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A0D.SCroce e Il problema delie infezicni nel malato neoplastico, in “Il Cuneo 10/2006 si
Carle, Cuneo ruolo deflinfermiere nell'emergenza’
Rete Oncologica | La fatica della comunicazione tra paziente-infermiere- Torino 10f2006 si
dei Piemonts e medico. Corso di formazione: Fatigue & depressione in
delia Valle oncologia.,
d’Aosta
Societa ltaliana XAXI Congresso Nazionale Societa ltaliana Tumori, Chiei 11/2008 si-
Tumor Cetuximab nei tumori del testa-collo,
A.0.5Crocee Cure & Qualita di vita in oncologia, in “Medicina e Cuneo 01/2007 si
Carle, Cuneo Psichiatria: vecchi legami & nuovi incontri”.
AQD. SCrocee ‘Il consenso pud non essere informato? Le Cuneo 202007 Si
Carle, Cuneo caratteristiche di una corretta informazione al pazisnte” in
*Parole che curano: La comunicazione fra medico e
paziente”.
Istituto La terapia neoadiuvante con docetaxa! nai tumori testa- Faorii 03/2007 si
Oncologico collo, in "Docetaxel: stato.dell'arte e prospettive”
Romagnolo
Isfituto Nazionale | i trattamenti combinati dei turmori squamasi festa collo: Genova 06/2007 sl
per la Ricerca sul | oltre la malattia inoperabile?
Cancro
Rete Oncologica | Le neoplasie polmonari, in “La rete oncologica de! Poilenzo 0772007 si
del Piemonte & Piemonte e della Valle d'Aosta; novita & controversie
della Valle ASCO 2007
d'Acsta

2




Gruppo Erlotinib nelle necplasie polmonari, in Gruppe GOIRC: R Parma 1172007 no
Oncologico "Targeted Therapy: daf vecchi ai nuovi targets
Italiano di
Ricerca Clinica
(GOIRC)
Rete Oncologica | Le ricerche e le reallzzazioni neg anni 2006-2007 R Torino 0212008 si
del Piemonte &
della Valle
d'Acsta
Azienda USL Carso di aggiornamento: “Diagnosi del carcinoma R Bard (Ao) 02/2008 ne
deflz Velle polmonare ¢ trattamento degli stadi precect
d'Acsia
Roche (G| Cancer Expert Forum R Toring 02/2008 no
Rete Oncologica | Tossicita e gestiong de! paziente in terapia R Torino 02/2008 si
del Pismonte e antiangiogenica, in “Prospettive terapeutiche del
della Valle carcinoma renale”.
d'Aosta
Pierre Fabre, Casi clinici & update della letteratura scientifica per | R Orta 0312008 si
AstraZensca, principali tumeri S.Giulio
Schering-Plough
Symposia Il carcinoma della mammella matastatico R Aosta 0412008 gl
Symposia il carcinoma del colon-refto: terapia adiuvante e della R Aosta 05/2008 si
fase metastatica
Pclo Oncologico | Expert opinion, in “Topics nel trattamento integrato dei R Novara 06/2008 si
di Novara turmeri testa e collo”
Istitutc Nazionale | La malattia locaimente avanzata, In “Percorso R Genova 06/2008 8i
per la Ricerca sul | terapeutico nel carcinoma polmonare”
Cancro
ASLTO4 Pazienti, familiari e curanti: la consapevolezza di R Ivrea 10/2008 g
malatiia, Convegno Societa ltaliana di Psico-oncologia
Roche Expert meeting: HER2 in breas! cancer R Toring 10/2008 no
Ospedale S.Luigi | Non small cell lung cancer: an update R Terino 10/2008 8i
(Gonzaga
Roche Board meeting: “Capeacitabina: il suo ruolo nel carcinoma | R Torino 11/2008 no
al seno’
AsiraZeneca Focus sul carcinoma della mammella ¢ della prostata R Aosta 11/2008 sl
AQ.SCrocee Corso residenziale di redio-chemicierapia nel tumari R Cuneo 12/2008 i
Carle, Cunec squamosi della testa e collo
Gruppo Cengresso Nazionale Gruppo Oncologico Nord-Ovest. R Cuneo 3/2009 i
Oneologico Nerd- | Ricerca Clinica; cosa serve & come fare?
Ovest {GOND)
Rete Oncologica | Oncologia e terriiorio, Esperienza a confronte R Pré 04/2009 si
del Piemonte e St Didier
della Valle (Aosta)
d'Aosta
Gruppo 4° giornata di studio: Complicanze infettive nel paziente | R Taranto 042009 no
-Oneologico oncologico. La vaiutazione del rischio nel paziente con
dell'ftalia neutropenia febbriie
Meridicnale
Azienda USL La formazione sul campe: la valorizzazione R Aosta 06/2009 si
della Valle dell'esperienza di apprendimento on the job
d'Aosta
Rete Oncologica | Le ricerche & le realizzazioni negli anni 2008-2009 R Toring 05/2010 ne
del Plemonte &
della Valle
d'Aosta
Rete Oncologica | La Rete Oncologica del Piemente & della Valle d*Aosta: R Pollenzo 06/2010 na
del Piemonte e novita e controversie, ASCO 2009, Neoplasie toraco- {CN)
della Valie palmonari
d'Aosta
Azlenda USL Le neoplasle della mammella in stadio iniziale: attualita in | R | Gressan 0972009 si
della Valle tema di trattamente & follow up (Ao)
d'Aosta
Rete Cncologica | Le nueve frontiere nef management del NSCLC: R Torino 1072009 sl
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del Piemonte e

limportanza della diagnosi nella pianificazione del

della Valie trattamento
d'Aosta
Azienda USL Servizi sociali e sanitari a confronto. Situazione aftuaiee | R Aosta 1072009 8
delta Valie linee di tendenza in Italia e in Valle d'Acsta sul tema
d'Aosta delf'integrazione. Integrazione tra équipe ospadaliera,
medici di medicina gensrale & équipe e servizi territoriali
nella presa in carico di persone con speranza di vita da
30 a 180 giomni
Associazione Xl Congresso Nazionale Associaziong Italiana di R iMitano 10/2009 si
Italiana di Oncologia Medica (AIOM). Le neoplasie testa-collo
Oncologia recidivate e metastatiche :
Medica (AIOM)
Rache Expert meeting: HERZher in breast cancer R Torino 112009 no
Associazione IV incontro scientifico AIOM-AIRO-SIO-AUORL-ACQI- R Torino 11/2008 no
ltaliana di SIAPEC-IAP. Update nella strategia ferapeutica dei
Oncologia fumori testa-collo
Medica (AIOM}
Associazione AIOM sezione regionale Piemonte & Valle d'Aosta. La R Bard (Ao) 11/2009 no
ltaliana di gestione del'evento acuto nel paziente oncologico
Cncologia
Medica {(AIOM)
Associazione Corse di Formazione per giovani oncologi parte 1: come | R Magnano 2010 si
Italiana di leggere un articolo scientifico. {BN)
Oncologia
Medica (AIOM)
Rete Oncologica | CONTACI. 1° mostra — convegno nazionale. R Biella 0312010 no
del Piemonte & L'organizzazione delle prime visite
della Valle
d'Aosta
A0 SCrocee Corso residenziale di radio-chemioterapia nei tumeri R Cuneo 0472010 si
Carle sguamosi delia testa e del coilo
Rete Oncologica | Novitd e confroversie ASCO 2010 R Pollenzo 07/2010 no
del Piemonte e {CN)
della Valle
d'Aosta
Asscclazione Congresso interregionale AICM. Le diversita in R Verona 10/2010 no
italiana di oncologia, Verona
Oncologia
Medica (AIOM)
AC.5Croce e La biclogia melecolare in oncologia. Terapia a target R Cunec 1212010 si
Carle molecclare nelle neaplasie non a piccote cellule del
polmaneg
Azienda USL La gestione multidisciplinare del carcinoma deilalaringe | R Bard (Ao) 09/2010 no
dellz Velle
d'Acsta
AO.U, San Luigi | Attualita terapeutiche nel carcinoma renale R Orbagsano | 10/2010 no
Gonzaga (To)
Associazione Xl Congresso Nazicnale Associazione Italiana ci R Roma 11£2010 no
ltaliana di Oncologia Medica {AIOM). Le necplasie testa-collo.
Oncologia
Medica {(AIOM)
2M Servizi Sociali | Aggiomamente sul tromboembelismo veneso. R Apsta 1172010 no
AIM Group Il trattamenio integrato multidisciplinare dei tumeri del R Trento 0172011 no
capo & collo
A0.SCracee Corso residenziale di radio-chemicterapia nei tumori R Cuneo 03/2011 no
Carle, Cuneo squamosi delia testa g del collo
Assaciazione | congresso Associazione lteliana di Oncologia Cervico- | R Alba (CN) 04/2011 no
Italiana di Cefalica (AIOCC). Oncologia cervico — cefalica: dove
Oncologia possiame migliorare?
Cervico-Cefalica
{AIOCC) .
Gruppo Cengresso Nazionale Gruppo Cneclogica Nord-Ovest R Cuneo 0472011 no
Oncologice Nord-
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Ovest (GONO)

Roche Expert Meeting: HERZ in breast cancer Torino 04/2011 No
Palo Oncologico | Aspetti clinici, gestionali ed economici delle terapie orall Novara 0572011 No
di Novara nel trattamento del carcinoma del polmone e del colon- '
retto
Associazione AlOM seziong regionale Piemonte e Valle d'Acsta. Dove Stresa (No) 1 05/2011 No
italiana di va l'oncologia: diecl anni di oncolegia a Novara. Le
Oncologia nuove sfide, le nuove possibilita
Medica (AIOM)
Collegio italiano | XV Congresso Nazionale Collegio ltaliano Primari Udine 0572011 Si
Primari Oncologi | Oncolog! Ospedalieri (CIPOMO). L'oncologia, motore
Ospedalieri del'innovazione in sanita
(CIPOMO)
Associazione Tumorl della testa e del collo. Pazienti, percarsi, Cameradei | 06/2011 No
Giuseppe prograssi. Malattie rare e disabllita Deputafi,
Dossetti Roma
Rete Cncologica | Incontre dei GIC. Neoplasie del colon-retto Torino 08/2011 No
del Piemente e
della Valle
d'Aosta ‘
Rete Oncologica | CONTACH Convivere con il tumore: studi, progetti, Biella 1072011 No
del Piemonte e esperienze
della Valle :
d'Acsta
Azienda USL Punto Forte in Oncologia. Aspetti controvarsi della { Bard (AQ) 10/2011 No
della Valie diagnosi e terapia del carcinoma prostatico.
d'Agsia
Societa Italiana di | 28° Congresso Nazionale della Sccieta ltaliana di Firenze 112011 No
Medicina Medicina Generale (3IMG). It follow up encelagico
Generale (SIMG)
Collegic italianc | XVI Congresso Nazionale Collegio ltaliano Primari Cosenza 05/2012 No
Primari Oncologi | Oncolagi Ospedalisri (CIPOMO), L'oncologia che verra, |l
Ospedalisri follow up minimalista; una chimera?
(CIPOMO)
Associazione Corso di Sclentific Reporting AICM Giovani Asti 06/2012 Si
[taliana di
Cneologia
Medica (AIOM}
Societa taliana di | XXXV Congrasso Nazicnale Societa lteliana di Chirurgla Torino 0612012 No
Chirurgia Oncolegica {SICO)
Oncologica
{(SICC}
Societa lfaliana di | 33° congresso Socista (taliana di Chirurgia Toracica. Pisa 0612012 No
Chirurgia Indicazioni ala chirurgia delle metastasi poimonari
Toracica
Refe Oncologica | Novita e confroversie ASCO 2012 Torino 0612012 iNo
del Piemonte &
delia Valle
d'Aosta
Associazione Convegno AIOM regionale. Torino 09/2012 No
Italiana di Quando e in quali umori ricercare le metastasi carebrali
Oncologia in maniera sistematica? Quando riferire il paziente al
Medica (AICM) neurochirurgo?
Assaciazione AIOM Emilia Romagna. La gesticne della tossiciia dej Catignola 092012 No
ftaliana di tratiamenti chemio-radioterapici. Prograssi e controversie {RA)
Oncologia nel trattamento delle nesplasie del distrette cervico-
Medica (AIOM) facciale
Federazione 67° Congresso Nazionale FIMMG. Il follow up oncologico Villasimisus | 10/2012 No
Italiana Medici di {CA)
Medicina
Generate
(FIMMG)
Azienda USL Le cure pailiative in aree montane: confronto tra modslli S.Vincent 10/2012 No
della Valle organizzativi {A0)
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d'Aosta

Associazione XIV Congresso Nazionale Associazione Itatiana di Roma 10/2012 No

italiana di Oncologia Medica {(AIOM). I ruolo dell AIOM e il rapperto

Oncologia con il medico del tarritorio

Medica (AIOM) :

Istituto Scientifico | La tossicitd acuta dei trattamenti chemio-radioterapici. Gencva 10/2012 No

Tumori Genova Tumori della testa e collo: risultati e prospettive

Azienda USL Definizione e implementazione dal sistema di Aosta 2013 Si

della Valle monitoraggio della nermativa sul fume in Azienda

d'Aosta

Associazione i Congresso Nazionale Associazione ltaliana di Milano 03/2013 Si

Italiana di Oncologia Cervico-Cefalica (AIOCC}

Oncologia

Cervico-Cefalica

{AIOCC)

Rete Oncologica | Buon uso delle risorse e buona prafica clinica, ira (Genova 04/2013 No

dellz Liguria innevazione & sostenibilith

A0.8Croce & Percorso Polmone: NSCLC localmente avanizato e Cuneo 05/2013 No

Carle metastatico

MB Congressi Diagnosi e trattamento def tumori del distratte ORL Alessandria | 06/2013 No

Associazions XV Congresso Nazionale Associazione Itallana di Milano 10/2013 No

ltaliana di Oncologia Medica (AIOM). Il follow up

Oncologia

Medica (AIOM)

Intergruppo Master Course; Management del paziente con Cuneo 10/2013 No

ltaliano Melanomi | melanoma; dalla ricerca alla terapia.

Societa ltaliana di | 30° Congresso Nazionale della Soclet Italiana di Firenze 112013 No

Medicina Medicina Generale (SIMG). Il faliow up oncologico

Generale (SIMG)

Rete Oncologica | La busscla dei valori defla refe oncologica Piemonts e Terinc 11/2013 No

del Piemaonte & Valle d'Aosta

della VYalle

d'Aosta

MB congressi NSCLC: dal dato scientifico alla pratica clinica...la sfida Pollenzo 0172014 Si
continua (CN)

Otsuka La gestione dell'ipanatremia e della SIADH nel paziente Torine 02/2014 no
0NcoIogico

MSD Comitato consultivo: Attualita sulla terapia antiemetica. Torino 02/2014 No
Punto di vista degli esperti.

Associazione Nugve problematiche e comunicare in ancologia Torine 23182014 | No

italiana di

Oncalogia

Medica (AIOM)

Rete Oncologica | Diabetolcgia e oncologia si incontrang in un modelio in Torino 2312015 | Ne

de! Piemonte e rete; 'unione fa la forza

della Valle ‘

d'Aosta .
Incontri clinici in oncologla. Tossicita pelmenare e ferapie Torino 19212015 | Ne
oncologiche. Elementi per la diagnostica e la corretta
gestione.

Azienda Focus sulla ricerca oncologica: novita e prospettive Orbassano | 26/2/2015 Ne

Cspedaiiera future (TO)

S.Luigi Genzaga

Italfarmaco Tromboembolismo venaso nel paziente oncologico: un Torino 271212015 | Ne
approceio multidisciplinare
Il careinoma deila mammella; startup della qualité in Tarino 9/412015 No
anatomia patologica. Patologi e clinici a confronto.

Azienda USL VIi corso virtuale di radiclogia interventistica. Acsta 8-9/5/2015 | No

della Valle Radiosmbolizzazione con Y90 di lesioni primitive &

d'Aosta seconderie del fegato.

Netwark ltaliano | Grandangolo in encologia. Focus su terapie di supperto Belogna 11- No

per le Cure di 2015. ' 121612015

Supporto in

Oncologia
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AQU Citta della Esenzione 048: le principali criticita per fa sua Toring 13/5/2015 | No
Salute e della applicazione
Scienza
Associazione AlOM Piemonte incontra AIRO Fiemonte Torino 210512015 | Ne
Italiana di
Oncolegia
Medica (AIOM)
A0."85. Neopiasie laringee. Diagnosi e trattamento Alessandria | 22/5/2015 | No
Antenio e Biagio
¢ Cesare Arrigo
Assaciazione AIOM post-ASCO review: updates and news from the Bologna 12- No
italiana di Annual Meating in Chicago 13/6/2015
Oncolegia
Medica (AIOM)
Societa Italiana di | XXV Congresso Nazionale SIURC Universita 21- No
Ura-oncologia Cattolica del | 23/6/2015

Sacro

Cuare,

Roma
Collegio ltaliano | Convegno Regionale CIPOMC Piemonte - Valle d'Aosta Torino 10/712015 | No
del Primari 2015: immunoterapia dei tumori e future gastionale
Oncologi del'oncologia in Piemonte
Ospedalierl
{CIPOMO)
Assoclazione Conferenza di consenso: dalla pratica del follow up alia Roma 10- No
ltaliana di cultura di survivorship 111972015
Oncologia
Medica (AIOM)
AOS.Croce e Targeting lung cancer Cuneo 22/972015 | No
Carle, Cuneo
Associazione XVII Congresso Nazienale di Oncologia Medica Roma 23- No
italiana di 2511012015
Oncologia
Medica (AIOM}
Collegio Italiano | Conferenza Nazionale CIPOMO. Cosa non fare in Terni 13- No
dei Primari oncologia dal 2016: scegliere con saggezza per fare 141172015
Oncologi Medici | spazio allinnovazione di valore
Ospedalieri
(CIPOMO)
Rete Oncologica | | centri di senclogia in Rete per migliorare la qualita delle Torino 2411172015 | No
del Piemaonte & cure
della Valle
d'Aosta
Sccieta ltaliana di | 32° Congresso Nazionale SIMG Firenze 28- No
Medicina 28/11/2015
Generale e delle
Cure Primarie
Gruppe Congresso Nazionale GONO Torino 26- No
Oncelogice Nord 2811172015
Cvest
AQ."SS. Novita nel trattamento de! carcinoma ovarico: inconiro Alessandria | ©/12/2015 | Ne
Antonio e Biagio | con l'esperto
& Cesare Arrigo
A0.'8S. Giornata della ricerca scientifica; progettare la ricerca per Alessandria | 111122015 | Ne
Antonio e Biagio | innovare I'assistenza
g Cesare Atrigo
Network ltaliano | 1 Convegnofworkshop NICSO: incontro sugli siudi in Milano 151212015 | No
per le Cure di corso e prospettive future
Supporto in
Oncologia
Accademia Grandangolo in oncologia. Focus su terapie di supparto Bologna 05/2016 No
Nazionale di 2016
Medicina
IRCCS Isfituto Consensus Conference su global care del paziente con Milanc 05/2016 No
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Nazionale tumore testa-collo ricorrente/metastatico
Tumori, Milano
Coliegio Italiano | XX Congressoe Nazionale CIPOMG; La sostenihilita R Napoli 05/2016 No
def Primari defl'oncologia medica nel Servizio Sanitario
Oncelogi Medici
Ospadalieri
(CIPOMD)
Rete Oncologica | La Rete Oncologica del Piemonte e della Valle d'Aosta: R Toring 06/2016 No
del Piemonte e novité e controversie ASCG 2016
della Valle
d'Aosta
Azignda Problemi etici in oncologia R Torino 06/2016 No
Ospedaliero
Universitaria Citta
della salutz e
della Scienza
Associazione XVIII Congresso Nazidnale AIOM M Roma 10/2016 No
taliana di
Oncologia
Medica (AIOM)
Sidera Nuove evidenze nelle terapie toraco-polimonari R Biella 1172016 No
SSR Emilia Uso dei dati dei Registri Tumori per la pratica clinica R Reggio 042016 No
Romagna Emilia
Collegio ltalianc | incontro CIPOMQ regione Piemonte e Valle d'Aasta R Biella 04/2016 No
dei Primari
Oncologi Medicl
Ospedalieri
{CIPOMO)
DQC Congress Meeting Lung Cancer R Torino 02/2016 No
Collage Il percorso ufficiale per il managemeant della SIADH nel R Torino 02/2016 No
pazienie Oneoiegico
Universita 26° Residential course muftidisciplinary oncology and M Roma 102016 No
Cattolica dei imaging
Sacro Cuore
AQU S.Luig Targeting Lung Cancer R Toring 09/2018 No
Orbassano
A.0. 88, Antonic | Terapie innovative in oncologia ed ematologia. R Alessandria | 1211/2017
e Biagio e Integrazione e multidisciplinariet nella gestione clinico
Cesare Arrigo assistenziale dei pazienti.
A0, 88, Antonio | Incontri clinici in medicina. L'immuncterapia; lucie ombre | R Alessandria | 2/3/2017
e Biagioe nella gestions dei pazienti nella praiica clinica quetidiana.
Cesare Arrigo
Terapie di supporto al malato in frattamenio oncologico R Firenze 4312017
attivo
Angiogenesi e nuovi approcci farmacologici in oncologia. | R Bra 171312017
Cal date scientifico alla pratica clinica per il NSCLC el
carcinoma gastrico.
Rete Oncologica | Ceniro accoglienza g servizi: Il ruolo di regia nel pereorso | R Torine B/4/2017
def Piemonte & di cura.
della Valle
d'Apsta '
Collegic ltaliana  { XXI Congresso Nazionale CIPOMO - L'ars medica in R Palermo 4-6/5/2017
dei oncologia e i tasselli del suo mosaico.
Primari Cncologt
Medici
QOspedalieri
ACCADEMIA Grandangolo in oncologia. Focus su ferapie di supporte | R Bolegna 8-9/5/2017
NAZIONALE DI 2017
MEDICINA
Rete Oncologica | Modelli organizzativi e percorsi di rete per medicl R Torino 17452017
def Piemente & ceinvolli nella presa in carico iniziale del paziente
della Valle oncologico.
d'Acsta
DOC & LEX;: il rischio professionale in onco-ematologia. | R Milano 191512017

18




PERIPLO onlus Qualita della cura in oncoiogia: limportanza dalle reti Roma 23152017
oncologiche nei percorsi di diagnosi e cura
Rete Oncologica | DAL FOLLOW UP AL SURVIVORSHIP" Torino 18/9/2017
del Piemonte e
della Valle
d'Aosta
Rete Oncologica | LA REALTA DEI CAS; CENTRO ACCOGLIENZA Torino 22/9/2017
de! Piemonte & SERVIZI
della Valle
d'Aosta
Associazione Convegno regionale AIOM Calabria: MIGLIORARE LA Catanzaro 30/9/2017
Italiana di QUALITA' DELLE CURE IN
Oncologia CALABRIA: LA RETE ONCOLOGICA
Madica (AICM)
ASl-Alessandria | TRATTAMENTO DELLE NEOPLASIE PROSTATICHE Casale 1210/2017
| AVANZATE: NUOVI FARMACI E RADIOTERAPIA. Monferraio
CONFRONTO MULTIDISCIPLINARE A
PARTIRE DA CAS) CLINIC
Azienda USL LE NUOVE SFIDE DELL'ONCOLOGIA, TRA Aosta 1811012017
della Valle INNOVAZIONE TERAPEUTICA E CONTINUITA'
d’Aosta ASSISTENZIALE
Fondazione LNA GIORNATADI ... RESPIRO Cunes 211012017
Cassadi
Risparmio di
Cuneo
A0, "8S. CCRSO AIDS - LEGGE 135/90. ANNO 2017 Alessandria | 25(10/2017
Antonio e Biagio
& Cesare Almigo
Associazione XIX® CONGRESSO NAZIONALE DI ONCOLOGIA Roma 27-
taliana di MEDICA 2910/2017
Oncologia
Medica (AIOM)
Collegio ltaliano | CONFERENZA NAZIONALE CIPOMO - IL VALORE Trieste 10-
dei Primari DEL TEMPO NELLA CURA DEL CANCRO 111172017
Oncolegi Medici
Cspedalieri
Azienda LA RICERCA PRECLINICA E LAPPROCCIC Torino 2411112017
Ospedalierc MULTIDISCIPLINARE NEL TUMORE DEL PANCREAS:
Universitaria Citta { VANTAGGI E OPPORTUNITA' NELLA
della salute e PRATICA CLINICA
della Scienza
A0."8S. GIORNATE MEDICC NUCLEARI ALESSANDRINE - Alessandria | 27/11/2017
Antonio e Biagio | LA RADIOEMBOLIZZAZIONE EPATICA: UNA
e Cesare Arrigo INNOVATIVA OPPORTUNITA TERAPEUTICA
DELLE LESION! PRIMITIVE SECONDARIE
AD."S5. LA GESTIONE DEL PAZIENTE Alessandria | 20/11/2017
Antonio e Biagic | ONCOLOGICO CON DIABETE MELLITO :
e Cesare Arrigo
Societa Italiana di | 34° CONGRESSO NAZIONALE SIMG Firenze 20011-
Medicina 211212017
Generale e delle
Cure Primarle
ASL-Alessandria | PERCORSI CONDIVISI IN ONCOLOGIA Acoul 201212017
Terme
Azienda CARCINOMA DEL COLON RETTO Torino 23122018
Ospedaliero METASTATICO: ESPERIENZE PIEMONTES! A
Universitaria Cittd | CONFRONTG
della saiute &
della Scienza
SURVIVORSHIP CARE: NUQVI PARADIGMI NEL Torino 1/3/2018
FOLLOW-UP ONCO-EMATOLOGICO
SDA Bocconi ONCOLOGY MANAGEMENT FAST TRACK - I tilzna 8/3/2018

EDIZIONE
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Rete Oncologica | GESTIONE, MONITORAGGIO E AZIONI D Torino 8/4/2018
de! Piemonte e MIGLIORAMENTC DEL CAS
della Valle
d'Aosta
Rete Oncologica | ORGANIZZAZIONE E GESTIONE MEDICA DEL Torino 25/5/2018 | Si
dei Piemonte & CENTRO ACCOGLIENZA E SERVIZI
della Valle
d'Aosta
Network ltalianoe | EVENTI EDUCAZIONALI NICSO Catania 71972018 Si
Cure di Supporte
in Oncologia
{NICSQC)
Refe Oncotogica | Il REFERTO DELLA PRESTAZIONE CAS PER Toring 26/9/2018 | Si
del Plemonte & MIGLIORARE | RAPPORT! CON IL TERRITORIO
della Valle
d'Avsta
Cluster CO.ME. CORSO MELANOMA, DALLA DIAGNOSI ALLA Alessandria | 24/10/2018
Formazione MALATTIA AVANZATA
Collegio ltaliano | LA QUESTIONE DEL CONFLITTG 2l INTERESSI IN Roma, 151212019
Primari Oncologi | SANITA'. Riftessioni e proposte per un modello virtuoso Ministero
Medici (CIPCMQ) | di integrazione della Salute
Ggallery group PROFILASSI E TRATTAMENTO DEL Alessandria | 21/2{2019 | Si
TROMBOEMBOLISMO VENOSO NEL PAZIENTE
ONCOLOGICQ ED ONCOEMATQLOGICO: UPDATE
SDA BOCCONI CORSO ONCOLOGI E FARMACISTI IN TEAM Milano 5142019
Collegio ligliang 1 XXIil CONGRESSO NAZIONALE CIPCMO. DE Lecce 16-
Primari Oncologi | MEDICI, DEL WEB E DELLA TECNOLOGIA 18/5/2019
Medicl {CIPOMO) .
Rete Oncologica | L'INIZIO DEL PERCORSO DI CURA NELLE Toring 9M12/2019 | Si
del Piemonte & PATOLOGIE ONCOLOGICHE
delia Valle
d'Aosta
A.0.88. Antonio | NUTRIZIONE ARTIFICIALE NEL PAZIENTE Alessandria | 141072019 | Si
€ Biagio e ONCOLOGICO
Cesare Arrigo
A0."SS. DALLE LINEE GUIDA AL PDTA: FOCUS SULLA Alessandria | 14/3/2019 | Si
Antonic e Biagic | GESTIONE DEL TUMORE DELLA MAMMELLA
e Cesare Axigo
A.0."8S, |A GESTIONE INTEGRATA DEL PAZIENTE CRITICO Alessandria | 21/1/2019 | Si
Antonic e Biagio | IN ONCCLOGIA ED EMATOLOGIA: LA SEPS| SEVERA
e Cesare Arrigo | E LINSUFFICIENZA RESPIRATORIA ACUTA
Health data IL PERCORSO CLINICO CCME STRUMENTO Di Torino 372619
consutiing GOVERNANCE DEI PROCESSI IN ONCOLOGIA: IL
' CASO DEINET
Bari, Fiera del FORUM 2018 MEDITERRANEQ IN SANITA' Bari 19/9/2019
Levants
Rete Oncologica | ETICA IN ONCOLOGIA Torino 17- Si
del Piemonte & 24/8/2019
della Valis
d'Aosta
Azienda NUOQVE SINERGIE AL SERVIZIO DEL PAZIENTE CON Torino 1110/2019
Ospedaliero TUMORE DEI. PANCREAS
Universitaria Citta
delia salute e
della Scienza
FADOQ! XVIi CONGRESSO RECGIONALE FADOL LA MEDICINA Torino 1910/2018
PIEMONTE INTERNA IN PIEMONTE 2019
ANMDO Sezione | VECCHIE E NUOVE COMPETENZE PER IL MEDICC Torino 221072019
Piemonte - Valle | D DIREZIONE SANITARIA: PERCORSI CIAGNOSTICI
d'Aosta TERAPEUTIC! ASSISTENZIALL E RISCHIO SANITARIO
Collegio ltaliano | CIPOMO REGIONALE Alba {CN) 811172019

Primari Oncologl
Ospedaiieri
{CIPOMO) sez

20




Piemonte

Azienda USL MULTIDISCIPLINARIETA' IN URO-CNCOLOGIA: R Acsta 15-

Valle d'Aosta QUALE RUOLO NELL'EPOCA DELL'ONCCLOGIA DI 16/11/2019

PRECISIONE E DELLIMMUNOTERAPIA? '

Accademia FARMACI ONCOLOGICI: SVILUPPO PRE-CLINICO, R Genova 18/1/2019 | Si

Nazionale di CLINICO, SOSTENIBILITA' E OLTRE. Il EDIZIONE

Medicina '

CORE. Ospedale | 4th International Congress: clinical needs and R Reggio 21- No

IRCCS Reggio trangtational research in oncology Emilia 2211112019

Emilia

SDA Boceoni Progetto del Ministero della Salute “Sanita 2.0" R Milaro 18- No

Focus group 221172020
Organizzazione di corsi ed eventi formativi
Ente Titolo del corso Sede Data Esame
finale

Azienda USL della Valls d'Aosta Diagnosi del carcinoma polmonare e trattamento degli Bard (Ao} 02/2008 si
stadi precoci

Azienda USL delia Valis ¢'Aosta Ii carcinoma della mammella metastatico Acsta 05/2008 no

Azienda USL della Valle d'Agsta Focus sul carcinoma della mammelia & della prostata Acsta 10/2008 si

Azienda USL della Valle d'Acsta Aggiormnamento clinico scientifico € case analysis (Corso | Acsta 2009 si
di Formazione sul Campg)

Azienda USL della Valle d'Acsta Revisione e aggiomamento linee guida interne (Corsodi | Acsta 06/2008 8l
Formazione sul Campo)

Azienda USL deila Valle d'Acsta Triage oncologico {Corso di Formazione sul Campo) “Aosta 2008 si

Azienda USL della Valle d'Aosta Corso teorico-pratico di infroduzicne alle cure palliative Aosta 2009 s
domiciliari - 2° edizione.

Azienda USL della Valle d'Acsta Il trattamento delle necplasie della mammella in stadio Gressan 09/2009 8i
clinico precoce. (A0)

Associazione Italiana di Oncologia Congresso AIOM regionale Piemonte — Valle d'Aosta Bard {A0) 11/2009 si

Medica (AIOM)

Azienda USL della Yalle d'Aosta Laricerca ¢linica come processo di formazione sul Aosta 12/2009 si
campo.

Associazione Haliana di Oncelogia Corso di formazione per giovani oncologi parte |: come Magnano 0372010 no

Medica (AIOM) leggers un articolo scientifico. (Bi)

Azienda USL dellz Valle d'Acsta Aggiomamento infermieristico (Corso di Formazione sul Aosta 2010 si
Campo)

Azienda USL della Velle d'Aosta Revisione linee guida interne & case-analysis {Corso di Aosta 2010 si
Formazione sul Campo)

1 Azienda USL della Valle d'Acsta La gestiong multidisciplinare del carcinoma della laringe. | Bard (Ac) 0972010 no
Azienda USL della Valle d'Aosta .a gestione dei sintomi nel paziente morente (giomnate Acsta 1172010 si
cliniche dipartimentall): il malato morenta in ospedale:

organizzazione dei servizi & umanizzazione
dell'assistenza
Azienda USL della Valle d'Acsta V| Giornata degli Hospice e delle Cure Palliative. Aosta 10/2010 no
Azienda USL della Valle d'Aosta Neoplasie della mammella: una diagnosi mirata per una Aosta 1272010 no
{erapia mirata
Associazione Haliana di Oncologia Corso residenziale di medical writing per giovan! Novi Ligure | 02/2011 8
Medica (AIOM) oncologi. Dallz lefteratura e dalla clinica alla ricerca e (AL
alf'appropriatezza procedurale: guale percorso?
Azienda USL della Valie d'Aosta Revisione linee guida interne e case-analysis. Apsta 2011 sl
Azienda USL della Valle dAcsta Gruppi di supervisione. (Evento di formazione sul campo | Acsta 2011 S
per oncologi).
Azienda USL della Valle d'Acsta Gastione della dispnaa e dell'occlusione intestinale in Aosta 10/2011 si
cure palliative
Azienda USL della Valle d'Aosta Aggiomamento clinico e formazione contirua in oncologia | Aosta 2012 si
medica (Evento di formazione sul campo)
Rete Onicclogica del Plemonte & La gestione del pazienie con neoplasia polmonare. Bard (Ac) 0112012 no
della Valle d'Aosta Complessita, problemi, scluzioni possibili.
Asscciazione ltaliana di Oncologia AICM seziona regionale Piemonte - Valle d'Aosta. Cerso | Asti 06/2012 no
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Medica {AIOM) residenziale di medical writing per giovani oncologi
Azienda USL della Valie d'Acsta Audit clinico: applicazione del metodo “STAS' per ia Aosta 1172012 si
revisione e il miglioramento della qualita dell'assistenza in
Hospice
Azienda USL della Valle d'Acsta Aggiomamento e formazione continua in cure palliative Agsta 1202012 si
(Evento di formazione sul campo)
Azienda USL della Valie C'Acsta Dalla complessita assistenziale alla formulaziong della Acsta 2013 8i
diagnosi infermieristica nella SC Oncologia (Evenio di
formazione sul campo)
Azienda USL della Valie d'Acsta Audit clinico per la revisione e il miglioramento della Aosia 2013 si
qualita dell'assistenza in Hospice (Evente di formazione
sul campo)
Azienda LUSL della Valle d'Aosta Aggiornamento clinico e formazione continua in oncologia | Aosta 2013 si
medica (Evento di formazione sul campo}
Azienda USL della Valle d'Acsta Audit clinice in oncclogia Aosta 2013 si
Associazione ltaliana di Oncolagia Dalla pratica del follow up alla cultura di survivership Rema 10- no
Medica (AIOM) care". Con ia partecipazione di 11 societa scientifiche, 11/5/2015
SC Oncologia AC S8 Antonio & Meet the expert: immuroterapia nel paziente con Alessandria { 2016 no
Biagic e Cesare Arrigo Alessandria | melanoma metastatico
SC Oncologia AC SS Antonio & Meet the expert - immunoterapia nel frattamente del Alessandria | 2017 §i
Biagio e Cesare Arrigo Alessandria | carcinoma polmonare.
Rete Oncologica dsl Piemonte & Convegna "Il dolors in Oncologia. Organizzazione, Torino 2017 Si
della Valle d'Acsta. conoscenza & prafica clinica.”
Dipartimento Internistico AO 8§ Incontri clinicl in medicina - Limmunoterapia. Lucl & Alessandria | 2017 Si
Antonic e Biagio e Cesare Arrigo ombre nella gestione dei pazienti nella pratica clinica
Alessandria guctidiana,
SC Oncologia AQ SS Antonio e Meet the expert nel trattamento del melanoma. Alessandria | 2017 Si
Biagio e Cesare Arrigo Alessandria
Rete Oncclogica del Piemonte & La gestione del paziente oncologico con diabets mellitc. Torino 2017 - Si
della Vaile d'Acsta. Edizioni multiple Cureo 2018
Novara
Rete Oncclogica del Piemonte & Il percorso clinico come strumento di governance def Torino 372018 Si
della Valle d'Acsta processi in oncologia: il caso dei NET
Rete Oncoiogica dei Piemonte e Nuove frontiere in tromboembolisme e cancro: dalla Torino 21162019 | Si
della Valle d'Acsta prevenzione al trattamento
8C Oncolagia ASO Alessandria, Il frattamento del paziente een carcinoma coloretiate Novi Ligure | 31/1/2020 | Si
ASL Alessandria, ASL Asti metastatico nelle linee avanzate.
Partecipazione come discente a corsi ed eventi formativi (sono esclusi i convegni e i
congressi)
Ente Titolo del corso Sede Data Esame
finale
Universits Cattolica del Sacre Corso Residenziale di Aggicrmamento “Nuove Prospeltive | Roma 1211991 §i
Cuore. Facolt? di Medicina & neila Integrazione tra Radiotsrapia ¢ Chemioterapia
Chirurgla "Agostino Gemelli® Antiblastica
Universita Cattolica del Sacro Corso teorico-pratico in Ecegrafia Roma 1692-93 si
Cuore. Facolt di Medicina e
Chirurgia "Agostino Gemelli*
European Schoal of Oncology *Medical Oncology" Advanced Course of the Eurgpean Milano 09/1995 i
School of Oncology
Scuola Superiore di Oncologia e | sistemi infusionali in oncologia: aspatti metodologici ed Genova 04/1596 no
Scienze Biomediche applicazioni cliniche
Universita di Torino. Dipartimento di | Problemi internistici in encolegia: alterazioni legate atla Novara 06/1596 no
Scienze Biomediche & Cncologia storia naturale delle necplasie e complicanze della terapia
Umana. Sezione di Novara
Istitute Scientifico Tumori, Genova | Presentare efficacemente le relazioni scientifiche Genova 05/1596 no
A.0. 8.Croce e Carle, Cuneo Corso “Rischio Incendia” nell'Azienda Capedaliera Cunec (0511596 Si
AD. S.Croce & Carle, Cuneo Incontri clinici in ematologia ed oncelogia Cuneg 2001 si
Thoraxklinic, Hidelberg “Educational Symposium on Diagnosis and Treatmentof | Hidelberg 03/2002 -~ | si

Non-small cell Lung cancer”
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A.0. 8.Croce e Carle, Clneo

incontri clinici in ematologia ed ancelogia Cuneo 2002 8i
A.0. 8.Croce e Carle, Cuneg Implementazione Sistema Qualita. Cuneo 08/2002 5i
A.C. 5.Croce e Carle, Cuneo Strategie per ia sorveglianza ed il contrello dells infezioni | Cungo 11/2002 sl
ospedaliere.
A.C. S.Croce & Carle, Cuneo Sicurezza eletirica nei locali ad uso medico, Cuneo 11/2003 i
A.Q. 8.Croce € Carle, Cuneo Norme generali di tutela dei lavoratori {D.Lgs.626/94) Cuneo 11/2003 §i
A.D. 8.Croce e Carle, Cuneo Basic Life Support. Cuneo 10,2003 8i
A.Q. 8.Croce e Carle, Cuneo Incontri clinicl Iin ematologia ed oncologia. Cuneo 2004 Si
AQ. 8.Crace e Carle, Cuneo Formazione in ecografia d'urgenza Cuneo 0412004 si
Azienda Ospedale Universita San CPAP: tecnica di assistanza respiratoria multidisciplinare | Genova 09/2006 sl
Martino, Genova.
Rete Oncologica dei Piemonte & Progetti Operativi di Ricerca clinica per la refe oncologica | Asti 10/2007 i
della Valle d'Aosta
ASL12 Biella Conoscers! per comunicars Torino 1172007 Si
AZienda USL della Valle d"Aosta Applicazione pratica della metodologia AFMEA: studic dei | Aosta 2008 si
processi, definizione e attuazione def piani di
contenimento del rigchio clinico
Azienda USL della Valle d'Aosta Upgrade In terapia del dolore: farmaci & nuove sirategie Aosta 10/2009 Si
terapeutiche di frattamento.
Azienda USL della Valle d'Acsta il diritio disciplinare e le reiative procedure amministrative | Aosta 04/2009 Si
e giurisdizicnali
Azignda USL. della Valle d'Acsta La responsabilita del medico e dellz strutfura sanitaria Aosta 11/2009 sf
Azienda USL della Valie d'Aosta Carso ai dirigenti ai sensi del testo unico sulla sicurezza Aosta 2009 i
Azienda USL della Valle d'Aosta Sistema automatizzato per la gestione del documento Aosta 08/2010 si
programimatico per la sicurezza — Informativa ai direttori
Azienda USL deilz Valle d'Aosta Errore e respensabilita nelle organizzazioni sanitarie Saint 1072010 no
complesse: medicd, giurist, decisori e cittadini a confronte | Vincent
per un progetio di cambiamento. {Ao) :
Universita Cattelica dal Sacro Corso fecrico-pratico. Ecografia per l'oncologia Roma 12/2010 no
Cuore. Facolta di Medicina e
Chirurgia. Policlinico “A, Gemelli®
Azienda USL della Valle d'Acsta Progetto Fondo Sociale Zuropeo. Bussola; orientamenti Aosta 2010 no
etici sostenibili. Percorsi di innovazicne organizzativa:
costruire il cambiamente.
Azienda USL della Valie d'Aosta. II nuovo testo unico della sicurezza ed il comparto Aosta 02/2011 s
sanitario. Formazione dei preposti e dei dirigent! (codice n
651 edizicne 1)
Master in Project Management. Lavorare per progetii in Pollenzo 06/2011 no
oncologia medica. {CN}
Azienda USL della Valle ¢’ Aosta Uso appropriato delle emotrasfusioni e gestione del Aosta 2011 sl
rischio. Audit elinico,
Azienda USL delia Valle d'Aosta Giornate cliniche dipartimentali 2011: Le demenze in Aosta 112011 si
ambito ospedaliers: approccio multidisciplinare.
Azienda USL delia Valle d'Aosta. Basic Life Support Defibrillation Acsta 0212012 8i
Azienda USL della Valle d'Aosta. Laboratorio per progettare la formazione Apsta 08/2012 si
Azienda USL della Valle d'Aosta. il testamento biologico. Aosta 1012012 si
Azienda USL della Valle d'Aosta Aggiomamento in tema di trattamento dei dati personali Aosia 1072012 i
Azienda USL della Yalle d'Acsta. Uso apprepriato delle emotrasfusioni e gestione def Aosta 12/2012 s
rischio — audit clinico 2012 (Il parte).
Accademia Nazionale di Medicina. Workshop: design e interpretazione dei triaf clinici, Genova 112012 no
Azienda USL della Valle d'Aosta La leadership ne! feedback Ansta 2013 si
Rete Oncologica del Piemonte e Produzione di raccomandazioni cliniche per i tumori del Toring 2013 si
della Valle d'Aosta polmong (Evento di formaziene sul campo)
Network Italiane Sanitario per la Corso: Budgeting optimization project. Il module: la Genova 06/2013 no
condivisione dei costi standard, realizzazione del’HPC-budgat
degli indicatori e dei risultati (NISan)
Network Italiano Sanitario per {a Corso: Budgeting optimization project. V modulo: i risultat! | Aosta 11/2013 no
condivisione def costi standard, strategici del cambiamento budgetario
degli indicatori & dei risultati (N1San)
CERGAS of Universita Bocconi Mhealth, Enhancing cancer supportive care. Milano Q42014 no
Universita degli Studi di Torino PRORA: Progetio regionale in oncoematclogia di Tarino 05/2016 Si

assessment sulla raccomandazione per | farmac
antinesplastici.




AO SS. Antenio £ Biagio e Cesare | Saiute e sicurezza sul lavoro. Formazione generale ai Alessandria | 26/3/2018 | i
Arrigo, Alessandria sensi deil'art 4 accordo stato regioni gel 21/12/2011

AQ 88. Antonio e Biagio e Cesare Percorso formativo di rafforzamento del team di vertice Alessandria | 7- No
Arrigo, Alessandria 28/2/2018

AQ 88, Antonio e Biagio ¢ Cesare | Incontri scientifici del mercoladi in cardiclogia: Alessandria | 26/10/2018 | Si
Arrigo, Alessandria aggiornamenti clinici in cardio-onco-ematologia

AQ S8, Antonio e Bizgio € Cesare LEAN HEALTH CARE MANAGEMENT, WORKSHOP Alessandria | 19/6/2019 | S
Arrigo, Alessandria PER DIREZIONE AZIENDALE

AQ 83, Antonio e Biagio & Cesare L.ean workshop Alessandria | 29/5/2019 | Si
Arrigo, Alessandria

AQ SS. Antonio e Biagio e Cesere Il Bed Management: esperienze a confronto Milano 200512019 | No
Arrigo, Alessandria

Crediti formativi documentati dal sistema regionale di formazione (ultimi 10 anni)

2018 86 Regione Piemonte
2017 62 Regione Piemonte
2016 73 Regione Piemonte
2015 23 Regione Piemonte

129 Regione Valle d'Aosta
2014 404 Regione Valle d'Aosta
2013 20 Regione Piemonte

247 Regione Valle d'Aosta
2012 9 Regione Piemonte

89 Regione Valle d'Aosta
2011 85 Regione Valle d'Aosta
2010 5 Regione Piemonte

28 Regione Valle ’Aosta

ATTIVITA’ DIDATTICA

Ente Materia Data e durata
istituto Nazionale per la Corse di Perfezionamento in Oncologia per Infermieri 1996, 1997
Ricerca sul Cancro, 180 ore
Genova

| Azienda Regicnaia Corso di formaziene indirizzato ai medici di base: “Follow up dei tumori del polmone, | 18/12/1995
U.S.L 15. del colon retto, della mammella e della prostata’ 8ore
AQ S.Croce e Carle, Corso per formateri sul rischic da manipolazione di farmact antiblastici 26-27/5/1999
Cuneo
A0 S.Croce e Carle, La radioterapia; aggicrnamento tecnologice-biclogico e gestionale 122000
Cuneo 350re
AD S.Croce e Carle, La radioterapia: aggicrnamento tecnologice-biologico e gestionale 2-4{2004
Cuneo 20re
AQ 8.Croce & Carle, Incaricato della docanza su *Vie di contaminazione & tossicita negli operator! addetti | 2001: 5 edizioni di 2 ore
Cuneo alla manipotazione farmaci antiblastic!”, Modulo "Rischio da manipolazione di ciascuna

farmaci antiblastici” 2002-2005: 19 edizioni
di 1 ora ciascuna
Regicne Piemonte Attivita tutoriale Programma nazionale per la formazione confinua degli operatori B-17/4/2009; 7-
delta Sanita 18/9/2009

Corso per Diploma incaricato defla Attivita Didattica Infegrata nella disciplina "Patologia Generale” 19681698
Universitario di Infermiere 80 ore
sede di Cunec

24



Corso di Diploma
Universitario per
Infermigre. Universita
degli Studi di Torino, .
Facolta di Mediéina e
Chirurgia, sede staccata
di Cuneo.

Incarico per I'attivitd di complemento alla didattica corse “Tecniche infermieristiche 1999-2002

applicate allz medicina specialistica”, disciplina “Oncologia Medica"

Corso di Diploma
Universitario per
Infermiere, Universita
degli Studi di Taring,
Facolta di Medicina @
Chirurgia, sede staccata
di Cuneo.

Incarico per I'attivita di complemento alia didattica.corso *Probiemi di Salute III", 2002-2007
disciplina "Cncologia Medica”

Dipartimento di Master di primo livello in data management per la sperimentazione clinica 2018
Oncologia Universita 1 12¢cre
degli Studi di Torino

Corso di Alta Master online di Il livello: Gestione del paziente oncologico complessoe 2016

Formazigne: Universita
Telematica Unitelma
Sapienza

e Accademia Nazionale
di Medicina

Alire esperienze ed attivita, attinenti alla funzione da ricoprire

ENTE Data inizio Data Qualifica
cessazione
U.S.8.L. 58 di Cun=o 11311993 /411994 medico addetto al servizio di reperibilita di Guardia
Medica, ai sensi del D.P.R. 25/1/1891 n. 41.
U.S.L. di Torino 11511993 11911993 Aftivita di medicina convenzionata ex art. 48 L. 833/78 in
sostituzione del titolare assente
Istituto Scientifico 04/1994 1011997 Medico Specialista in Formazione

Tumort di Genova
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ALTRO {in relazione al profilo professionale delineato nel bando)

Attivita svolta presso le Aziende Sanitarie nelfe quali ha prestato servizio

Presso I'ASO S.Croce e Carle di Cuneo:

o Dal 11/1/99 al 31/12/2001: incarico dirigenziale (art.57, comma 3, lett.b) del CCNL 5/12/96): Gestione
ambulatori interdisciplinari oncologia cervico-cefalica e pneumologia oncologica.

o Dal 11172002 al 23/7/2007: Incarico dirigenziale {art.27, comma 1, lett.c) del CCNL 8/6/2000) iivello SRA
Ill: Responsabilita di Struttura Semplice: Coordinamento clinico organizzativo della degenza di
Oncologia.

«  Dal 8/10/2002 al 23/7/2007: Sostituto del Responsabite della $.C. Oncologia per i casi di assenza
temporanea di questi, ai sensi dell’art. 18, comma 2, del CCNL 8/6/00

¢ Dal 2000 al 2007: Referente informatico della Struttura Complessa di Oncologia. Informatizzazione della
cartelia di ingressc e della scheda di dimissione dei pazienti ricoverati presso la degenza della S.C. di
Oncologia attraverso la elaborazione di un database in “Access 1997".

e Dal 2001 &l 2007: Componente della Commissione tecnico-sanitaria per accertamento della sussistenza dei
presupposti sanitari che legittimano l'autorizzazione al trasferimento per cure al'estero.

e Dal 2006 al 2007: Referente per il progetto di revisione delle raccomandazioni aziendali per la profilassi def
tromboembalismo venoso, dell’AO S.Croce e Carle.

¢ Dal 2000 al 2007: Referente del Comitato Infezioni Ospedaliere (CIO) peria SC di Oncologia.

Presso 'Azienda USL della Valle d’Aosta:

o Dal 23/7/2007 incarico di Direttore di Struttura Complessa di Oncologia con Deliberazione det Direttore
Generale n. 1222. In data 16 luglio 2012 rinnovo dell’incarico qumquennale con Deliberazione del
Direttore Generale n. 1057.

Struttura Complessa dotata di 12 posti letto di Degenza ordinaria e 9 posti letto di Day Hospital. Struttura Semplice
di Gure Palliative costituito da Centro Residenziale di Cure Palliative (Hospice), dotato di 7 posti letto e dalla Rete
Regionale di Cure Paliiative domiciliari. In staff. 1 coordinatore infermieristico, 4 amministrativi, 10 medici assunti a
tempo indeterminato (di cui 3 part time), 13 infermieri + 6 OS nel reparto di degenza e 5 infermieri + 1 OS nel Day
Hospital Oncologico. Presso fa SS Cure Palliative 3 medici, 8 infermieri, 4 OS e 1 amministrativo. in totale 57
operatori. Gestione dei percorsi clinici oncologici dalla diagnosi al fine vits, sia allintemo dell'ospedale che nella
rete ferritoriale. Oggetto dei processi di cura sia le neoplasie solide che quelle ematologiche (assenza di una
Struttura dedicata all'ematologia). Nel 2013 sono state eseguite 10.307 visite oncologiche, 430 ricoveri presso il
repario di degenza (durata media della degenza 9,6 giorni; occupazione 108%) di cui 84% in urgenza e 34% per
sintomt. Gii accessi in Day Hospital sono stati 6.321. La spesa per farmaci oncologici & stata di € 2.900.000.

Nel 2011 ha oftenuto I'accreditamento all'eccellenza di CIPOMO (Collegio Italiano dei Primari di Oncologia Medica
Cspedaliera)

Durante il periodo di direzione:

- E state informatizzata fa cartella clinica di reparto e quella ambulatoriale {su piattaforma Trakcare).
L'attivita dei medici e degli infermieri & stata divisa in gruppi di patologia e sono stati istituiti 6 Gruppi
Interdisciplinari Cure (GIC): neoplasie della mammella, neoplasie dell'apparato digerente, neoplasie
toraco-polmonari, neoplasie urologiche, neoplasie del sistema nervoso centrale e neoplasie del testa-collo.

- Sono state stabllite linee guida intere per la gestione delle principali neoplasie solide ed ematologiche,
nonché per le condizioni cliniche di prevalente riscontro presso il reparto di degenza (infezioni, dolore,
seclusione intestinale, nausea e vomito, sedazione terminale), aggiornate con cadenza almeno annuale.

- E'stato realizzato un programma di formazione sul campo a favore di tutti gli operatori defla SC nella
duplice forma di “Gruppi di Miglioramento” e di “Audit clinico”.
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E' stato realizzato un percorso di lavoro sul Rischio Clinico con il modello della “Failure Mode and Effective
Analysis” che ha condotto ad una revisione della gestione della terapia non oncologica presso il reparto di
Degenza.

- Nel 2011, dopo un percorso di circa un anno, & stato conseguito dalla SC il diploma di accreditamento
all'eccellenza da parte di CIPOMO, AMOS, SIQUAS, AllO, Associazione Pazienti Bianco Airone Onlus,
ottenendo slevati livelli di performance organizzativa.

- E' stata avviata I'attivita dell' Ufficio Studi Clinici (USC) ed é stata lmplementata la ricerca clinica e di base.

- Nel 2013 sono stati finanziati dalla Fondazione per ia Ricerca sul Cancro due progetti di ricerca
traslazionale e un progetto di ampliamento dell’'USC, con I'acquisizione di una infermiera di ricerca e una
amministrativa

Presso L'Azienda Ospedaliera 8S Antonio e Biagio e Cesare Arriqo di Alessandria;

e Dal 12/8/2015 incarico di Direttore di Struttura Complessa di Oncologia con Deliberazione del Direttore
Generale n. 14478.

Struttura Complessa con 18 posti letto di Degenza Ordinaria e 17 posti letto di Day Hospital. Il Day Hospital &
condiviso con la SC Emafologia ed & deputato alla gestione di tutte le terapie oncologiche dell'Azienda.

In staff 10 dirigenti medici; Reparto di degenza: 1 coordinatore, 12 infermieri, 8 OS; Day Hospital: 1 coordinatore;
12 infermieri; 7 O8.

La Struttura Complessa ha due Strutture Semplici: SS Cure Simultanee e SS Area Acuzie.

L'organizzazione della Struttura & stata improntata sulla specializzazione delle mansioni, il continuo confronto -
interno, la declinazione individuale degli obiettivi annuali, I'adesicne ai principi dell'evidenza aitraverso la
strutturazione delle scelte cliniche, la valorizzazione della relazione medico-paziente e il continuo aggiomamento
“delle competenze.

Durante il petiodo dell'incarico sono stati raggiunti al 100% gli obiettivi assegnati annuaimente dalla Direzione
Generale. La SC é certificata per la qualita ai sensi defla normativa UNI EN 1SO 9001. Nel 2019 ha ottenuto il
riconoscimento ESMO come centro esperto per le Cure Simuitanee,

Degenza Ordinaria:

2015 2016 . | 2017 2018 2019
Dimessi (N.) 426 49 565 561 638
Peso DRG 1,27 1,36 1,37 1,47 1,42
Durata media della degenza | 14,85 13,15 11,34 11,45 10,47
| (giorni)
Produzione (€) 1.811.403 {2.062.998 | 2.316.519 | 2.474.247 | 2.882.598

Presso |a degenza é stato condotto un lavoro sistematico per I'efficientamento del processo di ricovero, la cura
della trasmissione delle consegne, la tutela della dimissione del paziente, l'integrazione con i servizi territoriali e di
cure palliative, la disponibilita alla presa in carico dei pazienti oncologici che accedono at Pronto Soccorso;

& stata implementata la tecnica dell'ecografia internistica come strumento ordinario di valutazione medica e
infermieristica.

Day Hospital
2015 2016 2017 2018 2019
Dimessi {N.) 617 626 763 884 816
Accessi (N.) nn 1770 2498 3054 3065
Produzione (€) 637.571 577.033 | 869.900 | 1.083.133 ! 1.089.754

Il processo di gestione della prescrizione delle terapie oncologiche e del monitoraggio clinico dei pazienti in
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trattamento & stato completamente informatizzato nef 2016-2017.

Dopo alcuni anni dall'istituzione del “drug day therapy” per la riduzione dello spreco di farmaci, & stato istituito il
“pathology day therapy" per dare la possibilita ai pazienti di interagire con lo stesso specialista referente di patologia
e per ridurre la necessita di duplicazione dei controlii. E' stata infine creata una organizzazione dedicata alla
gestione delle visite non programmate e delle terapie di supporto.

Ambulatori per esterni

2015 2016 2017 2018 2019
N. nuovi pazienti 844 847 1072 1314 1380
N. Visite 6.237 6.110 7.694 9.183 9.757
Produzione (€) 729.948 812532 | 733522 | 807.385 | 846.440

Dal 2015 al 2019 si & avuto un progressivo incremento del numero di pazienti presi in carico dalla struttura.

Nel 2019 le consulenze interne sono state 262 e 148 per il DEA. | tempi di risposta (latenza tra richiesta e
refertazione) sono stati rispettivamente di 5:43 ore e di 4:48 ore.

Gli ambulatori sono suddivisi per patologia e sono stati organizzati a slot di 20 minuti, per consentire 'adattamento
dei tempi di visita alla tipologia della visita stessa (visita di controllo 1 slot; rivalutazione 2 slot; prima visita 3 slot).
Sono attivi 9 ambulatori specialistici, un ambulatorio quotidiano dedicato alle urgenze e un ambulatorio generale.

Gruppi Inferdiciplinari Cure {(GIC) ,

Sono attivi 17 (GIC) dicui 10 Aziendali e 7 inferaziendali, e 3 ambulatori congiunti (con urclogia, radioterapia e
geriatria).

Ultima delibera di aggiormamento della composizione dei GIC n. 563 del 23/12/2019.

Sono operativi 14 PDTA oncologici di patologia e il PDTA-CAS, redatti secondo il modelio previsto dal Dipartimento
Rete Onclogica e aggiomati a cadenza annuale.

Centro Accoglienza e Servizi

E' stato riorganizzato a partire dal 2017 secondo un modelio misto in cui si prevede un CAS centrale e 9 CAS
specialistici. La funzione amministrativa e infermieristica & centralizzata, mentre la funzione medica si avvale del
contributo delle Strutture che storicamente costituiscono un punto di accesso pét i malati oncologici. Lo scrivente &
responsabile medico ed organizzativo dell'attivita CAS Aziendale. Il CAS centrale & composto di due amministrativi,
due infermieri & un medico a tempo pieno.

L'attivita CAS & sottoposta a monitoraggio continuo attraverso i sistemi informatici aziendali.

Presso il CAS centrale, nel 2019 sono state eseguite 317 visite. || tempo medio di risposta € stato di 4,0 giorni. La
latenza media tra CAS e GIC & stata di 33 giomi.

- Attivita di ricerca
Coordinamento e conduzione di una estesa atfivita di ricerca clinica. Sono attive due Data Managers a contratto,
che curano i progetti di ricerca di ogni settore di patologia oncologica, sia all'intermo della SC sia per gli studi che
coinvolgono alfre Strutture.
Net 2019 erano attivi 32 studi clinici multicentrici condotti secondo le regole della Good Clinical Practice, nei quali
sono stati arruolati 386 pazienti. A questi si aggiungono 6 progetti di ricerca clinica spontanea intema e 5
programmi di uso terapeutico individuale.

o Dal 28/1/2016 incarico di Direttore del Dipartimento Internistico con Deliberazione del Direttore
Generale n. 94

Dipartimento composto da 11 Strutture Complesse e 1 Strutiura Semplice a Valenza Dipartimentale. Dedicato alla
gestione delle condizioni mediche in regime diurno ¢ di ricovero Ordinario.

Al Dipartimento sono assegnati complessivamente 205 posti letto di ricovero ordinario. Nel 2019 ha registrato una
degenza media di 9,40 giorni, un peso medio di 1,50 e un tasso di occupazione del 98,2%
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Alcune tra le attivita svolte durante il mandato di direttore di
| dipartimento:
DIPARTIMENTO INTERNISTICO - Apertura e coordinamento di un Day Hospital

STRUTTURALE -

SC Medicina Interna

SC Endocrinologia e Malattie
Metaboliche

§% Dermatofogia

$C Cardiclogis

multispecialistico per Fesecuzione di prestazioni
mediche in regime diurno;

Sviluppo di un progetto di Bed Management per la
gestione dei pazienti ricoverati dal Pronto Soccorso
nei reparti internistici e per I'integrazione con i
ricoven elettivi;

Sviluppo di un progetto di efficientamento dei

35 Nuirisione e ricoveri ordinari, monitoraggio degli indicatori di
clhinica . N .
Coronarica processo atraverso una piattaforma informativa
o aziendale.

SC Gastroenterologla

3¢ Geriatrla jl Altri incarichi svolti neil'Azienda Ospedaliera

s Cure mtermed » Maggio 2017. membro del Comitato Scientifico
o5 Endoscopia Aziendale (Del 523 del 27/4/2017)
e [ o mamtte et ¢ Dal 2016 Membro del Comitato Infezioni
disgestiva Ospedaliere (CIO)
$5 Malattie del o Dal 2016 Membro della Commissione Terapeutica
fepae | SCMefwlogm e Dl Interaziendale (AC-Alessandria, ASL-Alessandria,
SC Nearclogla - Y DI“’"“ ASI‘ASU)
e Dal 2016: membro del gruppo di lavoro
" : multidisciplinare per il progetto neuroscienze (Del
¢ Emataboge ’I 898 del 3?8/2016? ’ (
¢ Onestota || » Da Gennaio 2017 a Dicembre 2019: componente
o delf Ufficio Procedimenti Disciplinari della Dirigenza
(Del 95 del 27/1/2017)
o Da Aprile 2016 nomina quale professionista di

55 Emostasi &
Trombaosi

tiferimento per il monitoraggio deghi indicatori e il
corretto funzionamento del modelic organizzativo

di presa in carico dei pazienti oncologici per 'Azienda Ospedaliera di Alessandria.
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Altre attivita coerenti con il profilo professionale richiesto

Rete Oncologica del Piemonte e della Valle d'Aosta

Come professionista membro della Rete ha contribuito allo sviluppo del modello arganizzativo proposto per la
gestione del percorso di cura dei pazienti oncologici. Ha svolto una intensa attivita formativa destinata a tutti gii
operatori (amministrativi, infermieri, dirigenti medici) sul funzionamento dei Centri Accogleinza e Servizi e
sull'organizzazione dei Gruppi Interdisciplinari Cure {cfr paragrafo Iniziative formative in cui il sottoscritto ha
partecipato in qualita di relatore 0 moderatore a pag 12 e seguenti).

= Dal 2009: Membro dell'Unita di Coordinamento Rete. Dal 2009 al 2015 rappresentante clinico della Regione
Valle d’Aosta. Dal 2015 rappresentante clinico dell'area territoriale Piemonte Sud Est
v Dal 2009 al 2015 Membro della Commissione Ricerca
»  Dal 2012 al 2013: Membro del GIC neoplasie toraco-polmonari; Coordinatore del gruppo di lavoro sulle
terapie di supporto nel paziente con neoplasia avanzata del polmone.
= Dal 2014 referente per il follow up oncologico e le terapie di supporto.
»  Dal 2015 coordinatore del gruppo “Terapie di supporto”. Dal 2020 il gruppo di lavoro ha assunto it nome di
“‘Medicina Oncologica e follow up”
i gruppo si & dedicato all'approfondimento di tematiche trasversali all'oncologia e ha pubblicato sui sito di
Rete e diffuso i seguenti documenti {disponibili sul sito www.reteoncologica.it )
o Opuscolo informativo e schede informative sui farmaci oncologici ed ematologici orali
o Protocollo per la gestione del paziente oncologico con diabete meliito
o Indicazioni per la prevenzione e gestione della mucosite del cavo orale in corso di radioterapia per
le neoplasie testa-colio
o Profilassi e trattamento del tromboembolismo venoso nei pazienti con neoplasia
= Giugno 2016: Coordinatore della commissione “monitoraggio della qualita dei PDTA inviati alle Aziende”
In questo ruolo ha contribuito alla ridefinizione del modello di PDTA, alla formazione degli operatori ¢ alla
valutazione della qualita di redazione dei PDTA annualmente prodotti dai centri (cfr Numico G et al. Toward
uniform and controffed clinical pathways in cancer care: a qualitative description. Int J Qual Health Care
2019). ‘
= Luglio 2019: componente della commissione “Modifica del modelio organizzativo basato sulle prestazioni
CAS e GIC". La commissione ha elaborato una proposta di revisione della normativa regionale relativa
all'organizzazione dei CAS e dei GIC.
= | uglio 2019: componente della commissione "Problemi informativi-informatici®. La commissione ha proposto
alla Regione Piemonte una modalita di condivisione delte informazioni cliniche e radiologiche tra le Aziende
che consentano una pill agevole trasmissione delle informazioni sanitarie.

Associazione ltaliana di Oncologia Medica (AIOM). Membro dal 2005 a tutt'oggi.

= Membro del Consiglio Direttivo della Sezione AIOM Piemonte — Valle d'Aosta dal 2005 al 2007 e dal 2009 al
2013.

= Dal 2011 al 2017: Coordinatore del “Progetto Speciale Follow up, riabilitazione e fertilita”, poi “Tavolo di
lavorc sul foliow up”.
Durante il mandato si & occupato dell'elaborazione di un modello condiviso per it follow up dei pazienti
oncologici che, a livello nazionale, ha raccolto rappresentanti dei medici di Medicina Generale (SIMG), dei
radioterapisti (AIRQ), degli psicotogi (SIPO) e dei pazienti (FAVO). Ha inoltre coordinato la revisione delle
linee guida AIOM relative al follow up di tutte le patologie oncologiche. Ha organizzato la Conferenza di
consenso “Dalla pratica del follow up alla cultura del survivorship care” svolta a Roma nel settembre 2015

= Maggio 2019: Referee per la revisione delle linee guida AIOM “Lungosopravviventi®

Collegio ltaliano dei Primari Oncologi Ospedalieri (CIPOMO)
= Dal 2015 al 2017 Consigliere Nazionale
= Dal 2017 al 2019 Vicepresidente Nazionale

Gruppo Oncologico Nord Ovest (GONQO).
= Membro def Consiglio Direttivo dal 2008 al 2015.
= Segretario del Consiglio Direttivo dal 2011 al 2015

Associazione Haliana Leucemie, Linfomi e Mieloma {AIL}, sezione Valle d'Aosta. Socio fondatore e presidente
dal 2012 al 2014.
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European Bone Marrow Transplantation (EBMT) Membro daf 1998 al 2000.

American Society of Clinical Oncology (ASCQO). Membro dal 1999 at 2015.

Lung Cancer Group dell' European Organisation for Research and Treatment of Cancer (FORTC - LCG).
Membro dat 1999 al 2007.

Cuneo, 4 Marzo 2020
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