CURRICULUM FORMATIVO E PROFESSIONALE DI

FRANCESCO BERNASCONI

Ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del DPR n. 445/2000 il sottoscritto dichiara quanto segue:

DATI PERSONALI

Cognome e Nome

BERNASCONI FRANCESCO

Data di nascita

02/02/1958

Indirizzo (residenza)

Indirizzo (domicilio)

Telefono
E-mail PEC | bernasconi.francesco@pecplus.eu
Nazionalita | ITALIANA

Titoli accademici e di studio

Elencare separatamente ciascun titolo
accademico conseguito evidenziando per
ognuno I’Ente e I"anno di conseguimento.
- lauree

- specializzazioni

- dottorati

- master

- corsi di perfezionamento

B Laurea in medicina e Chirurgia presso I'Universita degli Studi di
Milano il 10/11/1982 , voto di laurea 110/110 e lode;

B Abilitazione all'esercizio della professione medica presso l'universita
degli Studi di Milano nella sessione del Novembre 1982;

M Diploma di Specializzazione in Ostetricia e Ginecologia presso
I'Universita degli Studi di Milano il 14/11/1986 , voto 67/70;

B Diploma di Specializzazione in Anestesia e Rianimazione presso
I'Universita degli Studi di Milano il 7//11/1990 , voto 65/70;

M Certificato di Formazione Manageriale per Dirigente Sanitario di
Struttura Complessa presso Scuola di Direzione in Sanita , Regione
Lombardia , nella sessione Febbraio 2002

Tipologia delle istituzioni e
tipologia delle prestazioni

erogate

Elencare:

- la tipologia delle istituzioni in cui il
candidato ha svolto la sua attivita

- la tipologia delle prestazioni erogate
dalle strutture medesime

Il candidato in alternativa all’autodichiara-

zione puo allegare attestazione rilasciata

dall’Azienda presso la quale la suddetta

atti-

vita é stata svolta

Esperienze lavorative

Elencare separatamente ciascun impiego
pertinente ricoperto evidenziando per
ognuno:

- nome e indirizzo dell’Azienda / Ente
(specificare se pubblica o privata o
accreditata con SSN)

- periodo lavorativo
(da gg.mm.aa. —a gg.mm.aa.)

- qualifica ricoperta e tipologia del
rapporto di lavoro (lavoro
subordinato,

M Tirocinio Pratico Ospedaliero nel periodo 1/1/1983-30/6/1983 presso
la Divisione di Ostetricia e Ginecologia dell'Ospedale Civile di Desio ,
Via Giuseppe Mazzinin® 1, 20832 Desio (MB), Azienda
ospedaliera “Ospedale Civile di Vimercate”;

B Medico volontario presso la Divisione di Ostetricia € Ginecologia
dell'Ospedale Civile di Desio , Via Giuseppe Mazzinin° 1, 20832
Desio (MB), Azienda ospedaliera “Ospedale Civile di Vimercate” -
dall'1/7/1983 al 31/10/1985 ;

B Assistente Ostetrico-Ginecologo Incaricato a tempo definito presso
I'Ospedale Civile di Giussano, Via Milano 65 , 20833 Giussano
(MB) , Azienda ospedaliera “Ospedale civile di Vimercate” - dal




incarico libero prof.le ecc.)

principali mansioni e responsabilita
(specificare I'attribuzione di eventuali
incarichi manageriali: direzione di
moduli organizzativi, strutture
semplici, strutture complesse e la
normativa di riferimento)

17/6/1987 al 27/7/1987;

M Assunzione presso I'Ospedale Civile di Desio , Via Giuseppe
Mazzini n® 1, 20832 Desio (MB), Azienda ospedaliera “Ospedale
Civile di Desio e Vimercate” in qualita di:

—> Assistente Ostetrico-Ginecologo Incaricato supplente a tempo
pieno dal 2/11/1985 all'1/11/1986;

-> Assistente Ostetrico-Ginecologo Incaricato supplente a tempo
definito dal 5/11/1986 al 16/6/1987;

-> Assistente Ostetrico-Ginecologo Incaricato supplente a tempo
definito dal 27/7/1987 al 2/3/1988;

—> Assistente Ostetrico-Ginecologo Incaricato interinale a tempo
definito dal 11/3/1988 al 6/4/1988;

-> Assistente Ostetrico-Ginecologo Incaricato interinale a tempo
definito dal 1/5/1988 al 31/12/1988;

-> Assistente Ostetrico-Ginecologo di ruolo a tempo definito
dall'1/1/1989 al 31/1/1993;

-> Assistente Ostetrico-Ginecologo di ruolo a tempo pieno
dall'1/2/1993 al 31/3/1994;

-> Aiuto Corresponsabile Ostetrico-Ginecologo di ruolo a tempo
pieno dall'1/4/1994 al 5/12/1996;

-> Dirigente Medico di I° livello della Disciplina di Ginecologia e
Ostetricia a tempo indeterminato a orario unico dal 6/12/1996 al
30/7/1999;

—> Dirigente Medico della Disciplina di Ginecologia e Ostetricia, a
tempo indeterminato ad orario unico dal 31/7/1999 al 31/12/2010;.

-> Responsabile di Struttura Semplice di Uro-ginecologia della U.O.C
di Ginecologia e Ostetricia dal 1/1/11 al 28/2/2011 .

Bl Assunzione presso I'Ospedale di Niguarda Ca Granda di Milano,
Piazza Ospedale Maggiore 3 , Milano , in qualita di Dirigente Medico
e Responsabile del Servizio di Uro-ginecologia della U.O.C. di
Ostetricia e Ginecologia dal 1/3/2011 al 15/1/2012 ;

M Assunzione dal 16/1/2012 presso I'Ospedale Civile di Carate
Brianza, Via Mosé Bianchi 3 , 20841 Carate Brianza (MB) , Azienda
Socio Sanitatia Territoriale Vimercate , in qualita di Dirigente
Medico Responsabile della Unita Operativa Semplice di Sala Parto e
,dal 1/7/2013 ad oggi , di Responsabile della Unita Operativa
Semplice di Uro-ginecologia della U.O.C. di Ostetricia e Ginecologia
dello stesso ospedale .




Soggiorni di studio
o0 di addestramento prof.le

Elencare le singole attivita attinenti la
disciplina effettuate in rilevanti strutture
italiane o estere di durata non inferiore a
tre mesi con esclusione dei tirocinii
obbligatori precisando struttura, attivita
svolta, periodo (da gg.mm.aa. - a
gg.mm.aa.)

Attivita didattica

Elencare le singole attivita didattiche
presso corsi di studio per il conseguimento
del diploma universitario, di laurea o di
specializzazione ovvero presso scuole per
la formazione di personale sanitario con
indicazione dell’anno accademico, della
materia e delle ore annue di
insegnamento.

- Attivita didattica universitaria in qualita di Professore a contratto
per le materie di ostetricia e ginecologia nelle Laurea di
Fisioterapista e Tecnico di Laboratorio presso ['Universita
Bicocca di Milano dall'anno accademico 2002-2003 ad oggi ,
con un monte ore/medio di 20/25 ore per anno accademico fino
al 2010;

- Attivita didattica universitaria in qualita di Professore a contratto
per le materie di uro-ginecologia e uro riabilitazione nel Master
Universitario di I° livello in Scienze Osteopatiche presso
I'Universita Bicocca di Milano dall'anno accademico 2010-2011
ad oggi, con un monte ore/medio di 8 ore per anno accademico

Corsi, congressi, convegni e
seminari

Elencare le singole partecipazioni a corsi,
congressi, convegni e seminari, anche
effettuati all’estero, purché abbiano in
tutto o in parte, finalita di formazione e di
aggiornamento professionale e di
avanzamento di ricerca scientifica, nonché
alla pregresse idoneitda nazionali.

Indicare per ogni evento il titolo, la durata,
con /senza esame finale. Evidenziare la
partecipazione in qualita di docente o
relatore

- Partecipazione negli anni 1988-2016 ad oltre 550 convegni e/o
congressi nazionali e internazionali anche in qualita di relatore
o0 operatore in piu di 150 di essi ;

- Intensa attivita di aggiornamento scientifico con I'acquisizione
negli anni 2002-2016 di oltre 900 crediti ECM riconosciuti a
livello nazionale;

- Comando finalizzato presso la U.O. di Ostetricia e Ginecologia
— Direttore Prof. Rodolfo Milani . AO San Gerardo di Monza dal
24/3/2105 al 31/12/2015

Produzione scientifica

Elencare le singole pubblicazioni edite a
stampa indicando per ognuna titolo,
autori, rivista scientifica.

Ai sensi dell’art. 8 — comma 5 — i singoli
lavori  devono essere allegati alla
domanda in originale o in fotocopia con
dichiarazione di conformita all’originale
(allegare elenco numerato
progressivamente  in  relazione alla
corrispondente pubblicazione).

o

“Risultati di un protocollo adottato nelle Mild Hypertension in
pregnancy. Analisi dei fattori che influenzano I'outcome fetale”.
Giornale ltaliano di Ostetricia e Ginecologia . Vol. VII, n°12,
Dicembre 1985;

“Sintomatologia del tratto genitale, con esclusione della PID , nelle
users-lUD. Ruolo delle variazioni microbiologiche”.

Contraccezione fertilita, sessualita. Vol. n°12,n°6, Novembre 1985;

“Screening ecografico e patologie malconformative: valutazione di
un biennio”. Atti del 2° Convegno Nazionale su : Recenti acquisizioni
in tema di gravidanza a rischio. Roma , 23-25 febbraio 1984.
Medicon italia;

“Insulinemia neonatale e big-babies: correlazioni con i parametri
amtropometrici neonatali,l'incremento ponderale e 'emoglobina
glicosilata materna”. (come sopra);

‘Analisi dei fattori influenzanti la morbidita e la sopravvivenza dei




Very Low Weight. Periodo 1977/81”. Medicina fetale. 1986.
Monduzzi Editore

6. La laparoscopia in ginecologia : analisi di un biennio . Congresso
Nazionale SEGI, Parma , 90-92 , 2001

7. Miomectomia laparoscopica con sutura : un’alternativa alla
miomectomia laparotomia . Congresso Nazionale SEGI, 86-87, 2001

8. “Flora batterica cervico-vaginale e IUD-CU”. Giornale Italiano di
Ostetricia e Ginecologia . Vol. VIII, n® 3, Marzo 1986;

9. “Analisi dei risultati di un protocollo adottato nella severe
hypertension in pregnancy nel quinquennio 1980/84. Proposta di
modifiche allo scopo di migliorare 'outcome fetale”. Giornale italiano
di Ostetricia e Ginecologia . Vol. VIII, n°4, Aprile 1986;

10. “IUD e colonizzazione microbica della cavita uterina”. Giornale
Italiano di Ostetricia e Ginecologia. Vol. VIII,n°2, Febbraio 1986;

11. “Prematurita : follow-up psico-motorio e psico-intellettivo a medio e
lungo termine. Ruolo del taglio cesareo”. Il Taglio cesareo oggi. CIC
Edizioni Internazionali. 1985;

12. “Taglio cesareo ed IUGR: risultati di un follow-up psico-motorio e
psico-intellettivo a medio e lungo termine”. (come sopra);

13. “Gli anaerobi nella flora vaginale di donne fertili sessulmente attive e
sane”. Le infezioni in ostetricia e Ginecologia. Monduzzi Editore.
1986;

14. “Significato dei reperti microbiologici vaginali in pazienti
selezionate”. (come sopra);

15. “Il danno cerebrale minimo nei LBW. Confronto tra pretermine ed
IUGR e valutazione dei fattori di rischio”. Giornale Italiano di
Ostetricia e Ginecologia. Vol. VIII, n°10,0ttobre 1986;

16. “Ruolo dell'indagine ecografica e della ridatazione nella diagnosi dei
difetti di crescita intra-uterina” . medicina fetale. Monduzzi Editore.
1987,

17. “Proteina C Reattiva e minaccia di parto prematuro”. (come sopra);

18.“Fisiologia feto-neonatale : valori “normali” dei G.R., G.B., Hb, Ht e
della bilirubinemia in 2000 neonati considerati “fisiologici”. (come
sopra);

19.“Antitrombinalll, B-HCG, acido urico e proteinuria nella ipertensione
indotta dalla gravidanza”. Gestosi “86. CIC Edizioni Internazionali.
1986;

20.“Morbosita respiratoria nei nati a termine da T.C. elettivo in donne
con e senza travaglio di parto. Medicina fetale. CIC Edizioni
Internazionali. 1987;

21.“Relazione tra parto distocico e morbosita materna e neonatale : uso
del forcipe nell’'ostetricia moderna”. (come sopra);

22.“Follow-up psico-intellettivo a medio e lungo termine nei nati da parto
distocico” . (come sopra);

23.“Trasfusione feto-fetale in gravidnaze gemellari monocoriali:
prognosi neonatale ed indicazioni terapeutiche”. (come sopra);

24."| deficit motori e cognitivi in eta padiatrica nei bambini nati con parto
operativo vaginale: confronto tra ventosa , forcipe e parto spontameo
vaginale”. Giornale di ostetricia e Ginecologia. Vol. XII, n°3, Marzo
1990;

25.“Management della sofferenza fetale acuta intra-partum:




correlazione tra deficit motorio e cignitivo a lungo termine e tipo di
parto”. Giornale italiano di Ostetricia e Ginecologia . Vol. XIl, n°2,
Febbraio 1990;

26. “Studio clinico randomizzato prospettico sull'uso del
destropropossifene in forma retard nella terapia del dolore da
cancro”. ALGOS. Vol. 8, n° 2. Giugno 1991;

27.“Analisi dei fattori che influenzano I'outcome a breve e lungo termine
dei bambini nati in presentazione podalica”. Risveglio Ostetrico, Vol.
63, n°4. 1991;

28.“Fattori di rischio cardio-vascolare nell'obesita infantile severa”.
Rivista di Pediatria Preventiva e Sociale, Vol. 41, n°5. Settembre-
Ottobre 1991;

29.*Valutazione della prevalenza dell’'obesita in una popolazione
infantile di 6/13 anni”. Epidemiologia e Prevenzione, Vol. 48-49.
1991;

30.“Specificita e sensibilita del PAD-test nella diagnosi di incontinenza
urinaria femminile”. Atti della XI Riunione Itinerante della A.C.O.l.
1993;

31.“L'angiomixoma aggressivo della vulva: considerazioni su un caso
clinico”. Rivista di ostetricia e Ginecologia Pratica e Medicina
perinatale . Vol. VIII, n2. 1993;

32.“La terapia conservativa della leiomiomatosi uterina:un grosso
leiomioma (gr. 3100) in donna giovane”. Rivista di Ostetricia
Ginecologia Pratica e Medicina perinatale, Vol. VIII, n°4. 1993;

33. “The 1-hour pad-weighing test in diagnosis of female urinary
incontinence”. Urodinamica, Vol. 3, n°® 3. Settembre 1993;

34.“Bulbo-cavernosus reflex and perineal cortical evoked
potentials:normal parameters recorded with monopolar short needle
electrodes”. (come sopra);

35.“Correlazioni tra parametri antropometrici € metabolici neonatali e
materni nei macrosomi figli di madre non diabetica “. Atti del Meeting
Congiunto Gruppo di Studio e di Lavoro di Neonatologia della SIP e
Societa Italiana di Endocrinologia e Diabetologia Pediatrica.
Sirmione. 23/24 Aprile 1993;

36. “Management della incontinenza urinaria da sforzo associata a
cistocele di grado lieve-medio:esito a distanza della terapia
riabilitativa”. Urogynaecologia, supplemento al Vol.7, n°2, Maggio-
Agosto 1993;

37.“Rifunzionalizzazione o abbandono del serbatoio vescicale in uro-
ginecologia”. (come sopra);

38.“Bulbo-cavernosus reflex and perineal cortical evoked
potentials:normal parameters recorded with monopolar short needle
electrodes”. Atti del 23 Annual Meeting 1.C.S., Roma 1993;

39.“Pressure-flow evaluation following Schaefer’s diagram after Burch
colposuspension performed in two gynaecological departments”.
Urodinamica , Vol.4, n°4,Dicembre 1994;

40.“A comparison between objective and quantitative tests in female
stress incontinence”. Urodinamica , Vol. 4, n°3, Settembre 1994;
41.“Trattamento con beta-interferone delle infezioni da HPV del basso
tratto genitale femminile”. Minerva Ginecologica , Vol. 46, n°® 11,

Novembre 1994;




42 “Trattamento con interferone per via intra-muscolare della
condilomatosi genitale femminile : B-IFN vs alfa 2A-IFN. Minerva
ginecologica ,Vol. 46 (manca originale , si allega copia accettata ed
inviata come bozza finale);

43.“Multicenter study of injectable gax collagen; uro-gynaecologycal
early exsperience for urinary incontinence”, Urodinamica, Vol. 5, n°
4, Dicembre 1995;

44 “Indications and failures of short-term stress incontinence
rehabilitation therapy”. (come sopra);

45.“Advanced urodynamic study after sling and burch procedures’.
(come sopra);

46.“Incontinenza urinaria da sforzo: modello di diagnosi e stadiazione”.
Urogynaecologia, supplemento al Vol.9, n°2, Maggio-Agosto 1995;

47 "Il follow-up a medio termine degli interventi di Burch e Pereyra.
Analisi delle recidive”. (come sopra);

48.“L'infiltrazione endoscopica con contigen come terapia chirurgica
miniinvasiva dell'incontinenza urinaria. Risultati preliminari di una
esperienza collaborativa uro-ginecologica” (come sopra);

49 "Risultati della terapia riabilitativa nel trattamento della incontinenza
urinaria da sforzo”. Urologia , supplemento al Vol. 62, 1995;

20.“Attivita di prevenzione e diagnosi precoce dei tumori del collo
dell'utero nel territorio della ex-U.S.S.L. 63”. Argomenti di Sanita e
salute , Anno 3°, n° 8, Luglio 1995;

51.“Il trattamento della incontinenza urinaria da stress con basse dosi di
gaxcollagene . Studio multicentrico”. Urogynaecologia, supplemento
al Vol.10, n°2, Maggio-Agosto 1996;

52.“The evaluation of VLPP and SLPP in the diagnosis of intrinsic
urethral defect’. Urodinamica , Vol. 6, n°3, Settembre 1996;

53.ls a 90% improvement in symptoms during PNE a valuable
prognostic factor of success for long-term neuromodulation of
chronic lower tract dysfunction?”. Urodinamica, Vol. 6, n°4,
Dicembre 1996;

54.“Treatment of stress incontinence with low-dose gax collagen . A
multicenter urological and gynaecological experience”. (come sopra);

55.“Critical assessment of objective methods for GSI quantification”.
Urogynaecologia , Vol.10, n°1, Gennaio-Aprile 1996;

96.“Sacral root neuromodulation : a new therapeutic perspective for
mixed urinary incontinence?”. Urodinamica, Vol.7, n°3, Settembre
1997,

97.“ll trattamento della incontinenza urinaria da stress di tipo lll con
collagene a basso dosaggio. Nostra esperienza”. Urogynaecologia,
Vol.11, n°3, Settembre-Dicembre 1997;

58.“Urethral implantation of Gax Collagen in stress urinary
incontinence”. Urogynaecologia, Vol. 12, n°2, Maggio/Agosto 1998.

99.“Impianto uretrale di gax-collagen nell'incontinenza urinaria da
stress:studio ecografico a breve e lungo follow-up”.
Urogynaecologia, Vol.12, n°3, Settembre-Dicembre 1998;

60.“La malattia inflammatoria pelvica dopo isteroscopia: ruolo della flora
cervico-vaginale”. Atti del Ill Congresso Nazionale ESIDOG.
Settembre 1999;

61.“Uso della clorexidina nelle prevenzione della sepsi neonatale




precoce da GBS”. (come sopra).

62.“Tension-free vaginal tape : an italian multi-center study”.
Urogynaecologia, Vol. 12bis, n°1, Gennaio-Aprile 1999

63.“An analysis of urethral profile and severity quantification indexes in
Type 3 urinary incontinence”. Urodinamica, Vol.9, n°2, Giugno 1999.

64.“An epidemiological study on female urinary incontinence in a wide
health care district”. (come sopra).

65.“Risultati della TVT in anestesia locale : confronto mepivacaina vs
ropivacaina”. Urogynaecologia, Vol. 12bis, n°3, Settembre/Dicembre
1999.

66.“Revisione critica del VLPP nella diagnosi di incontinenza urinaria da
sforzo di tipo III”. (come sopra)

67.“Tension-free Vaginal Tape : esperienza multicentrica”. (come
sopra).

68.“Esercizi terapeutici in uroriabilitazione”. (come sopra)

69.“Epidemiologia dell'incontinenza urinaria femminile: risultati
preliminari di uno studio su un campione di 3547 donne dell ASL3-
Monza- Regione Lombardia”. (come sopra)

70.“Vescica iperattiva e incontinenza urinaria femminile: epidemiologia
e fattori di rischio”. Urogynaecologia, Vol.14,n°1, Gennaio/Aprile
2000.

71.“Tensio-free vaginal tape e incontinenza urinaria da sforzo: studio su
429 donne” (come sopra) .

72.“Prevalence of female overactive bladder in a large epidemiological
study” . (come sopra).

73.“Overactive bladder and female urinary incontinence : epidemiology
and risk factors”. International urogynecology journal. Vol.11,
Suppl.1, 2000.

74.“Tension-free vaginal tape in the treatment of stress urinary
incontinence” . (come sopra)

75.“The prevalence of symptoms of overactive bladder: an
epidemiological study” (come sopra)

76.“A large study on female incontinence epidemiology; Part 1 : data
collection. ICS 2000. Agosto 2000.

77.“Study on female incontinence epidemiology; Part 2: analysis of
prevalence, risk factor and quality of life” (come sopra).

78.“Tension-free vaginal tape in the treatment of stress urinary
incontinence” (come sopra).

79.“The role of Valsalva leak point pressure as a diagnostic tool for
female urinary incontinence”. Urodinamica, Vol.10, n°4, Dicembre
2000.

80.“Tension-free vaginal tape : analysis of outcomes and complications
in 404 stress incontinent women “.Int Urogynecol J Vol 12, S24-S27
, 2001

81.“Le tecniche chirurgiche nella outlet pelvic sindrome : 'esperienza
del ginecologo” in Il pavimento pelvico : anno zero . pag. 210-208 . A
Del Genio, L.Brusciano., Grafica Nappa ,2005

82.“ Tension free vaginal tape per il trattamento della insufficienza
sfinterica uretrale “Urogynaecologia,, Vol 16, n°1, 90-92 ,2002

83.“Studio randomizzato multicentrico di confronto tra TVT ed IVS nel
trattamento della IUS : dati preliminari. , Urogynaecologia,, Vol 16,




n°1, 98-99 ,2002

84.“Nuova tecnica di microimpianto di Macroplastique nel trattamento
dellincontinenza urinaria secondaria a deficit sfinterico uretrale
intrinseco .Risultati a confronto con precedente esperienza di
impianto transuretrale di Gax-collagene” . Urogynaecologia,, Vol 16,
n°1, 151-154, 2002

85.“La terapia riabilitativa nellincontinenza urinaria femminile : risultati a
medie termine di uno studio multicentrico .” Urogynaecologia,, Vol
16, n°1, 169-173 , 2002

86.“Social cost of female urinary incontinence : epidemiology, cost of
iliness and cost/effectiveness analysis “. Urogynaecologia,, Vol.17,
n°1,9-43,2003

87.“Riabililitazione uro-ginecologica e qualita della vita : risultati di uno
studio prospettico . “ Urogynaecologia,Vol.17, n°1,27-32, 2003

88.“Correlazione tra alterazioni della statica lombosacrale e disfunzione
del pavimento pelvico “. Urogynaecologia,, Vol.17, n°1, 142-147 ,
2003

89.“Comparto anteriore : studio morfofunzionale .Anamnesi, valutazione
clinica e tecniche strumentali per la diagnosi differenziali. In
Pavimento pelvico femminile : fisiologia e disfunzioni . pag . 200-214
. P.Paparella , Poletto Editore , 2004

90. “Multicenter randomized trial of TVT and IVS for the treatment of
stress urinary incontinence in womem” . Urogynaecologia,, Vol.18,
n°1, 166-167 , 2004

91. “Efficacy of Pelvicol implant in preventing recurrence of anterior
vaginale wall prolapse “Urogynaecologia,, Vol.18, n°1, 169-170 ,
2004

92. “New trends in the surgical treatment of outlet obstruction : clinical
and functional results of two nivel transanal stapled techniques from
a randomized controlled trial”. Int J Colorectal Dis. Jul;19(4):359-
369,2004

93.Porcine skin collagen to prevent anterior vaginal prolapse
recurrence: a rondomized study . Urodinamica 2004

94.Comparison between TVT and IVS in women with stress urinary
incontinence: a multicenter randomized trial . Urodinamica ,2004

95. “Studio policentrico sulle disfunzioni perineali legate al travaglio e al
parto . Risultati preliminari” . Urogynaecologia,, Vol.21, n°2, 221-228
, 2007

96..”One year results of a multicenter randomized trial comparino TVT
and TVT-O for primari urinary incontinence “Urogynaecologia,,
Vol.21, n°2, 263-264 , 2007

97.Peri-operative morbidity and early results of a randomised tril
comparing TVT and TVT-O . Int Uroginecol J , Vol 18, 1257-1261 ,
2007

98.Porcine Skin collagen implants to prevent anterior vaginale wall
prolapse recurrence : a multicenter randomized study . The Journal
of Urology , Vol. 177, 192-195, January 2007

99.Travaglio , parto e disfunzioni perineali . Studio policentrico .Atti
Congresso SIGO 2008

100.Cost of illness e strategie di intervento nella sindroma della vescica
iperattiva . Atti Congresso SIGO 2008



javascript:AL_get(this,%20'jour',%20'Int%20J%20Colorectal%20Dis.');

101.IUS e TVT-Secur System : studio prospettico multicentrico
osservazionale .Morbilita peri-operatoria e success rates a breve-
medio termine . Urogynaecologia,, Vol.22, n°2, 104-107 , 2008

102.Travaglio , parto e disfunzioni perineali . Studio policentrico . .
Urogynaecologia,, Vol.22, n°2, 151-158, 2008

103.“Risultati finali a lungo termine di uno studio multicentrico
prospettico osservazionale sull'uso della TVT-Secur nel trattamento
della IUS femminile “Urogynaecologia,, Vol.23, n°2, 47-49 , 2009

104.Retropubic , transobturator and intra-obturator tape procedures :
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Tipologia guantitativa e
qualitativa delle prestazioni
effettuate

Concerne I'attivita/casistica misurabile in
termine di volume e complessita riferita al
decennio precedente alla data di
pubblicazione dell’avviso sulla Gazzetta
ufficiale.

Ai sensi dell’art. 8 —comma 5 del DPR n.
484/97 tale attivita non puo essere
autodichiarata ma deve essere certificata
dal Direttore Sanitario sulla  base
dell’attestazione del dirigente di II° livello
responsabile del competente dipartimento
o0 unita operativa della USL o dell’Az.
ospedaliera (art. 6 — comma 2 — DPR n.
484/97)

Partecipazione negli anni 1988-2016 ad oltre 550 convegni e/o
congressi  nazionali e internazionali anche in qualita di
moderatore,relatore o operatore in pit di 150 di essi;

Operatore dal 1988 al 2016 di oltre 3500 interventi maggiori in
ambito ostetrico-ginecologico cosi distinti: 820 interventi
ostetrici, 690 interventi ginecologici laparoscopici , 344
laparotomici , 641 endoscopici vaginali e 1216 vaginali per la
cura del prolasso genitale e/o dellincontinenza urinaria
femminile (in 205 pazienti é stata effettuata una isteroscopia
operativa associata a tempo endoscopico laparoscopico) .

Attivita di ricerca

Elencare le singole attivita di ricerca
pertinenti svolte.

Capacita e competenze
personali , capacita e
competenze organizzative,
relazionali, tecniche,

manageriali

Descrivere tali competenze e indicare dove
sono state acquisite

Conoscenza fluente scritta e parlata della lingua inglese
Esperto nelluso del computer con realizzazione anche di
programmi audio-video multimediali  scientifici in ambito
ostetrico-ginecologico a distribuzione nazionale; pluriennale
esperienza nella diagnostica colposcopica e vulvoscopica,
ecografica ed endoscopica in ambito ginecologico , urodinamica
ed uro-ginecologica .

Intensa attivita didattico-divulgativa in qualita di Responsabile
scientifico di decine di Corsi di aggiornamento anche
internazionali , anche con live surgery , in ambito ostetrico-
ginecologico, organizzati dalla U.O. di Ostetricia e Ginecologia
dellOspedale di Desio , dellOspedale Niguarda di Milano e di
Carate Brianza negli anni 1994-2016;

Autore di oltre 120 pubblicazioni nazionali e internazionali ,co-
autore di libri scientifici in ambito ginecologico e uro-
ginecologico con tiratura nazionale (vedi elenco allegato),
direttore scientifico di corsi FAD nazionali in ambito ostetrico-
ginecologico, responsabile scientifico come componente del
board di una importante rivista uro-ginecologica nazionale fino
al 2009 su supporto cartaceo ed oggi on-line (urogynaecologia
international journal) ;

Ottima conoscenza teorico-pratica di tutte le principali tecniche
diagnostiche e/o chirurgiche oggi utilizzate in ambito ostetrico-




ginecologico: attivita pluri-annuale come co-responsabile
dellambulatorio di colposcopia e diagnosi precoce delle
neoplasie genitali ; attivita pluri-annuale come co-responsabile
dell’'ambulatorio di ecografia ostetrico-ginecologica ; attivita
pluri-annuale nella diagnostica endoscopica ginecologica
invasiva e micro-invasiva ; attivita pluri-decennale dal 1990 fino
ad oggi come Responsabile del’Ambulatorio di Urodinamica e
Uro-ginecologia dellOspedale di Desio , Niguarda e Carate
Brianza ; riconosciuta competenza e autonomia chirurgica in
ambito oncologico

Attiva organizzazione e implementazione dei protocolli
diagnostico-riabilitativi ante e post-partum , significativa
casistica operatoria in  ambito  ostetrico-ginecologico
,comprovata  esperienza  professionale  pluridecennale
multidisciplinare nella prevenzione, diagnosi e terapia medica-
riabilitativa e chirurgica delle alterazioni del pavimento pelvico,
riconosciuta a livello nazionale con I'elezione gia per il triennio
2001-2003 , 2013-2015 e attualmente per il triennio 2016-2018
nel Comitato Direttivo della Associazione Italiana di Uro-
ginecologia e del pavimento pelvico (A...U.G.) , di cui e stato
eletto dal 2004 al 2012 Responsabile regionale per la
Lombardia .
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Il sottoscritto é consapevole che in caso di dichiarazione mendace sara punito ai sensi del Codice Penale secondo quanto prescritto
dall'art. 76 del succitato D.P.R. 445/2000 e che , inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicitd del contenuto di
taluna delle dichiarazioni rese, decadra dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della

dichiarazione non veritiera ( art. 75 D.P.R. 445/2000).

E'informato ed autorizza la raccolta dei dati per I'emanazione del provvedimento amministrativo ai sensi dell' art. 13 del D.L.vo
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