DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(art. 46 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445)

Il sottoscritto Pende Vito, nato ¢Pgim il 21 Maggio 1972, residente in i 0tp @000
$000006 e P8G5, con riferimento all’allegata domanda di partecipazione

all’Avviso Pubblico per il conferimento, a tempo determinato, di durata quinquennale,
dell’ incarico di Direttore della Struttura Complessa — Area di Chirurgia e delle
Specialita Chirurgiche — Disciplina: Chirurgia Generale per 'U.O.C. *Chirurgia
Generale” del P.O.U. “G.B. Grassi— C.P.0.” dell’ Azienda U.S.L. Roma 3, consapevole
delle responsabilita penali’e della conseguente decadenza dei benefici derivanti dal
provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, ai sensi dell’art. 76
del DPR 28 dicembre 2000 n 445 (testo unico delle disposizioni legislative e
regolamentari in materia di documentazione amministrativa)

dichiara sotto la propria responsabilita :

“di prestare servizio presso I’Azienda Ospedaliera - Complesso  Ospedaliero -
San Giovanni Addolorata di Roma, istituito con legge regionale n. 18/1994 a
partire dal 2 Gennaio 2007 ad oggi,

presso le seguenti strutture”:

- Dal 01/06/2014 a tutt’oggi

Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata di rilievo Nazionale ad Alta Specializzazione,

Via dell’Amba Aradam 9 — 00184 — Roma presso la U.0.C. di Chirurgia ad indirizzo Oncologico
con la qualifica di Dirigente Medico [ Livello — Settore: Chirurgia Generale, disciplina Chirurgia
Generale, con prestazioni di attivita assistenziale clinica, attivita ambulatoriale, chirurgica

elettiva prevalentemente mini-invasiva oncologica digestiva, e d’urgenza , con attivita di
consulenza presso il DEA di secondo livello della struttura.

- 1 Dicembre 2007 — | Giugno 2014

Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata di rilievo Nazionale ad Alta Specializzazione
U.0.C.Chirurgia 2 ad indirizzo Mini-Invasivo Laparoescopico e Robotico,

con prestazioni di attivita assistenziale clinica, attivita ambulatoriale, chirurgica elettiva
mini-invasiva laparoscopica e robotica delle principali patologie neoplastiche

(colo-rettale, esofago-gastrica , epatobilopancreatica) attivita chirurgica d’urgenza e dedicata
al DEA di secondo livello. In tale ambito anche gli interventi chirurgici in regime d’urgenza
sono stati eseguiti per lo pilt con tencnica mini-invasiva

- 2 Gennaio 2007 a | Dicembre 2007

Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata di rilievo Nazionale ad Alta Specializzazione

U.0.C. Chirurgia Generale ad indirizzo Addominale,

con prestazioni di attivita assistenziale clinica, attivita ambulatoriale, chirurgica

elettiva prevalentemente digestiva oncologica, d’urgenza e di guardia chirurgica per I'urgenza e DEA.



come specificato in dettaglio da apposita Autocertificazione allegata:

- come Dirigente Medico a tempo indeterminato e rapporto esclusivo

*90% Wi #ila CHIRURGIA GENERALE oft%. "
2043 v nst Do soostl
- di svolgere orario di lavoro pieno a 38 ore settimanali come previsto dal
CCNL vigente

- di essere stato assunto in ruolo a tempo indeterminato ed esclusivo dal 2
Gennaio 2007 a tutt’oggi (contratto di lavoro a tempo indeterminato con
rapporto di lavoro con orario unico ed esclusivo - prot. n 20856 del
13/12/2006, a seguito di pubblico concorso-.

- di non aver interrotto il servizio, né usufruito di aspettativa a qualsiasi titolo,
né di aver avuto sospensioni cautelari

“di aver svolto le seguenti ulteriori attivita”:

- di aver prestato servizio presso I’'Ospedale Classificato “Cristo Re” dell’Istituto
“Figlie di Nostra Signora al Monte Calvario” con contratto di incarico libero-
professionale semestrale dal 10/01/2005 al 30/06/2005,presso 1'U.O. di
Chirurgia Generale, rinnovato dal 01/07/2005 al 31/12/2005, dal 01/01/2006 al
31/12/2006, svolgendo prestazioni di attivita clinica, diagnostica e terapeutica
nella U.0 suddetta, compreso assistenza clinica, visite specialistiche
chirurgiche ambulatoriali, interventi chirurgici in elezione ed urgenza.

- che in data 23/06/2006 gli & stato conferito presso I’Ospedale Classificato
“Cristo R&” dell’ [stituto “Figlie di Nostra Signora al Monte Calvario” I’incarico
di Dirigente Medico presso la U.O. di Chirurgia Generale dal 1/07/2006 con
periodo di prova di 6 mesi, con Prot. n 540/p/06, regolato dal vigente CCNL
ARIS — AMNIRS, svolgendo prestazioni di attivita clinica, diagnostica e
terapeutica nella U.O suddetta, compreso assistenza clinica, visite specialistiche
chirurgiche ambulatoriali, interventi chirurgici in elezione ed urgenza.

- che in data 29/11/2006, dall’Ospedale Classificato “Cristo Re” dell’Istituto
“Figlie di Nostra Signora al Monte Calvario” con Prot n.1100/DP/06, gli ¢ stato
concesso un periodo di aspettativa non retribuita dal 01.01.2007 al 30/06/2007,
a seguito di assunzione presso azienda ospedaliera San Giovanni a decorrenza
dal 2 /01/2007 (contratto di lavoro a tempo indeterminato con rapporto di lavoro
con orario unico ed esclusivo - prot. n 20856 del 13/12/2006- a seguito di
pubblico concorso).



TIPOLOGIA DELLE ISTITUZIONI IN CUI IL CANDIDATO HA SVOLTO
LA PROPRIA ATTIVITA’ E PRESTAZIONI DA ESSA EROGATE:

- La UOC di Chirurgia ad indirizzo oncologico (1/6/2014 ad oggi) ¢
organizzata in attivita di diagnosi e cura sia in ambito di ricovero ordinario con
un reparto di degenza che ospita 28 posti letto (long surgery) che, con reparti
dedicati, in regime di week surgery , day surgery ed attivitd chirurgica
ambulatoriale. [ trattamenti chirurgici nell’ambito della chirurgia oncologica
sono allineati ai protocolli internazionali di riferimento e si avvalgono di
personale altamente specializzato e di moderne tecnologie. La UOC eroga
prestazioni di chirurgia oncologica digestiva ad elevati volumi, adottando i’
protocolli ERAS.

Nell’anno 2019 sono stati effettuate:

> 148 resezioni Colo-rettali (elezione ed urgenza) di cui 112 per neoplasia
e 97 trattate con tecnica mini-invasiva laparoscopica.

> 29 resezioni gastriche per neoplasia, di cut 21 trattate con tecnica mini-
invasiva laparoscopica

» 17 Nefro-surrenectomie per neoplasia, di cui 2 trattate con tecnica
mini-invasiva laparoscopica

» 150 colecistectomie, di cui 115 eseguite in elezione e 35 eseguite in
regime di urgenza

> 45 tiroidectomie

Tutti 1 casi clinici vengono discussi settimanalmente al Meeting
Muiltidisciplinare oncologico - radioterapico per la corretta indicazione alla
terapia chirurgica o a terapie complementari erogate. Il personale medico della
UOC partecipa alle guardie chirurgiche per le urgenze interne e per le urgenze
afferenti al DEA di secondo livello, impiegando anche in quest’ultime tecniche
di chirurgia mini-invasiva.

- LaUOC di Chirurgia 2 ad indirizzo mini-invasivo laparoscopico e robotico
(Dic 2007-Giu 2014), anch’essa dotata di 28 posti letto, ha erogato prestazioni
chirurgiche di alta complessita con tecnica laparoscopica, minilaparoscopica
single port e robotica, nel trattamento delle patologie neoplastiche e funzionali
del giunto esofago-gastrico, stomaco, colon-retto, epato-biliopancreatiche,
rene-surrene, milza, parete addominale ed endocrinochirurgia. L’attivita della
UOC si é consolidata attraverso [’intensa attivita scientifica, con numerose
pubblicazioni (allegate) su prestigiose riviste ad elevato [F e mediante lo
svolgimento di tutoraggio di personale medico ed infermieristico interno ed
esterno, mediante corsi teorico-pratici, in particolare nel settore della Chirurgia
mini-invasiva laparoscopica e robotica colo-rettale.

- La UOC di Chirurgia 1 ad indirizzo addominale (1 gennaio — 1 dicembre
2007), dotata di 28 posti letto ha erogato prestazioni chirurgiche oncologiche
digestive di alta complessita in particolare riguardo la chirurgia delle recidive
pelviche, della carcinosi peritoneale con peritonectomia ed HIPEC, dei sarcomi
retroperitoneali, sviluppando un protocollo di trattamento conservativo nel
cancro del retto extraperitoneale post radio-chemioterapia neoadiuvante.



POSIZIONE FUNZIONALE NELLE STRUTTURE, COMPETENZE, AMBITI
DI AUTONOMIA PROFESSIONALE, FUNZIONE DI DIREZIONE, RUOLI
DI RESPONSABILITA’

Il Dr Vito Pende si occupa di Chirurgia Mini-invasiva Oncologica dell’apparato
digerente. Dalla data di assunzione (1 Gennaio 2007) ad oggi, ha sempre svolto attivita
di guardia chirurgica come Capo Equipe per le urgenze interne e per quelle afferenti al
DEA di secondo livello aziendale.

Dal 1 Giugno 2014 ad oggi presta servizio presso la UOC DI CHIRURGIA AD
INDIRIZZ0 ONCOLOGICO presso la quale:

~ Nel Luglio 2019 gli € stato conferito INCARICO QUINQUENNALE DI ALTA
SPECIALIZZAZIONE -AS1- CON PESO DI UOSD, DENOMINATO
“CHIRURGIA LAPAROSCOPICA DEL COLON - RETTO (Delib. CS 700 del
30/07/2019), dopo opportuna verifica dei risultati chirurgici ottenuti, in linea con la
rete oncologica della Regione Lazio e con ’obiettivo di sviluppare il PDTA aziendale
dei tumori del colon-retto.

- Negli ultimi 5 anni ha progressivamente incrementato il volume di attivita chirurgica
oncologica mini-invasiva digestiva, e d’urgenza come da tabella ed allegata casistica.

Resezione Emicolectomia Emicolectomia Resez. Gastrectomia | Nefrosurr. | Tot
anteriore del dx VL sx VL Trasverso YL VL
Retto VL VL
2019 11 12 8 4 5 2 42
(6 ta TME)
2018 8 10 9 5 3 1 38
(3taTME ; 1
Miles)
2017 8 12 15 3 2 2 34
(2 taTME)
2016 b 1 11 3 3 { 25
2015 9 12 7 2 I 2 33
(2 Miles)

- Nel Settembre 2019' ha conseguito INCARICO DI COORDINATORE
AZIENDALE DEL PDTA DEL CANCRO DEL COLON RETTO (Delib. DSA n
14 del 25/10/2019), di cui ha sviluppato la parte pratica del percorso aziendale mediante
I’attivazione di un ambulatorio settimanale dedicato all’utenza per la stadiazione e
trattamento delle neoplasie colo-rettali, |’attivazione di slots radiologici dedicati, la
valutazione multidisciplinare onco-radioterapica, fino al trattamento chirurgico ed il
follow up, con raccolta dei dati in un apposito Database condiviso. Tali risultati hanno
portato a tempi di esecuzione degli esami di stadiazione completi entro 7 gg dalla prima
visita ambulatoriale, di discussione multidisciplinare entro 10 gg con intervento
chirurgico entro 15 gg dalla prima visita.

- Ha coordinato ’'ICT aziendale per !’integrazione dei sistemi informatici gestionali
del PDTA del cancro del colon retto (regionale / aziendale/ radiologia) per lo sviluppo
della cartella ambulatoriale condivisa, integrata con il sistema di visualizzazione
immagini radiologiche e di prericovero, contribuendo con gli altri membri al netto
incremento dei casi di patologia neoplastica colo-rettale discussi e trattati dal team
multidisciplinare negli ultimi 2 anni (vedi grafico).
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- Ha attivato un sistema di presa in carico per il PDTA del tumore colo-rettale (accertato
0 sospetto), operativo per i pazienti ricoverati nel DEA di secondo livello aziendale,
presso i reparti afferenti (Holding Area — Breve osservazione — Medicina d’urgenza), e
presso i reparti di degenza, al fine di poter accelerare la dimissione dei pazienti in corso
di studio per sospetto tumore del colon-retto, che vengono convogliati nell’ambulatorio
dedicato PDTA CR per completare lo studio e ricevere il trattamento pit adeguato.

- Nel Marzo 2018 gli ¢ stato conferito INCARICO QUINQUENNALE
PROFESSIONALE DI ALTA SPECIALIZZAZIONE -AS2- CON PESO DI UOS,
denominato “CHIRURGIA LAPAROSCOPICA DEL COLON - RETTO” (Delib.
DG 196 del 28/12/2018), con obiettivi raggiunti di incrementare [’attivita di Chirurgia
mini-invasiva colo-rettale ed il trattamento chirurgico delle neoplasie rettali con
approccio trans-anale (TAMIS) e con duplice approccio laparoscopico e trans-anale di
asportazione totale del mesoretto (TaTME).

- Nel Maggio 2015 gli ¢ stato conferito INCARICO QUINQUENNALE
PROFESSIONALE DI ALTA SPECIALIZZAZIONE -AS3- DENOMINATO
“FISIOPATOLOGIA DEL PAVIMENTO PELVICO” (Delib. n 324/ DG del
29/04/2015), con obiettivi raggiunti di sviluppare la chirurgia mini-invasiva degli
organi pelvici e di potenziare [’attivita ambulatoriale dedicata di Chirurgia colo-rettale
e pavimento pelvico. In tale periodo ha contribuito ad avviare uno studio comparativo
funzionale dei pazienti operati per cancro del retto con diverse tecniche chirurgiche
(laparoscopia versus robotica versus TaTME), i cui risultati —utilizzati per
I’elaborazione di un lavoro scientifico dell’Ottobre 2019- sono in corso di accettazione
e pubblicazione.

Dal 1 Dicembre 2007 al 1 Giugno 2014, presso la U.O.C. DI CHIRURGIA AD
INDIRIZZO MINI-INVASIVO LAPAROSCOPICO E ROBOTICO, ha maturato
una significativa esperienza nel trattamento mini-invasivo laparoscopico —
minilaparoscopico - single port e robotico delle principali patologie neoplastiche e
funzionali del giunto esofago-gastrico, stomaco, colon-retto, epato-biliopancreatiche,
rene-surrene, milza, parete addominale ed endocrinochirurgia.

- Ha contribuito significativamente a consolidare |' attivita della U.O.C. attraverso
Uintensa attivitd scientifica, con numerose pubblicazioni (di seguito allegate) su
prestigiose riviste ad elevato [F, capitoli di libri di tecnica chirurgica ¢ mediante lo
svolgimento di tutoraggio a personale medico ed infermieristico interno ed esterno,
mediante corsi teorico-pratici, in particolare nel settore della Chirurgia mini-invasiva
laparoscopica e robotica colo-rettale.



- Alla fine di tale percorso ha conseguito PIDONEITA ALLA CHIRURGIA
ROBOTICA.

- Ha svolto attivita di TUTORAGGIO E DOCENZA a 12 eventi formativi e corsi
teorico-pratici accreditati sia aziendali che esterni.

- Ha partecipato ad oltre 15 CORSI DI AGGIORNAMENTO-
PERFEZIONAMENTO TEORICO-PRATICI, prevalentemente nel campo della
chirurgia oncologica mini-invasiva e del pavimento pelvico.

- Ha redatto oltre 30 PUBBLICAZIONI SCIENTIFICHE “IN EXTENSO” su
riviste nazionali ed internazionali ad elevato IF (H INDEX 10) con particolare
riferimento —in una prima fase- alla “Extended diagnostic laparoscopy” ed alla
chemioterapia neoadiuvante nel trattamento chirurgico del cancro gastrico localmeénte
avanzato, e successivamente alla chirurgia mini-invasiva e robotica dei tumori gastrici,
colo-rettali e surrenalici, mostrando i risultati preliminari e la tecnica chirurgica.

Ha redatto 3 CAPITOLI DI LIBRO, sul trattamento chirurgico del cancro gastrico,
sulla chirurgia mini-invasiva e robotica del cancro colo-rettale e sulla malattia di Crohn
complicata.

- Ha partecipato ad oltre 50 CONGRESSI NAZIONALI ED INTERNAZIONALI
anche in qualita di relatore e presentando video personali di tecnica chirurgica.

- Ha eseguito oltre 2500 INTERVENTI CHIRURGICI MAGGIORI come primo
operatore, ed oltre il doppio come primo aiuto, sia in regime ordinario che in urgenza,
impiegando in entrambi i casi prevalentemente tecniche chirurgiche mini-invasive (&
esclusa la casistica operatoria presso Ospedale Cristo R¢ - 2004-2006 e Policlinico
Gemelli 1998-2004) .

PROTOCOLLI E LINEE GUIDA AZIENDALI

[l Dr Pende ha contribuito come referente per la chirurgia alla stesura di numerosi
protocolli e linee guida aziendali, come di seguito riportato:

PDTA del Cancro colo-rettale (2019)

Protocollo aziendale sulla gestione del trauma maggiore (2019).

Percorso chirurgico aziendale dei pazienti afferenti al DEA (2018).

Protocollo aziendale di trattamento conservativo del cancro del Retto extra-
peritoneale post radio-chemioterapia neoadiuvante (2015).
- Gestione aziendale delle Infezioni ospedaliere (2011).
- Percorso organizzativo di gestione dell’ambulatorio di Chirurgia Colo-rettale (2010)
- Percorso di gestione aziendale delle entero-colostomie (2010).
- E° membro di varie commissioni aziendali per [’approvvigionamento di
strumentazione e la tecnologia della chirurgia mini-invasiva.

1

- Ha contribuito all’ organizzazione della prima Consensus Conference della Chirurgia
[taliana sulla “Clinical Competence nella chirurgia del cancro del retto” facendo parte
del comitato scientifico, elaborando la stesura degli steatements e partecipando alla
relativa pubblicazione scientifica.

- E” membro delle principali societa scientifiche chirurgiche (SIC, ACOL, SICE, SICO,
EAES, ESSO, ERAS, POIS).

- E” inoltre membro della Fondazione Chirurgo — Cittadino e dell’ Associazione Europa
Colon ltalia.

- Ha un’ottima conoscenza della lingua inglese e dei principali software di raccolta dati
ed elaborazione video.



ATTESTATI/ INCARICHI PROFESSIONALI:

“ofh %y detitdle dal 25 Ottobre 2019, gli & statsggdnferito dal Direttore Sanitario
Aziendale ’Incarico di Coordinatore aziendale de

Diagnostico — Terapeutico-Assistenziale) dei tumori del colon Retto
(Delib. DSA n 14 del 25/10/2019)

- adecorrere dal 30 Luglio 2019 gli ¢ stato conferito incarico quinquennale
professionale di alta specializzazione (AS1) con peso di UOSD, denominato
“CHIRURGIA LAPAROSCOPICA DEL COLON — RETTO” (Delib. CS
700 del 30/07/2019).

- adecorrere dal 1 Marzo 2018 gli é stato conferito incarico quinquennale
professionale di alta specializzazione (AS2) con peso di UOS, denominato
“CHIRURGIA LAPAROSCOPICA DEL COLON - RETTO” (Delib. DG
196 del 28/12/2018).

- adecorrere dal 1 Maggio 2015 gli & stato conferito incarico quinquennale
professionale di alta specializzazione AS3 denominato “FISIOPATOLOGIA
DEL PAVIMENTO PELVICO?” con deliberazione n 324/ DG del
29/04/2015

- adecorrere dal 12 Marzo 2014 ha conseguito |’ Attestato di Idoneita alla
Chirurgia Robotica presso la UOC Chirurgia ad indirizzo mininvasivo
Laparoscopico e Robotico dell” Azienda Ospedaliera “San Giovanni
Addolorata” — Roma nel periodo 2007 — 2014, durante il quale ha maturato
una significativa esperienza nella chirurgia oncologica mini-invasiva
laparoscopica e robotica del giunto esofago-gastrico, stomaco, colon-retto,
rene — surrene

- dichiara, altresi, che non ricorrono le condizioni di cui all’ultimo comma dell’

[t

“di non aver prestato e di non prestare servizio all’estero”

Dichiara inoltre di essere informato — ai sensi del D. L.vo 30 Giugno 2003 n 196 —che
i dati personali suindicati saranno utilizzati esclusivamente per la gestione del
trattamento economico, la posizione previdenziale, assicurativa ed assistenziale e
comunque per I’amministrazione degli affari interni. A tal fine allega fotocopia di
un documento di identita ai sensi dell’art 38, comma 3, DPR 28.12.2000 n 445

Data 16/01/2020 Firma % 5



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(art.47 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445)

Il sottoscritto Pende Vito, nato a §je il 21 Maggio 1972, residente eegn, W
]’, con riferimento all’allegata domanda di partecipazione,

all’ Avviso Pubblico, per il conferimento, a tempo determinato, di durata quinquennale,
dell’ incarico di Direttore della Struttura Complessa — Area di Chirurgia e delle
Specialita Chirurgiche — Disciplina: Chirurgia Generale per I'U.0.C. “Chirurgia
Generale” del P.O.U. “G.B. Grassi— C.P.0.” dell’Azienda U.S.L. Roma 3, consapevole
che, ai sensi dell’art. 76 del DPR n. 445/00 e s.m.i, in caso di dichiarazioni non veritiere,
di formazione o uso di atti'falsi ed accertati in sede di controllo , verranrio applicate le
sanzioni previste dal codice penale e dalle leggi speciali in materia di decadenza dal
beneficio eventualmente conseguente al provvedimento emanato sulla base di
dichiarazioni non veritiere

DICHIARA sotto la propria responsabilita:

che le allegate copie dei sottoelencati documenti, sono conformi agli originali in
Suo possesso ed in particolare:

“di aver svolto la seguente attivitd didattica in qualita di DOCENTE E TUTOR ad
Eventi formativi”:

1. Docente Evento formativo per medici ed infermieri: “CANCRO DEL
RETTO: DALLA DIAGNOSI AL TRATTAMENTO” (durata: 1 ora
annua; Credito formativo 1)

“Rome American Hospital”, 26 Maggio 2018 — Roma

2. Docente Evento formativo per medici. di medicina generale dal titolo
“PERCORSI DIAGNOSTICO -~ TERAPEUTICI NELLO STUDIO
POLIMEDICO: L’ESPERIENZA DEL PROGETTO I-SALUS”
(durata: 9 ore annuali; Crediti ECM: 12)

Roma, 30 Novembre 2018 — Isalus Roma

3. Docente e Tutor Evento formativo per medici di medicina generale dal
titolo “ATTUALITA’ IN CHIRURGIA AMBULATORIALE
POLISPECIALISTICA: POSSIBILITA’ E LIMITI” (durata: 7 ore
annuali; Crediti ECM: 12)

Roma, 13 Maggio 2017 — [salus Roma

4. Docente Evento formativo per medici dal titolo “ PATOLOGIE EPATO
DIGESTIVE” dell’Ordine provinciale di Roma dei Medici-Chirurghi e
degli  Odontoiatri, con relazione dal titolo: “CHIRURGIA

" LAPAROSCOPICA DEI TUMORI COLO-RETTALI” (durata: | ora
“rannua; Crediti 1)
Roma, 28 Gennaio 2016 — Polo didattico Ordine Medici Roma
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. Docente “CORSO ANNUALE DI FORMAZIONE PER MEDICI DI

MEDICINA  GENERALE IN GASTROENTEROLOGIA ED
ENDOSCOPIA DIGESTIVA — IV EDIZIONE ”, con relazione dal titolo:
“RUOLO E LIMITI DELLA CHIRURGIA NELLA MALATTIA DA
REFLUSSO GASTRO-ESOFAGEOQO” (durata 5 ore annue ; Crediti ECM:
12)

Roma, 9 Gennaio 2016 -Unione Sanitaria Internazionale —

Docente “CORSO ANNUALE DI FORMAZIONE PER MEDICI DI
MEDICINA  GENERALE IN  GASTROENTEROLOGIA  ED

" ENDOSCOPIA DIGESTIVA — IV EDIZIONE ” , con relazione dal titolo:

10.

“TERAPIA CHIRURGIA DELLA STIPSI: QUALE RUOLO OGGI?”
(durata 5 ore annue; ECM 35)
Roma, 16 Gennaio 2016 — Unione Sanitaria Internazionale —

Docente — Responsabile scientifico Evento “CHIRURGIA
CONSERVATIVA E TRATTAMENTI INTEGRATI NEL CANCRO
DEL RETTO LOCALMENTE AVANZATO” (durata 5 ore annue)
Aula Storica Antico Atrio — Azienda Ospedaliera San GiovanniAddolorata
Roma, 19 Ottobre 2015

Docente CORSO TEORICO-PRATICO DI GESTIONE DELLE
STOMIE con relazione dal titolo: “ENTEROSTOMIE: INDICAZIONI,
TECNICA CHIRURGICA, ALLESTIMENTO, COMPLICANZE”
(per tutto il personale sanitario durata 5 ore annue)

Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata,

Roma, 26 Aprile 2010

Docente CORSO ANNUALE DI FORMAZIONE PER MEDICI DI

MEDICINA  GENERALE IN  GASTROENTEROLOGIA ED
ENDOSCOPIA DIGESTIVA |, con relazione dal titolo: “LA STIPSI:
DAL MEDICO DI BASE ALLO SPECIALISTA” (durata 5 ore annue ;
ECM 35)

Roma, 12 Ottobre 2012 — Casa Aviatore — Via dell’Universita 20

Docente - Relatore “CHIRURGIA MININVASIVA COLO-
RETTALE: INDICAZIONI, PROTOCOLLI RISULTATI -
ESPERIENZA DI UN CENTRO DI RIFERIMENTO” (durata 8 ore
annue)

SALA FOLCHI - Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata

Roma, 26 Aprile 2010

. Docente e Tutor “CORSO TEORICO-PRATICO DI CHIRURGIA

LAPAROSCOPICA AVANZATA COLO-RETTALE” (durata: 25 ore
annue - accreditato per 32 crediti ECM, per Chirurghi anestesisti ed
infermieri di sala operatoria)

Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata

Roma, 27-29 Aprile 2010
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12. Docente e Tutor “CORSO TEORICO-PRATICO DI CHIRURGIA
LAPAROSCOPICA AVANZATA COLO-RETTALE - 11
EDIZIONE” (durata: 25 ore annue - accreditato per 32 crediti ECM, per
Chirurghi anestesisti ed infermieri di sala operatoria)

Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata
Roma, 30 Novembre - 02 Dicembre 2010

“di essere in possesso degli attestati di partecipazione dei seguenti corsi di
aggiorndmento e perfezionamento professionale”:

l. Programma Regionale Valutazione degli Esiti degli interventi sanitari
Area Chirurgica — Chirurgia Generale
2 Luglio 2019, Dipartimento di Epidemiologia S.S.R. del Lazio

2. Ritorno al futuro: dalle iniziali esperienze alle nuove tecnologie in
gastroenterologia ed endoscopia digestiva
18-19 Gennaio 2019, Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata

3. Trans-anal Total Mesorectal Excision (TATME) - Corso teorico-pratico
15-16 Maggio 2017, Fondazione Policlinico Universitario “A. Gemelli” -
Roma

4. Gestione multidisciplinare delle neoplasie del retto: luci ed ombre
12 Febbraio 2010 - Azienda Ospedaliera San Filippo Neri, Roma
Crediti ECM : 5

5. Corso “Inquadramento clinico e chirurgico della patologia emorroidaria
secondo la teoria unitaria del prolasso rettoanale”
5 — 6 Maggio 2009, Policlinico “S. Chiara”, Pisa

6. Refertazione nell’ecografia transanale e transrettale a 360° tridimensionale
9 Ottobre 2009, Coloproctology and Pelvic Floor Educational Center
Azienda Ospedaliero — Universitaria Pisana — Pisa

7. Ultrasonographic imaging of pelvic floor disordres
18 — 20 Novembre 2009, Centro Studio del Pavimento Pelvico
UO Chirurgia Il — Ospedale Regionale Treviso

8. Corso di aggiornamento “ADT web ed Order Entry”
11 Aprile 2008, UOSD Information and Communication Technology
Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, Roma

9. Corso Teorico - Pratico SIUCP nelle affezioni ano-retto-coliche e della
pelvi
3-4 Ottobre 2008, Roma
Crediti ECM: 9

12



10. Colo-Rectal Surgery - Corso di Chirurgia Avanzata

18 — 20 Aprile 2007, Excellence Surgical Center of Elancourt (Parigi)
Crediti ECM: 20

11. Corso di Formazione “Harmonic Colechystectomy”
3 Marzo 2006, UOC Chirurgia Oncologica Epatobilio-pancreatica €
Laparoscopica Avanzata - Ospedale MG Vannini — Roma

12. Corso di Aggiornamento sul Cancro della Mammella
27 Gennaio 2006, 16 Febbraio 2006, 31 Marzo 2006, 25 Maggio 2006,
16 Giugno 2006 - ’
UOC Chirurgia [ — Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, Roma
Crediti ECM: 10

13. Corso di Perfezionamento Teorico-Pratico in Chirurgia Laparoscopica
Avanzata Colo-rettale , Giunto esofago-gastrico e Parete addominale
21 —23 Giugno 2006, ASL 3 Umbria - Presidio Ospedaliero di Foligno

14. Corso di Perfezionamento in Chirurgia Laparoscopica avanzata, Chirurgia
Robotica e Telechirurgia
25 — 29 Settembre 2006, UO Chirurgia Generale - Centro di riferimento

ACOI per la Chirurgia Laparoscopica Avanzata Castelfranco Veneto (TV)
Crediti ECM: 30

15. Corso di umanizzazione dell’assistenza sanitaria
1 Marzo — 24 Maggio 2005, Ospedale Cristo Re, Roma
Crediti ECM: 22 :

16. Corso di Aggiornamento “ Metastasi epatiche da cancro del colon-retto:
debulking ed approccio globale alla malattia”
24-26 Novembre 2005, UO Chirurgia - Ospedale S. Pietro Fatebenefratelli
— Roma
Crediti ECM: 5

17. “ADVANCED TRAUMA LIFE SUPPORT” (ATLS)
Corso teorico-Pratico di Rianimazione avanzata nel paziente traumatizzato
8-10 Novembre 2001, Universita Cattolica del Sacro Cuore — Policlinico
Universitario “A. Gemelli”, Roma

DICHIARA, inoltre, sotto la propria responsabilita:

“di aver redatto ed essere in possesso dell’originale delle seguenti
pubblicazioni scientifiche -suddivise in lavori pubblicati “in extenso”,
abstract congressuali, e capitoli di libro, pubblicati su riviste nazionali ed
internazionali ™
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Lavori in extenso:

Pubblicazioni scientifiche ultimi 5 anni : prima Consensus Conference della
Chirurgia Italiana sulla Clinical Competence nella Chirurgia del retto, ad
elevato impatto sulla comunita scientifica per la rilevanza dell’argomento e
per ’elaborazione degli Statements

I. FUNCTIONAL RESULTS AFTER MESORECTAL EXCISION
FOR RECTAL CANCER: COMPARATIVE STUDY AMONG
SURGICAL APPROACHES" ‘ ‘
Gianfrancesco Intini, MD, Simone Maria Tierno, Massimo Farina, Marco
Maria Lirici, Giorgio Lucandri, Giuseppe Mezzetti, Vito Pende, Graziano
Pernazza, Francesco Stipa, Carlo Eugenio Vitelli
Submitted to UPDATE IN SURGERY , January 2020
Submission [D: UPIS-D-20-00021

2. CLINICAL COMPETENCE IN THE SURGERY OF RECTAL
CANCER: THE ITALIAN CONSENSUS CONFERENCE
Piccoli Micaela, Agresta Ferdinando, Trapani Vincenzo, Nigro Casimiro,
Pende Vito, Campanile Fabio Cesare, Vettoretto Nereo, Belluco Enrico,
Bianchi Pietro Paolo
INTERNATIONAL JOURNAL OF COLORECTAL DISEASE 2014
Jul;29(7):863-75

- Pubblicazioni scientifiche rilevanti e ad alto IF sul trattamento Chirurgico
Mini-invasivo e Robotico delle patologie neoplastiche di Colon, Retto, Stomaco,
Surrene, con risultati preliminari e _note di tecnica chirurgica:

3. TOTAL MESORECTAL EXCISION: A COMPARISON OF
ONCOLOGICAL AND FUNCTIONAL OUTCOMES BETWEEN
ROBOTIC AND LAPAROSCOPIC SURGERY FOR RECTAL
CANCER.

D'Annibale A, Pernazza G, Monsellato [, Pende V, Lucandri G,
Mazzocchi P, Alfano G.
SURGICAL ENDOSCOPY 2013 Jun;27(6):1887-95

4. ROBOTIC ADRENALECTOMY: TECHNICAL ASPECTS, EARLY
RESULTS AND LEARNING CURVE.
D'Annibale A, Lucandri G, Monsellato I, De Angelis M, Pernazza G,
Alfano G, Mazzocchi P, Pende V
THE INTERNATIONAL JOURNAL OF MEDICAL ROBOTICS AND
COMPUTER ASSISTED SURGERY. 2012 DEC;8(4):483-90

5. ROBOTIC RIGHT COLON RESECTION: EVALUATION OF
FIRST 50 CONSECUTIVE CASES FOR MALIGNANT DISEASE
Annibale D’ Annibale, Graziano Pernazza, Emilio Morpurgo,lgor
Monsellato,Vito Pende,Giorgio Lucandri, Barbara Termini,Camillo
Orsini,and Gianna Sovernigo

INDIAN JOURNAL OF SURGICAL ONCOLOGY 2012 Dec;3(4):279-
85
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10.

11.

12.

13.

FULL ROBOTIC SUBTOTAL GASTRECTOMY WITH
EXTENDED (D2) LYMPHADENECTOMY

D'Annibale A, Pende V, Pernazza G, et al

VIDEOSCOPY 2012

January 10, 2012

FULLY ROBOTIC TREATMENT OF AN EPIPHRENIC
DIVERTICULUM: REPORT OF A CASE

Pernazza G MD, Monsellato [ MD, Pende V MD et al

MINIMALLY INVASIVE THERAPY AND ALLIED TECHNOLOGY.
2012 Mar;21(2):96-100 ~ ’ .

FULL ROBOTIC GASTRECTOMY WITH EXTENDED (D2)
LYMPHADENECTOMY FOR GASTRIC CANCER: SURGICAL
TECHNIQUE AND PRELIMINARY RESULTS.

D'Annibale A, Pende V, Pernazza G, et al

JOURNAL OF SURGICAL RESEARCH 2011 Apr;166(2):113-20

ROBOTIC SPLENECTOMY FOR MESOTHELIAL CYST: A CASE
REPORT

G. Lucandri, MD, PhD, E. Felicioni, MD, [. Monsellato, MD, G. Alfano,
G. Pernazza MD, V.Pende MD et al

SURGICAL LAPAROSCOPY ENDOSCOPY & PERCUTANEOUS
TECHNIQUE 2011 Apr;21(2):€93-6

ROBOTIC RIGHT COLON RESECTION: EVALUATION OF
FIRST 50 CONSECUTIVE CASES FOR MALIGNANT DISEASE.
D'Annibale A, Pernazza G, Morpurgo E, Monsellato [, Pende V, et al.
ANNALS OF SURGICAL ONCOLOGY. 2010 Nov;17(11):2856-62.

ROLE OF ENDO-GIA STAPLER IN TRANS-ANAL EXCISION OF
RECTAL TUMORS

Montalto G, Polinari U, Ausania F, Pende V, Coppola R, Allegri C.
CANADIAN JOURNAL OF SURGERY 2008 Apr;51(2):E42-43

ENDOSCOPIC TREATMENT OF BILIO-PLEURIC FISTULA
AFTER PERCUTANEOUS RADIOFREQUENCY LIVER
ABLATION: A CASE REPORT AND REVIEW OF LITERATURE
Pende V., Marchese M., Mutignani M., Polinari U., Allegri C., Greco R.
and Costamagna G.

GASTROINTESTINAL ENDOSCOPY 2007 August;66 (3): 616-618.

LAPAROSCOPIC STAGING OF GASTRIC CANCER: AN
OVERVIEW

D’Ugo D, Pende V., Persiani R, Rausei S, Picciocchi A

JOURNAL OF AMERICAN COLLEGE OF SURGEON 2003 June;169
(6): 965-974
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

DIAGNOSTIC ACCURACY AND CLINICAL IMPLICATIONS OF
STAGING LAPAROSCOPY IN GASTRIC CANCER

D’Ugo D, Pende V, Rausei S, Gauzolino R, Sarno G, Vigorita E, Persiant
R

Proceedings of 5Sth International Gastric Cancer Congress — Rome, May 4
—May 7, 2003

IMPACT OF THE LATEST CLASSIFICATION FOR GASTRIC
CANCER: RETROSPECTIVE ANALYSIS ON 94 D2
GASTRECTOMIES } ‘

D’Ugo D, Pacelli F, Persiani R, Pende V, lanni A, Papa V, Doglietto GB,
Picciocchi A.

World Journal of surgery 2002 Jun; 26(6): 672-7

IMPACT OF DIAGNOSTIC LAPAROSCOPY ON THE
MANAGEMENT OF GASTRIC CANCER: PROSPECTIVE STUDY
OF 120 CONSECUTIVE PATIENTS WITH PRIMARY GASTRIC
ADENOCARCINOMA (Br J Surg 2002; 89: 471-5).

D’Ugo D, Persiant R, Pende V.

BRITISH JOURNAL SURGERY. 2002 Oct;89(10):1325-6; discussion
1326.

RUOLO CLINICO DELL’ESAME CITOLOGICO NEINODULI
TIROIDEI

D. D’ Ugo ,R.Persiani, V. Pende, A. D’ Andrilli, E. De Corso, S. Rauseli,
A. PicciocchiANNALI [TALIANI DI CHIRURGIA 2001 May-

Jun;72(3):287-91

LA CHEMIOTERAPIA NEOADIUVANTE NEL CANCRO
GASTRICO

D. D’ Ugo.,R.Persiani, V. Pende, A. Picciocchi

ANNALI ITALIANI DI CHIRURGIA 2001 Jan-Feb; 72(1) 47-53

NEOADJUVANT CHEMOTHERAPY FOR LOCALLY
ADVANCED GASTRIC CANCER: RESULT ON AN ONGOING
PHASE II STUDY.

D. D’ Ugo ,R.Persiani, V. Pende, V. Vigorita and A. Picciocchi

4° International Gastric Cancer Congress [.G.C.A., April 30-May 2, 2001,
New York (Monduzzi Editore , pp.405-410)

LAPAROSCOPIC STAGING OF GASTRIC CARCINOMA;
DIAGNOSTIC AND THERAPEUTIC IMPLICATIONS.
R.Persiani, , V. Pende, L. Petito and D.M. D’ Ugo

8° International Congress E.A.E.S., June 28-July 1, 2000, Nice
(Monduzzi Editore, pp.221-224)
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21.

N9
2

23.

24.

- 26.

27.

28.

IMPATTO DELL’ESAME CITOLOGICO ASPIRATIVO (FNA)
NELLA GESTIONE DEI NODULI TIROIDEI

D. D’ Ugo ,R.Persiani, V. Pende, E. De Corso, S. Rausei, A. Picciocchi
MINERVA ENDOCRINOLOGICA, 25: 5-10, 2000

. TRANSESOPHAGEAL ECHOCARDIOGRAPHIC ASSESSMENT

OF HAEMODYNAMIC FUNCTION DURING LAPAROSCOPIC
CHOLECISTECTOMY IN HEALTHY PATIENTS.

D. D’ Ugo ,R.Persiani, F.Pennestri , E. Adducci, P. Primieri, V. Pende, G.
De Cosmo \ :
SURGICAL ENDOSCOPY, 14: 120-122, 2000

NEOADJUVANT TREATMENT FOR LOCALLY ADVANCED
GASTRIC CANCER: A PRELIMINARY REPORT

A.Picciocchi, D. D’Ugo, R. Persiani, V. Pende, P. Ronconi, A. Cassano,
C. Pozzo and C. Barone

EUROPEAN JOURNAL OF ONCOLOGY, S, suppl. 1: 49-53, 2000

IL TRATTAMENTO MULTIMODALE DEL CANCRO
GASTRICO: LA CHEMIOTERAPIA NEOADIUVANTE

A. Picciocchi, D. D’Ugo, V. Pende, R. Persiani

23° Congresso Nazionale SICO, 16-18 settembre, 1999, Perugia (pp.45-
50)

.NEOADJUVANT TREATMENT FOR LOCALLY ADVANCED

GASTRIC CANCER

D. D’Ugo, R. Persiani, P. Ronconi, V. Pende, A. Picciocchi

3rd International Gastric Cancer Congress, April 27-30, 1999, Seoul -
Korea (pp- 809-813)

SIMULTANEOQUS GASTRIC ADENOCARCINOMA AND MALT-
TYPE LYMPHOMA IN HELICOBACTER PYLORY INFECTION
R. Persiani, D. D’Ugo, V. Pende, P. Ronconi, A. Picciocchi

3td International  Gastric Cancer Congress, April 27-30, 1999, Seoul —
Korea (pp. 483-487)

ECHOCARDIOGRAPHIC ASSESSMENT OF CARDIAC
FUNCTION DURING LAPAROSCOPY

G. De Cosmo, R. Persiani, V. Pende, E. Adducci, G. Passero, D. D’Ugo
6th World Congress of ENDOSCOPIC SURGERY, 6TH International
Congress of European Association for Endoscopic Surgery (EAES),
Rome, Italy, June 3-6, 1998 — Monduzzi Editore (pp. 31-35)

STAGING LAPAROSCOPY IN TREATMENT OF LOCALLY
ADVANCED GASTRIC CANCER

D. D’Ugo, M.D., V. Pende, M.D., R. Persiani, M.D., A. Picciocchi.
CHIRURGIA INTERNATIONAL , 4 (5): 10-11, Nov-Dic 1997
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29. THE IMPACT OF STAGING LAPAROSCOPY ON THE
TREATMENT OF LOCALLY ADVANCED GASTRIC CANCER
A. Picciocchi, D. D’Ugo, P. Ronconi, F. Caracciolo, V. Pende, R.
Persiani
JOURNAL EXPERIMENTAL CLINICAL CANCER RESEARCH, 16
(2): 84-86, 1997

“di aver redatto ed essere in possesso dell’originale delle seguenti
pubblicazioni in forma di abstract, pubblicati su riviste nazionali ed
internazionali”

. L’ESTENSIONE DELL'EXERESI CHIRURGICA NELLE TIREOPATIE
[PERFUNZIONANTI

R. Persiani, D.D'Ugo, V. Pende, A. Picciocchi

PATOLOGIE BENIGNE DELLA TIROIDE, Scanno (Aq) 12-13 Giugno, 1997

. CEREBRAL BLOOD FLOW AND CO2-PNEUMOPERITONEUM
DURING LAPAROSCOPIC CHOLECISTECTOMY

Adducci Enrica, Passero Giuseppe, Abballe Carlo, Persiani Roberto, Pende
Vito, De Cosmo Germano

HEPATO-GASTROENTEROLOGY, SUPPLEMENT I. VOL. 45: XXIX,
MAY 1998

. LAPAROSCOPY FOR PREOPERATIVE STAGING OF GASTRIC CANCER

D. D'Ugo, R. Coppola, ME Riccioni, V. Pende, P. Ronconi, R. Persiani
SURGICAL ENDOSCOPY 11 (5): 498, May 1997

. ASSOCIAZIONE TRA IPERTIROIDISMO E CARCINOMA DELLA TIROIDE
A. Picciocchi, R. Persiani, V. Pende, D. D’'Ugo

Societa Italiana Chirurgia Oncologica. GIORNATA MONOTEMATICA
NAZIONALE. Roma 10 Aprile 1997

. SYNCHRONOUS MALT-TYPE LYMPHOMA AND ADENOCARCINOMA OF
THE STOMACH IN HELICOBACTER PYLORI INFECTION: A CASE REPORT
Persiani R., Pende V., De Corso E., D'Ugo D.

JOURNAL OF SURGICAL ONCOLOGY Supplement 4, pag 106 — 1999

. HYPERTHYROIDISM AND CONCURRENT THYROID CARCINOMA: A NEED
FOR DIFFERENT SURGICAL STRATEGY?

Persiani R, Pende V., De Corso E., D'Ugo D.

JOURNAL OF SURGICAL ONCOLOGY Supplement 4, pag 26 — 1999
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7.

10.

11.

12.

13.

APHASE I /11 STUDY ON NEO-ADJUVANT CHEMOTHERAPY FOR
LOCALLY ADVANCED GASTRIC CARCINOMA: A PRELIMINARY REPORT
D'Ugo D., Persiani R,, Ronconi P, Pende V., Picciocchi A.

3rd International Gastric Cancer Congress, April 27-30, 1999, Seoul - Korea

THE IMPACT OF LATEST TNM CLASSIFICATION FOR GASTRIC CANCER
ON THE EXTENT OF LYMPH NODE DISSECTION

D'Ugo D, Persiani R, Pende V, Vigorita V, Picciocchi A.
Hepato-Gastroenterology vol. 47 (suppl. 1I) p. CCXX, 2000 (10" World
Congress IGCS)

THERAPEUTIC IMPLICATIONS OF THE USE OF LAPAROSCOPY FOR
GASTRIC CANCER STAGING

Persiani R, Pende V, Rausei S, D’Ugo D.

Hepato-Gastroenterology vol. 47 (suppl. Il) p. CCXXIV, 2000 (10" World
Congress [GSC)

INCIDENZA E MULTIFOCALITA’ DEL MICROCARCINOMA TIROIDEO:
ANALISI RETROSPETTIVA DI UNA SERIE CONSECUTIVA DI 576 EXERESI
GHIANDOLARL.

D. D’Ugo, R. Persiani, V. Pende, E. De Corso, E. Papageorgiou, A. Picciocchi
Atti del 102+ Congresso Societa Italiana Chirurgia. Roma, 15-20 ottobre
2000

LAPAROSCOPIC STAGING IN GASTRIC CARCINOMA: DIAGNOSTIC AND
THERAPEUTIC IMPLICATIONS.

Pende V., Persiani R, D’'Ugo DM, Picciocchi A

SURG ENDOSC (2001) Suppl 1 to Vol 15

8t [nternational Congress E.A.E.S. — Nice 2000

PRIMARY CHEMOTHERAPY OF LOCALLY ADVANCED GASTRIC CANCER
(LAGC): PRELIMINARY RESULTS OF A PHASE Il STUDY.

Cassano A, Pozzo C, Persiani R, Angelelli L, Pende V, Longo R. Schinzari G,
Basso M, Barone C.

Ann Oncol 11 (supp 4): 67 - 25th ESMO Congress - Hamburg 2000.

PROGNOSTIC ROLE OF NODAL MATASTASES IN GASTRIC CANCER: A
COMPARATIVE ANALYSIS OF JAPANESE SYSTEM AND 5T TNM
CLASSIFICATION.

D.D'Ugo, V. Pende, F. Pacelli, V. Papa, V. Vigorita, R. Persiani.

4th [nternational Gastric Cancer Congress - New York, April 29 - May 2,
2001
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14. EXPRESSION OF APOPTOTIC GENES IN GASTRIC CANCER.
D. D’Ugo, R. Ricci, A. lanni, R. Persiani, N. Maggiano, V. Pende, V. Romano-
Spica.
4th [nternational Gastric Cancer Congress - New York, April 29 - May 2,
2001

15. NEOADJUVANT CHEMOTHERAPY FOR LOCALLY ADVANCED GASTRIC
CANCER: RESULTS OF AN ONGOING PHASE l1 STUDY.
D. D’Ugo, V. Pende, R. Persiani, S. Rausei, V. Vigorita, A. Picciocchi.
4th [nternational Gastric Cancer Congress - New York, April 29 - May 2,
2001

16. PHASE I STUDY WITH ETOPOSIDE, EPIRUBICIN AND CISPLATIN (EEP)
AS PRIMARY TREATMENT FOR LOCALLY ADVANCED GASTRIC CANCER
A. Cassano, R Persiani, C. Pozzo, C. Barone, S. Rausei, G. Schinzari, V. Pende,
D. D’Ugo.
Proceedings of St International Gastric Cancer Congress - Rome, May 4 -
May 7, 2003

17.SU DI UN CASO DI SCHWANNOMA DEL FASCIO NERVO-VASCOLARE DEL
~ COLLO SIMULANTE UN NODULO TIROIDEO
A. LaGreca, R. Gauzolino, R. Persiani, S. Rausei, V. Pende, D. D'Ugo
Tumori 2003 - Suppl vol 89(3) May-June: 53

18. COLECISTECTOMIA LAPAROSCOPICA IN PAZIENTI PORTATORI DI
SHUNT VENTRICOLO-PERITONEALE: REPORT DI DUE CASI
" A.LaGreca, S. Rausei, R. Persiani, V. Pende , R. Gauzolino, D. D'Ugo
Tumori 2003 - Suppl vol 89(3) May-June:

19. CHEMIOTERAPIA NEOADIUVANTE NEL CARCINOMA GASTRICO
LOCALMENTE AVANZATO. RISULTATI DI UNO STUDIO DI FASE Il SU
PAZIENTI SELEZIONATI MEDIANTE LAPAROSCOPIA PREOPERATORIA

R. Persiani, S. Rausei, R. Gauzolino, A. La Greca, V. Pende, G. Sarno, D.
D'Ugo
Tumori 2003 - Suppl vol 89(3) May-June:

20. COLLISION TUMOR DELLO STOMACO COMPOSTO DA
ADENOCARCINOMA E TUMORE STROMALE GASTROINTESTINALE (GIST)
R. Persiani, R. Gauzolino, A. La Greca, R. Ricci, S. Rausei, V. Pende, D. D'Ugo
Tumori 2003 - Suppl vol 89(3) May-june: 112
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21.

22.

23.

24.

CHEMIOTERAPIA PREOPERATORIA NEL CARCINOMA GASTRICO
LOCALMENTE AVANZATO: VALUTAZIONE PROGNOSTICA DELLA
RISPOSTA PATOLOGICA E DEI FATTORI PROGNOSTICI NOTI

R. Persiani, D. Sermoneta, V. Pende et al

Minerva Chirugica - Apr 2004 - Supp! [ Vol 59 (2): 111

RUOLO PROGNOSTICO DELLA RATIO DEI LINFONODI METASTATICI NEL
CANCRO GASTRICO

‘R. Persiani, D. Sermoneta, V. Pende et al

Minerva Chirugica - Apr 2004 - Suppl [ Vol 59 (2): 112

CONVENTIONAL LAPAROSCOPIC VERSUS ROBOTIC SURGERY FOR RIGHT
COLON CANCER

Pende V., Morpurgo E., Termini B., Mazzocchi P., D’Annidale A

Abstracts section of 3rd International Congress of Mini-Invasive and
Robotic Association (M.LR.A.) - 24th-26th January 2008, Rome ~ Italy

ROBOTIC RESECTION WITH D2 LYMPHADENECTOMY FOR GASTRIC
CANCER

A. D’Annibale, P. Mazzocchi, G. Lucandri, V. Pende et al

United European Gastroenterologic week - 21 - 26 Ottobre 2011,
Stoccolma - Svezia

di aver redatto essere in possesso dell'originale dei seguenti Capitoli
di libro:

“ROBOTIC GASTRECTOMY: TECHNIQUE, COMPLICATIONS
AND SHORT TERM RESULTS”

dal libro: “Gastric Cancer: From Staging To Surgical Treatment.
Procedures, Complications and Oncological Results.”

edito da Nova Science Publishers, Inc. NY USA, in lingua inglese.

“MINIMALLY INVASIVE ROBOT-ASSISTED COLORECTAL
RESECTIONS”

dal libro: “Colorectal Cancer - From Prevention to Patient Care”

edito dalla InTech - Open Access Publisher Croatia, in lingua inglese; pagg
521 -538

[SBN: 979-953-307-663-7
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(WS}

“UNUSUAL EVOLUTION OF A CLINICAL CASE OF CROHN’S
DISEASE IN A PATIENT WITH MULTIPLE SURGERIES AND
MULTIPLE FISTULAS”

dal libro: “Atlas of Ileoscopy” pp 141-144, edito dalla Springer Link - 2013

“di aver partecipato, anche in qualita di relatore / moderatore / con
presentazione di video di tecnica chirurgica, ai seguenti Congressi -
Coavegni - Seminari Nazionali ed Internazionali”:

|

EUROPEAN COLORECTAL CONGRESS
Spotlight on the Colon
1 — 5 December 2019, St.Gallen, Switzerland

XVII Congresso annuale dell’ Accademia Romana di Chirurgia
La Chirurgia Mini-invasiva difficile. Cosa c¢’¢ di nuovo?
7-8 Novembre 2019, Roma

State of the art in Digestive Surgery
Raddison Hotel
15 Ottobre 2019, Roma

XLII Congresso Nazionale Societa Italiana di Chirurgia Oncologica
“Influencing Oncology through qualified Surgery”
8-10 Settembre 2019, Cagliart
MODERATORE

Update on Oncologic Abdominal Surgery
23-24 Maggio 2019, Accademia Lancisiana — A.O. San Camillo- Forlanini

EUROPEAN COLORECTAL CONGRESS

Personalized Colorectal Surgery - New Technologies - Complications in
Colorectal Surgery ‘

2 — 6 December 2018, St.Gallen, Switzerland

Enhancing Patients Outcomes from innovation to implementation and
network”

Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, Sala Folchi

19 Ottobre 2018, Roma

RELATORE
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10.

11.

12.

14.

15.

16.

PDTA in Chirurgia: dal metodo all’implementazione
Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, Sala Folchi
6 Giugno 2018, Roma
RELATORE

“ERAS — Enhancing Patients Outcomes from tradition to innovation”
Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, Sala Folchi
22 Gennaio 2016, Roma
RELATORE

XVII Congresso Nazionale Societa [taliana Chirurgia Endoscopica
“Evidenza e Linguaggio in Chirurgia Laparoscopica”
24 — 25 Settembre 2015, Ferrara
RELATORE - PRESENTAZIONE VIDEO

XVI Congresso Societa [taliana Chirurgia Endoscopica — [ Workshop Clinical

Robotic Surgery Association Italian Chapter —

“Esperienze e nuove tecnologie a confronto — I’evoluzione della chirurgia

laparoscopica”
19-20 Settembre 2013, Napoli
RELATORE - PRESENTAZIONE VIDEO

Congresso Regionale Associazione Chirurghi Ospedalieri Lazio (ACOI
LAZIO): “Addome acuto emorragico ed emorragie intra e post operatorie”
19 Aprile 2013, Latina
RELATORE - PRESENTAZIONE VIDEO

. Unita e valore della Chirurgia Italiana — 1° Congresso Nazionale

23 — 27 Settembre 2012, Auditorium Parco della Musica, Roma
RELATORE — Membro comitato Consensuns Conference su Clinical
Competence in rectal cancer surgery

19° International Congress of the European Association for Endoscopic
Surgery “Times they are @ changing”
15—~ 18 Giugno 2011, Torino
RELATORE - PRESENTAZIONE VIDEO

Congresso Regionale Associazione Chirurghi Ospedalieri Italiani (ACOI)
Lazio “Neoplasie colo-rettali — Pratica chirurgica quotidiana-
25 Novembre 2011, Roma

XXI Congresso Nazionale ACOI di Videochirurgia: “Pronti per il futuro?”
18-20 Settembre 2011, Villa Erba — Cernobbio — Como
RELATORE - PRESENTAZIONE VIDEO
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17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

XXII Congresso di Chirurgia dell’ Apparato Digerente
5-6 Maggio 2011, Auditorium del Massimo, Roma

Congresso Regionale Associazione Chirurghi Ospedalieri Italiani (ACOI)
Lazio “La Chirurgia del colon - retto”

26 Novembre 2010, Rieti

RELATORE - PRESENTAZIONE VIDEO

i ¢

VI Congresso Nazionale Societa Italiana di Colonproctologia (SIUCP)
“Realta e prospettive in Colonproctologia”
21-22 Giugno 2010, Napoli
RELATORE

Secondo Corso “La Chirurgia in diretta per Chirurghi”
13 -14 Maggio 2010, Auditorium del Massimo, Roma

Workshop “2010.com” - Chirurgia Oncologica Mininvasiva — Focus su
stomaco e retto

28-29 Gennaio, Policlinico A. Gemelli — Roma

Tavola rotonda: “If Prolasso: dalla visita ambulatoriale al trattamento
chirurgico

5 Novembre 2009, Hotel Alabardieri — Napoli

RELATORE - PRESENTAZIONE VIDEO

[IIl World Congress of Coloproctology and Pelvic Diseases and V Congresso

Nazionale SIUCP “Innovation and current debates”
21-23 Giugno 2009, Roma

XX Congresso di Chirurgia dell’ Apparato Digerente
14-15 Maggio 2009, Auditorium del Massimo, Roma

XIIl Convegno Nazionale — Aggiornamenti in Patologia Digestiva
11 - 13 Giugno 2009, Ostia
RELATORE - PRESENTAZIONE VIDEO

Congresso Internazionale “Mini-Invasive Surgery”: what’s new?

6-8 Marzo 2008, A.O. Monaldi - Aula Magna — Complesso universitario

Monte Sant’ Angelo, Napoli
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27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

XVIII Congresso Nazionale A.C.O.I. di Videochirurgia
“Videochirurgia: tra scienza ed arte”
27-29 Novembre 2008, Fiuggi
RELATORE - VIDEO

[1I International Congress of Minimally [nvasive Robotic Association (MIRA)
24-26 Gennaio 2008, Roma '
RELATORE - PRESENTAZIONE VIDEO

XVII Congresso di Chirurgia dell’ Apparato Digerénte
27-28 Settembre 2007, Auditorium del Massimo, Roma

[l World Congress of Coloproctology and Pelvic Diseases and Il Congresso
Nazionale SIUCP “Innovation and current debates”
18-20 Giugno 2007, Roma

V Incontro biennale di Chirurgia Laparoscopica Avanzata
UO Chirurgia Generale Jesi
6-7 Dicembre 2006, Jest (Ancona)

[ Riunione Plenaria 2006 della: “Forza Operativa Nazionale sul Carcinoma
mammario”
27 Ottobre, Roma

XVII Congresso di Chirurgia dell’ Apparato Digerente
18-19 Maggio 2006, Auditorium del Massimo, Roma

One Day Workshop: “Cancro gastrico: Treatment by stage”
Centro di ricerca e formazione ad alta tecnologia nelle scienze biomediche
Universita Cattolica del Sacro Cuore — Sede Campobasso
16 Settembre 2005, Campobasso

XVI Congresso di Chirurgia dell’ Apparato Digerente
12-13 Maggio 2005, Auditorium del Massimo, Roma

Workshop : “Pancreatic Cancer: Surgical Treatment”
Universita Campus Biomedico , Roma
23-24 Giugno 2005, Roma

Chirurgia estrema: frontiere per il futuro
V Seminario Internazionale di Chirurgia Digestiva
10-12 Novembre 2005 - [FO — Roma
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38.

39.

40.

41.

42.

44,

45.

46.

47.

XIII Congresso della Societa [taliana di Chirurgia Oncologica
“Chirurgia Oncologica oggi: dalla mininvasiva alla maxinvasiva”
29-30 Aprile 2005 — Centro Congressi Montecitorio- Roma
RELATORE

104° Congresso Nazionale della Societa Italiana di Chirurgia “L’idea
dell’etica e del sapere”
13 — 16 Ottobre 2002, Roma
RELATORE

[V International Gastric Cancer Congress
30 Aprile - 2 Maggio 2001, New York (USA)
RELATORE

X World Congress of the International Gastro-Surgical Club (IGSC)
17-20 Ottobre 2000, Roma
RELATORE

VIII International Congress of European Association for Endoscopic Surgery
28 Giugno — | Luglio 2000, Acropolis Convention Center, Nice (FR)
RELATORE ‘

. [l [nternational Gastric Cancer Congress

27-30 Aprile 1999, Seoul — Korea

VI [nternational Congress of European Association for Endoscopic Surgery
(EAES)

3-6 Giugno 1998, Roma

RELATORE

XX International Congress of European Hernia Society
“Surgery of the abdominal wall based on evidence versus daily practice -
a conflict?
18-20 Giugno 1998, Cologne
RELATORE

American College of Surgeons - 84th Annual Clinical Congress —
October 1998, Orlando — Flonida (USA)
RELATORE

American College of Surgeons - 83th Annual Clinical Congress —
12 -17 October 1997, Chicago (USA)
RELATORE
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“di possedere i seguenti ulteriori titoli professionali”:

- Attestato di [doneita alla Chirurgia Robotica -
12 Marzo 2014 -Azienda Ospedaliera “San Giovanni Addolorata” — Roma
UOC Chirurgia ad indirizzo mininvasivo Laparoscopico e Robotico

- Diploma di Master Universitario di secondo Livello in Colonproctologia
presso Universita degli studi “La Sapienza” Facolta di Medicina e Chirurgia di
Roma, in data 12/08/2010, con lode

- ADVANCED TRAUMA LIFE SUPPORT” (ATLS)
Corso teorico-Pratico di Rianimazione avanzata nel paziente
traumatizzato.
8-10 Novembre 2001, Universita Cattolica del Sacro Cuore — Policlinico
Universitario “A. Gemelli”, Roma

Dichiara inoltre di essere informato — ai sensi del Regolamento Europeo n 679/2016 —
che i dati personali suindicati saranno utilizzati esclusivamente per la posizione
previdenziale, assicurativa ed assistenziale e comunque per I’amministrazione
degli affari interni. A tal fine allega fotocopia di un documento di identita ai sensi
dell’art 38, comuma 3, DPR 28.12.2000 n 445

pata_ 46 /4 [ 1012
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