CURRICULUM FORMATIVO E PROFESSIONALE

di Davide Piervitali
Via

e-mail |

Nato a Bologna il 9 Giugno 1959, coniugato dal 1994 e padre di Francesca nata nel
2003.

Maturita Scientifica conseguita presso il Liceo A. Righi di Bologna nel 1978.
Laureato in Medicina e Chirurgia presso I'Universita di Bologna in data 24/03/1986
con voti 110/110 e lode, con tesi di laurea in argomento relativo alla branca
radiologica.

Iscritto all’Albo dei Medici Chirurghi della Provincia di Bologna in data 30/05/86.
Specializzato in Radiologia Diagnostica presso I'Universitad di Bologna in data
22/10/1990, con punteggio 70/70 e lode.

Partecipazione al progetto di ricerca finanziato dallUSL 37 di Faenza, in
collaborazione con ['lstituto Oncologico Romagnolo dal titolo: “diagnostica precoce
dei cancri minimi della mammella e del canale alimentare mediante confronto fra
diagnostica radiologica e citologica ecoguidata” dal 1/10/1986 al 31/10/1987.
Assistenza medica libero-professionale presso la sezione TC della Casa di Cura
Villa Torri in Bologna dal 1/05/1989 al 14/03/1991.

INQUADRAMENTO ATTUALE E SERVIZI PRESTATI

Attualmente presto servizio in qualita di Responsabile di Struttura Semplice di Unita
Operativa - Radiologia di Budrio-Bentivoglio - UOC Ospedale Maggiore-Area NordOvest;

Dipartimento Dei Servizi - AUSL BOLOGNA dal 1 Aprile 2013 dopo essere stato
Responsabile di Struttura Semplice della sola unita operativa_di Budrio dal 1 Giugno 2008.

In precedenza:

Servizio di Leva Militare come “Aviere Governo leva” prima c/o il Centro Sportivo
dellAeronautica Militare a Vigna di Valle (Roma), e poi alla Caserma
dellAeronautica Militare di Fornovo Val di Taro (Parma), dal 29/07/1986 al
26/08/1987

Assistente Radiologo Ospedaliero a tempo pieno presso il Servizio di Radiologia
del’Ospedale Maggiore di Bologna, ex USL 27, dal 15/04/1991 al 11/06/1992

Aiuto Radiologo Corresponsabile Ospedaliero a tempo pieno presso il Servizio di
Radiologia dellOspedale di Budrio (BO), ex USL 24, in contemporanea
conservazione del posto presso 'USL 27 dal 12/05/1992 al 29/12/1992

Aiuto Radiologo Corresponsabile Ospedaliero a tempo pieno ed in ruolo, previa
contemporanea interruzione del rapporto di dipendenza dalla ex USL 27, presso |l
Servizio di Radiologia dell'Ospedale di Budrio (BO), ex USL 24, dal 30/12/1992 al
05/11/1996

Dirigente Medico Radiologo Ospedaliero a tempo pieno, presso il Servizio di
Radiologia Malpighi del Policlinico S.Orsola—Malpighi, previa contemporanea
interruzione del rapporto di dipendenza dalla ex USL 24, dal 06/11/1996 al
30/04/07.
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e Dirigente Medico Radiologo Ospedaliero a tempo pieno, presso il Servizio di
Radiologia di Budrio — AUSL BOLOGNA (trasferimento per mobilita dal S.Orsola-
Malpighi) diretta dal dott. Donato (Unita Operativa Complessa di Bentivoglio, Budrio
e S. Giovanni in: P) a partlre dal 1/05/07 fino all'ufficializzazione dell'incarico di

struttura Semplice.
‘?» T a3 v

INCARICHI DI RESPONSABILITA’ RICOPERTI

o REFERENTE ATTIVITA AMBULATORIALE della Radiologia Trenta Ospedale
S.Orsola-Malpighi dal 1998 al 2003

e REFERENTE COMPENSAZIONE SSN PER ATTIVITA’ AMBULATORIALI della
Radiologia Trenta Ospedale S.Orsola-Malpighi dal 1998 al 2003

o REFERENTE P.D.A. dal 1998 al 2003.

e OAQ (Operatore Assistenza Qualita) della Radiologia Malpigli (Prof. Trenta poi dott.
Pavlica) Ospedale S.Orsola-Malpighi dal 1997 al 2003

e RDQ ossia rappresentante della Direzione per la Qualita (ex RAQ: referente
assicurazione Qualita) del Servizio Radiologia Golfieri, Ospedale S.Orsola-Malpighi
dal giugno 2003 fino al 31/12/06.

e Partecipazione al Gruppo di lavoro Regionale (RER) per la pubblicazione delle
“Linee guida per la qualitd. Tomografia Computerizzata” presentate in Regione
E.R. il 29/03/2006 e diffusa in opuscolo divulgativo in data 26/01/06.

e REFERENTE del dott. Donato , Direttore Unita Operativa Complessa di Bentivoglio,
Budrio e S. Giovanni in P., per la Gestione della Radiologia Di BUDRIO, dal
maggio 2007 al 01 06 2008.

o RESPONSABILE dell’Unita Operativa Semplice della Radiologia di Budrio dal
01 06 2008 a tutt'oggi.

e REFERENTE QUALITA di 2° livello per I'Area Bologna Nord-AUSL BO dal
maggio 2007 a tutt'oggi.

e CO-REFERENTE AZIENDALE (AUSL-BO) per il nomenclatore radiologico
“progetto sole” (dicembre 2007)

¢ MEMBRO GRUPPO DI LAVORO per la redazione del capitolato della gara
d’acquisto di4 TC per FAUSL BO NORD (inizio Ottobre 2007).

¢ MEMBRO GRUPPO DI LAVORO per la redazione del capitolato della gara
d’acquisto di 7 Apparecchi radiologici per TAUSL BO NORD per gli ospedali
Porretta-Vergato-Budrio (inizio maggio 2008).

e COORDINATORE GRUPPO DI LAVORO DIPARTIMENTALE per la pianificazione
formativa medici area radiologica per il Dipartimento dei Servizi, anno 2008.

e REFERENTE DEL GRUPPO RISK MANAGEMENT DIPARTIMENTALE anno
2011.

e PARTECIPAZIONE AL GRUPPO DI LAVORO AZIENDALE per la definizione del
P.D.T.A. tumore del colon — 2011

e PARTECIPAZIONE AL GRUPPO DI LAVORO AZIENDALE per Ila
CERTIFICAZIONE RIS-PACS (2012 e successive conferme certificative annuali).

ATTIVITA’ DIDATTICHE - DOCENZE-RELAZIONI A CONVEGNI

e INCARICO DI DOCENZA (Direzione Generale Aziendale -Ufficio Staff - Sviluppo
Organizzativo - Formazione e Qualita) per il corso di formazione professionale
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obbligatorio in materia di radioprotezione, per il personale medico, sia interno sia
esterno, addetto all'esercizio professionale specialistico della
Radiodiagnostica(S.Orsola 2002).

e MEMBRO DEL COMITATO UFFICIO STAMPA per il Congresso Nazionale SIRM
(RIMINI 24-28/05/2002).

e INCARICO DI DOCENZA per lezioni di anatomia radiografica convenzionale al
corso di laurea breve per TSRM (S.Orsola 14/04/2004).

o DIRETTORE DEL “Corso di Diagnostica per Immagini del ginocchio: RM vs
altre metodiche” Sala riunioni radiologia Ospedale di Budrio 8-11 Novembre 2010

e Docente al corso di formazione obbligatoria per specialisti ambulatoriali della
AUSL BO di “Aggiornamento sugli esami diagnostici. Inmagini laboratorio
test clinici” Bologna, Hotel Savoia Regency 15-16 novembre 2010 - 4 ore- crediti 8

STUDI MULTICENTRICI INTERNAZIONALI

e Partecipazione come Co-lnvestigator allo studio multicentrico internazionale "A
multicenter, single-blind, randomised interindividually controlled MRI study of 1.0
Responsabile di Struttura Semplice molar gadobutrol and 0.5 molar Gd-DTPA with
a single injection in patients with known or suspected renal lesions.” Sponsorizzato
da Schering S.p.A.(Berlino) effettuato presso la radiologia del dott. PAVLICA nel
policlinico S.Orsola—Malpighi di Bologna dal gennaio 2002 al marzo 2003.

ORGANIZZAZIONE E DIREZIONE Di:

1. “Corso di diagnostica per immagini del ginocchio: RM vs altre metodiche” 2
Edizioni: Budrio 8-11 Novembre 2010 e 7-10 Marzo 2011 (16 ore ciascuno).

2. “Primo corso on work di radiologia pediatrica” per medici radiologi della
radiologia di Budrio — c/o Radiologia Pediatrica Ospedale S.Orsola Bologna 14-03-
2011/15-04-2011- 30 ore a partecipante

TIPOLOGIA QUALITATIVA E QUANTITATIVA DI  ATTIVITA’
DIAGNOSTICHE SVOLTE:

Elevata competenza ed esperienza diretta in diagnostica per immagini body di radiologia
tradizionale con e senza mezzi di contrato endocavitari ed endovenosi, ecografia e TC di
tutti i distretti.

Ho buona competenza specifica multimetodica in radiologia dentale e dentascan,
radiologia urologica, pneumologica, gastroenterologica, otorinolaringoiatrica, ortopedica e
chirurgia dei trapianti d’'organo maturata nei vari presidi ospedalieri in cui ho prestato
servizio con afferenze specialistiche diverse da sede a sede (fra cui 11 anni di ospedale
Malpighi in entrambe i Padiglioni).

A titolo esemplificativo, e per soddisfare la richiesta relativa ai volumi di attivita, cito i dati

in mio possesso ottenuti ai fini della valutazione della “clinical competence” necessaria per
i requisiti di accreditamento RER fornitimi dal Responsabili E-Health Aziendale relativi
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all'attivita da me svolta nel 2015 presso le radiologie di Budrio e Bentivoglio che non
tengono conto delle prestazioni eseguite presso I'ospedale Maggiore:
Rx 4350; eco 633 e TC 4350. Non disponiamo di apparecchiatura RM.

COMPETENZE MANAGERIALI:

Nel 2007 il Direttore del Dipartimento dei Servizi AUSL BO ed il Direttore UOC Ospedale
Maggiore e Referente dellArea radiologica Aziendale, mi proposero la UOS della
radiologia ospedale di Budrio, afferente alla allora radiologia Area Nord , al fine di
riorganizzarla. Il Servizio era in criticita per conflittualita interne inter ed intraprofessionali e
per livello di competenza professionale e fui ritenuto adatto al ruolo. Accettando tale
proposta mi trasferii dall'azienda AOSP in operavo da tempo con ufficializzazione della
referenza lI'anno successivo.

Il risultato risulto fu considerato unanimemente buono anche a livello delle Isituzioni Locali
(Sindaco e Direttore Distretto).

Nel 2013 la competenza della mia UOS fu allargata alla radiologia di Bentivoglio, rimasta
senza Direttore per congedo pensionistico e riorganizzazione Aziendale.

In questi anni la mia UOS ha sempre raggiunto al 100% gli obiettivi di budget
Dipartimentali e di UOC, per quanto di competenza.

Ho partecipato e partecipo a numerosi tavoli di miglioramento di area radiologica, della
gestione del rischio clinico, e ad un PDTA Aziendale.

Sono stato sperimentatore del braccialetto elettronico Aziendale RFID per I'identificazione
sicura del paziente dal 2008 al 2012. Attualmente nella sede di Bentivoglio stiamo
sperimentando da ormai un anno, con buoni risultati, il totem per la gestione automatica di
referti e CD da parte del cittadino.

Sono coinvolto come responsabile di UOS e Referente Qualita di Area radiologica nella
definizione degli aspetti radiologici del CUPWEB.

Faccio parte anche del gruppo che lavora con I'Health Care per il raggiungimento ed il
mantenimento della Certificazione Kiwa-Cermet.

Proposta per la revisione organizzativa della rete delle radiologie per
I'ottimizzazione delle attivita e l'integrazione armonica con le altre
aziende dell’Area Metropolitana:

La UOC oggetto di questo bando & composta di 5 presidi ospedalieri di varie dimensioni
con Pronti Soccorsi, reparti di degenza specialistici e non, attivita di elezione CUP e
specialistica ambulatoriale in ogni sede.

Ogni radiologia deve essere in grado di essere dare risposta a tutte queste tipologie di
afferenze e cid &€ molto dispersivo e non in linea con processi riorganizzativi trasversali.
Quindi prima riorganizzare la UOC in modo funzionale con centralizzazione dei PS,
almeno in parte, e razionalizzazione delle degenze e specialistiche, staccando I'urgenza

dall’elezione.

Questo sarebbe funzionale alla riorganizzazione in rete metropolitana successiva,
rimanendo solo da decidere come gestire i Pronti Soccorsi di Porretta e Vergato, ma di
fatto avendo gia configurato I'Area Urgenza dell'attuale AUSL.
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Per la mia vision generale Metropolitana facendo tesoro della mia relativamente lunga
esperienza in questa azienda (9 anni) con competenze organizzative periferiche, ma con
attivita di coordinamento dell'area radiologica per motivi di gestione del sistema della
qualita e dell’accreditamento regionale, a contatto con i Direttori di Area Radiologica e di
Dipartimento Servizi che si sono succeduti, e a molti gruppi di lavoro aziendali a valenza
trasversale, mi ha permesso di avere una visione di insieme del mondo radiologico
aziendale e della sua evoluzione piuttosto tumultuosa con profonde modificazioni degli
“ambienti di lavoro” dei professionisti radiologi che ho vissuto in prima linea.

Consapevole e certo della bonta del progetto di integrazione dell’Area Metropolitana
ritengo che per non turbare ulteriormente il clima interno, non nolo qui, ma in tutte le sedi
metropolitane, sia preferibile allargare la visione degli operatori in modo trasversale cosi
da consentirgli di delocalizzare I'appartenenza, nell'ottica del coinvolgimento degli stessi in
una nuova scelta di indirizzo trasversale ad impronta funzionale (ad esempio Progetto o
Struttura o Sezione o altro del’emergenza urgenza, dell'elezione) o addirittura di mobilita
in altra UOC Metropolitana .

La scelta & prerogativa di liberta e crea appartenenza.

Forse in questo modo sarebbe piu facile per il singolo professionista identificarsi in un
nuovo contesto che scardina le motivazioni della precedente scelta di vita, spesso basata
sulla localizzazione geografica, ma anche sulla tipologia di lavoro di quel presidio
ospedaliero e sulla propria propensione caratteriale.
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