CURRICULUM FORMATIVO E PROFESSIONALE

Cognome Nome i
| Il sottoscritto Peliizzari Luca
| Nato il ' a [ Prov’ 05

Indirizzo: -

[ e-mail; Cellulare: * ]

Solto la mia responsabiliid, ai sensi degli artt. 46 ¢ 47 del D.P.R 445 del 28.12.2000 e consapevoie delle sanzioni
penali previste dall’art. 78 del citato D.P.R. per le ipolesi di falsita in atti e di dichiarazioni mendaci, dichiaro che
quanto indicaio nel presente curriculum corrisponde a verita,

dichiaro

| di essere in possessc della laurea in

Medicina e Chirurgia

|_conseguita in data

21 Marzo 1996

| presso ['Universita degli Stud; di

Verona - Facolta di Medicina e Chirurgia

di essere iscritto all’Albo dell’Ordine dei Medici Chirurghi e Odontoiatri e
della provincia di Verona

dal 12 febbraio 1997

numero d'iscrizione 6552

di essere in possesso dej seguenti diplomi di specializzazione:

Specializzazione in Geriatria

consequita in data 23 Ottobre 2000

presso 'Universita degli Studi di Verona - Facolta di Medicina e Chirurgia |
di aver prestato servizio con rapporto di dipendenza in qualita di: |

Profilo professionale

Dirigente medico

Discipiina

Geriatria

Presso (Azienda, Entfe, eco, )

Azienda Ospedaliera Universitaria integrata dj
Verona (denominazione in aio daifanno 2010
precedentemente denominata Azienda
Ospedaliera dj Verona)

| Indinzzo {sede Azienda ,Ente, gcc.)

Flazzale Aristide Stefanin 1- 37126 Verona

ijal 31/12/2002 ai 30/11/2022

con rapporto a tempo indeterminato
e orario; tempo pienc

df aver prestato servizio con rapporto di dipendenza in qualita di:

Profilo professionale

Direttore U.0.C . j |

Disciplina Geriatria |
Presso (Azienda, Ente, ece.) Azienda ULSS 7 Pedemontana Ospedale Alto
Vicentino/Santorso

Indinzzo (sede Azienda ,Ente, ecc.)

Via Garziere 42, 36014 Santorso Vicerza

Dal 01/12/2022 a tuttora

con rapporto a tempao indeterminato
e orario: tempo pieno ‘

| @i aver prestato attivita di specialista ambulatoriale inferno: ]

Nella branca di

Geriatria ¢ Centro Decadimento Cognitivo e Demenze

Presso {Azienda, Ente, ecc.)

Azienda Ospedaliera Universitana integrata di Verona

Indirizzo (sede Azienda, Ente, ecc.)

Piazzale Arstide Stefanin 1 - 37126 Verona

Dal 2003 al 30/11/2022

=

con impegno setiimanale pari a ore 2




]”E- aver pre
| prestazicne occasionale):

siato servizio con rapporto di lavore autonomo (co.

c0.¢0., incanco libero-professionale,

-2

I Profilo/Mansione/Progetio

T Tumi di guardia medica intema

[ Fressa (Azienda, Ente, ecc.)

| Azienda Ospedaliera - Istifuli Ospitalieri di Verona

| Indirzzo {sede Azienda.Ente...)

T Piazzale Arstide Stefani, 1- 37126 Vercna

Dal 01.01.2001 al 28.02.2002
|

| con impegno seitimanale pari a ore totali: 1764
| per un totale di tumi n 147

|

[
|

Ambiti di autonomia professionale (indicare incarichi
mplice, professionale di alta specializzazione, ecc...)

dirigenziali assegnati, ad es. incarico di direttore di i

struitura complessa, di responsabile di struftura se

Tipologiz di incanco

Alia Specializzazione "Gestione del paziente anziano critico -
dalla diagnosi alla terapia subintensiva”

[ Denominazione Struttura di appartenenza

|

U.0. Di Genialria il

Presso (Azienda, Ente, ecc.)

Ospedale Civile Maggicre

indinizzo (sede Azienda, Ente, ecc.)

Diazzale Aristide Stefanin 1- 37126 Verona

[ Dal 01.01.2009 al 31.12.2011

Tinologia df incarico

Incarico Professionale Funzionale "Gestione delle comorbilita

Denominazione Sirutture di apparianenza

intarnistiche nel paziente anziano con decadimento cognitivo”
Gerizfria A :

Presso (Azienda, Ente, ecc.)

Azienda Ospedaliera Universitaria integrata di Verona

[ Indinzzo (sede Azienda, Ente, ecc.)

Diazzale Anistide Stefanin 1 - 37126 Vercna

Dal 01.12.2011 al 30/11/2022

["Df aver svolto attivita didattica presso corsi di studio per il conseguimento di dipioma di laurea o di

| specializzazione

{ Nell'ambito_del corso di

Medicina e Chirurgia

| Presso la Facolia di

Medicina e Chirurgia

| Universita di

Verona °

| insegnamento

Tutor-Valutatore per gii Esame di Siaio di abilitazione
all'esercizio della professione di Medico Chirurgo

Ore docenza complessive 300/anno

"Da Marzc 2004 al 30/11/2022

1 Nel'zmbito det corso di

Scuoia di Specialita di Genalria

| Presso la Fa colta di

Medicina e Chirurgia

| Universita di

Verone

| [nsegnamento
|

Tutor per /a Scuola di Specialita in Gerairia dell'Universita }

degli Studi di Verona

| DailA.A 2008/2010 a tuifora

Ore docenza complessive 38/seftimana

[Nellambito del corso di

Tutor valutatore per la formaziore dei Medici di Medicina |
Generale

Universita df

Verona

[ Nell'ambito_del corso di

Medicina e Chirurgia

[ Presso la Facolta dr

Medicina e Chirurgia

| Universita di

Verona

| Insegnamento

Tufor e piccoli gruppi di studenti nella U.O.C. di Geratriz A - |
Azienda Ospedaliera Universitaria Infegraie di Verona - |
Ospedale Civile Maggiore di Borgo Trenfo - per [aftivitd |
pratica di "Semeiolica Medica” (4° anno di corso; e per if |
Tirocinio professionaiizzante di “Clinica Medica" (6° anno di
corso dall'annc 2013/2014 Y
-Tutor a piccoli gruppi di
valutative per l'esame di
(6°anng-D.M. 58/2018)

studenti per il “Tirocinio—pratico |
Stato - area Medicina Interne |

[ Daia. f, 2011/2G12 al 30/11/2022

Ore cocenza complessive 640/anno |

Nell'ambito del corso di

Scuolz o Specializzazione in Medicina d'Emergenza €

Urgenza

(58]



Presso la Facolta di

Medicina e Chirurgia

Universita di

Verona

insegnamento

Tutor 1° anno Scuola di Specializzazione in Medicina
d'Emergernza e Urgenza

Dall'A.A. 2021/2022

Ore docenza complessive 100/anno

Nell'ambito del corso di

Scuola di Specializzazione in Medicina Intema

Presso la Facolta di

Medicina e Chirurgia

Universita di

Verona

insegnamento

Tutor 1° anno Scuola di Specializzazione in Medicina Intema

Dall'A.A. 2020/2021 a 2021/2022

Ore docenza complessive 100/anno

Neil'ambito del corso di

Scuola di Formazione specifica in Medicina Generalg

Presso la Facolta di

Medicina e Chirurgia

Universita di

Verona

insegnamento

Tufor Valutatore per la formazione di Medici di Medicina
Generale .

Dall'A.A. 2018/2019 a tuttoggi

Ore docenza complessive 100/anno

Nell'ambito del corso di

Scuola di Specializzazione in Endocrinologia e Malattie del
Metabolismo

Presso la Facolta di

Medicina e Chirurgia

Universita di

Verona

insegnamento

Tutor peril 1° Anno Scuola di Specializzazione in
Endocrinologia e Malattie del Metabolismo

Dall'A.A. 2021/2022

Ore docenza complessive 300/anno

Di aver conseguito i seguenti titoli: master, corsi di perfezionamento universitari ecc...

Titolo del corso

Master “General Management per la Sanita — Ippocrate” della
durata di 12 incontri aventi come obiettivi didattico/formativi
generali: "Management sanitario. Innovazione gestionale e
sperimentale di modelli organizzativi e gestionall.

Superando con merifo la prova di valutazione finale (50 crediti
ECM)

Presso (Universita, Azienda, Ente, ecc.)

‘Universita SDA Bocconi School of Management di Milano

12 giomi Dal 2 oftobre al 14 dicembre 2017

Data conseguimento titclo 14 Dicembre 2017

Titolo del corso

Certificazione SAVE (Stewardship Antibiotica Verona) per la
terapia antibiotica in Medicina e Geriatria”, Verona (2018)
17.1 crediti ECM

Presso (Universita, Azienda, Ente, ecc.)

Azienda Ospedaliera Universitaria Intergrata di Verona

Dal 3 al 4 oltobre 2018

Data conseguimento titolo Ottobre 2018

Titolo del corso

Referente per la Geriatria A del progetto |.C.A. (Infezioni
Correlale all'Assistenza), per la sorveglianza, la prevenzione e
il controllo delle infezioni Correlate all'Assistenza, progetto
che coinvolge sia il personale medicc che infermieristico, in
collaborazione con la Direzione Medica, la U.O. Malattie
Infettive, la Microbiclogia e le altre U.O dell'Azienda

Presso (Universita, Azienda, Ente, ecc.)

Azienda Ospedaliera Universitaria Intergrata di Verona

Durata un anno

Data conseguimento titolo 22/12/2021

Principali attivita e responsabilita presso la presso AULSS 7 Pedemontana Ospedale
Alto Vicentino/Santorso dal 1 dicembre 2022:

1) Membro della Commissione Terapeutica Aziendale AULSS 7 "Pedemontana"”




2) Componente del "Comitato per il Buon Usoc del Sangue’, dellAOUI di Verona i cui compiti e funzioni

sono definiti da specifico DM del 1 settembre 1995. Il Comitato Buon Uso del Sangue ha adottato e
- propone all'attenzione dei Medici dellAzienda le Raccomandazioni sul corretto utilizzo degli

emocomponenti e dei plasma derivati g

3) Collabora con i colleghi dell'lstituto di Farmacologia soprattutto nelllambito della farmacovigilanza, in
particolare & uno dei curatori della rubrica "Farmaci & Anziano": Focus Farmacovigilanza e una
rivista bimestrale della Regione Veneto, facente parte dell'international Society of Drug Bulletins
(ISDB), una rete internazionale di bollettini e riviste d'informazione sui farmaci indipendenti
dallindustria farmaceutica dal punto di vista sia economico, sia intellettuale

4) Si occupa delle problematiche inerenti I'etica del fine vita, avendo partecipato e superato i corsi "Etica
delle decisioni nella cura del malato inguaribile", Verona (2013) e nel 2015 "Per una buona
valutazione delle decisioni; appunti di metodo”, Che si & tenuto in pill date a Verona

5) E' membro dell'Associazione Emofilici Veronesi

8) E' membro del Consiglio Regionale AIP (Assaciazione ltaliana Psicogeriatria) Triveneto

7) Dal 21 ottobre 2023 & membro del consiglio direttivo dell'Accademia di Geriatria

Principali attivita e responsabilitd presso la Geriatria A dell'Azienda Ospedaliera
Universitaria Integrata di Verona sino al 30 novembre 2022:
1) attivita di assistenza nel reparto per acuti

2) attivita di guardia interna e di consulenza per il Pronto Soccorso

3) consulenza geriatrica ai reparti dellAzienda Ospedaliera Universitaria Integrata

4) responsabile attivita ambulatoriale di geriatria e ambulatorio per le demenze (in questo collabora
continuativamente allinterno del Centro Decadimente Cegnitivo Demenze (CDCD) della Neurologia
e del Progetto Cronos del Ministero della Sanita nella gestione della comorbilita e della
polifarmacterapia nei pazienti con Deterioramento Cognitive, con patologia di "Alzheimer")

5) membro del Consiglio Regionale AIP {(Associazione Italiana Psicogeriatria) Triveneto

6) gestione pazienti critici (& riuscito, collaborando con i colleghi, sia dell'UOC dove lavora, che con
quelli delle altre UO di Geriatria a ridurre i trasferimenti nelle UTI, gestendo, con successo, in regime
di degenzé ordinaria anche pazienti critici), prevenzione dei fattori di rischio cardiovascolare,
psicologici e sociali legati al deterioramento cognitivo. Si & ottenuto un miglioramento in termini di
maggior attenzione alle ADR (Adverse Drug Reaction) spesso presenti nei pazienti con deficit
cognitivo e alla prevenzione del Delirium da ospedalizzazione coinvolgendo in questo anche il
personale infermieristico. _ |

7) responsabile del "Progetto Interaziendale Dimissioni Protette" in collaborazione con il Territorio
del'AULSS 9 Scaligera '

8) ha partecipato alla creazione della lettera di dimissione informatizzata internistica per I'AQUI in

collaborazione con medici di Medicina Generale



9) & stato membro del Progetto MPI in collaborazione con ['Azienda ULSS 16 di Padova raccogliendo
dati di pazienti ricoverati (ingresso, dimissione, SDO, anamnesi farmacologica ecc.) per la stesura di \
calcolo statistico e realizzazione Convegno svolto a Maggio 2012

10) collabora nel progetto interaziendale con I'AULSS 9 Scaligera di "Gemellaggio” con le Strutture
Residenziali per anziani per la consulenza collegiale nelle residenze voita a ridurre il fenomeno dei
ricoveri impropri in pazienti in fase terminale

11) referente per 'UCC di Geriatria A al progetto interaziendale ADP con I'AULSS 9 Scaligera per la
dimissione protetta del paziente anziano fragile

12) résponsabile del "Rischio Clinico” per 'UOC di Geriatria A

13) si occupa di clinical governace

14) coliabora con i colleghi dell'lstituto di Farmacologia soprattutto nell'ambito della farmacovigilanza, in
particolare & uno dei curatori della rubrica "Farmaci & Anziano": Focus Farmacovigilanza & una
rivista bimestrale interregionale (Centri di: Emilia Romagna, Lombardia e Veneto) facente parte
dell'international Society of Drug Bulletins (ISDB), una rete internazionale di bollettini e riviste
d'informazione sui farmaci indipendenti dall'industria farmaceutica dal punto di vista sia economico,
sia intellettuale | |

15) gestisce le innovazioni tecnologiche e procedurali coinvolgendo nella gestione anche il personale
infermieristico, implementando della ventilazione non invasiva in genere,

16) si occupa delle problematiche inerenti I'etica del fine vita, avendo partecipato e superato i corsi
"Etfica delle decisioni nella cura del malato inguaribile”, Verona (2013) e nel 2015 “Per una buona
valutazione delle decisioni: appunti di metodo”, Che si & tenuto in pilt date a Verona.

17) € membro e responsabile per 'UOC di Geriatria A del team multidisciplinare AOUI Verona per
I'ottimizzazione della terapia con i nuovi anticoagulanti orali (NAQ) in collaborazione con ULSS 9 e i
Medici di Medicina Generale

18) @ membro del consiglio direttivo dell'Associazione Emofilici Veronesi

18) & referente per la Geriatria A della terapia antibiotica nel paziente anziano ottenendo "Certificazione
SAVE (Steardship Antibiotica Verona) per la terapia antibiotica in Medicina e Geriatria"

20) componente del "Comitato per il Buon Uso del Sangue", dell'AOUI di Verona i cui compiti e funzioni
sono definiti da specifico DM del 1 settembre 1995. Il Comitato Buon Uso del Sangue ha adottato e
propone all'attenzione dei Medici dellAzienda le Raccomandazioni sul corretto utilizzo degli
emocomponenti e dei plasma derivati

21) E' referente per la Geriatria A del progetto L.C.A. (Infezioni Correlate all'Assistenza), per la
sorveglianza, la prevenzione e il controllo delle Infezioni Correlate all'Assistenza, progetto che
coinvolge sia il personale medico che infermieristico, in collaborazione con la Direzione Medica, la
U.0. Malattie Infettive, la Microbiologia e le altre U.O dell’Azienda

22) Responsabile per la Geriatria A del del progetto di stewardship antibiotica (correlata a stewardship di
prevenzione delle infezioni ospedaliere e stewardship diagnostica) nel progetto
Europeo REVERSE (pREVention and management tools for rEducing antibiotic Resistance in high
prevalence Settings). Lo studio & internazionale e coinvolge 24 ospedali in 4 Paesi Europei (6



ospedali in Italia, con noi Cattolica di Roma, Humanitas, Universita di Milano, Universita di Bologna,
Negrar) con l'obiettivo di ridurre le infezioni nosocomiali da germi multi-resistenti in aree ad alta
endemia. |l progetto si rivolge a reparti di area medica, chirurgica e ad aree ad alto rischio come le
terapie intensive e l'onco-ematologia e prevede l'implementazione successiva di interventi di
infection control, stewardship antibiotica e ottimizzaziene della diagnostica microbiologica.



Di essere autore (primo autore o coautore) delle seguenti pubblicazioni edite a stampa (come specificato
nel Bando, i lavori devono essere allegati). (Il Candidato dovra altresi inserire I'elenco completo delle pubblicazioni
suddiviso per tipo di pubblicazione (pubblicazione, comunicazione, abstract, monografia ecc) e per ogni singola
pubblicazione dovra essere specificato; Titolo, Rivista, data di pubblicazione, tipo di apporto del Candidato (1° aufore o altro));

1) IPEROMOCISTEINEMIA E ARTERIOPATIE PERIFERICHE. Atti del convegno su “L'iperomocisteinemia” Rimini 19-
20 Settembre 1996; ed Scientific Press, pp 127-130. Coautore. Atti del Convegno

2) IPEROMOCISTEINEMIA, INVECCHIAMENTO E RISCHIO VASCOLARE. Giornale di Gerontologia vol XLVI, p 58,
1998. Coautore. Abstract

3) RELAZIONE FRA PERFORMANCE FISICA E QUALITA DELLA VITA NEGLI ANZIANI. 42° Giornale di Gerontologia
vol XLVI, p 191, 1998. Coautore. Abstract

4) RELAZIONE TRA COMPOSIZIONE CORPOREA E PERFORMANCE FISICA NEGLI ANZIANI. Giornale di
Gerontologia vol XLVI, p 193, 1998. Coautore. Abstract

5) OBESITA ED INVECCHIAMENTO: L'OBESITA IN GERIATRIA. In: O. Bosello "L'obesita, un trattamento
multidimensionale”, ed. Kurtis, Milano, pp 537-544; 1998. Coautore. Capitolo di libro

6) EFFETTO DI ETA, SESSO E VARIABILI NUTRIZIONALI SULLE CONCENTRANZION| PLASMATICHE DI
OMOCISTEINA. Giornale di Gerontologia vel XLVII, p 66, 1999. Coautore. Abstract

7) FUNZIONALITA TIROIDEA NEI NEOPLASTICI ANZIANI. Minerva Medica, 1999; 90: 111-121. Coautore.
Pubblicazione

8) L'INDICET IN ANZIANI CON VALORE ALTERATO DI TIROXINA LIBERA E/O DI TIREOTROPINA. Minerva
Medica; 2000; 91: pp 275-82. Coautore. Pubblicazione

9) LA EUTHYROID SICK SYNDROME IN ANZIANI NEOPLASTICI. Annali San Camillo e Forlanini; 2001 vol 3, 1: pp
16-23.Coautore. Pubblicazione

10) ASSISTENZA POST-OSPEDALIERA NEI SOGGETTI ANZIANI. Geriatria, Luglio-Agosto 2000; Vol X!l n 4, pp 203-
213. Coautore. Pubblicazione

11) APPUNTI SCUOLA MEDICA OSPEDALIERA/X]I CORSO SUPERIORE DI GERIATRIA; 2001; pp 1-46. Azienda
Ospedaliera Istituti Ospitalieri di Verona Dipartimento di Geriatria. Coautore. Appunti del convegno

12) EDITORIALE: IL GERIATRA E LA MORFINA. Geriatria, Maggio-Giugno 2002; Vol XIV n 3, pp 139-145. Coautore.
Pubblicazione

13) VARIAZION| NEL TEMPO DEGLI INDICI TIROIDEI NEI NEOPLASTICI ANZIANI. Geriatria. 2004; XVII; 4; pp 245-
252 . Coautore. Pubblicazione

14) MEDICINA DI LABORATORIO ED INVECCHIAMENTO. Il Fracastoro; Bollettino degli Istituti Ospitalieri di Verona,
Luglio-Dicemnbre 2004; pp 113-134. Coautore. Pubblicazione

15) RANGE DI NORMALITA DELL'INDICE RET-Y NELL’ANZIANO. Rivista di Medicina di Laboratario. Novembre 2004;
Vol 5, Supplemento al n 3; p 173.Coautore. Pubblicazione

16) L'ANZIANO E L'URGENZA: LE DOMANDE E LE RISPOSTE. Geriatria, Marzo-Aprile 2004; Suppl. Vol XVIn"; pp 7-
9. Coautore. Pubblicazione '

17) IPONATREMIA IN SOGGETTI ANZIANI CON NEOPLASIA. Geriatria, Marzo-Aprile 2004; Suppl. Vol XVI n " p 166.
Primo autore. Pubblicazione

18) L'EUTHYROID SIC SYNDROME COME INDICE DI "CRITICITA* IN ANZIAN| OSPEDALIZZAT!, Geriatria, Marzo-
Aprile 2004; Suppl. Vol XVl n *; p 167.Coautore. Pubblicazione

19) LAVAMPOSTO DELLA GERIATRIA:L'ANZIANO AL PRONTO SOCCORSO. IL FRACASTORO; Bolletino degli
Istituti Ospitalieri di Verona. Gennaio-Giugno 2004. PP 17-26, Coautore. Pubblicazione

20) L'ANZIANO E L'URGENZA: LE DOMANDE E LE RISPOSTE. Il Fracastoro; Bollettino degli Istituti Ospitalieri di
Verona. Gennaio-Giugno 2004; pp 27-39. Coautore. Pubblicazione

21) L'EUTHYROID SICK SYNDROME COME INDICE DI “CRITICITA" IN ANZIANI OSPEDALIZZATI. |l Fracastoro:
Bollettino degli Istituti Ospitalieri di Verona. Gennaio-Giugno 2004; pp 45-55. Coautore. Pubblicazione

22) IPONATREMIA IN SOGGETTI ANZIANI CON NEOPLASIA. Trends in Medicine, ottobre 2005; pp 313-318.
Coautore, Pubblicazione

23) IMPATTQO BARICO. SIGNIFICATO E RANGE DI NORMALITA NEI SOGGETT! ANZIANI NORMOTESI. Il
Fracastoro; Bollettino degli Istituti Ospitalieri di Verona. Luglio-dicembre 2005; pp 85-95. Coautore. Pubblicazione

24) STORIA DELLA SANITA VERONESE. |l Fracastoro, Bollettino degli Istituti Ospitalieri di Verona, Gennaio-Giugno
2008; pp 19-25, Coautore. Pubblicazione

25) EFFICACIA E TOLLERABILITA DEI NUOVI ANTIPSICOTICI NELLA MALATTIA DI ALZHEIMER: PROBLEMI E
PROSPETTIVE. Il Fracastoro; Bollettino degli Istituti Ospitalieri di Verona. Luglio-Dicembre 2008; pp 113-135.
Coautore. Pubblicazione

26) DEMENZA: UNA VECCHIA CONOSCENZA. Pscicogeriatria;. Gennaio-Aprile 2009, supplemento N 1; pp 71-73.
Coautore. Pubblicazione

27) IPOACUSIA .... ED OLTRE. Il Fracastoro, Bollettino degli Istituti Ospitalieri di Verona. Luglio-Dicembre 2010; pp. 83-
127, Coautore. Pubblicazione

28) CASE REPORT "LE BIZZE DEL CUORE DI TIBERIO". Focus Farmacovigilanza, Rubrica Farmaci & Anziani, n 61,
Settembre 2010; p 5. Primo autore. Pubblicazione




29) MODIFICAZIONI PRESSORIE E DELLA COMPLIANCE ARTERIOSA DOPO ASSUNZIONE DI UN PASTO
LIPIDICO O GLUCIDICO IN ANZIANI E GIOVANI SANI A CONFRONTO. Giornale di Gerontologia, vol LIX, n° 6,
DICEMBRE 2011; p 429. Coautore. Abstract

' 30) TANTI RICOVERI PER POCHI FARMAC!. Focus Farmacovigilanza, Rubrica Farmaci & Anziani, n 69, Marzo 2012; p
6. Primo autore. Pubblicazione

31) WARFARIN E ANZIANI: UN BINOMIO DIFFICILE, Focus Farmacovigilanza, Rubrica Farmaci & Anziani, n 73,
Novembre 2012; p 7. Primo autore. Pubblicazione

32) GLI EFFETTI SUL CUORE DEGL! INIBITORI DELLA COLINESTERASI. Focus Farmacovigilanza, Rubrica Farmaci
& Anziani, n 75, Marzo 2013; pp 3-4. Primo autore. Pubblicazione

33) CADUTE DA FARMACI. Focus Farmacovigilanza, Rubrica Farmaci & Anziani, n 77, luglio 2013; p 7.Primo autore.
Pubblicazione

34) AN EUROPEAN MULTI CENTER STUDY ON REMOTE MONITORING OF CHRONIC HEART FAILURE: STUDY
DESIGN AND PRELIMINARY RESULTS. European Geriatric Medicine, Vol 4 Supplemento 1, September 2013, 81-
S234. Coautore, Abstract

35) ATTIVITA ANTI-FATTORE XA IN PAZIENTI ANZIANI RICOVERAT| CON DIVERSO GRADO DI INSUFFICIENZA
RENALE CRONICA TRATTATI CON EPARINA A BASSO PESO MOLECOLARE. 59° Congresso Nazionale della
Societa ltaliana di Gerontologia e Geriatria. Giornale di Gerontologia, vol LXIl, n°5, Ottobre 2014; pp 385-396. Primo
autore, Abstract

36) L'USO DELL'ALLOPURINOLO NELL'ANZIANO. Focus Farmacovigilanza, Rubrica Farmaci & Anziani, n 85,
Novembre-Dicembre 2014, p 6. Coautore. Pubblicazione

37) MULTIDIMENSIONAL PROGNOSTIC INDEX PREDICTS MORTALITY AND LENGH OF STAY DURING
HOSPITALIZATION IN OLDER PATIENTS: A MULT!CENTER PROSPECTIVE STUD. Journal of GerontologyA Biol
Sci Med Sci. March 2015; 70 (3): 323-328. Investigator in quanto membro del MPI Triveneto Study Group.
Pubblicazione

38) IL DIVARIO TRA LINEE GUIDA E PRATICA QUOTIDIANA Focus Farmacovigilanza, Rubrica Farmaci & Anziani, n
89, Luglio-Agosto 2015; p 6. Coautore. Pubblicazione
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