor, a seguito di tirocini teorico-pratico
autorizzati dalla Direzione Sanitaria Aziendale, in qualita di struttura della rete
formativa. medici specializzandi in pneumologia e dirigenti medici con decreto
Calabria in virth della convenzione tra la scuola DI SPECIALIZZAZIONE IN
PNEUMOLOGIA DELLA SECONDA UNIVERSITA DI NAPOLL L.
VANVITELLL

Nel 2025 incarico di docenza per ’AORN di Caserta destinato agli alunni liceali.




COMPETENZE

PERSONALI

MADRELINGUA  ITALIANA

ALTRE LINGUE INGLESE E FRANCESE

capacita’ di lettura
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APUTL F ROSSI. 4 Comparison af t
oratropium Bromide in Patients with Chro
harmacology 1995: 8, 267 - 271.

G MATERA, M CAZZOLA. A VINCIGU
he Bronc
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modificato. Giomale Italiano di Ricerche Cliniche e Terapeutiche 1995: vol. 16 n° 3, pp. 37-41

.ZOLA, F. DIAMARE, F. DI PERNA, L. ALLEGRA. I ruolo degli inibitori delle -
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148) [PNEUMO ALTO CASERTANO 4 NOVEMBRE 2017 PRESENZANO (CE) (RELATORE)

149) DYNAMIC BPCO: TAVOLA ROTONDA 16 NOVEMBRE 2017 CASERTA (RELATORE)

150) LA COMPLESSITA® DELLA PRATICA CLINICA: COME AFFRONTARLA? CASI

CLINICI IN MEDICINA GENERALE 24-25 NOVEMBRE 2017 VENEZIA

151) [PROGETTO COMPUT 21 SETTEMBRE/6 DICEMBRE 2017 (RELATORE)

152) [PNEUMO SALERNO 2017 2 DICEMBRE 2017

153) INVESTIGATORS? MEETING DELLO STUDIO CQVM 149B2306 ROMA 23-24
GENNAIO 2018




154) IPFR.0 1-2 FEBBRAIO 2018 ROMA

155) AIPD REGIONALE CAMPANIA-BASILICATA 10 MARZO 2018 NAPOLI -
(MODERATORE)

156) REGISTRO MULTIDISCIPLINARE PER IL MANAGEMENT DEL PAZIENTE CON
ASMA 7 APRILE 2018 NAPOLI (RELATORE)

157) L'APPROPIATEZZA DELLE TERAPIE NELLA GESTIONE DELLA BRONCHITE

CRONICA OSTRUTTIVA 26 MAGGIO 2018 CASERTA (RELATORE)2!1
158) RESPIRO 29-30 MAGGIO 2018 BAVENO

159) ELEMENTI DI BASE PER L'INTERPRETAZIONE DELL’EAB 5-7 GIUGNO 2018
160) SO NTO BREATHING 21-23 OTTOBRE 2021 SORRENTO

161) VERSO IL DOMANI CON IL VALORE DELL'ESPERIENZA 29-30 OTTOBRE 2021

165) SCILLA CUORE 4-7 MAGGIO 2022 SCILLA
166) LA/COMUNICAZIONE DIGITALE TRA MEDICO E PAZIENTE 22 SETTEMBRE 2022-

167) ASPETTI ORGANIZZATIVI, ELEMENTI DI GOVERNO E CONTROLLO E PROJECT
NEGEMENT IN SANITA 27 SETTEMBRE 2022 WEB

168) L'IMMUNOTERAPIA IN PILLOLE 2022, 7 OTTOBRE 2022 WEB
169) INNOVATION IN PNEUMOLOGY 20-22 OTTOBRE 2022 NAPOLI

170) XXIII CONGRESSO NAZIONALE DELLA PNEUMOLOGIA 5-7 NOVEMBRE 2022
CATANIA

171) INNOVAZIONE DIGITALE E ANALISI DEI PROCESSI IN SANITA 10 FEBBRAIO 2023

EB

172) WINTER SCHOOL 2023 10 MARZO 2023 NAPOLI

173) PROGETTO T3 24-25 MARZO 2023 NAPOLI

174) NUCLEOQS 3-4 MAGGIO 2023 NAPOLI

175) GIORNATE REUMATOLOGICHE CASERTANE 19-20 MAGGIO 2023 CASERTA

LATORE

IV COHG)RESSD NAZIONALE DELLA PNEUMOLOGIA ITALIANA 9-11 GIUGNO

3 BARI

177) UPDATE 2023 13.6.23 WEB 3 :

178) CORSO TEORICO-PRATICO IN PNEUMOLOGIA INT ERVENTISTICA 27 SETTEMBRE
_ OSPEDALE CARDARELLI ~ NAPOLI

179) GESTIRE LA COMPLESSITA NELLA PNEUMOLOGIA OSPEDALIERA 19-20
OTTOBRE 2023 OSP. CARDARELLI NAPOLI

180) LUNG ESCAPE 9 NOVEMBRE 2023 NAPOLI ( RELATORE)

181) RECEPTORSHIP 2.0 16-17 NOVEMBRE 2023 POLICLINICO GEMELLI - ROMA

torizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n.
96 "Codice in materia di protezione dei dati personali




DATA]

20.6.2025




