
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’ 
( ART. 47 DPR. 445/2000 ) 

lo sottoscritto Giuseppe FAILLA, nato a Palermo, il 18/12/1962, residente a Palermo, Via G. Sciuti n° 

84, cap 90144 Palermo, recapito telefonico 091342244, cell 3394411906consapevole delle sanzioni 

penali previste per il caso di dichiarazione mendace, cosi come stabilito dall’art. 76 Dpr 445/2000, 

nonché di quanto previsto dall’art. 75 del medesimo Dpr 445/2000 

Dichiaro 

CURRICULUM FORMATIVO e PROFESSIONALE 

DEL DOTT. GIUSEPPE FAILLA 

A. ISTRUZIONE ED INCARICHI PROFESSIONALI 

{| sottoscritto ha conseguito i seguenti titoli di studio e ricoperto i sotto elencati incarichi: 
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Diploma di Maturita classica conseguito nel 1981 presso il liceo Meli di Palermo con voti 

54/60. 

Laurea _in Medicina e Chirurgia conseguita il 23/7/1987 presso l’universita degli studi di 

Palermo con voti 110/110 e Lode (media votazioni esami 29,70). 

Iscrizione all’Ordine dei Medici di Palermo dal 25 febbraio 1988 al N° 10149 

Specializzazione in “Malattie dell’Apparato Respiratorio e Tisiologia” il 10/12/2001 presso 

Universita degli studi di Palermo (Dir. Prof. V. Bellia) con voti 50/50 e Lode; 

Specializzazione in “Malattie dell’Apparato Cardiovascolare” il 18/11/1991 presso l’universita 

degli studi di Palermo (Dir. Prof. A. Raineri) con voti 50/50 e Lode; 

Ufficiale medico presso |’Ospedale Militare di Palermo dal 4/10/1988 al 5/1/1990. 

Medico sostituto di quardia medica continuativamente dal 1/1/1990 al 29/2/1992 presso la 

USL 49 Cefalu (oggi ricompresa nella ASP Palermo 6) con sede Collesano e San Mauro 

Castelverde 

Dal 2/3/1992 ha prestato servizio in qualita di Assistente medico e successivamente di 

Dirigente Medico | Livello presso la U.O. complessa di Malattie dell’Apparato Respiratorio dell’ 

Azienda ospedaliera Villa Sofia~CTO, di Palermo, viale Strasburgo 233 90146 Palermo, incarico 

a tempo pieno con esperienza ultraquinquennale, a seguito di concorso pubblico per titolo ed 

esami ed assunto a tempo indeterminato 

dal 18/4/2006 al 16/4/2008 in servizio con incarico biennale ex articolo 15 septies del D.L. 

229 dei 1999 presso la U.O.C. Di Malattie dell’Apparato Respiratorio dell’ARNAS Ospedale 

CIVICO di Palermo, piazzale Nicola Leotta 4 90127 Palermo con la qualifica di dirigente 

medico dil Livello, incarico a tempo pieno 

dal 17/4/2008 al 30/9/2019 ha prestato servizio quale Dirigente medico | Livello a tempo 

indeterminato con esperienza ultraquindicinale c/o UOC Pneumologia e poi c/o Unita Semplice 



Dipartimentale di Endoscopia Bronchiale Diagnostica e Terapeutica (cod 68.04) c/o ARNAS 

CIVICO di Palermo con la qualifica di dirigente medico | livello e con incarico dirigenziale di 

Pneumologia Interventistica_professionale 1c (alta specializzazione), incarico a tempo pieno, 

attribuito per mobilita interaziendale tra la AO Villa Sofia-CTO e l’ARNAS Civico di Palermo 

Dal 1/5/2015 al 30/9/2019 ha ricoperto il ruolo di fatto e l’incarico di responsabile ff 

(direttore) della Unita operativa semplice dipartimentale (UOSD) di Endoscopia Bronchiale della 

ARNAS Civico di Palermo 

Dal 1/0/2019 ad oggi ricopre |'incarico di DIRETTORE della Unita Operativa Complessa di 

Pneumologia Interventistica della Azienda Ospedaliera di Rilievo Nazionale AORN A. Cardarelli 

di Napoli, incarico quinquennale a sequito di concorso pubblico 

Consequimento del titolo di formazione manageriale per l'accesso agli 

incarichi relativi alle funzioni di direttore di struttura complessa, di cui all’art 16 quinquies, 

comma | del D.Lgs 502/92, come modificato dal D.Lgs. 229/99. registrato il 24 maggio 

2007. 



B. FORMAZIONE PROFESSIONALE E ATTIVITA’ DI TUTORAGGIO/DOCENZA 

Nel Novembre 1992 ha frequentato per un periodo di tirocinio teorico-pratico, reqolarmente autorizzato 

dalle rispettive Direzioni Sanitarie, il servizio autonomo di broncologia dell'Ospedale Cervello di Palermo, 

diretto dal Dott. A.M. La Rocca; tale struttura era a quel tempo il principale centro di broncologia della 

Sicilia, con all'attivo a quell’epoca pill di 16.000 broncoscopie. Durante tale periodo di frequenza ha 

potuto apprendere ed effettuare praticamente le manovre endoscopiche broncologiche, partecipando 

attivamente a numerose broncoscopie su pazienti ambulatoriali, su pazienti ricoverati in degenza ed in 

terapia intensiva e rianimazione. 

Nel Marzo 1994 ha effettuato un periodo di tirocinio teorico-pratico, regolarmente autorizzato e 

certificato dalle rispettive Direzioni Sanitarie, presso la Divisione di Pneumologia dell'Ospedale di Val 

Camonica_ad ESINE (Brescia); tale centro, diretto dal Dott. G. F. TASSI, @ stato fino al 1997 il pit 

qualificato centro in ambito di Endoscopia Toracica soprattutto per quanto concerne la TORACOSCOPIA 

medica , frequentato da Pneumologi di tutta Italia. 

A seguito del periodo di cui sopra, certificato da un attestato rilasciato dal Commissario Straordinario 

della Us! 37-Breno (BS) da cui il suddetto ospedale dipende, ha conseguito la competenza teorico-pratica 

per l'effettuazione della pratica della toracoscopia_ medica, in seguito alla quale ha organizzato 

fattivamente_la_sala_endoscopica_presso la Divisione di Pneumologia di Villa Sofia dapprima e 

successivamente presso la UOSD di Endoscopia bronchiale dell’ARNAS Civico di Palermo. 

Durante lo stesso periodo ha appreso e perfezionato ja metodologia per l'effettuazione delle BIOPSIE 

TRANSBRONCHIALI con pinza e sotto quida RX-scopica, e degli AGOASPIRATI TRANSBRONCHIALI con 

agosonde. 

Nel Maggio 1996 ha partecipato al 9° corso di TORACOSCOPIA presso l'ospedale di Valle Camonica di 

ESINE (BS), in regime di aggiornamento facoltativo autorizzato, deliberato e finanziato dall' Azienda 

Ospedaliera Villa Sofia-CTO, dove ha ulteriormente aggiornato e perfezionato la tecnica della 

Toracoscopia medica. 

Nel dicembre 2001 ha frequentato in regime di comando la Divisione di Pneumologia degli Spedali Civili 

di Brescia, Diretta dal Dott G.F. Tassi e la Endoscopia Respiratoria e Laserterapia degli Spedali Civili di 

Brescia, diretta dal Dott. S.Cavaliere (le due strutture sono attigue) dove ha aggiornato le sue conoscenze 

teorico-pratiche nell’ambito della: 

o TORACOSCOPIA MEDICA DIAGNOSTICA E TERAPEUTICA 

o BRONCOSCOPIA A FIBRE OTTICHE E CON BRONCOSCOPIO RIGIDO IN VENTILAZIONE ASSISTITA 

o LASERTERAPIA ENDOBRONCHIALE IN VENTILAZIONE ASSISTITA. 

| centri di cui sopra sono ancora oggi centri di riferimento a livello EUROPEO per le pratiche di 

Endoscopia Toracica e di PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA e con essi mantiene costanti rapporti di 

collaborazione e consultazione. 

« Si sottolinea come, sia le sedi frequentate per i periodi di tirocinio formativo, sia i tempi ivi trascorsi, 

rispondano pienamente ai requisiti richiesti per la formazione di un operatore medico di endoscopia 

toracica, requisiti che sono stati nel 1997 definiti e codificati in un documento ufficiale della 

Associazione Italiana degli Pneumologi Ospedalieri (AIPO) denominato: "Standard operativi e linee 

guida in endoscopia toracica", successivamente aggiornati in versioni successive. 

e Dal 2009 la UOSD Endoscopia Bronchiale deli’ARNAS Civico ha ottenuto la certificazione di qualita di 

eccellenza AIPO per la Broncoscopia Diagnostica 

e Neali anni dal 2008 al 2019 presso la ARNAS Civico ha formato in qualita di Tutor, a seguito di 

tirocini teorico-pratico autorizzati dalla Direzione Sanitaria aziendale, 11  medici sia _interni 

all'azienda che esterni ed inoltre 7 specialisti in anestesia e rianimazione e oltre 20 specialisti in 



Pneumologia, in virtu di convenzione tra la scuola di Specializzazione in Pneumologia dell’ universita 

di Palermo, e la UOSD Endoscopia Bronchiale della Arnas Civico in qualita di struttura formativa per le 

prestazioni di broncologia sia di base che di livello superiore, nonché per le altre pratiche di 

pneumologia interventistica. 

Durante la direzione della UOSD Endoscopia Bronchiale presso |’ARNAS Civico ha implementato 

l'organico infermieristico, costituito a reqime da tre infermieri professionali, tre medici_e due OSS, 

determinandone la formazione professionale e le mansioni, organizzando operativamente la 

struttura organizzativa, a partire dalla organizzazione dei locali, delle attivita della UOSD, con un 

costante aqgiornamento e affiatamento del personale. La suddetta organizzazione della UOSD ha 

consentito di ottenere elevati risultati di performance gestionali, con aumento dei ricavi e limitando il 

consumo di risorse. Tale gestione ha consentito di ottenere risultato gestionali tra i migliori di tutta 

VARNAS come risulta dai report forniti dalla UOC controllo di gestione. In particolare ha 

costantemente rispettato gli obiettivi di budget assegnati negli anni della propria gestione dal 

maggio 2015 al 30/9/2019 (vedi oltre) 

Dal 1 ottobre 2019 ad oggi nel ruolo di Direttore della UOC Pneumologia Interventistica della AORN 

A. Cardarelli di Napoli ha rimodulato le attivita della UOC ed in essa ha formato in qualita di Tutor, a 

seguito di tirocini teorico-pratico e/o corsi autorizzati dalla Direzione Sanitaria aziendale, 20 medici 

pneumologi e chirurghi toracici sia interni all’'azienda che esterni e di provenienza extraregionale e 

oltre 30 medici specialisti in formazione della scuola di specializzazione in Pneumologia, in virtu di 

convenzione tra la scuola di Specializzazione in Pneumologia dell’universita Napoli “Federico II” 

(Direttore A. Sanduzzi Zamparelli e success. ML. Bocchino), e la UOC Pneumologia Interventistica 

della AORN Cardarelli di Napoli in qualita di struttura formativa per la Pheumologia Interventistica sia 

di base che di livello superiore, nonché Medici specialisti in formazione provenienti dalle Scuole di 

Specializzazione in Pneumologia della Universita di Catania (direttore C. Vancheri) e della Universita 

di Pavia (direttore F. Meloni), grazie a specifiche convenzioni in essere tra le suddette Scuole e la UOC 

Pneumologia Interventistica della AORN A. Cardarelli di Napoli 

Presso ja UOC Pneumologia Interventistica di Napoli ha formato inoltre sia i medici_gia in servizio 

presso la UOC (5 medici di cui 3 oggi in quiescenza in quanto settantenni), che altri 4 medici 

neoassunti nella UOC, a tutte le pratiche di Pheumologia Interventistica, alla gestione della sedazione 

ed assistenza ventilatoria prima durante e dopo gli interventi operatori ed alla gestione della cartella 

clinica elettronica e del flusso organizzativo delle attivita assistenziali e organizzative sia all’interno 

della UOC Pneumologia Interventistica, che all’interno della AORN Cardarelli, che ancora, all’esterno 

della AORN Cardarelli 

Durante la direzione della UOC Pneumologia Interventistica della AORN Cardarelli dal 1/10/2019 ad 

oggi ha _implementato anche |’organico infermieristico, costituito a regime da sei infermieri 

professionali, ed un OSS, di cui due neoassunti, determinandone e riorganizzando la formazione 

professionale e Je mansioni, riorganizzando operativamente la struttura organizzativa, a partire dalla 

organizzazione dei locali, e di tutte le attivita della UOC, con un costante aggiornamento e 

affiatamento del personale. Ha introdotto nuove tecniche endoscopiche, specie per il trattamento 

delle stenosi tracheo-bronchiali, per la diagnosi e terapia endoscopica di tutte le patologia pleuro- 

polmonare e nuove competenze relative alla assistenza respiratoria, alla gestione dell'insufficienza 

respiratoria ed alle tecniche di sedazione. La riorganizzazione della UOC ha consentito di ottenere 

elevati risultati di performance gestionali, con aumento dei ricavi e limitando il consumo di risorse. | 

risultati gestionali ottenuti si collocano tra i migliori di tutta AORN come risulta dai report forniti 

dalla UOC Appropriatezza ed Epidemiologia Clinica e Valutativa, come meglio specificato in seguito. 

In particolare ha costantemente rispettato gli obiettivi di budget assegnati negli anni della propria 

gestione dal 1/10/2019 



e Il livello di competenza raggiunto ha fatto si che venissero attivate durante la sua direzione della 

UOC Pneumologia Interventistica del CARDARELLI: 

1)convenzione con la AORN S.Giuseppe Moscati di Avellino per formazione ed effettuazione delle 

pratiche di ECOENDOSCOPIA POLMONARE EBUS 

2)convenzione con la AORN S.ANNA e S.SEBASTIANO di Caserta per formazione ed effettuazione 

delle pratiche di ECOENDOSCOPIA POLMONARE EBUS 

3)convenzione dal giu 2020 al giu 2022 con la ARNAS Civico e Benfratelli di Palermo per 

effettuazione delle pratiche COMPLESSE di ENDOSCOPIA BRONCHIALE 

4)convenzione con la Scuola di Specializzazione in Pneumologia della Universita Federico II di 

Napoli per la DOCENZA e frequenza formativa degli specializzandi (professore a contratto (vedi 

sopra) 

5)convenzione con la Scuola di Specializzazione in Pneumologia della Universita di Pavia per la 

DOCENZA e frequenza formativa di alcuni specifici specializzandi 

6)convenzione con la Scuola di Specializzazione in Pneumologia della Universita di Catania per la 

DOCENZA e frequenza formativa di alcuni specifici specializzandi 

7)frequenza formativa per medici specialisti pneumologi provenienti da Taranto, Catanzaro, Napoli 

8)Dal 2019 ad oggi sono stati organizzati all'interno della UOC Pneumologia Interventistica 4 corsi 

pratici con procedure endoscopiche in diretta (live endoscopy), per medici specialisti provenienti 

da tutto il territorio campano e da varie parti d'Italia 

ela diagnosi personalizzata del tumore del polmone 17 giugno 2021 

https: //www.met-channel.com/live/?id=719 

eEBUS-NET 24 maggio 2022 

https: //fadcollage.it/event/2129/attachment?event_id=2129&aid=3170 

ell percorso diagnostico terapeutico individualizzato del paziente con NSCLC 10/5/22 

https://fadcollage.it/event/1958/attachment?event id=1958&aid=3029 

eGestire La Complessita Nella Pheumologia Ospedaliera 22 e 23 settembre 2022 

http://www.aiporicerche.it/it/piano-formativo-residenziale/975-gestire-la-complessita- 

nella~-pneumologia-ospedaliera/event_details.html 

eATTIVITA FORMATIVA di DOCENZA e TUTORING svolta PER MASTER UNIVERSITARI D1 II LIVELLO: 

A.docenza e frequenza formativa per studenti del MASTER di II Livello in Pneumologia Interventistica 

della Universita di FIRENZE anni accademici: 

2012-2013, 2013-2014, 2014-2015, 2015-2016, 2016-2017, 2017-2018, 2018-2019, 2019- 

2020, 2020-2021, 2021-2022 (dieci anni accademici) 

B.docenza e frequenza formativa per studenti del MASTER di II Livello in Pneumologia Interventistica 

della Universita Politecnica delle Marche di ANCONA anni accademici: 

2018/2019, 2019/2020, 2020/2021, 2021/2022 (quattro anni accademici). 

ell 16 e 17 Febbraio 2023 Ha promosso e realizzato uno specifico tirocinio formativo residenziale in 

collaborazione con Professionisti internazionali di livello universitario provenienti_dalla_ Universita 

delle ASTURIE (OVIEDO, Spagna): dott Javier Perez Pallares e Dott Miguel Angel Ariza Prota sulla 

effettuazione della tecnica_mininvasiva ed ambulatoriale della Criobiopsia mediastinica con quida 

ecoendoscopica EBUS transbronchiale. A seguito di tale attivita @ stata messa a punto, testata ed 

implementata la suddetta tecnica_presso la AORN Cardarelli. Cid che ha permesso di effettuare prellevi 

di tessuto sulle masse mediastiniche, specie adenopatiche, tali da raggiungere una resa diagnostica 

paragonabile ai prelievi ottenuti con chirurgia aperta o con mediastinoscopia chirurgica. 



C. COMPETENZE PROFESSIONALI 

Nelle strutture ospedaliere su specificate e nelle UO in cui ha operato ha indirizzato la propria 

attivita prevalentemente negli ambiti: 

C.1 Assistenza in Degenza presso UOC Pneumologia ed altre attivita 

inerenti_all’incarico. 

C.2 Attivita di Endoscopia Toracica e Pneumologia interventistica 

C.3 Attivita di Gestione della UOSD Endoscopia Bronchiale della ARNAS Civico e 

della UOC Pneumologia Interventistica della AORN A. Cardarelli, 

C.1) ATTIVITA' DI ASSISTENZA IN DEGENZA ED ALTRE ATTIVITA INERENTI 

ALL’INCARICO durante la propria carriera 

e Per quanto attiene alle attivita di degenza il Sottoscritto si é interessato assiduamente, con scrupolo e 

competenza alle problematiche inerenti la diagnosi e la terapia nei pazienti ricoverati presso le UOC 

di Pneumologia in cui ha operato e presso le altre UO (Chirurgia toracica in particolare), in cui sono 

ricoverati i pazienti soggetti a trattamenti e procedure di Pneumologia interventistica, curando anche 

gli aspetti organizzativi, logistici, di raccordo con il personale medico ed infermieristico operante 

nelle UO, con i servizi diagnostici, con gli altri reparti o altri ospedali, con la farmacia, con i servizi di 

supporto e con gli uffici amministrativi, perseguendo l'obiettivo di migliorare costantemente la 

qualita dei servizi resi all'ammalato e l'efficienza dell'organizzazione del reparto. In questo contesto 

il possesso della specializzazione in Malattie dell'Apparato Cardiovascolare e la competenza che da 

cid gli deriva, gli ha permesso di garantire una migliore assistenza, date le strette connessioni 

esistenti fra le patologie respiratorie e cardiovascolari, partecipando a riconoscere e trattare le 

patologie e le complicanze cardiovascolari che si presentano. 

e In questo contesto particolare rilievo ha l’attivita di assistenza di tipo semi-intensivo ai pazienti_in 

insufficienza_respiratoria acuta _o cronica_riacutizzata, patologia quasi sempre associata ad 

insufficienza cardiaca acuta o cronica (cuore polmonare), e per la quale ha fornito una proficua ed 

assidua collaborazione, impadronendosi ed applicando tecniche e terapie rese possibili grazie alla 

ventilazione polmonare non invasiva ed al monitoraggio dei parametri fondamentali (ecg, saturaz 

O02, parametri respiratori, ecc.). L'interesse maturato in questo settore é testimoniato dalla iscrizione 

al gruppo di studio "Terapia Intensiva Respiratoria dell’AIPO". 

e Ha curato personalmente i rapporti con i pazienti_ed i loro familiari, dedicando particolare attenzione 

agli aspetti comunicativi, sia in fase di approccio, che di ricovero che di follow-up, consentendo di 

fatto di ridurre i conflitti che sfociano a controversie legali, ed inoltre con bassissimo numero di 

complicanze domiciliari 

e Ha curato personalmente l’aggiornamento dei percorsi diagnostico terapeutici e della _prevenzione 

delle complicanze, specie infettive ed emorragiche, condividendoli con tutto il personale aziendale, 

con gli specialisti di riferimento (anestesisti-rianimatori, pneumologi, chirurghi toracici, radiologi, 

radioterapisti, anatomo-patologi, medici internisti, medici nucleari), e con i medici di medicina 

generale, mediante incontri aziendali, territoriali, provinciali e regionaii. 

e In tale contesto ha _promosso e concretizzato, in qualita di coordinatore, lo sviluppo e la 

formalizzazione di_un team interdisciplinare per il trattamento del tumore polmonare, e di_un 

percorso diagnostico terapeutico (PDTA) per il cancro del polmone presso |l’ARNAS Civico di cui é 



stato il coordinatore dalle fasi della _progettazione, alla_sua istituzione, alla _adozione con 

deliberazione 123 del 29 1/2018 della ARNAS Civico e fino al 30 settembre 2019. 

e Ha partecipato, direttamente e tramite il personale della UOC Pneumologia Interventistica della AORN 

Cardarelli, alle attivita del Gruppo Oncologico Multidisciplinare (GOM) per il tumore de! Polmone 

della AORN Cardarelli_e del PDTA sul tumore del polmone istituiti presso il Cardarelli ed alla cui 

stesura ha partecipato attivamente. Il GOM Polmone si riunisce con cadenza settimanale e discute 

mediamente da 10 a 20 casi. 

e Ha sviluppato competenza sulla diagnosi, la stadiazione ed il trattamento del tumore polmonare, con 

approfondita conoscenza delle modalita di presentazione, degli aspetti radiologici, TAC e PET, dei 

criteri stadiativi, della diagnosi differenziale, delle tecniche diagnostiche-stadiative di imaging, delle 

tecniche di prelievo mininvasivo (broncoscopia ed ecoendoscopia EBUS in primis), delle alternative 

diagnostiche, delle tecniche alternative di prelievo, delle tecniche diagnostiche invasive/chirurgiche. 

Ha infine sviluppato competenza sui trattamenti oncologici farmacologici, in specie sulle terapie a 

bersaglio molecolare e sulla immunoterapia, sulle indicazioni e metodiche dei trattamenti radianti, 

sulle indicazioni e modalita del trattamento chirurgico e sulle varie possibili combinazioni di 

trattamenti a secondo dei vari stadi e delle varie fasi di malattia. 

e Ha sviluppato particolare competenza_e capacita nei _trattamenti_endoscopici_sintomatici_ di 

disostruzione delle vie aeree di grande calibro per il trattamento del rischio asfittico e delle 

atelettasie ostruttive con broncoscopia rigida, ricanalizzazione e stenting che complicano il cancro 

del polmone in circa il 30% dei casi. 

e Parimenti ha sviluppato una particolare competenza e raccolto una ampia casistica di trattamenti per 

la presa_in carico e la cura dei pazienti_affetti_da Stenosi tracheali_post-intubazione o post 

tracheostomia (PITS), problema clinico di crescente incidenza e che richiede una elevata expertise sia 

tecnica che gestionale che di competenza professionale. Durante la sua attivita presso l’ARNAS 

Civico ed in particolare presso la AORN Cardarelli ha trattato personalmente con trattamenti 

endoscopici e combinati con farmaci e chirurgia e con risultati ottimali, pili di 150 pazienti con PITS 

o stenosi tracheali non maligne, adottando un protocollo di cure coordinato in specie con UOC di 

Chirurgia Toracica ad elevatissima expertise specifica con cui si rapporta costantemente in un 

preciso ed altamente efficiente ed efficace percorso assistenziale 

e Si @ occupato personalmente della rimozione dei corpi estranei inalati di qualunque tipo, sia in 

pazienti geriatrici, che in adulti ed anche in pazienti pediatrici e lattanti; sia in emergenza urgenza 

che in elezione, trattando personalmente oltre 100 casi (corpi estranei vegetali, alimentari e non, 

metallici, denti, ossa delle carni alimentari, frammenti di stoviglie, di strumenti odontoiatri, di 

protesi dentarie, oggetti plastici, monete, farmaci, ecc; 

e Un settore di suo particolare interesse é@ la diagnosi dei noduli polmonari periferici e delle patologie 

pseudonodulari a localizzazione polmonare periferica, mettendo a punto delle sofisticate tecniche 

di approccio broncoscopico alle lesioni suddette, definito transbronchiale, che si avvale di 

strumenti sottili o ultra sottili e sistemi di guida variamente combinati (fluoroscopia, ecoendoscopia 

radiale), che permettono |’effettuazione di un prelievo utile alla diagnosi anche per lesioni di 

difficile approccio tecnico: noduli di piccola dimensione (1 cm o inferiore), consistenza semisolida, 

localizzazione subpleurica; in particolare ha sviluppato e diffuso presso i centri in cui ha lavorato 

dei perfezionamenti tecnici che lo pongono come persona e centro di riferimento per tale tipo di 

diagnosi. Negli ultimi periodi ha sperimentato, secondo centro in italia di tre, presso la UOC di 

Pneumologia Interventistica della AORN Cardarelli una apparecchiatura di navigazione polmonare 

ultrasosfisticata, computerizzata e coordinata con una elaborazione digitale della fluoroscopia che 

consente una ulteriore precisione dei prelievi transbronchiali, denominata “Navigatore polmonare 

broncus archimedes” 



e Particolare competenza ha inoltre nella gestione delle vie aeree artificiali, con conoscenza 

approfondita di tutte le tecniche di tracheostomia, di utilizzo dei tubi endotracheali e delle cannule 

tracheostomica di qualunque foggia e dimensione e delle tecniche di decannulazione efficace e 

sicura e della gestione di tutte le possibili complicanze (sanguinamenti ostruzioni da secrezioni, 

granulomi, cercini stenotici), essendo ed essendo stato il riferimento delle UO di terapia Intensiva, 

delle UO di ORL, e delle UO di Chirurgia toracica, sia dell’ARNAS Civico che della AORN Cardarelli e 

del loro bacino territoriale di afferenza; 

¢ Ha sviluppato notevole e specifica esperienza sulla diagnosi ed il trattamento delle polmoniti gravi 

e delle altre patologie infettive dell'apparato respiratorio (tubercolosi, micobatteriosi atipiche, 

granulomatosi infettive, micosi polmonari, polmoniti virali, bronchiettasie), sia nel paziente 

immunocompetente che nel paziente immunodepresso ,sia nelle forme comunitarie che nelle forme 

ospedaliere o correlate all’assistenza. Ha sviluppato specifiche tecniche diagnostiche di 

acquisizione dei campioni biologici polmonari in regime di altissima sicurezza (washing bronchiali, 

Lavaggi Broncoalveolari, Biopsie bronchiali e polmonari tranbsbronchiali), contribuendo alla 

diagnosi di numerosi casi di difficile riconoscimento ed inquadramento grazie alla esperienza 

maturata ed alla capacita di procedere ad indagini diagnostiche di livello avanzato, collaborando 

strettamente con le UOC di Medicina, di Malattie Infettive, di Terapia Intensiva, di Pediatria, di 

Neonatologia, di Pneumologia clinica ed infettivologica (ubicate presso centri specifici di 

infettivologia come l’ospedale Cotugno di Napoli) e con i laboratori di microbiologia della ARNAS e 

della AORN, ma anche di UO di microbiologia universitarie (policlinico di Palermo ed Ospedale 

Cotugno di Napoli). 

e Inoltre si occupa della prevenzione e del trattamento delle infezioni correlate all’assistenza (ICA) ed 

ha elaborato (in fase di formalizzazione) un percorso aziendale della AORN Cardarelli, in linea con 

direttive regionali della Regione Campania, di revisione e normazione delle fasi del reprocessing 

degli endoscopi e del tracciamento informatizzato di tutte le fasi del riciclo dello strumentario 

endoscopico per le vie respiratorie, fino alla sorveglianza sulle complicanze infettive ed alle 

modalita di trattamento precoce secondo criteri di rischio, che ha permesso l’abbattimento delle 

ICA; 

¢ Ha implementato presso l’ARNAS Civico una specifica procedura aziendale, di concerto con la UOS Di 

Rischio Clinico e con la UOC di Anestesia Rianimazione e Terapia Intensiva per la Gestione della 

sedazione dei pazienti sottoposti a procedure complesse di Pneumologia Interventistica senza la 

presenza del medico anestesista in sala di Endoscopia ed affidata alla responsabilita del Medico 

Pneumologo Interventista, assunta con deliberazione della ARNAS Civico 495 de! 15 aprile 2019 

“Protocollo sedazione effettuata da specialisti pneumologi non anestesisti per l’effettuazione di 

procedure diagnostiche pneumologico interventistiche” 

e Ha implementato anche presso la AORN A. Cardarelli una specifica procedura aziendale, di concerto 

con la UOS Di Rischio Clinico e con la UOC di Terapia Intensiva Post-Operatoria (TIPO) per la 

Gestione della _sedazione dei pazienti_sottoposti_a_ procedure complesse di Pneumologia 

Interventistica senza la presenza del medico anestesista in sala di Endoscopia ed affidata alla 

responsabilita del Medico Pneumologo Interventista, assunta con deliberazione della AORN 

Cardarelli n° 962 del 11 aprile 2020 “Protocollo sedazione effettuata da pneumologi procedure 

broncologiche diagnostiche/interventistiche” 

e Particolare attenzione ha dedicato agli aspetti amministrativi delle prestazioni rese, all'applicazione 

dei DRG's al momento della dimissione dei pazienti, curando sia l'aspetto conoscitivo-normativo dei 

DRG's sia la scrupolosa e corretta applicazione nel singolo caso, per ottenere i] massimo rendimento 

dalla singola scheda di dimissione ospedaliera. Ha collaborato alla ridefinizione delle modalita di 

erogazione delle prestazioni, la maggioranza delle quali (broncoscopia diagnostica anche con TBB e 

TBNA) sono oggi erogate nella UOSD in cui ha operato presso I’ARNAS Civico e nella UOC in cui 



Opera presso la AORN Cardarelli in ambito ambulatoriale (Day hospital) con risparmi notevoli di 

giornate di degenza e costi per assistenza ospedaliera ed elevata redditivita di fatturato DRG 

e Ha partecipato alla stesura_ ed implementazione di percorsi_diagnostici_e terapeutici per la 

razionalizzazione e standardizzazione degli atti medici, dei criteri diagnostici, delle indicazioni al 

trattamento delle principali patologie in ambito pneumologico (vedi oltre) 

e A tale riguardo, e a titolo esemplificativo, si cita la stesura del PDTA sull’ASMA GRAVE in corso di 

approvazione alla AORN Cardarelli (vedi documento allegato) avente come obiettivi: garantire il 

corretto trattamento del paziente con (grave) crisi d’asma che giunge nel P.S., ottimizzare il percorso 

del paziente garantendo Il’appropriatezza dei setting assistenziali, garantire la presa in carico del 

paziente che viene dimesso con percorso protetto dal P.S., selezionare i pazienti con asma grave 

attraverso un approccio multidisciplinare dell’iter diagnostico, garantire un adeguato follow up dei 

pazienti 

e Ha_curato (documentandosi, contattando personalmente produttori ed agenti di vendita), in 

particolare allestendo le documentazioni tecniche per le procedure di acquisto (RDO, Capitolati di 

gara, Caratteristiche infungibili, ecc) ed in collaborazione con i servizi di farmacia/dispositivi medici, 

il settore provveditorato, e l’ingegneria clinica, sia presso I'ARNAS Civico che presso la AORN 

Cardarelli, le forniture delle attrezzature e dei dispositivi medici necessari all’assistenza. Inoltre ed 

ha trasmesso ai colleghi ed al personale che coordina un costante aggiornamento tecnologico in 

particolare riguardo a: 

- le apparecchiature di diagnostica e di supporto, soprattutto per il monitoraqgio dei pazienti con 

insufficienza_respiratoria (monitor, pompe _ infusive, elettrocardiografi, emogasanalizzatori, 

saturimetri, ventilatori non invasivi ed invasivi, ecc.). 

- le attrezzature diaqnostiche per endoscopia toracica e pneumologia interventistica (broncoscopi, 

ecobroncoscopi, toracoscopi, cateteri, pinze bioptiche, aghi speciali, sistemi di video- 

documentazione, apparecchi radiografici, sistemi di guida per lesioni polmonari periferiche con 

apparecchi per la navigazione broncoscopica, eco endoscopia, EBUS, sistemi di navigazione 

elettromagnetica, virtuale e di fluoroscopia aumentata, nuove tecniche per il trattamento 

endoscopico dell’enfisema polmonare, termoplastica per l’asma bronchiale, ecografia transtoracica). 

~ ipresidi per le altre procedure di pneumologia interventistica (sistemi per toracentesi, tubi di 

drenaggio toracico, sistemi di aspirazione toracica, materiale monouso, dispositivi monouso come 

valvole endobronchiali unidirezionali, pinze bioptiche, aghi per prelievi endoscopici con e senza 

guida EBUS, ecc.). 

- i farmaci, le tecniche ed i presidi di emergenza, salvavita ed anestesiologici per la sedazione e 

l'assistenza 

e Ha partecipato attivamente e contribuito alla informatizzazione dei reparti in cui ha prestato servizio 

ed_in tutti i ruoli che ha ricoperto, ad esempio curando |’informatizzazione dell'archivio di 

endoscopia toracica grazie allo sviluppo autonomo di un data-base su piattaforma MS ACCESS e 

delle procedure di redazione ed archiviazione delle procedure effettuate (in particolare presso 

PARNAS Civico), nonché implementando presso la AORN Cardarelli software gestionali dell’archivio 

immagini endoscopiche (ENDOBASE, RIS-PACS, FENIX, WIRGILIO,...), di refertazione delle procedure 

assistenziali, delle cartelle cliniche, della informatizzazione ed archiviazione dei dati, referti, 

immagini radiologiche convenzionali e TC, PET, ecc effettuate in strutture esterne all’azienda per 

inglobarle sulla cartella clinica informatica della AORN in modo da renderle sempre disponibili e 

curando l'aggiornamento tecnologico in ambito informatico non solo per sé, ma anche per i propri 

collaboratori. 

® Ha stability ed iniplenveritatu Mer procedurdle per | covert tn day hospital del pazlenul da sotwuporre 

a _ procedure diagnostiche e terapeutiche, di concerto con la direzione medica e sanitaria aziendale, 

sia presso l’'ARNAS Civico di Palermo che presso la AORN Cardarelli di Napoli, al fine di definire e 



porre in essere |’iter del paziente dal suo primo accesso alla dimissione con la completa refertazione 

e consegna delle indagini effettuate. Grazie a cid ha registrato un costante aumento di tutte le 

prestazioni rese presso le UO in cui ha lavorato e che ha coordinato tale per cui la tipologia 

qualitativa delle prestazioni e la numerosita delle stesse sono costantemente aumentate anno per 

anno sotto la sua direzione/coordinamento. 

A tale riguardo si sottolinea che dal momento delle suo trasferimento al Cardarelli a ottobre 2019, le 

prestazioni rese dalla UOC Pneumologia Interventistica_ sono fortemente cresciute nella AORN 

Cardarelli (come risulta dai report forniti_ dalla AORN Cardarelli), fino a farla diventare centro di 

riferimento per tutta la citta di Napoli, per la regione Campania e per l’area geografica dell’Italia 

meridionale 

e Ha partecipato a progetti di ricerca sulla epidemiologia e sulla terapia del Mesotelioma Pleurico 

maligno, neoplasia da esposizione ambientale e professionale legata all’'amianto, di grande impatto 

sociale, di cui ha raccolto una ampia casistica, in virtt della competenza sviluppata nelle tecniche di 

diagnosi endoscopica mediante toracoscopia in anestesia locale, effettuabile anche in regime di DH 

e Durante l’emergenza della pandemia da COVID 19 ha partecipato alla orqanizzazione ed alla diretta 

assistenza, sia personalmente che per il tramite del personale medico ed infermieristico asseqnato 

alla UOC, coinvolto nelle quardie di assistenza interdivisionale dei pazienti_affetti_da_malattia 

COVID19 in tutte le sue forme, ed in tutti i livelli_assistenziali, dalla assistenza intensiva, alla 

assistenza semintensiva che alla degenza a bassa intensita di cura, nei vari reparti all’uopo allestiti 

(variabili da 1a 4 reparti covid, e da 1 a 4 Terapie Intensive, all’interno della AORN Cardarelli). 

In tale contesto ha inoltre partecipato all’allestimento dei reparti dedicati alla assistenza dei pazienti 

Covid, curando gli aspetti organizzativi e gestionali in collaborazione con gli altri Direttori delle UOC 

Pneumologiche ma anche con i Direttori delle UO di Anestesia e Rianimazione, Di Medicina, di 

Pronto Soccorso, di Medicina di Urgenza nonché con la Direzione Strategica Aziendale del Cardarelli 

Si sottolinea che presso le suddette strutture al Cardarelli é stata garantita l'assistenza ad oltre 6000 

pazienti 

(https://www.ansa.it/campania/notizie/sanita_campania/2022/12/21/emergenza-covid-targa- 

ricordo-per-il-personale-al-cardarelli_d6a261f3-4209-4a5 c-a6c5—dc8&d9040fa64.html); 

eHa partecipato sia con attivita di consulenza che attraverso la turnistica assegnata ai propri dirigenti 

medici alla assistenza presso il Pronto Soccorso-OBl e l’area di emergenza della AORN Cardarelli 

collaborando alla gestione della grave carenza di personale che coinvolge ancora oggi le aree di 

emergenza soprattutto dei grandi Ospedali e collaborando con la Direzione medica e la Direzione 

Sanitaria aziendale a fronteggiare le gravi criticita gestionali dovute alla carenza di personale ed al 

sovraffollamento dell’Area di Emergenza. 

eHa acguisito una particolare competenza nel trattamento dei pazienti con BPCO e particolarmente 

nel trattamento endoscopico del paziente BPCO con fenotipo Enfisema Polmonare e con 

iperinflazione, da sottoporre ad interventi di riduzione Volumetrica polmonare con 

posizionamento di valvole endobronchiali unidirezionale o altri trattamenti (termoplastica con 

vapore intervapor). 

Il trattamento endoscopico dell’enfisema @ stato trattato dal sottoscritto fin dalla fase 

sperimentale di sviluppo delle varie tecniche: posizionamento di valvole endobronchiali ZEPHYR 

per esclusione lobare, posizionamento di COIL o Spirali polmonari, termoplastica con vapore 

INTERVAPOR, effettuando personalmente oltre 100 trattamenti tra Palermo e Napoli. 

| pazienti Enfisematosi vengono valutati con 

oanalisi computerizzata delle indagini TC con software specifici (STRATX o altri analoghi) che 

valuta Ja topogratia distrettuale della malattia enfisematosa, la integrita delle scissure 

interlobari e permette la determinazione dei volumi polmonari e lobari, 
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oanalisi del livello di iperinflazione mediante spirometria globale pletismografica e 

determinazione della capacita di diffusione, 

omisurazione della capacita di esercizio con test del cammino di sei minuti, 

o valutazione dei punteggi di St. George per la misurazione della qualita di vita, 

o indagini scintigrafiche perfusionali ed ecocardiogramma per la valutazione della perfusione e 

delle pressioni polmonari, 

o analisi broncoscopica della ventilazione collaterale interlobare con catetere e consolle 

CHARTIS durante una broncoscopia in DH, 

Il tutto per valutare l’indicazione al trattamento di riduzione volumetrica e predirne l’efficacia 

C.2) Attivita di ENDOSCOPIA TORACICA e PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA: 

PRESTAZIONI ESEGUITE quali-quantitative durante la propria carriera dal 1992 ad oggi 

C.2.a) CASISTICA Attivita di ENDOSCOPIA TORACICA e PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA 

c/o UOC PNEUMOLOGIA AO VILLA SOFIA E CTO (2004-2006): 

Dal 2004 al 2006 ha effettuato personalmente e secondo quanto documentato nella allegata 

casistica certificata, presso la UOC di Pneumologia dell’AO Villa Sofia e CTO (soppressa dal 2009 

per cui la casistica @ stata vidimata e certificata nel 2014 dal direttore sanitario di presidio 

dell’Ospedale Villa Sofia Dott Giovanni La Fata, presente quale Direttore Sanitario di Presidio 

anche nel periodo dal 2004 al 2006 e dal Direttore Sanitario aziendale degli ospedali riuniti Villa 

Sofia - Cervello, Dott Giovanni Bavetta in carica nel 2014) 

°864 broncoscopie flessibili con biopsie in visione diretta e broncoaspirato 

oln 121 casi ha effettuato una biopsia transbronchiale con guida fluoroscopica 

oln 44 casi ha effettuato un agoaspirato linfonodale transbronchiale 

Tale attivita ha determinato di fatto la nascita del servizio di endoscopia toracica della 

divisione di Pneumologia dell’Ospedale Villa Sofia la cui attivita @ divenuta punto di 

riferimento per tutta l’azienda ma anche per altre strutture pneumologiche ed oncologiche 

cittadine e della Sicilia occidentale 

e32 toracoscopie mediche, in anestesia locale e lieve sedazione con singolo accesso secondo la 

tecnica di Boutin e Tassi-Marchetti. 

questa procedura diagnostica e terapeutica nella maggioranza dei casi é@ risultata 

insostituibile per il raggiungimento della diagnosi definitiva, a sottolinearne la grande 

importanza per l'attivita pneumologica e dell’area medica in generale 

ein 8 casi ha effettuato un talcaggio pleurico durante la toracoscopia 

eOLTRE 150 Procedure interventistiche quali: toracentesi, posizionamento di tubi di drenaggio 

pleurico intercostali, agoaspirati e/o agobiopsie polmonari, pleuriche o  linfonodali 

extratoraciche, pneumotorace pre-toracoscopia, sinfisi pleuriche con talcaqgio non 

toracoscopico, ecc. 
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C.2.b) CASISTICA Attivita di ENDOSCOPIA TORACICA e PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA 

c/o UOC PNEUMOLOGIA e UOSD ENDOSCOPIA BRONCHIALE Azienda di Rilievo Nazionale 

ed Alta Specializzazione -ARNAS CIVICO di Palermo (2006-2019): 

Dal 18/4/2006 al 30/9/2019 presso la ARNAS Civico la attivita complessiva della struttura 

organizzativa (ridenominata in UOSD Endoscopia Bronchiale) grazie al contributo del 

sottoscritto ha registrato un sensibile miglioramento quali-quantitativo, infatti nell’ARNAS 

Civico: 

> Si é passati dai circa 450 esami broncoscopici del 2006 a circa 2000 esami per anno nel 

2019 

> Sono state introdotte le metodiche di biopsia trans bronchiale con guida fluoroscopia e con 

guida EBUS radiale 

> Sono state introdotte le tecniche di Agoaspirazione linfonodale mediastinica TBNA senza e 

con guida eco endoscopica (EBUS-TBNA) 

> E’ stata introdotta la broncoscopia operativa con broncoscopio rigido con l’utilizzo di laser 

terapia (YAP laser), crioterapia, diatermocoagulazione ed argon plasma e con il 

posizionamento di stent tracheo-bronchiali in silicone, metallici e misti 

> E’ stata introdotta la toracoscopia medica in anestesia locale e singolo accesso 

(mininvasiva) 

> E’ stata introdotta una nuovissima metodica per il trattamento endoscopico mininvasivo 

dell’enfisema polmonare basata sull’impianto di valvole endobronchiali unidirezionali e, in 

12 anni sono stati trattati circa 100 pazienti, unico centro pneumologico in tutta I’Italia 

meridionale 

> E’ stata introdotta una ulteriore e nuova metodica endoscopica alternativa per il 

trattamento endoscopico dell’enfisema polmonare mediante il posizionamento di COIL 

endobronchiali ed in 8 anni sono stati trattati 12 pazienti mono o bilateralmente, unico 

centro in Italia meridionale ed uno dei 4 centri in Italia in grado di effettuare il suddetto 

trattamento 

> E’ stata introdotta nel marzo 2019 una ulteriore e nuova modalita per il trattamento 

endoscopico dell’enfisema polmonare mediante la erogazione di vapore (intervapor-uptake 

med) ed @ stato effettuato il trattamento di tre pazienti, unico centro in Italia meridionale 

ed uno dei 3 centri in Italia in grado di offrire i! suddetto trattamento 

>Sono state effettuate negli anni dopo il 2006 un numero crescente di tracheostomie 

percutanee, sia presso la Unita di Terapia Intensiva Respiratoria (U.T.I.R.) che presso le 

UOC di Rianimazione e terapia Intensiva dell’ARNAS Civico 

>E’ stata introdotta una nuova metodica di trattamento dell’ASMA BRONCHIALE SEVERO 

denominata TERMOPLASTICA Bronchiale, che ha permesso il trattamento di 6 pazienti, 

unico centro in tutta I'Italia meridionale 

>E’ stata curata la gestione informatica dei flussi gestionali, della refertazione ed archiviazione 

dei dati mediante la creazione di archivi e files di monitoraggio delle attivita 

In particolare il sottoscritto ha esequito personalmente e in qualita di tutor dal 2006 al 2019 

presso la UOSD Endoscopia Bronchiale: 
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UN TOTALE DI 14550 PROCEDURE DI PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA DI CUI 

13032 broncoscopie flessibili di cui: 

o 5951 broncoscopie flessibili con biopsie in visione diretta e bronco aspirato 

o In 2571 casi _ha_effettuato una _biopsia_ trans bronchiale (TBB) con guida 

fluoroscopica fino al 2011 e dopo, con l’introduzione dei sistemi di guida 

ecoendoscopici con minisonde radiali da 20 Hz con o senza guaina denominati 

EBUS RADIALE 

o In 1242 casi ha effettuato un agoaspirato linfonodale trans bronchiale NA) con 

tecnica convenzionale cieca fino al 2011 e successivamente con guida EBUS 

LINEARE con ECOBRONCOSCOPIO ed aghi dedicati 

o In 24 casi ha effettuato anche una EUS-B-TBNA attraverso |’esofago e lo stomaco. 

24 procedure di TERMOPLASTICA con catetere ALAIR (singole procedure) per il 

trattamento dell7ASMA BRONCHIALE severo su 6 pazienti 

182 broncoscopie per procedure di posizionamento di valvole endobrochiali zephyr per il 

trattamento_dell’enfisema_polmonare_o delle _fistole bronco-pleuriche, ovvero di 

posizionamento di COIL endobronchiali_e/o per la _misurazione del flusso collaterale 

interlobare con catetere CHARTIS: i suddetti trattamenti endoscopici sono stati effettuati su 

oltre 80 pazienti affetti da enfisema polmonare o portatori di fistole broncopleuriche a 

lunga persistenza, ed i suddetti pazienti sono stati posti in follow-up fino alla valutazione 

dell’esito anatomico, funzionale e clinico del trattamento sia a breve che a lungo termine. 

550 BRONCOSCOPIE RIGIDE con resezione meccanica, o laser, o diatermo, o criogena di 

masse o lesioni_ tracheali_e bronchiali benigne e maligne con o senza posizionamento di 

stent polimerici o metallici o misti 

216 agobiopsie polmonari TAC o ECO quidate Transtoraciche (TTNA) 

208 TRACHEOSTOMIE percutanee e cambi cannula difficili 

172 _toracoscopie mediche, in anestesia locale e lieve sedazione con singolo accesso 

secondo la tecnica di Boutin e Tassi Marchetti seguiti in un quarto dei casi da pleurodesi 

con talcaggio 

372 posizionamenti di tubi toracostomici di drenaggio pleurico (non correlati 

a toracoscopia) 
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C.2.c) CASISTICA Attivita di PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA c/o UOC PNEUMOLOGIA 

INTERVENTISTICA AORN A. CARDARELLI di NAPOLI (2019-2023) 

L’attivita totale della UOC Pneumologia Interventistica della AORN A. Cardarelli di Napoli é indirizzata 

a tutti i reparti della AORN, nonché a strutture esterne alla AORN, ma facenti parte della rete sanitaria 

regionale della Campania, ma anche extraregionali ed costituita da: 

1)Visite e consulenze Pneumologiche (con ecografie toraciche, toracentesi, ecc) 

2)Broncoscopie diagnostiche semplici refertate come procedure strumentali (broncoscopie 

ispettive, broncoaspirati/BAL, Biopsie in visione diretta, ecc) 

3)Interventi operatori costituiti da: 

a.Broncoscopie rigide OPERATIVE, avente come scopo la disostruzione delle stenosi 

benigne e maligne della trachea, dei bronchi principali e dei bronchi lobari, con rischio 

asfittico o atelettasia ed insufficienza respiratoria, per ripristinare la ventilazione di 

territori polmonari esclusi dalla ventilazione od insufficientemente ventilati La 

Broncoscopia operativa si completa con trattamenti laser o crio o con argonplasma e/o 

con il posizionamento di stent tracheobronchiali, rappresenta circa il 10% della attivita 

della UOC. Gli interventi hanno una alta resa e bassa morbidita. Le procedure eseguite 

richiedono inoltre un elevatissimo livello di expertise e rendono la UOC riferimento 

regionale ed extra regionale per I’Italia meridionale nel settore 

b.Biopsie polmonari transbronchiali sul polmone periferico con quida RX ed EBUS radiale 

c.Agoaspirati/biopsie linfonodali mediastiniche con guida ecoendoscopica EBUS 

L’ecoendoscopia EBUS (radiale e lineare) rappresenta circa il 40% di tutta l’attivita della 

UOC e le procedure hanno una elevata redditivita essendo codificate come interventi 

chirurgici. La ns UOC @ riconosciuta nei fatti come riferimento regionale per l’EBUS. 

L’ecoendoscopia EBUS é la metodica di scelta per la diagnosi e per la stadiazione del 

tumore del! polmone nella stragrande maggioranza dei casi 

d.La_ TORACOSCOPIA (PLEUROSCOPIA) MEDICA UNIPORTALE per la diagnostica dei 

versamenti pleurici recidivanti e delle malattie pleuriche, in anestesia locale e 

sedazione 

e.Trattamento_mininvasivo con Valvole Endobronchiali_o altri_dispositivi_dell’ENFISEMA 

POLMONARE con _IPERINFLAZIONE, unico centro dell’ltalia centro meridionale con 

esperienza e casistica nel settore 

4)tra le ALTRE ATTIVITA’ si citano le procedure effettuate in urgenza_ presso il DEA che 

rappresentano circa il 40% della attivita della UOC. 

La casistica relativa alle broncoscopie ed agli interventi operatori, allegati al presente, relativi agli anni 

2019, 2020, 2021, 2022 e 2023 (ad oggi), distinte per : 

eN* totale degli interventi operatori 

eN’ degli interventi operatori con firma operatore del sottoscritto 

eN’ totale delle broncascopie ispettive e delle broncoscopie con biopsia in visione 
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viene riportata nella sottostante tabella riassuntiva dei dati contenuti negli elenchi allegati 

INTERVENTI OPERATORI BRONCOSCOPIE 
SEMPLICI 

ANNO Totali Totali Ric | Totali Failla Failla Failla | Brancoscopie | Broncoscopie 
Ordinario ne totali ordinario dh ispettive con biopsia 

Anno 2023 146 #3, ee 59 a te 138 6 

N° di pagine allegati 26 (alleg 1) 42 falleg 2} 

Anno 2022 730 at bie 284 a aa 894 97 

N° di pagine allegati 103 (alleg 3) 44 (alleg 4) 

Anno 2021 656 ais ere 297 106) at 791 111 

N° di pagine allegati 87 (alleg 5) 44 (alleg' 6} 

Anno 2020 413 22 165 237 128 a6 487 110 

N° di pagine allegati 53 (alleg 7) 31falleg 8) 

Anno 2019 Assenti Assenti 592 182 

Si isa li_i enti_operatori_ della UOC sono effettuati la_pianificazione 

programmazione e supervisione del sottoscritto ed inoltre che tutte le tecniche procedurali sono 

frutto del costante training effettuato e coordinato dal sottoscritto sul personale sanitario medico ed 

infermieristico 
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eGrazie alle _attivita effettuate e suddescritte si precisa che nel corso dell’anno 2021 (a titolo 

esemplificativo) presso la AORN Cardarelli sono state effettuate circa 546 nuove diagnosi di 

tumore del polmone di cui 416 (76%) grazie a prestazioni effettuate dalla UOC pneumologia 

Interventistica, oltre 32 diagnos i patologia benigna. La percentuale di 

diagnostiche della Pn Int é inferiore al 10% (51 su 557) 

restazioni non 

Nella _sottostante tabella si riportano i dati, forniti_dalla UOC Anatomia Patologica della AORN 

Cardarelli, relativi alle diagnosi avute in tutta la AORN nell’anno 2021 

Anno 2021 TOTALI TOTALI TOTALI TOTALE 

PNEUMOLOGIA |RADIOLOGIA| ALTRI COMPLESSIVO 

INTERVENTISTICA (Chir 
Toracica, Tutte le UO 

ecc) 

N° Totale 557 92 98 747 

Pazienti 

N° TOTALI 416 63 70 546 

NEOPLASIE 

Adenocarcinoma 180 (139) 37 (26) 20 (16) 237 

(completi di predittive) 

Carcinoma non a piccole 27 (19) 5 (2) 2 (1) 34 

cellule nos (con 

predittive) 

Carcinoma squamoso 80 (70) 12 (11) 3 (2) 92 

(con predittive) 

Microcitoma 74 2 3 79 

Altro maligno 29 4 35 68 

({neuroendocrini, linfomi, 

ecc) 

Metastasi 26 3 7 36 

Patologia non 132 10 15 157 

maligna 

Non diagnostica 51 19 13 83 
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C.3) ATTIVITA' DI DIREZIONE/GESTIONE di UOSD e UOC 

ATTITUDINI 

=Come gia espresso in precedenza, ha dimostrato di essere capace di comunicare e relazionarsi sia 

nell’ambito interno che esterno per le necessita proprie della Pneumologia, sia nella pratica 

clinica che nellambito organizzativo durante l’esperienza gestionale di UOSD e UOC. Ha 

partecipato attivamente in qualita di relatore e/o moderatore a corsi e congressi su tematiche 

professionali, organizzative e gestionali inerenti la disciplina (vedi oltre). Ha predisposto linee 

guida professionali e protocolli che hanno utilmente modificato le prestazioni erogate in chiave 

di efficacia e di controllo dei costi. 

=E’ stato in grado di instaurare rapporti dinamici e costruttivi sia con il personale afferente alla UO 

coordinata e diretta che con gli altri contesti organizzativi interni ed esterni alla AORN, orientata 

verso innovazioni organizzative, e mantenendo un clima interno favorevole alla crescita delle 

conoscenze e delle competenze dei collaboratori, e promuovendo lo sviluppo dello spirito di 

appartenenza alla ARNAS/AORN. 

A seguire si riporta il dettaglio della attivita direzionale svolta presso la ARNAS Civico e successivamente 

presso la AORN Cardarelli: 

C.3.a) Direzione VOSD ENDOSCOPIA BRONCHIALE ARNAS CIVICO PALERMO (2015-2019) 

e Dal 1 giugno 2015 al 30/9/2019 &@ stato responsabile di fatto ed incaricato della UOSD di Endoscopia 

Bronchiale dell’ARNAS Civico di Palermo afferente al Dipartimento Oncologico dell’ARNAS CIVICO in 

cui afferiscono due dirigenti medici, tre infermieri professionali di cui uno con mansioni di 

coordinamento e due assistenti sociosanitari (OSS). 

e La UOSD ha gestito dal 2016 un posto letto di DH dedicato (formalmente e per ragioni organizzative 

afferente alla UOC Chirurgia Toracica che fa parte dello stesso dipartimento) presso cui si ricoverano 

i pazienti da sottoporre a procedure endoscopiche complesse e principalmente ecoendoscopiche o 

toracoscopiche. 

e Ha effettuato procedure INTERNE per pressoché tutti i reparti dell’ARNAS (vedi report allegato) 

e Ha effettuato inoltre prestazioni ESTERNE di endoscopia bronchiale per TUTTI gli ospedali della Sicilia 

occidentale 

e Nella UOSD @ stato attivo un servizio di reperibilita continua H24 e 365 gg/anno per medici ed 

infermieri professionali, al servizio di tutti le UO dell’ARNAS Civico, ed attivo anche per le Urgenze 

ed Emergenze Broncologiche di tutta la Sicilia Occidentale. 

e Nel corso degli anni 2016-2019 |’attivita del DH ha registrato: 

o Nel 2016 114 accessi per ricoveri per un fatturato di 121.000 euro 

o Nel 2017 284 accessi per ricoveri per un fatturato di 353.000 euro 

o Nel2018 213 accessi per ricoveri per un fatturato di 285.000 euro 

o Nel2019 69 accessi per ricoveri fino al marzo 

eA titolo esemplificativo si riporta che il fatturato complessivo della UOSD nel 2018 é stato pari a (vedi 

report gestionale allegato): 

=RICAVI COMPLESSIVI UOSD 1.187.685,62 euro 

=COSTI 697.542,80 euro 

=MARGINE NETTO (ribaltamenti e costi indiretti compresi) + 107.072 euro 

*RICAVI da DH (fatturati alla UOC Chirurgia toracica) 285.00 euro 
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C.3.b) Direzione UOC PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA AORN A. Cardarelli, NAPOLI (2019- 

2023) 

NOTA: Presso la AORN A. Cardarelli non @ stato implementato a regime un sistema di contabilita 

analitica e pertanto si riportano solo dati quantitativi delle numeriche prestazionali 

La attivita effettuata UOC Pneumologia Interventistica della AORN A. Cardarelli si articola in: 

A. ATTIVITA AMBULATORIALE 

eAMBULATORIO GENERALE (post covid 19, ambulatorio asma, ambulatorio pleura, ambulatorio 

valutazioni per broncoscopia, ambulatorio enfisema, follow-up) 

In questo ambulatorio vengono valutati pazienti con problemi respiratori generici, ma anche 

pazienti_ con ASMA bronchiale di livello GRAVE, di cui alcuni posti in terapia_ con i nuovi 

farmaci biologici oggi disponibili, (vedi PDTA Asma grave) nonché pazienti con problemi di 

versamenti_ pleurici e malattie pleuriche di natura nota _o da determinare, valutati_con 

ecografia toracica , sottoposti a toracentesi, e avviati ad esequire ila Toracoscopia medica in 

anestesia locale ovvero a posizionamento di cateteri o tubi di drenaggio pleurico intercostale. 

Ancora vengono valutati pazienti_ con BPCO con particolare attenzione al fenotipo Enfisema 

Polmonare con _iperinflazione, da sottoporre ad interventi di riduzione Volumetrica 

polmonare con posizionamenti_di valvole endobronchiali_unidirezionale o altri trattamenti 

(termoplastica con vapore intervapor), come meglio definito oltre. 

oVisite totali 2020 : 220 

oVisite totali 2021 : 631 

oVisite totali 2022 : 537 di cui 245 fino al 20 giugno (data di attivazione del cup 

regionale) e 293 dalla attivazione del Cup regionale al 31/12 -vedi report allegati 

oVisite Totali 2023 ad ogagi: 199 - vedi report allegato 

eAMBULATORIO DI RIFERIMENTO REGIONALE PER LA DISASSUEFAZIONE AL FUMO DI TABACCO 

Centro di riferimento regionale per le dipendenze tabagiche con attivita di counseling 

oAnno 2020 attivita ambulatoriali sospese per pandemia COVID-19 

oAnno 2021 N. visite ( prime visite + controlli) tot 232 

oAnno 2022 N. visite ( prime visite + controlli) tot 220 

oAnno 2023 — 1° trimestre N. visite ( prime visite + controlli) tot 11] 

eAMBULATORIO E CENTRO PRESCRIT TIVO PER LE INTERSTIZIOPATIE POLMONARI 

ll suddetto ambulatorio si occupa specificamente della _patologia interstiziale polmonare, 

capitolo della pneumologia estremamente specifico e che lavora_ in forte sinergia con 

Vambulatorio di fisiopatologia; L’ambulatorio si occupa dell'inquadramento diagnostico e 

funzionale dei pazienti_ con sospetta_o manifesta malattia interstiziale polmonare, con 

valutazione degli aspetti radiologici e TAC, del quadro funzionale respiratorio e della capacita 

di diffusione, dell’equilibrio acidobase, e delle manifestazioni cliniche. Si occupa inoltre del 

follow-up e della terapia, con particolare riquardo alla possibilita prescrittiva dei farmaci 

biologici (nintedanib e pirfenidone), essendo la UOC Pneumologia interventistica_ed_ il 

sottoscritto in particolare, stati_identificati_ nella rete regionale Campana _e nel registro 

nazionale AIFA quale centro _ultraspecialistico prescrittore (a titolo esemplificativo si 
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sottolinea che in regione Sicilia sono attivi solo tre centri_prescrittori_ in tutto il territorio 

regionale) 

«Anno 2022: 112 Visite ambulatoriali 

"Anno 2023 ad oggi: 70 Visite ambulatoriali 

"pazienti in regolare follow up, 31 di cui: 

"Pazienti in terapia con farmaci biologici 18 

B. ATTIVITA Di RICOVERO IN DAY HOSPITAL/SURGERY SU UN POSTO LETTO 

(vedi report allegati al file “certificato tipologia prestazioni AORN Cardarelli Pneumologia 

Interventistica gia Endoscopia bronchiale”) 

Risulta evidente dalle sotto riportate tabelle come la attivita totale ha fatto registrare sotto la sua 

direzione un notevole incremento della produttivita interna ed esterna e del fatturato in termini 

di DRG direttamente attribuibile alla UOC Pneumologia Interventistica nel periodo 2019 > 2023 

e2019 Giornate degenza: 176 (+7% rispetto al 2018) 

901+ AD. A, Caran - Napo4 

150901 - AO A.Cardaredll - Rapedi 

6803 - ENDOSCOPIA BRONCHIALE 

TALE Dee SS: 46 PEACENTUALE SUL CASE MIN > 1,05 

TTA C ACLESS 176 PESO MEDIO 0.9907 

PESO TOTALL. 114.9258 ACLESSE MEDI 1,52 

e2020 Giornate degenza: 246 (+40% rispetto al 2019) 

901 - AO. A. Cardarelli - Napoli 

150901 - AO A.Cardareilli - Napoti 

6803 ~- ENDOSCOPIA BRONCHIALE 

TOTALE DIMESSI; 202 
TOTALE ACCESSI: 246 
ACCESSI MEDI; 4,22 

PERCENTUALE Gull CASE: MIX: 2,23 
PESO MEDIO: 1,2350 
PESO TOTALE: 249,4716 

°2021 Giornate degenza: 524 (+101% rispetto al 2020) 
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[901 ~ 4.0, &, Cardarelli ~ Napoli 

| 180001 - AO A.Cardaretti - Napoli 

68O3 - ENDOSCOPIA BROMCHIALE 

| FOTALE DIAL SE: 310 VERCENTLALE SUL CASE MIX 5 2,81 

| TOTALE ACCESS] a7 PEND MEDI: 1,3110 

pAceess| MEDS 44 PESO TOTALE. 406,4223 

e2022 Giornate degenza: 682 (+25% rispetto al 2021) 

Case Mix: i 

TOTALE DIMESST. 403 PESO TOTALE: 575S,7870 

TOTALE ACCESS1: 682 PESO MEDIO: 1,4288 

ACCESS! MEDI: 1,69 

e2023 N° ricoveri ad oggi 154 

C. Attivita_di REPERIBILITA’ CONTINUA per le urgenze ed emergenze di Pneumologia 

Interventistica 

Nella UOC Pneumologia Interventistica 6 attivo un servizio di reperibilita continua H24 e 365 

gg/anno garantito dai medici ed infermieri professionali della UOC Pneumologia Interventistica, al 

servizio di tutte le UO dell’AORN Cardarelli di Napoli, ed attivo anche per le Urgenze ed Emergenze 

Pneumologiche, specie Broncologiche di tutta la Campania, che viene attivata con frequenza 

pressocché quotidiana per fronteggiare casi di Emottisi, inalazione di corpi estranei, asfissia 

progressiva da stenosi tracheali e dei grossi bronchi da processi Neoplastici o conseguenti a 

flogosi ipertrofiche post intubazione , versamenti pleurici massivi, atelettasie ed ingorghi tracheo- 

bronchiali da accumulo e mancato drenaggio di secrezioni patologiche, traumi toracici e fratture 

del torace, ecc. 

IN CONSIDERAZIONE DI QUANTO REALIZZATO E SUDDESCRITTO NEI PRECEDENTI PARAGRAFI, 

ED IN RIFERIMENTO ALLE COMPETENZE MANAGERIALI RICHIESTE, pud affermare di essersi 

impegnato a: 

eApplicare i concetti di Mission e Vision delle Aziende Ospedaliere di Rilievo nazionale e di Alta 

Specializzazione in cui ha operato. 

eApplicare tecniche di gestione delle risorse umane e capacita di programmare, inserire, coordinare e 

valutare il personale della struttura relativamente a competenze professionali e comportamenti 

organizzativi. 

eAderire alle previsioni dell’Atto Aziendale e alla sua articolazione, ai modelli dipartimentali e al joro 

funzionamento; 

eGestire e sviluppare l’organizzazione della struttura attraverso la programmazione, l’organizzazione e 

il controllo delle attivita nel rispetto degli indirizzi aziendali, regionali e nazionali, e degli indirizzi 

operativi del Dipartimento di appartenenza; 
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eProgrammare il consumo delle risorse assegnate; 

eRispondere prontamente ed efficacemente al bisogno di salute impegnandosi a garantire la 

soddisfazione dell'utente puntando anche al superamento delle difficolta di approccio alla struttura 

per l’erogazione delle prestazioni richieste. 

eOrganizzare e gestire il personale sanitario anche in condizioni di emergenza ed urgenza clinica e nelle 

condizioni di crisi (specie riguardo a emergenza Covid19 e Pronto Soccorso); 

eProgrammare il fabbisogno dei farmaci e dei beni sanitari nel rispetto del budget assegnato rispettando 

gli obiettivi di bilancio con monitoraggio e controllo periodico dei consumi per Centro di Costo con 

particolare attenzione ai dispositivi medici ed ai farmaci ad alto costo; 

ePromuovere e gestire il cambiamento dello scenario organizzativo e professionale della UOSD e della 

UOC, in accordo con gli obiettivi aziendali, in un contesto di fattiva collaborazione extra aziendale 

con altre aziende Ospedaliere, specie di Rilievo Nazionale ed Alta Specializzazione del territorio 

regionale ed extraregionale. Oltre a cid ha curato tirocini formativi residenziali in collaborazione con 

Professionisti internazionali di livello universitario. 

eCondividere ed adattare alle necessita interne ed esterne della UOC it modello organizzativo dell’ARNAS 

e della AORN con particolare riferimento alle aree di emergenza-urgenza, alla gestione dei posti 

letto, in particolare deospedalizzando la gran parte delle attivita di diagnosi e cura e degli interventi 

operatori, incentivando il DH-DS, ottimizzando gli spazi ambulatoriali e partecipando, in alcune fasi 

in cui si @ reso necessario, alle guardie interdivisionali; 

eGestire efficacemente le liste di attesa, di fatto azzerandole; 

elndividuare e promuovere innovazione in campo organizzativo, professionale e tecnologico, favorendo 

l’adozione di nuovi modelli operativi/organizzativi e lo sviluppo di nuovi prodotti e nuovi processi, 

conoscenze e competenze in armonia con le direttive aziendali; 

eApplicare nuove procedure operative/assistenziali e innovazioni tecnico/scientifiche derivate dalle piu 

affermate evidenze di efficacia al fine di incrementare la qualita delle prestazioni rese (vedi oltre); 

eCoordinare e valutare, valorizzandolo, il personale della UOSD e della UOC in ordine alle competenze 

professionali, alla produzione didattico-scientifica ed ai comportamenti organizzativi e di supporto 

gestionale, attraverso l’avvio di studi clinici sperimentali, anche multicentrici (pulmosedo, 

Bronchoflow, Histent,...) e la pubblicazione di casistiche e linee guida su riviste e siti professionali di 

rillevo nazionale (vedi oltre); 

eSviluppare un clima collaborativo e di fiducia all’interno dell’équipe incrementando il senso di 

appartenenza alla UOSD, alla UOC ed alla AORN, con attenzione alla gestione dei conflitti e 

favorendo un ottimale clima organizzativo sia interno che nei rapporti con le altre strutture della 

AORN e del territorio regionale 

eStabilire ed implementare liter procedurale per i ricoveri in day hospital dei pazienti da sottoporre a 

procedure diagnostiche e terapeutiche, di concerto con la direzione medica e sanitaria aziendale, sia 

presso l’ARNAS Civico di Palermo che presso la AORN Cardarelli di Napoli, al fine di definire e porre in 

essere liter del paziente dal suo primo accesso alla dimissione con ta completa refertazione e 

consegna delle indagini effettuate. Grazie a cid ha registrato un costante aumento di tutte le 

prestazioni rese presso le UO in cui ha lavorato e che ha coordinato tale per cui la tipologia qualitativa 

delle prestazioni e la numerosita delle stesse sono costantemente aumentate anno per anno sotto la 

sua direzione/coordinamento, 

eA tale riquardo si sottolinea che dal momento delle suo trasferimento al Cardarelli a ottobre 2019, le 

prestazioni _rese dalla UOC Pneumologia Interventistica sono fortemente cresciute nella AORN 

Cardarelli (come risulta dai report forniti dalla AORN Cardarelli), fino a farla diventare centro di 

riferimento per tutta la citta di Napoli, per la regione Campania e per |’area geografica dell’ltalia 

meridionale 
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D) ALTRE CAPACITA’ E COMPETENZE PERSONALI 

| D.1) LINGUE STRANIERE | 

Comprensione Parlato Scritto 

Ascolto Lettura Interazione Produzione 

orale orale 

INGLESE: B2| INTERMEDIO |B2} AVANZATO |A2| INTERMEDIO |A2| ELEMENTARE|A1| ELEMENTARE 

FRANCESE B1| INTERMEDIO |B2] INTERMEDIO|A2| INTERMEDIO |A2| ELEMENTARE|A1| ELEMENTARE 

| D.2) COMPETENZE INFORMATICHE 

Office (Word) eccellente 

Office (Excel) eccellente 

Office (Access) eccellente 

Internet (navigazione, posta elettronica) eccellente 

Power point, Adobe Acrobat, DICOM wiewer eccellente 

Gestionali cartelle cliniche e sistemi 
. _ eccellente 

refertazione e firma digitale 

D.3) FORMAZIONE IN PROGRAMMAZIONE NEURO LINGUISTICA PNL 

1) Master Practitioner in Programmazione Neurolinguistica PNL in sanita presso CEFPAS 

Caltanissetta nel 2017-2018 

2) Executive Master in Programmazione Neuro Linguistica PNL in sanita presso CEFPAS 

Caltanissetta nel 2019 

Attraverso lo studio delle tecniche di PNL Ha acquisito competenza su: 

organizzare auto consapevolezza e criteri di realizzazione, modelli di cambiamento, la struttura 

del cambiamento, ‘intenzione nella comunicazione, negoziazione e ristrutturazione, il 

linguaggio di precisione, la comunicazione efficace ed il rapport, il modellamento, analisi della 

struttura e organizzazione dell’eccellenza, processi motivazionali, obiettivi ben formati e 

problem solving, la flessibilizzazione del sistema e del processo comunicativo. 

22 



E) ATTIVITA’ SCIENTIFICA 

» Di particolare rilievo la pubblicazione “Mesotelioma pleurico maligno: chemioterapia sistemica con 

Cisplatino e Gemcitabina. Studio multicentrico di fase Il” primo autore G Failla et all sulla rivista 

“Rassegna di patologia dell’apparato respiratorio (Organo ufficiale dell Associazione Italiana degli 

Pneumologi Ospedalieri), Vol 18/2 del mese di Aprile 2003, frutto del coordinamento dell’attivita di 

diversi centri pneumologici siciliani (Palermo, Trapani, Siracusa, Catania,...), che ha documentato 

Vapplicazione su ampia casistica (26 pz) di un regime di chemioterapia nel Mesotelioma Pleurico. 

® Nellottobre 2004 ha organizzato i! congresso “Un po’ di Respiro”, che ha visto la partecipazione dei 

migliori professionisti Italiani nell’ambito dell’Endoscopia Toracica e di nomi di rilievo nazionale 

nell’ambito delle Pneumopatie Interstiziali e dell’Insufficienza respiratoria e della Ventiloterapia Non 

Invasiva 

e Organizzatore congresso Terapia dell'enfisema polmonare, dal presente al futuro, Palermo 5 e 6 giugno 

2009 

e € stato promotore degli studi multicentrici, in fase di arruolamento e di pubblicazione. approvati dal 

comitato etico della AORN Cardarelli: 

1) PulmoSEDO Pulmonologist-quided sedation for flexible bronchoscopy: a multicentric feasibility 

study (Sedazione guidata da Pneumologi durante broncoscopica flessibile: studio multicentrico di 

fattibilita) approvato dal comitato etico Cardarelli Santobono il 24/2/2021 

Valutare fattibilita e sicurezza della sedazione somministrata da pneumologi in pazienti 

sottoposti a broncoscopica flessibile, inctusi: biopsie in visione; lavaggio broncoalveolare; 

biopsia trans-bronchiale; trans-bronchial needle aspiration (TBNA); endobronchial- 

ultrasound (EBUS)-TBNA; laser-terapia; posizionamento dei valvole; dilatazione mediante 

Pallone di stenosi tracheale. | farmaci utilizzati saranno: midazolam, fentanest e propofol, da 

soli o in combinazione. 

Valutare il grado di soddisfazione dell’endoscopista che ha effettuato la procedura 

Valutare il grado di soddisfazione del paziente che é stato sottoposto alla procedura 

Valutare la durata della procedura e l’intervallo di recupero dalla sedazione 

Valutare l’impatto della sedazione guidata da pneumologi sul flusso di lavoro del servizio 

endoscopico 

Ognetto: Esprassions Parare Studio Osservazionalo No Profit - Pulmosedo 

(Estratte dat verbale 3/21 del 24,02,2021) 

Titolo: *Pulmonologist-guided sedation for flexible bronchoscopy: a multicentric feasibility study 
(PULMOSEIIO)* 

Promotore: U.0.S.C. Preumologia Interventistica A.O.R.N. A. Cardarelli 

Sede di Sperimentazione: U.0.S.C. Pneumoiogia Interventistica 

Responsabile Sparimentaziona: Or. Giuseppe Failla 

2) BroncHoFlow studio High Flow Oxygen Therapy (HFOT) in Patients Undergoing Bronchoscopy 

Under Sedation (BroncHoFlow) 

HFOT has been reported to be effective for the treatment of both hypoxemic and hypercapnic 

respiratory failure. The investigators hypothesize that HFOT could be feasible and safe in 

patients underguing bronchoscopy under moderate sedation, affected by or at risk of hypoxemic 

and/or hypercapnic respiratory failure.registrato su clinical trial.gov al link: 

https://clinicaltrials.gov/ct2 /show/NCT0472 8412 
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3) HiSTENT studio "Impatto della terapia ad alti flussi umidificati attraverso cannule nasali (High 

Flow Nasal Cannula Therapy, HFNC Therapy) sulle complicanze da stent tracheo-bronchiali: studio 

prospettico, randomizzato-controllato (HiSTENT)" e promosso dalla UOC Pneumologia 

Interventistica della AORN A. Cardarelli Approvato in data 07/02/2023 dal CE cardarelli- 

Santobono 

4) “Disfunzione mitocondriale e checkpoint immunitari nella BPCO e nel cancro polmonare: il ruolo 

degli inquinanti ambientali", i! cui centro coordinatore é il Dipartimento di Scienze e Tecnologie 

Ambientali, Biologiche e Farmaceutiche, Universita della Campania “Luigi Vanvitelli”. Tale studio 

risulta essere stato approvato dal Comitato Etico Campania Nord in data 18/01/2023 (registro 

CECN N. 2008) 

5) BRONCH-AdvE (BRONCHOSCOPY Adverse Events) 

Per Identificare le principali complicanze delle procedure broncoscopiche eseguite in corso di 

procedura, entro 24h ed entro 30 giorni. Obiettivi Secondari Correlare le complicanze con i 

fattori rischio pre-esistenti alla procedura, Relazionare le complicanze con il numero delle 

procedure eseguite e con l’esperienza dell’operatore. Lo studio é@ osservazionale, prospettico, 

multicentrico, longitudinale. N. Registro CER Liguria: 708/2022 - DB id 12860 Esaminato nella 

seduta del Comitato Etico Regionale: 20/03/2023 Esito: PARERE FAVOREVOLE 

Ha partecipato in qualita di discente a corsi e congressi nazionali ed internazionali su argomenti di 

pneumologia interventistica e pneumologici in genere e di cardiologia (vedi elenco). 

Ha partecipato attivamente alle attivita della principale societa scientifica Pneumologica Italiana: AIPO 

(associazione Italiana degli Pneumologi Ospedalieri), rivestendo in essa sia un ruolo partecipativo, che 

scientifico che direttivo, ed infatti in essa ha rivestito il ruolo di: 

1)componente del consiglio direttivo regionale sicilia (carica elettiva) dal 2009 al 2019 

2)Responsabile nazionale del gruppo di studio di Pneumologia Interventistica (carica_elettiva) dal 

novembre 2019 al 31 dicembre 2021 (due anni) : durante il suddetto mandato ha coordinato e 

realizzato le sequenti attivita scientifiche: 

* Position paper: ruolo-e-modalita-di-esecuzione-della-~broncoscopia-nella~pandemia- 

da-covid-191 

=  Documento societario: Gestione del rischio emorragico/trombotico e della terapia 

antitrombotica/anticoaqulante in Pneumologia Interventistica 

= Recensioni di letteratura scientifica nella rubrica mensile LUNG UPDATE 

* Coordinamento e realizzazione dello studio prospettico multicentrico PULMOSEDO .... 

3)Componente del COMITATO ESECUTIVO ristretto nazionale (carica elettiva) composto da 6 membri, 

un presidente in carica, un past president ed un presidente eletto dal 1/1/2022 ad oagi 

4)Componente del comitato scientifico organizzatore dei congressi nazionali AIPO 

* 2021 milano 

* 2023 bari 

5)Partecipa inoltre dal 1992 in qualita di iscritto alle attivita dei gruppi di studio AIPO 

« di pneumologia interventistica, 

» di oncologia toracica 

= di terapia Intensiva respiratoria 
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e EE’ stato primo autore e coautore in diverse pubblicazioni su libri e riviste riassunte nel 

seguente elenco: 

ELENCO PUBBLICAZIONI DOTT. FAILLA GIUSEPPE 

1"MESOTELIOMA PLEURICO MALIGNO: CHEMIOTERAPIA SISTEMICA CON CISPLATINO E 
GEMCITABINA. STUDIO MULTICENTRICO DI FASE IIS", pubblicato sulla rivista 'Rassegna di patologia 
dell'Apparato Respiratorio" (Organo ufficiale dell' Associazione Italiana degli Pneumologi Ospedalieri), 
VOI 18/2 del mese di Aprile 2003, pp: 97-110 Edi AIPO Scientifica Editore, 2003, documento composto 

da 14 pagine. 

2 “Broncoscopi monouso: un nuovo strumento della broncologia e pneumologia interventistica 

Endoscopy disposable: health technology assessment, pubblicato sulla rivista "Rassegna di patologia 

dell’Apparato Respiratorio” (Organo ufficiale dell’ Associazione Italiana degli Pneumologi Ospedalieri), 

Vol 33/4 del mese di Agosto 2018, pp: 1-7 AIPO Ricerche edizioni, 2018, documento composto da 8 

pagine 

3"How Effective and Safe Is Bronchial Thermoplasty in (Real Life) Asthmatics Compared to Those 

Enrolled in Randomized Clinical Trials? Rita Arrigo, Giuseppe Failla, Nicola Scichilone, Alba La Sala, 

Carla Galeone, Salvatore Battaglia, Alida Benfante, and Nicola Facciolongo Hindawi Publishing 

Corporation BioMed Research International Volume 2016, Article ID 9132198, 3 pages 

http://dx.doi.org/10.1155/2016/9132198 

4Patrucco F, Failla G, Ferrari G, Galasso T, Candoli P, Mondoni M, Piro R,Facciolongo NC, Renda T, 

Salio M, Scala R, Solidoro P, Mattei A, Donato P,Vaschetto R, Balbo PE; Interventional Pneumology and 

Lung Transplant Study Group of the Associazione Italiana Pneumologi Ospedalieri - Italian Thoracic 

Society (AIPO-ITS). Bronchoscopy during COVID-19 pandemic, ventilatory strategies and procedure 

measures. Panminerva Med. 2021 Dec;63(4):529-538. doi:10.23736/S0031-0808.21.04533-X. Epub 

2021 Oct 4. PMID: 34606187. 

5: Arrigo R, Failla G, Scichilone N, La Sala A, Galeone C, Battaglia S, Benfante 
A, Facciolongo N. How Effective and Safe Is Bronchial Thermoplasty in “Real 
Life" Asthmatics Compared to Those Enrolled in Randomized Clinical Trials? 
Biomed Res Int. 2016;2016:9132198. doi: 10.1155/2016/9132198. Epub 2016 Sep 8. 

PMID: 27672663; PMCID: PMC5031809. 

6 Fiorelli A, D’Andrilli A, Cascone R, Occhiati L, Anile M, Diso D, Cassiano F, 
Poggi C, Ibrahim M, Cusumano G, Terminella A, Failla G, La Sala A, Bezzi M, 
Innocenti M, Torricelli E, Venuta F, Rendina EA, Vicidomini G, Santini M, 

Andreetti C. Unidirectional endobronchial valves for management of persistent 
air-leaks: results of a multicenter study. J Thorac Dis. 2018 
Nov;10(1 1):6158-6167. doi: 10.21037/jtd.2018.10.61. PMID: 30622787; PMCID: 
PMC6297418. 

7: Corcione N, Ponticiello A, Campione S, Pecoraro A, Moccia L, Failla G. A case of haemoptysis and 

bilateral areas of lung consolidation sparing the right lower 
lobe. Breathe (Sheff). 2021 Dec;17(4):210072. doi: 10.1183/20734735.0072-2021. 
PMID: 35035564; PMCID: PMC 8753663. 

8: Fiorelli A, D'Andrilli A, Anile M, Diso D, Poggi C, Polverino M, Failla G, 
Venuta F, Rendina EA, Santini M. Sequential Bilateral Bronchoscopic Lung Volume 
Reduction With One-Way Valves for Heterogeneous Emphysema. Ann Thorac Surg. 2016 
Jul;102(1):287-94. doi: 10.1016/j.athoracsur.2016.02.018. Epub 2016 May 18. 
PMID: 27207390. 
9: Pubblicazione Fiorelli A, D'Andrilli A, Bezzi M, tbprahim M, Anile M, Diso D, Cusumano G, 

Terminella A, Luzzi V, Innocenti M, Novali M, Carelli E, Freda C, Natale G, 

Peritore V, Poggi C, Failla G, Basile M, Mazzucca E, Conforti S, Serra N, Torre 
M, Venuta F, Rendina EA, Santini M, Andreetti C. Complications related to 
endoscopic lung volume reduction for emphysema with endobronchial valves: 
results of a multicenter study. J Thorac Dis. 2018 Oct;10(Suppl 27):S$3315-S3325. 
doi: 10.21037/jtd.2018.06.69. PMID: 30450237; PMCID: PMC6204336. 
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10: Cuccia F, Mortellaro G, Mazzola R, Donofrio A, Valenti V, Tripoli A, Matranga 

D, Lo Casto A, Failla G, Di Miceli G, Ferrera G. Prognostic value of two 

geriatric screening tools in a cohort of older patients with early stage Non- 
Small Cell Lung Cancer treated with hypofractionated stereotactic radiotherapy. 
J Geriatr Oncol. 2020 Apr;11(3):475-481. doi: 10.1016/j.jg0.2019.05.002. Epub 
2019 May 20. PMID: 31122872. 

11: Romano FJ, Ronga R, Ambrosio F, Arundine D, Longo V, Galetta D, Gridelli C, 

Maione P, Palma V, Damiano V, Verde A, Giacobbe |, Augurio MR, fengo G, Chetta 

M, Tarsitano M, Campione S, Failla G, Raucci A, Riccardi F. Neutrophil-to- 
Lymphocyte Ratio Is a Major Prognostic Factor in Non-small Cell Lung Carcinoma 
Patients Undergoing First Line Immunotherapy With Pembrolizumab. Cancer Diagn 
Progn. 2023 Jan 3;3(1):44-52. doi: 10.21873/cdp.10178. PMID: 36632583; PMCID: 
PMC9801444. 

12: Navigazione broncoscopica Cone Beam-CT guidata: una nuova frontiera della Pneumologia 

Interventistica nell’era della medicina di precisione 
Alfonso Pecoraro, Nadia Corcione, Antonio Raucci, Giuseppe Failla 

Rassegna di Patologia dell'Apparato Respiratorio 2022;37:129-132 
doi: 10.36166/2531-4920-591 

13: La diagnosi del tumore del polmone nell’era delle terapie target. !| ruolo dello pneumologo 

interventista 
Giuseppe Failla, Laura Serafino Agrusa, Alba La Sala, Paola Martucci, Severo Campione 
Rassegna di Patologia dell'Apparato Respiratorio 2021;:36:38-47 
doi: 10.36166/2531-4920-A058 

14: Il ruolo della broncoscopia nella malattia da SARS-CoV-2. Sintesi delle linee guida internazionali 
Nadia Corcione, Livio Moccia, Alfonso Pecoraro, Giuseppe Failla 
Rassegna di Patologia dell'Apparato Respiratorio 2020;35:169-172 
doi: 10.36166/2531-4920-A036 

15 Broncoscopia e COVID-19: come e perché 
Giuseppe Failla, Nadia Corcione, Laura Serafino Agrusa, Stefano Gasparini 
Rassegna di Patologia dell'Apparato Respiratorio 2020;35:73-89 
73 https://doi.org/10.36 166/253 1-4920-A023 

16: Ruolo e modalita di esecuzione della broncoscopia nella pandemia da COVID-19 - Position Paper 
AIPO — ITS http://www-aiponet.it/news/speciale-covid-19/2456-ruolo-e-modalita-di-esecuzione-della- 
broncoscopia-nella-pandemia-da-covid-19-position-paper.htm| 

17: Gestione del rischio emorragico/trombotico e della terapia antitrombotica/anticoagulante in 
Pneumologia Interventistica Filippo Patrucco, Paola Martucci, Andrea C. Comel, Livio G. Moccia,Nadia 
Corcione, Alfonso Pecoraro, Piero E. Balbo, Giuseppe Failla http:/Avww.aiponet.it/editoria/prospettive- 

pneumologiche/3055-gestione-del-rischio-emorragico-trombotico-e-della-terapia-antitrombotica- 
anticoagulante-in-pneumologia-interventistica.html 
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eHa partecipato, in qualita di relatore o moderatore, a numerosi corsi e congressi su argomenti 

pneumologici, cardiologici o gestionali ed in particolare nell’ambito della Pneumologia 

Interventistica, sia in ambito regionale che nazionale (negli ultimi 10 anni da 10 al15 eventi 

per anno in media), riassunti nel seguente elenco: 

ELENCO CORSI E CONGRESSI Dott. GIUSEPPE FAILLA 

1) 04 ottobre 2019 Dott. Failla Giuseppe partecipazione come relatore all’evento formativo 

“CONFRONTI MULTIDISCIPLINARI CORSO TEORICO PRATICO STATO DI ALK+ NEL NSLC: DALLA 

DIAGNOSTICA ALLA CLINICA” — Universita degli Studi di Catanzaro (Catanzaro) 

2) 17 marzo 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore e Responsabile scientifico al 

corso “ASMA E BPCO: TERAPIA A 360°” 2° edizione 2018 — Splendid Hotel la Torre (Palermo) 

3) 12 ottobre 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al corso “IV SIMPOSIO AREA 

GRECANICA. AGGIORNAMENTI IN CARDIO-PNEUMOLOGIA” — é-Hotel (Reggio Calabria) 

4) 30 maggio 2019 — 01/06/2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al seminario 

“SPRING MEDITERRANEAN SEMINARS 2019” — Urban Center (Siracusa) 

5) 24 maggio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento “PROGRESS 

CAMPUS 3 — WORKING PROGRESS PER GIOVANI PNEUMOLOGI” — Starhotels Ritz (Milano) 

6) 25 maggio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’VIl Convegno Nazionale 

della Tuscia “NUOVE PROSPETTIVE NELLE MALATTIE RESPIRATORIE” — Universita degli Studi della 

Tuscia (Viterbo} 

7) 10/11 maggio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al corso “INTERNATIONAL 

COURSE ON SEVERE ASTHMA AND ASSOCIATED COMORBIDITIES” — Villa Magnisi (Palermo) 

8) 10 aprile 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al corso “PERCORSO 

ASSISTENZIALE DEL PAZIENTE CON CARCINOMA POLMONARE IN STADIO LOCOREGIONALE” — 

A.R.N.A.S. (Palermo) 

9) 11-13 aprile 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al Convegno “SORRENTO 

BREATHING: UPDATE AND NEW TRENDS IN RESPIRATORY MEDICINE” — Centro Congressi Grand 

Hotel Vesuvio (Sorrento) 

10) 05-06 aprile 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al corso “INTERACTIVE 

COURSE ON ASTHMA, COPD AND ALLERGY” — Mondello Palace Hotel (Palermo) 

11) 29/30 marzo 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore all’evento “COL FIATO 

CORTO: QUANDO TUTTO IL CORPO RESPIRA” — Mondello Palace Hotel (Palermo) 

12) 22/23 marzo 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al Convegno “TB DAY 2019 

- DICERIA DELL’UNTORE: CAMBIAMO IL FINALE” — Palazzo dei Normanni (Palermo) 

13) 22/23 marzo 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al Congresso “PATOLOGIE 

ALLERGICHE E RESPIRATORIE — 14° CORSO DI AGGIORNAMENTO” — Hotel della Valle (Agrigento) 

14) 02 marzo 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore e responsabile scientifico al 

corso formativo “ECM (RES): ASMA E BPCO A 360°” 2° Edizione 2019 — Palermo 

15) 28 febbraio-2 marzo 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al corso 

“PALERMO RESPIRATORY MASTERCLASS 2.0” — Policlinico Paolo Giaccone (Palermo) 

16) 22 febbraio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al corso “LA FIBROSI 

POLMONARE IDIOPATICA NELLA REALTA ATTUALE: UPDATE MULTIDISCIPLINARE” — Hotel 

Federico || Central Palace (Palermo) 

17) 26 gennaio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al corso formativo “ASMA E 

BPCO: TERAPIA A 360°” 1° edizione 2019 — Palermo 

18) 19 gennaio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al It Congresso Nazionale 

“AdET: ACCADEMIA DI ECOGRAFIA TORACICA” — Policlinico Universitario Gemelli IRCCS (Roma) 
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19) 30 novembre — 01 dicembre 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al 

“CONGRESSO SEZIONALE REGIONALE AIPO SICILIA” e al “1° CONGRESSO DEI GIOVANI 

PNEUMOLOGI SICILIANI: PREUMOLOGIA E FUTURO” — Four Points Sheraton (Aci Castello — CT) 

20) 26 ottobre 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al corso “EXPERT POINTS OF 

VIEW — FOCUS ON MEDITERRANEAN AREA: IL PAZIENTE REPSIRATORIO, DALLA CLINICA ALLE 

STRATEGIE TERAPEUTICHE” — Grand Hotel et Des Palmes (Palermo) 

21) 12 novembre 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore  all’evento 

“OTTIMIZZAZIONE DEL PERCORSO DEL PAZIENTE NSCLC: DALLA DIAGNOSI MOLECOLARE ALLA 

DECISIONE TERAPEUTICA” — NH Vittorio Veneto (Roma) 

22) 26/27 ottobre 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore a! corso “PATOLOGIE 

ALLERGICHE E RESPIRATORIE” — Hotel Crystal (Trapani) 

23) 19/20 ottobre 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Presidente/Moderatore/Relatore 

al Congresso “LA RIABILITAZIONE SOTTO IL VULCANO” — Centro di Riabilitazione Biancavilla 

(Catania) 

24) 19/20 settembre 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al corso ECM “MEET 

THE BIOPSY TAKER: LA CENTRALITA DELLA DIAGNOSI NEL NSCLC” — Hotel NH de La 

Gare/Policlinico Sant’ Orsola (Bologna) 

25) 03 luglio 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore al corso 

“CONFRONT! MULTIDISCIPLINARI: STATO DI ALK+ NEL NSCLC: DALLA DIAGNOSI ALLA CLINICA” — 

Ospedale Civico (Palermo) 

26) 30 maggio 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore al corso “LUNG 

CANCER HANDS ON: INCONTRI DI FORMAZIONE MULTIDISCIPLINARI” — ARNAS Civico (Palermo) 

27) 23/24 febbraio 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore e responsabile 

scientifico al corso “ECOGRAFIA FUORI E DENTRO IL TORACE” — Hotel Federico I! (Palermo) 

28) 03 marzo 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore e responsabile scientifico al 

corso “ASMA E BPCO: TERAPIA A 360°” 1° edizione 2018 — Splendid Hotel la Torre (Palermo) 

29) 19 maggio 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al corso “NEOPLASIA 

POLMONARE: PERCORSO DIAGNOSTICO TERAPEUTICO ASSISTENZIALE COME NUOVO MODELLO 

Di EFFICIENZA ED EFFICACIA” — Ospedale Civico (Palermo) 

30) 27 aprile 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al corso di aggiornamento 

“ITALIAN USER MEETING: TRATTAMENTO ENDOSCOPICO Di RIDUZIONE VOLUMETRICA 

POLMONARE” — Le Meridien Visconti Rome (Roma) 

31) 20/21 aprile 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come moderatore al Congresso “AAIITO 

SICILIA” — Mondello Palace Hotel (Palermo) 

32) 13/14 aprile 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al “VI CONGRESSO 

NAZIONALE SIMREG” — Astoria Palace Hotel (Palermo) 

33) 13/14 aprile 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al corso ECM 

“OTTIMIZZAZIONE DELLE STRATEGIE TERAPEUTICHE E DI SUPPORTO IN ONCOLOGIA: NUOVI 

SCENARI” — Grand Hotel et Des Palmes (Palermo) 

34) 12/13 aprile 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore al “V FORUM 

DI PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA” — Centro Congressi Cavour (Roma) 

35) 23/24 marzo 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al Convegno “COL FIATO 

CORTO 8 — | POLMONI AL CENTRO DELLA VITA: LA PNEUMOLOGIA INCONTRA LE ALTRE 

SPECIALISTICHE” — Mondello Palace Hotel (Palermo) 

36) 06/07 aprile 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore all’evento “PROGRESS 

CAMPUS 2: WORKING IN PROGRESS PER GIOVANI PNEUMOLOG!” ~ Hotel Nhow (Milano) 

37) 03 marzo 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore all’evento 
formative “ASMA E BPCO: TERAPIA A 360°” 1 edizione 2018 parte seconda — Splendid Hotel La 

Torre (Palermo) 
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38) 30 giugno 2020 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Componente ai lavori della 

Commissione dell’avviso per l’attribuzione dell’incarico di Dirigente Medico — disciplina di 

. malattie dell’apparato respiratorio, Direttore dell’U.0.C. “Pneumologia” dell’Ospedale “Mater 

Salutis” di Legnago - Verona 

39} 23/24 febbraio 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore all’evento 
formativo “ECOGRAFIA FUORI E DENTRO IL TORACE” parte seconda ~ Hotel Federico I| (Palermo) 

40) 15/16/17 febbraio 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore al corso 

“PALERMO RESPIRATORY MASTERCLASS” — Policlinico Paolo Giaccone (Palermo) 

41) 08-10 febbraio 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Tutor al corso “BOOT CAMP IN 

PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA E NELLE PATOLOGIE POLMONARI CRONICHE” — Grand Hotel 

Mediterraneo (Firenze) 

42) 19/20 gennaio 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al “INVESTIGATOR’S 

MEETING BREATHGROUP: BRONCHOSCOPIC EMPHYSEMA ADVANCED THERAPY” — Hotel 

Michelangelo (Milano) 

43) 14/14 dicembre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento “TISSUEUS 3RD EDITION” — 

Arena del Sole (Bologna) 

44) 15/16 dicembre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento “INSIDE OUT 

— DALLA CLINICA ALLA COMPLESSITA CLINICA: SPECIALISTI A CONFRONTO” — Villa Magnisi Ordine 

dei Medici (Palermo) 

45} 28 maggio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al corso ECM “LA MEDICINA 

MOLECOLARE NEL CARCINOMA POLMONARE NON A PICCOLE CELLULE” — Villa Niscemi (Palermo) 

46) 20-22 giugno 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al “X CORSO DI ALTA 

FORMAZIONE IN MALATTIE DELL’APPARATO RESPIRATORIO” — Dipartimento di Scienze 

Biomediche e Biotecnologiche (Catania) 

47) 27/28 ottobre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore/Discussant 

al corso 2PATOLOGIE ALLERGICHE E RESPIRAZIONE” — Hotel Crystal (Trapani) 

48) 06/07 ottobre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore al 

“RESPIRATORY MEETING: OBIETTIVI E STRATEGIE PER LA GESTIONE DEL PAZIENTE CON 

PROBLEMATICHE RESPIRATORIE” — Splendid Hotel La Torre (Palermo) 

49) 20/21 ottobre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Docente al Congresso “AL 

CENTRO DEL RESPIRO: DIALOGHI DI PNEUMOLOGIA” - Teatro Margherita (Caltanissetta) 

50) 30 settembre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al “VIl CORSO TEORICO- 

PRATICO DI PNEUMOLOGIA DEL TERRITORIO ELIMO” — Casa Santa (Trapani) 

51) 03/02/2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al “XI CORSO TEORICO-PRATICO 

DI PNEUMOLOGIA DIAGNOSTICA ED INTERVENTISTICA NELL’ADULTO E NEL BAMBINO” — Aorn A. 

Cardarelli (Palermo) 

52) 10-13 giugno 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al Congresso “XLIV AIPO: 

PROGRESSO E INNOVAZIONE TECNOLOGICA IN PNEUMOLOGIA” — Palazzo dei Congressi 

(Bologna) 

53) 29-31 maggio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore all’evento 

“SPRING MEDITERRANEAN SEMINARS 2017: SMS FORM MARSALA” — Auditorium del Carmine 

(Marsala-TP) 

54) 12/13 maggio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Presidente/Relatore/Moderatore 

al Congresso “PNEUMOFOCUS CELEBRATION” — Hotel Hilton (Giardini Naxos-ME) 

55) 05/06 maggio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore all’evento “COL FIATO 

CORTO 7 — LA GIUSTA ROTTA PER UNA MODERNA PNEUMOLOGIA: INCONTRI FORMATIVI A 

SCHEMA LIBERO” 

56) 05/06 maggio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore all’evento “RESPIRANDO: 

FOCUS SUI TRATTAMENTI INTEGRATI DELL’ENFISEMA POLMONARE” — Grand Hotel Baia Verde 

(Catania) 
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57) 26/27 aprile 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Tutor e relatore al 

INTERNATIONAL COURSE ON SEVERE ASTHMA” — Mondello Palace Hotel (Palermo) 

58) 08 aprile 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al Congresso “ZEFFIRO: 

ILPAZIENTE AFFETTO DA BPCO DAI SINTOMI ALLA TERAPIA OTTIMALE” — Splendi Hotel La Torre 

(Palermo) 

59) 31 marzo-4 aprile 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al “GIORNATE 

PNEUMOLOGICHE PALERMITANE” — Palazzo Fatta (Palermo) 

60) 21/03/2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento “LONG TERM CARE” — 

Roma 

61) 17/18 marzo 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento “PROGRESS 

CAMPUS: WORKING IN PROGRESS PER GIOVANI PNEUMOLOGI” — Radisson Blu Hotel Milan 

(Milano) 

62} 04 marzo 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Docente/Relatore/Tutor all’evento 

“CONSENSUS MEETING PD-L1: UN RIFERIMENTO EMERGENTE NELL’IMMUNO-ONCOLOGIA” — 

Hotel Piazza Borsa (Palermo) 

63) 03 marzo 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Docente al Convegno “INFEZIONI DA 

GRAM- INNOVAZIONE TERAPEUTICA E NUOVI MODELLI ORGANIZZATIVI PER UNA STEWARDSHIP 

EFFICACE” — A.R.N.A.S. Ospedale Civico (Palermo} 

64) 24/25 febbraio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore 

“CONGRESSO SEZIONE REGIONALE AIPO SICILIA — LA PRESA IN CARICO ASSISTENZIALE DEI 

MALATI RESPIRATORI: UNA SFIDA PER LA PNEUMOLOGIA” — Mondello Palace Hotel (Palermo) 

65) 9-11 febbraio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al corso “BOOT CAMP IN 

PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA: CORSO TEORICO-PRATICO DI TRAINING AVANZATO 

SIMULAZIONE E VALUTAZIONE DELLA COMPETENCE IN PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA” — 

Hotel Londra (Firenze) 

66) 1-3 febbraio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al “Xl CORSO TEORICO- 

PRATICO DI PNEUMOLOGIA ED INTERVENTISTICA NELL’ADULTO E NEL BAMBINO” — A.O. di 

Rilievo Nazionale A. Cardarelli (Napoli) 

67) 15/16 aprile 2016 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento “ECOGRAFIA 

TORACICA: VERSO IL FUTURO E APPROFONDIMENTI SPECIALISTICI” — Hotel NH Vittorio Veneto 

(Roma) 

68) 3-7 settembre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al “EUROPEAN RESPIRATORY SOCIETY 

INTERNATIONAL CONGRESS” — Londra 

69) 04/05 novembre 2016 Dott. Giuseppe Faifla partecipazione come Relatore all’evento “PALERMO 

LUNG&COMORBIDITIES MEETING 2016” — Villa Alliata (Palermo) 

70) 29 settembre 2016 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento “ASMA&BCPO 

SNAPSHOT ON REAL LIFE” — Splendid Hotel La Torre (Palermo) 

71) 28/29 giugno 2016 Dott. Giuseppe Failla partecipazione Relatore al programma “AdET: CORSO DI 

ECOGRAFIA TORACICA” — Ospedale San Paolo (Milano) 

72) 03/04 giugno 2016 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al Congresso “PNEUMO 

NEWS” — Hotel Crystal (Trapani) 

73) 22 aprile 2016 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore all’evento “PALERMO CHEST 

& ALLERGY FORUM: INTERACTIVE COURSE ON ASTHMA, COPD AND ALLERGY” — Mondello Palace 

Hotel (Palermo) 

74) 14 maggio 2016 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al “VIII CORSO DI 

PENUMOLOGIA DEL TERRITORIO — PNEUMOLOGIA E...” — Sede Comunale della Real Cantina 

Borbonica (Partinico-PA) 

75) 14 maggio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Discussant al Workshop “LUNG 

CANCER GRAND ROUNDS” — Grand Hotel Piazza Borsa (Palermo) 
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76) 08 marzo 2014 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Moderatore/Relatore al corso 

“INCONTRI IN ONCOLOGIA” — Villa Dei Melograni (Cefalti-PA) 

77) 21/22 marzo 2014 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore all’evento “COL FIATO 

CORTO 4 — AIRWAY TRAVEL: VIAGGIO LUNGO LE VIEE AEREE. CONOSCERE LE PATOLOGIE PER 

TRATTARLE CORRETTAMENTE” — NH Hotel (Palermo) 

78) 27 giugno 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore al Congresso 

“UNA SFIDA POSSIBILE: ALLUNGARE LA SOPRAVVIVENZA DEL PAZIENTE CON TUMORE 

POLMONARE NSCLC” — ARNAS Ospedale Civico (Palermo) 

79) 7/8 giugno 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore al “III FORUM 

DI PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA” — Royal Carlton Hotel (Bologna) 

80) 3-5 giugno 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore al “Vil CORSO 

TEORICO PRATICO PNEUMOLOGIA DIAGNOSTICA ED INTERVENTISTICA NELL’ADULTO E NEL 

BAMBINO” —A.O. di Rifievo Nazionale A. Cardarelli (Napoli) 

81) 8/9 giugno 2012 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al “Ill CONVEGNO 

NAZIONALE DI PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA: PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA NELLA 

PRATICA CLINICA” — Hotel Albani (Firenze) 

82) 3 giugno 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al corso “COPD: CONTINUING 

BURDEN...” — UNA Hotel Roma (Roma) 

83) 24-26 maggio 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore/Moderatore al 

“NATIONAL WORKSHOP CHEST PANTELLERIA 2013 — Hotel Cossyra (Pantelleria-TP) 

84) 10/11 maggio 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore all’evento “COL FIATO 

CORTO 3: EMERGENZE-URGENZE IN MEDICINA RESPIRATORIA. CONFRONTO TRA SPECIALISTI: 

APPUNTI SU COSA FARE E SU COSA BISOGNA EVITARE DI FARE” — Mondello Palace Hotel 

(Palermo) ; 

85) 11 giugno 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al “MASTER COURSE ON 

ASTHMA: MANAGEMENT OF SEVERE ASTHMA” — Universita degli Studi di Palermo (Palermo) 

86) 10/11 maggio 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Moderatore/relatore al Congresso 

Nazionale “PROBLEMI APERTI IN MEDICINA RESPIRATORIA: CONFRONTO CON GLI ESPERTI. 

EDIZIONE SPECIALE: DALLA DIAGNOSI AL TRATTAMENTO” — Hotel Sheraton (Cannizzaro-CT) 

87) 8 maggio 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al “MASTER COURSE ON 

ASTHMA: RESEARCH DEVELOPMENT IN ASTHMA” — Universita degli Studi di Palermo (Palermo) 

88) 5/6 aprile 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento ECM “INFEZIONE 

DELLE BASSE VIE RESPIRATORIE E BPCO: STRATEGIE PER IL MANAGEMENT” — (Sorrento-NA) 

89) 12/13 aprile 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al Congresso “V CORSO DI 

PNEUMOLOGIA DEL TERRITORIO: MODELL! ORGANIZZATIVI E GESTIONE DELLE PATOLOGIE 

RESPIRATORIE CRONICHE” — Villa Alliata Cardillo (Palermo) 

90) 22/23 novembre 2012 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al “V CORSO DI 

AGGIORNAMENTO ONCOLOGIA TORACICA: NUOVE SFIDE NELLA TERAPIA DELLE NEOPLASIE 

PLEURO-POLMONARI” — Palazzo Chiaramonte (Palermo) 

91) 16/17 novembre 2012 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento 

“PNEUMOLGIA?.. PARLIAMONE — NH Hotel (Palermo) 

92) 15 novembre 2012 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento “COME 

ORIENTARSI NELLA DIAGNOSTICA E TERAPIA DELLE MALATTIE MUSCOLARI E DELLA MALTTIA DI 

POMPE” — Museo Diocesano (Napoli) 

93) 13 novembre 2012 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Relatore al corso “PNEUMOTOUCH 

— Mondello Palace Hotel (Palermo) 

94) 12-14 novembre 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatere al “CORSO IN 
PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA” — P.le Spedaili Civili (Brescia) 

95) 21 novembre 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento “PERCORSI 

DIAGNOSTICI TERAPEUTICI IN ONCOLOGIA” 
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96) 4 dicembre 2012 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento formativo 

“TERAPIA DEI PRINCIPAL] SINTOMI NELLE CURE PALLIATIVE” — Sala delle Capriate Palazzo Steri 

(Palermo) 

97) 23 ottobre 2012 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento “LA 

RADIOPROTEZIONE NELL’ESPOSIZIONE MEDICA” — ARNAS Ospedale Civico (Palermo) 

98) 28/29 settembre 2012 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come Moderatore/Relatore al 

Congresso “XII DISEASE’S MANAGEMENT IN MEDICINA RESPIRATORIA” — Teatro Donnafugata 

(Ragusa [bla -RG) 

99) 27-30 novembre 2013 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al “XVI CONGRESSO 

NAZIONALE UIP-FIP-XLI] CONGRESSO NAZIONALE AIPO. CLINICA, RICERCA, ORGANIZZAZIONE: LA 

CENTRALITA DELLA PERSONA IN PNEUMOLOGIA” e partecipazione al corso “ECOGRAFIA 

TORACICA” — Centro Congressi Veronafiere (Verona) 

100) 9-11 ottobre Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al “CONVEGNO REGIONALE 

AIPO SICILIA: PNEUMOLOGIA E FUTURO” — (Palermo) 

101) 10 maggio 2014 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore al “VI CORSO DI 

PNEUMOLOGIA DEL TERRITORIO: MALATTIE RESPIRATORIE D’INTERESSE SOCIALE E ASSISTENZA 

TERRITORIALE” — Palazzo del Carmine (Partinico-PA) 

102) 25/26 ottobre 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento “LE 

PATOLOGIE ALLERGICHE E RESPIRATORIE” — Crystal Hotel (Trapani) 

103) 8 novembre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione come relatore all’evento formativo 

“EXECUTIVE MASTER IN PROGRAMMAZIONE NEURO-LINGUISTICA IN SANITA  LIVELLO 

PRACTITIONER” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

104) 29-31 maggio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo “MODELLO 

ESPERIENZA SIGNIFICATIVA -EXECUTIVE MASTER: PNL IN SANITA LIVELLO MASTER” — presso il 

CEFPAS (Caltanissetta) 

105) 30 gennaio-1 febbraio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo 

“STRUTTURA DEL CAMBIAMENTO: EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA LIVELLO MASTER” — 

presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

106) 15/16 novembre 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo “ORGANIZZARE 

AUTOCONSAPEVOLEZZA E CRITERI DI REALIZZAZIONE. | META PROGRAMMI (LIVELLO AVANZATO) 

— EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA LIVELLO MASTER” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

107) 27 febbraio-i marzo 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo “LA 

METAFORA, IL SUO LINGUAGGIO, LA SUA MODALITA — EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA 

LIVELLO MASTER” presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

108) 10-12 settembre 2014 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo “CORSO 

INTRODUTTIVO ALLA PROGRAMMAZIONE NEURO LINGUISTICA II ED.” — presso il CEFPAS 

(Caltanissetta) 

109) 13-15 settembre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo “L’INTENZIONE 

NELLA COMUNICAZIONE E L’ESPERIENZA SIGNIFICATIVA” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

110) 19-21 aprile 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo “NEGOZIAZIONE E 

RISTRUTTURAZIONE” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

111) 8-10 febbraio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo “IL LINGUAGGIO 

DI PRECISIONE” — presso il CEFPAS (Caltanissetta} 

112) 16-18 novembre 2016 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo “L’ESPERIENZA 

SOGGETTIVA. | PRESUPPOSTI DELLA PNL” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

113) 11-13 gennaio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo 

“COMUNICAZIONE EFFICACE E RAPPORT” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

114) 14-16 giugno 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo “IL 

MODELLAMENTO” — presso il CEFPAS (Caltanissetta} 
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115) 18-20 settembre 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo 

“VECCELLENZA: ANALISI, STRUTTURA E ORGANIZZAZIONE. MODELLAMENTO AVANZATO E 

MILTON MODEL — EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA LIVELLO MASTER” — presso il CEFPAS 

(Caltanissetta) 

116) 3-5 luglio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo “PROCESSI 

MOTIVAZIONALI: MODELLI, STRUTTURA E METAFORE APPLICATIVE — EXECUTIVE MASTER PNL IN 

SANITA LIVELLO MASTER — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

117) 22/23 ottobre 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al “MODULO FINALE COMPRENSIVO DI 

ESAMI” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO MASTER” — presso il 

CEFPAS (Caltanissetta) 

118) 6 settembre 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione all’evento formativo “FOLLOW UP” della 

| edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO PRACTITIONER” ~ presso il CEFPAS 

(Caltanissetta) 

119) 11 aprile 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al “LABORATORIO DIDATTICO 1” della | 

edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO MASTER” — presso il CEFPAS 

(Caltanissetta) 

120) 29-31 maggio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al IV modulo “MODELLO ESPERIENZA 

SIGNIFICATIVA” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO MASTER” — 

presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

121) 8-10 febbraio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al Ill modulo “IL LINGUAGGIO DI 

PRECISIONE” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO PRACTITIONER” — 

presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

122) 19-21 aprile 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al IV modulo “NEGOZIAZIONE E 

RISTRUTTURAZIONE” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO 

PRACTITIONER” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

123) 15/16 novembre 2018 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al ! modulo “ORGANIZZARE 

AUTOCONSAPEVOLEZZA E CRITERI DI REALIZZAZIONE. | META PROGRAMMI. (LIVELLO 

AVANZATO)” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO MASTER” — presso 

il CEFPAS (Caltanissetta} 

124) 18-20 settembre 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al VI modulo “L’ECCELLENZA: 

ANALISI, STRUTTURA E ORGANIZZAZIONE. MODELLAMENTO AVANZATO E MILTON MODEL” della 

| edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO MASTER” — presso il CEFPAS 

(Caltanissetta) 

125) 3-5 maggio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al V modulo “L’OBIETTIVO BEN FORMATO 

E IL PROBLEM SOLVING” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO 

PRACTITIONER” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

126) 14-16 giugno 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al Vi modulo “IL MODELLAMENTO” 

della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO PRACTITIONER” — presso il 

CEFPAS (Caltanissetta) 

127) 8 marzo 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al “LABORATORIO ESPERENZIALE” della | 

edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO PRACTITIONER” — presso il CEFPAS 

(Caltanissetta) 

128) 16-18 novembre 2016 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al 1 modulo “L’ESPERIENZA 

SOGGETTIVA. | PRESUPPOSTI DELLA PNL” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN 

SANITA, LIVELLO PRACTITIONER” ~ presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

129) 7 settembre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al “LBORATORIO DIDATTICO” della | 

edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO PRACTITIONER” — presso il CEFPAS 

(Caltanissetta)



130) 13-15 settembre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al VIl modulo “L’INTENZIONE NELLA 

COMUNICAZIONE E L’ESPERIENZA SIGNIFICATIVA” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL 

IN SANITA, LIVELLO PRACTITIONER” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

131) 4-6 ottobre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al VIl modulo “LA FLESSIBILIZZAZIONE 

DEL SISTEMA DI COMUNICAZIONE, LO SLEIGHT OF MOUTH” della I edizione del “EXECUTIVE 

MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO PRACTITIONER” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

132) 8 novembre 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione alla “LECTIO MAGISTRALIS E ALLA 

CERIMONIA CONCLUSIVA” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO 

PRACTITIONER” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

133) 30 gennaio - 1 febbraio 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al I] modulo “LA STRUTTURA 

DEL CAMBIAMENTO” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO MASTER” 

— presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

134) 27 febbraio — 1 marzo 2019 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al III modulo “LA METAFORA, IL 

SUO LINGUAGGIO, LA SUA MODALITA” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, 

LIVELLO MASTER” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

135) 18-20 novembre 2021 Dott. Giuseppe Failla Relatore del Convegno “LA PNEUMOLOGIA IN ERA 

COVID-19” — Hotel Villa Diodoro (Taormina-ME) 

136) 24 maggio 2022 Dott. Giuseppe Failla Responsabile Scientifico e relatore del corso “EBUS NET 

CONDIVISIONE DI EXPERTISE E NETWORK TERRITORIALE PER LA GESTIONE E LA DIAGNOSI DELLE 

MALATTIE POLMONARI CON METODICHE AVANZATE” — A.O. di Rilievo Nazionale A. Cardarelli 

(Napoli) 

137) 25 novembre 2022 Dott. Giuseppe Failla Relatore dell’evento “PNEUMOLOGIA 

INTERVENTISTICA IN UMBRIA” —A.O. di Perugia (Perugia) 

138) 15 novembre 2022 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “Il GIORNATA DI STUDIO SULLE 

NEOPLASIE DEL POLMONE” — A.O. di Rilievo Nazionale A. Cardarelli (Napoli) 

139) 15 novembre 2022 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “APPROCCIO MULTIDISCIPLINARE 

NELLA GESTIONE DEL NSCLC STADIO III” 

140) 22/23 settembre 2022 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “GESTIRE LA COMPLESSITA 

NELLA PNEUMOLOGIA OSPEDALIERA” —A.O. di Rilievo Nazionale A. Cardarelli (Napoli) 

141) 29 settembre — 1 ottobre 2022 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “XX! CONGRESSO NAZIONALE 

SOCIETA ITALIANA DI ENDOSCOPIA TORACICA” — Scuola Superiore di Polizia (Roma) 

142) Maggio — luglio 2022 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “XIV CORSO DI AGGIORNAMENTO IN 

ONCOLOGIA: LA QUALITA DELL’ASSISTENZA AL PAZIENTE ONCOLOGICO” — A.O.R.N. A. Cardarelli 

(Napoli) 

143) 28 maggio 2022 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “VI FORUM PNEUMOLOGIA 

INTERVENTISTICA” — Grand Hotel Mediterraneo (Firenze) 

144) 10 maggio 2022 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “IL PERCORSO DIAGNOSTICO 

TERAPEUTICO INDIVIDUALIZZATO DEL PAZIENTE CON NSCLC” —A.O.R.N. A. Cardarelli (Napoli) 

145) 28-30 maggio 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del seminario “THE AEOLIAN ISLANDS CHEST 

NATIONAL WORKSHOP” — Hotel Tritone (Lipari-ME) 

146) 7-9 maggio 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del convegno “TUMORI POLMONARI: DALLA 

DIAGNOSI AL TRATTAMENTO” — NH Hotel Foro Italico (Palermo) 

147) 9-11 aprile 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “SORRENTO BREATHING: UPDATE AND NEW 

TRENDS !N RESPIRATORY MACHINE” — Villa Angelina (Massa Lubrense-NA) 

148)9 maggio 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “VIl CORSO DI PNEUMOLOGIA DEL 

TERRITORIO: INVECCHIAMENTO DELLA POPOLAZIONE E MALATTIE RESPIRATORIE CRONICHE” — 

Palazzo del Carmine (Partinico-PA) 

149) 17 aprile 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “EBV ACADEMY 2015” — Four Season Hotel 

(Praga) 

150) 1 aprile 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “PNEUMO HOUSE” — NH Hotel (Palermo) 
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151) 27/28 marzo 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “AMPIO RESPIRO CONFRONTO E 

DISCUSSIONE SULLA GESTIONE DEL PAZIENTE RESPIRATORIO” — Mondello Palace Hotel (Palermo) 

152) 22/23 novembre 2012 Dott. Giuseppe Failla Relatore del ““’ CORSO DI AGGIORNAMENTO 

ONCOLOGIA TORACICA: NUOVE SFIDE NELLA TERAPIA DELLE NEOPLASIE PLEURO-POLMONARI” — 

Palazzo Chiaramonte (Palermo) 

153) 10 dicembre 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore dell’evento “EVOLUZIONE DELLA TERAPIA DEL 

NSCLC” — Grand Hotel Piazza Borsa (Palermo) 

154) 19 febbraio 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “CONTROVERSIE IN ASMA E BPCO: 

PROS & CONS IN HOT TOPICS” — Hotel Villa Esperia (Palermo) 

155) 28 marzo 2012 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al corso “IL MIGLIORAMENTO DELLE 

PRESTAZIONI SANITARIE: DAL PROGRAMMA NAZIONALE ESITI ALL’AUDIT CLINICO” — presso il 

CEFPAS (Caltanissetta) 

156) 17/18 ottobre 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “PATOLOGIE ALLERGICHE E 

RESPIRATORIE” — Palazzo Camera di Commercio (Trapani) 

157) 24 settembre 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “CONQUISTE E SFIDE NEL 

TRATTAMENTO DEL CARCINOMA POLMONARE NEL 2014” — Hotel San Michele (Caltanissetta) 

158) 6-8 novembre 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “CONGRESSO SEZIONE REGIONALE AIPO: 

RUOLO DELLA NUOVA PNEUMOLOGIA PER UN NUOVO MODELLO SOCIALE DI SANITA” — Splendid 

Hotel La Torre (Palermo) 

159) 10-12 settembre 2014 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al “CORSO INTRODUTTIVO ALLA 

PROGRAMMAZIONE NEURO LINGUISTICA II ED.” — presso il CEFPAS (Caltanissetta) 

160) 21/05/20124 Dott. Giuseppe Failla Relatore dell’evento “TARGETING LUNG CANCER” — 

(Palermo) 

161) 21/22 marzo 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore dell’evento “COL FIATO CORTO IV — AIRWAY 

TRAVEL VIAGGIO LUNGO LE VIE AEREE. CONOSCERE LE PATOLOGIE PER TRATTARLE 

CORRETTAMENTE” — NH Hotel (Palermo) 

162) 6/7 dicembre 2019 Dott. Giuseppe Failla Relatore del Convegno “GEMIR GESTIONE 

MULTIDISCIPLINARE DELLE INFEZIONI RESPIRATORIE” — Hotel Royal Continental (Napoli) 

163) 22/23 novembre 2019 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “XXIII CONGRESSO REGIONALE FADO! 

SICILIA” — Hotel President (Marsala-TP) 

164) 29 ottobre 2019 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “TRATTAMENTO BRONCOSCOPICO 

DELLE PATOLOGIE OSTRUTTIVE” — (Ancona) 

165) 5-7 maggio 2022 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “SORRENTO BRATHING: UPDATE AND NEW 

TRENDS IN RESPIRATORY MEDICINE — XII EDIZIONE” — Centro Congressi Grand Hotel Vesuvio 

(Sorrento-NA) 

166) 1/2 aprile 2022 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “PROGRETTO BEFORE: COSTRUIRE INSIEME 

UN NUOVO PATIENT JOURNEY” — Hilton Milan (Milano) 

167) 17/18 dicembre 2021 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “PNEUMOLOGIA 

INTERVENTISTICA” — AC Hotel (Torino) 

168) 26/10/2021 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “TRATTAMENTO BRANCOSCOPICO DELLE 

PATOLOGIE OSTRUTTIVE BPCO E ASMA” — A.0.U.-Ospedali Riuniti di Ancona (Ancona) 

169) 21-23 ottobre 2021 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “XI SORRENTO BRATHING UPDATE AND 

NEW TRENDS IN RESPIRAROTY MEDICINE” — Centro Congressi Grand Hotel Vesuvio (Sorrento- 

NA) 
170) 7-9 ottobre 2021 Dott. Giuseppe Failla Relatore dell’evento “FACCIAMO LA PNEUMOLOGIA: 

FACCIAMO EMERGERE IL SORRISO —X EDIZIONE” — Reginna Palace Hotel (Maiori-SA) 

171) 4 giugno 2021 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “INCONTRI DI PLEUROPRATICA: NOI LO 

FACCIAMO Cosi” 
172) Primavera 2021 Dott. Giuseppe Failla co-autore dell’articolo “SEDAZIONE IN BRONCOSCOPIA 

FLESSIBILE” sulla rivista PREUMORAMA 
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173) 9-15 dicembre 2020 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “XXl CONGRESSO NAZIONALE DELLA 

PNEUMOLOGIA” 

174) 19-21 novembre 2020 Dott. Giuseppe Failla Relatore del webinar “CERTEZZE E NECESSITA IN 

MEDICINA RESPIRATORIA” 

175) 26/27 ottobre 2020 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “TRATTAMENTO BRONCOSCOPICO 

DELLE PATOLOGIE OSTRUTTIVE BPCO E ASMA” — Presso Master di II livello in Pneumologia 

Interventistica edizione 2020 Universita politecnica delle marche, Ancona 

176) 18 settembre 2020 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “TRANSBRONCHIAL CRYOBIOPSY IN 

DIFFUSE PARENCHYMAL LUNG DISEASE — VII EDITION” 

177) 15/16 gennaio 2020 Dott. Giuseppe Failla partecipazione alla “RIUNIONE DEL CONSIGLIO 

DIRETTIVO NAZIONALE AIPO” — Centro CeFAeS (Milano) 

178) 8-11 maggio 2016 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “XIX WCBIP/WCBE WORLD CONGRESS” — 

Congresso mondiale della world association of Bronchology and Interventional pulmonology 

Fortezza Da Basso (Firenze) 

179) 6/7 maggio 2016 Dott. Giuseppe Failla Relatore dell’evento “COL FIATO CORTO VI” — Mondello 

Palace Hotel (Palermo) 

180) 11/12 marzo 2016 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “V CONGRESSO NAZIONALE SIMREG 2016” 

— Mondello Palace Hotel (Palermo) 

181) 4/5 marzo 2016 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “LA PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA 

IN UMBRIA. DOVE SIAMO?” — Universita degli Studi di Perugia (Perugia) 

182) 11-13 gennaio 2017 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al tl modulo “COMUNICAZIONE 

EFFICACE E RAPPORT” della | edizione del “EXECUTIVE MASTER PNL IN SANITA, LIVELLO 

PRACTITIONER” — presso il CEFPAS (Caltanissetta} 

183) 23 ottobre 2012 Dott. Giuseppe Failla Relatore “LA RADIOPROTEZIONE NELL’ESPOSIZIONE 

MEDICA” —A.O. Civico-Di Cristina-Ascoli (Palermo) 

184) 11-14 novembre 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore evento formativo “XLII| CONGRESSO 

NAZIONALE AIPO — CONGRESSO NAZIONALE FIP: QUALITA E SOSTENIBILITA LE SFIDE PER LA 

PNEUMOLOGIA” — Mostra d’Oltremare (Napoli) 

185) 11 dicembre 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del programma “LE CURE PALLIATIVE IN 

ONCOLOGIA” — (Cefalt-PA) 

186) 6/7 novembre 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore dell’evento “PALERMO LUNG & 

COMORBIDITIES MEETING” — Mondello Palace Hotel (Palermo) 

187) 3-5 novembre 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “CORSO TEORICO PRATICO: ECOGRAFIA 

TORACICA” — (Palermo) 

188) 14 aprile 2008 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “GESTIONE DEL RISCHIO CLINICO” — 

ARNAS Civico (Palermo) 

189)6 giugno 2008 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “LA RADIOPROTEZIONE 

NELL’ESPOSIZIONE MEDICA” — ARNAS Civico (Palermo) 

190) 6 novembre 2009 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “L’ENDOSCOPIA BRONCHIALE E LA 

TORASCOPIA NELLA DIAGNOSI E NELLA TERAPIA DELLE MALATTIE TORACICHE” — ARNAS Civico 

(Palermo) 

191) 14 ottobre 2010 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “STRUMENTI PER L’UTILIZZO DELLA 

LETTERATURA MEDICA SCIENTIFICA” ~ ARNAS Civico (Palermo) 

192) 23 ottobre 2012 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “LA RADIOPROTEZIONE 

NELL’ESPOSIZIONE MEDICA” — ARNAS Civico (Palermo) 

193) 12 ottobre 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “ROOT CAUSE ANALYSIS, AUDIT 

CLINICO E PROGRAMMA NAZIONALE ESITI” — ARNAS Civico (Palermo) 

194) 6-8 ottobre 2015 Dott. Giuseppe Failla partecipazione al corso “LA PROGRAMMAZIONE NEURO 

LINGUISTICA PNL LIVELLO AVANZATO” ~ presso il CEFPAS (Caltanissetta)



195) 18/19 settembre 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “AL CENTRO DEL RESPIRO: 

DIALOGHI DI PNEUMOLOGIA” — Teatro Margherita (Caltanissetta} 

196) 26/27 giugno 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “L’ECOGRAFIA TORACICA COME 

STRUMENTO DI DIAGNOSI E MONITORAGGIO CLINICO INTEGRATO” — Aemilia Hotel (Bologna) 

197) 22/23 maggio 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore dell’evento “COL FIATO CORTO V” —- 

Mondello Palace Hotel (Palermo) 

198) 28-30 maggio 2015 Dott. Giuseppe Failla Relatore del congresso e seminario “THE AEOLIAN 

ISLANDS CHEST NATIONAL WORKSHOP” — Hotel Tritone (Lipari-ME) 

199) 18 ottobre 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “GESTIONE DEL TERRITORIO DELLE 
MALATTIE RESPIRATORIE CRONICHE: NUOV! MODELLI ORGANIZZATIVI IN SICILIA” — Villa Magnisi 

(Palermo) 

200) 8 ottobre 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “NUOVE STRATEGIE TERAPEUTICHE PER 

IL TRATTAMENTO DEL CARCINOMA DEL POLMONE NON A PICCOLE CELLULE AVANZATO” — 

ARNAS Civico (Palermo) 

201} 1-3 ottobre 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “XV CONGRESSO NAZIONALE DELLA 

PNEUMOLOGIA: LA CULTURA PNEUMOLOGICA NELLE DINAMICHE ITALIANE ED EUROPEE” — 

Centro Congressi Porto Antico Magazzini del Cotone (Genova) 

202) 8-11 maggio 2016 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “XIX WCBIP/WCBE WORLD CONGRESS” — 

Fortezza Da Basso (Firenze) 

203) 29 maggio 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “SIMPOSIO SIMREG/PNEUMOLAB 

PALERMO — INTERACTIVE WORKSHOP KNOWLEDGE GAPS IN CHRONIC OBSTRUCTIVE 

RESPIRATORY DISEASES” — CICACONGRESS (Palermo) 

204) 12-14 giugno 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del meeting “FACTORY TOUR 

MUNDIPHARMA’” — (Cambridge) 

205) 8-10 maggio 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “| CONVEGNO PNEUMOLOGIA 2.0: 

INTERPRETARE IL CAMBIAMENTO NELLA GESTIONE E TERAPIA DELLE MALATTIE POLMONARI” — 

Villa Castiglione (Firenze) 

206) 16/17 maggio 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “IX CORSO DI AGGIORNAMENTO SULLE 

MALATTIE ALLERGICHE E RESPIRATORIE” — Hote! Della Valle (Agrigento) 

207) 21 maggio 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso di aggiornamento “TARGETING LUNG 

CANCER” — NH Hotel (Palermo) 

208) 29-31 maggio 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “CHEST NATIONAL WORKSHOP 

FAVIGNANA 2014” —Tonnare di Favignana e Formica (Favignana-TP) 

209) 30-31 maggio 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “IV CONGRESSO NAZIONALE THE 

RESPIRATORY ELDERLY PATIENT: L’ANZIANO COMPLESSO, OLTRE LA MALATTIA RESPIRATORIA” — 

Villa Alliata Cardillo (Palermo) 

210) 29 maggio 2014 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “PNEUMOLAB 2014: INTERACTIVE 

WORKSHOP KNOWLEGDE GAPS IN CHRONIC OBSTRUCTIVE RESPIRATORY DISEASES” — Villa 

Alliata Cardillo (Palermo) 

211) 15-16 aprile 2011 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “Il FORUM DI PNEUMOLOGIA 

INTERVENTISTICA” — (Bologna) 

212) 25-27 novembre 2010 Dott. Giuseppe Failla Relatore del “I CORSO TEORICO PRATICO: 

CITOPATOLOGIA PER PNEUMOLOGI” — A.0.U. Ospedali Riuniti di Ancona (Ancona) 

213} 26 maggio 2012 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “BPCO E TERAPIA DELL’ENFISEMA 

POLMONARE” — Splendid Hotel La Torre (Palermo) . 

214) 15/16 ottobre 2004 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “UN PO’ ODI 

RESPIRO...AGGIORNAMENTI DI TERAPIA PNEUMOLOGICA” — Hotel Astoria Palace (Palermo) 

215) 18 novembre 2000 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “LE INFEZIONI RESPIRATORIE: 

RECENTI PROGRESSI CLINICO-TERAPEUTICI” — Splendid Hotel La Torre (Palermo) 
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216) 15 aprile 2008 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso “LA GESTIONE DEL RISCHIO CLINICO” — 

Ospedale Civico (Palermo) 

217) 14/14 maggio 1999 Dott. Giuseppe Failla Relatore del seminario “LE PNEUMOPATIE 

INFILTRATIVE DIFFUSE” — A.O. V. Cervello (Palermo) 

218) 14-15 novembre 2011 Dott. Giuseppe Failla Relatore del corso di aggiornamento “METODICHE 

AVANZATE IN PNEUMOLOGIA INTERVENTISTICA” — (Roma) 
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IN RELAZIONE AGLI SPECIFIC] REQUISITI RICHIESTI per l’INCARICO E SULLA SCORTA DI QUANTO 

IN PRECEDENZA ARTICOLATO RIGUARDO ALLE PRECEDENTI ESPERIENZE, SPECIE IN QUELLE IN 

CUI HA ASSUNTO FUNZIONI DI DIREZIONE, i] SOTTOSCRTTO DICHIARA PERTANTO DI AVERE 

SVILUPPATO COMPETENZE NELL’AMBITO DEL GOVERNO CLINICO. 

In particolare: 

eHa verificato e promosso lo sviluppo delle competenze interne attraverso la programmazione 

periodica di attivita di formazione interna ed esterna su tematiche riguardanti aspetti diagnostici, 

terapeutici e organizzativi afferenti alla Pheumologia. 

eHa definito e condiviso con i dirigenti medici delle UOSD ed UOC che ha coordinato, le modalita 

organizzative e operative finalizzate al miglioramento delle qualita dell’assistenza attraverso la 

predisposizione, applicazione e monitoraggio di protocolli diagnostici e terapeutici riguardanti le 

patologie inerenti la Pneumologia che fossero pit rilevanti e redatte secondo le migliori e pit 

recenti evidenze scientifiche riportate in letteratura e in accordo alle Societa di pneumologia 

italiane. 

eHa Proweduto all’individuazione di strumenti per la verifica dell’appropriatezza organizzativa, al 

fine di ottimizzare l’utilizzo delle risorse umane e strumentali a disposizione ed operando 

nell'ambito dei vincoli di bilancio. 

eHa promosso la corretta compilazione e gestione della documentazione sanitaria sul cui flusso ha 

esercitato il controllo di primo livello. 

eHa assicurato le misure atte a rimuovere i disservizi che incidono sulla qualita dell’assistenza, 

vigilando e adottando ogni atto necessario a garantire la continuita dell’assistenza sanitaria; ha 

coordinato le attivita relative alle prenotazioni e alle liste di attesa nel rispetto dell’equita di 

accesso e dei livelli di priorita. 

eHa realizzato e gestito i percorsi diagnostici e terapeutici con modalita condivisa con le altre 

strutture aziendali e con i professionisti coinvolti. 

eHa partecipato alla creazione, introduzione e implementazione di nuovi modelli organizzativi e 

professionali, ed ha promosso lutilizzo di nuove tecniche assistenziali, al fine di implementare la 

qualita delle cure e dell’assistenza. 

eHa attuato il monitoraggio degli eventi avversi e adottato le politiche aziendali di prevenzione e di 

controllo del rischio clinico e della sicurezza dei pazienti, promuovendo e applicando modailita di 

lavoro e procedure in grado di minimizzare il rischio clinico per gli utenti e gli operatori. 

eHa collaborato al miglioramento dei servizi e del governo dei processi assistenziali in chiave 

dipartimentale. 

eHa gestito l’attivita di reparto al fine di ottimizzare la soddisfazione dei bisogni di salute e delle 

aspettative dell’utenza esterna ed interna, generando valore aggiunto per l’organizzazione. 

eHa ricondotto il trattamento del case mix delle patologie che afferiscono alla struttura, in acuto ed 

in elezione, a logiche di trattamento, anche sotto gli aspetti organizzativo - gestionali, in 

armonia con la medicina basata sulle evidenze; 

eHa predisposto percorsi assistenziali nell’ambito della struttura ospedaliera anche integrati con il 

territorio, basati su linee guida professionali ed organizzative per rendere la risposta sanitaria 

nell’ambito della Pheumologia la piu uniforme ed appropriata in termini qualitativi e quantitativi; 

eHa individuato e sostenuto il corretto setting assistenziale inerente l’erogazione di prestazioni 

nell’ambito della Pneumologia, al fine di sviluppare il miglioramento della continuita delle cure,



in rapporto alle esigenze cliniche e tenendo conto anche delle condizioni di cronicita e fragilita 

dei pazienti; 

eHa sviluppato nuovi modelli organizzativi che hanno ottimizzato la diagnosi e la cura nei vari 

setting assistenziali, in particolare nei percorsi dell’urgenza ~ emergenza, al fine di garantire il 

ricorso appropriato al regime di ricovero; 

eHa creato reti di collaborazione con altre analoghe UU.OO. ed ha sviluppato protocolli diagnostici e 

terapeutici assistenziali (PDTA); 

eForma con continuita il personale assegnato in materie attinenti la Pheumologia garantendone la 

crescita professionale e favorendo l’acquisizione di nuove e specifiche competenze; 

eHa controllato l’efficacia delle attivita dell’U.O.C. e della UOSD che ha diretto tramite periodici 

incontri, promuovendo I’aggiornamento e le interrelazioni anche con specialisti di altri centri; 

eHa promosso il costante miglioramento della qualita delle cure, assicurando competenza Clinica, 

collaborando con altri professionisti e con il risk management per contenere la possibilita di 

errore medico, perseguendo i migliori livelli di sicurezza per pazienti ed operatori, ottimizzando 

l'impiego delle risorse disponibili e garantendo gli esiti positivi del servizio erogato; 

eHa progettato e realizzato percorsi assistenziali che: sono stati efficaci, efficienti, appropriati dal 

punto di vista clinico ed organizzativo e coerenti con gli indirizzi della programmazione 

aziendale, regionale e nazionale; hanno garantito l’equita dell’assistenza; hanno adattato alla 

realta locale documenti di indirizzo clinico assistenziale basati su prove di efficacia; hanno 

integrato tra loro i diversi livelli di assistenza e supportato la continuita assistenziale tra 

ospedale e territorio; hanno tenuto conto anche delle segnalazioni positive e negative ricevute 

da parte dell’utenza; 

eHa promosso l'appropriatezza delle scelte diagnostiche e terapeutiche con partecipazione alla 

produzione di protocolli, procedure e linee guida anche per la gestione di percorsi complessi e 

multi professionali interni ed esterni alla struttura specifica: 

eHa sviluppato la capacita di utilizzare tecniche e strumenti per la gestione del rischio clinico, 

attraverso il monitoraggio degli eventi awersi, l'analisi degli stessi e la revisione continua dei 

modelli operativi; 

eHa svolto un proficuo e continuo aggiornamento formativo-professionale sui temi propri della 

Pneumologia 

eHa coordinato le attivita di tempestiva consuljenza su tutte le UO afferenti alle aziende di rilievo 

nazionale in cui ha lavorato anche quelle afferenti all’area della diagnostica per immagini e di 

laboratorio; 

eHa partecipato a studi nazionali ed internazionali inerenti le materie attinenti alla disciplina; 

eHa progettato e condotto lavori scientifici in ambito Pheumologico; 

eHa promosso la qualita aziendale attraverso la diffusione delle pit aggiornate conoscenze clinico 

diagnostiche indicando percorsi di formazione coerenti, trasferendo le pit opportune 

conoscenze ai collaboratori e privilegiando l’uniformita dei trattamenti; 

eHa utilizzato gli applicativi aziendali sotto il profilo statistico-epidemiologico e informatico 

relativamente all’accettazione - trasferimento - dimissione, specialistica ambulatoriale, gestione 

di dispositivi e di farmaci; 

eHa praticato e coordinato I’attivita clinica sia in regime ambulatoriale che di degenza ordinaria; 

eHa collaborato concretamente con le direzioni di presidio; 

eSi @ relazionato con i pazienti e con i loro familiari attraverso le pit) adeguate dinamiche 

communicative; 

eHa sviluppato conoscenza delle logiche e degli strumenti del Risk Management. 
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F) ALTRI INTERESSI PERSONALI 

oDiporto nautico (patente illimitata, armatore di imbarcazioni e battelli pneumatici) 

oSci alpino (livello avanzato) 

olmmersioni (apnea e brevetto PADI open) 

oGolf (Hcp 54) 

oLetteratura 

oMountain bike muscolare ed e-bike 

Recapiti personaili: 

o Abitazione: Via G. Sciuti N° 84, 90144 Palermo; Tel 091 /342244 

o Cellulare 339/4411906 

o E-mail: faillone@tin.it 

g.faillone@gmail.com 

Palermo il 11 Aprile 2023 

Dott. Giuseppe FAILLA 

Si allega documento identita: Cl n° AY2006040 

E le seguenti cartelle contenenti documenti a supporto di quanto suddichiarato: 

Affidamento responsabilita UOSD Endoscopia Bronchiale Civico 

_ attestati aipo master € scuole specializzazione 

|, attestato formazione manageriale 

. casistica cardarelli 

_ casistica civico 

casistica villasofia 

| certificati tipologia villa sofia, civico e cardarelli 

convenzione e€ prestazioni civico avellino € caserta 

_ delibere procedure sedazione e PDTA 

_ domanda curriculum documento identita e varie 

- élenco corsi e congressi 

- elence pubblicazioni 

__. protocolli sperimentazioni 

__. Feport gestionale crvico 2018 
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