CURRICULUM VITAE REDATTO Al SENSI DEGLI ARTT. 46, 47 e 19 DEL D.P.R. 28.12.2000, N. 445
La sottoscritta Gianna Vettore nata a“C.F.—B residente a @ EENED

consapevole della responsabilita penale prevista, dall'art. 76 del D.P.R. 445/2000, per le ipotesi di falsita
in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate:

DICHIARA

che e informazioni sotto riportate sono veritiere e che le copie fotostatiche, sono conformi agli originali in possesso.

INFORMAZIONI PERSONALI
Cognome e Nome VETTORE GIANNA

Data di nascita (gg/mm/aaaa) -

Qualifica MEDICO CHIRURGO

AmministrazioneREGIONE VENETO

Incarico attuale REFERENTE TECNICO-SCIENTIFICO C.R.E.U.
In servizio presso UOC GOVERNO CLINICO — AZIENDA ZERO

Numero telefonico dell’ufficio049- 8217621
335-8769288

Fax dell’'ufficio049-8218126

E-mail istituzionalegianna.vettore@azero.veneto.it
gianna.vettore@regione.veneto.it
gianna.vettore@aopd.veneto.it

ESPERIENZE LAVORATIVE, ISTRUZIONE E FORMAZIONE
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In tale veste:

¢ Coordina l'attivita di tutti i Pronti Soccorso e dei 118 del Veneto.

e Verifica 'omogeneita di risposta all’emergenza delle Centrali
Operative Provinciali 118 (di seguito denominate COP 118)
secondo protocolli regionali condivisi e riconosciuti;

¢ Sviluppa iniziative regionali per promuovere adeguamenti
tecnologici operativi omogenei nell’areadell’emergenza-urgenza.

e Supporta la COP 118 di Venezia-Mestre in caso di emergenze o
catastrofi coordinando e affiancando, di concerto con la Direzione
Servizi Sanitari, I'operativita delle COP 118.

e Mantiene il collegamento tecnico-scientifico con le COP 118, con i
Dipartimenti Emergenza-Urgenza provinciali, con i servizi di
Pronto Soccorso, con la Direzione delle Aziende Sanitarie, sulla
base degli indirizzi della Direzione Servizi Sanitari.

e Incrementa la capacita di risposta e I'integrazione delle strutture
sanitarie coinvolte nell’emergenza territoriale.

e Sirapporta con gli enti statali e regionali (Protezione Civile, forze
armate, forze di Polizia, Vigili del Fuoco, forze del valontariato) ai
fini di contribuire al coordinamento delle iniziative comuni nel
campo dell’emergenza-urgenza sanitaria.

e  Progetta nuovi modelli tesi alla riduzione e controllo della richiesta
impropria di prestazioni sanitarie urgenti.

e Coordina il lavoro di gruppi di studio tecnici sull’emergenza-
urgenza.

e Monitora il livello di risposta complessivo del sistema regionale
dell'emergenza-urgenza, verificandone annualmente i risultati e
predisponendo una relazione generale per la Direzione Regionale
per i Servizi Sanitari.

¢ Favorisce e coordMia iniziative regionali per giungere ad una
formazione specifica per 'emergenza.

e Monitora i tempi di attesa in Pronto Soccorso, con redazione di
apposite Linee Guida, e collabora alla formazione della figura
dell’Assistente di Sala.

e Valuta le attivita delle UU.OO. di Pronto Soccorso, mediante
predisposizione di report mensili sul’andamento degli indicatori di
valutazione delle performances.

e Coordina il gruppo di lavoro incaricato di uno controllo del flusso
degli accessi in PS e revisiona le procedure di triage, con
elaborazione ed aggiornamento del documento tecnico in
materia di triage, indicatori di attivita e appropriatezza
dell’accesso al PS.

¢ In collaborazione con la “ UOC Analisi ed Attivita assistenziali
sanitarie e socio-sanitarie-Azienda Zero” per I'appropriatezza delle
liste d’attesa e la sicurezza del paziente”, monitora gli indicatori
di performances definiti a livello Regionale e Ministeriale per i
Pronto Soccorsi e il SUEM/118. Gli indicatori principalmente
analizzati riguardano i tempi di presa in carico e di permanenza in
PS, calcolati al 90° percentile per i codici bianchi e verdi,
I'appropriatezza di Triage in uscita, 'appropriatezza dell’0.B.I,,
I'analisi delle procedure Fast Track, il tempo di allarme-target per
i codici rossi al 75.mo percentile. Esegue periodici controlli sulla
corretta applicazione sia del ticket di Pronto Soccorso che della
applicazione dei codici ICD-9 alla chiusura delle cartelle di Pronto
Saccorso.

e In collaborazione con 1a“UOC Ispezioni Sanitarie e socio-sanitarie-
Azienda Zero”, & consulente quale tecnico esperto nell’ambito di
ispezioni e analisi di eventi avversi (Clinical Risk Management}).

e  Membro delle Commissioni dedicate a visite ispettive con
proposta nei casi difformi dalle disposizioni regionali, di nuove
strategie organizzative nelle U.0.C. di Pronto Soccorso con scarse
performances (nel 2017 Vicenza, Verona, Treviso, Arzignano,
Valdagno, Mestre, Adria, Cittadella, Thiene, Chioggia, Rovigo) ed



analisi degli indicatori regionali considerati negli obiettivi dei
Direttori Generali richiesti alle 9 ULSS ed alle 2 Aziende Sanitarie
Venete.
Nell'ottica di attivare, una gestione pil appropriata dei pazienti e
migliorare i tempi di attesa in Pronto Soccorso, ha presentato
all'inizio del 2018, due progetti pilota presso alcune Aziende/ULSS
dalla Regione Veneto. Il primo sull’applicazione di un modello di
Triage basato su 5 codici di priorita (come previsto dalle linee
guida Ministeriali 2018 in fase di pubblicazione), mentre il
secondo, sulla definizione di un percorso agevolato per gli anziani
fragili, categoria spesso di difficile gestione e in costante aumento
negli ultimi anni.
Rappresentante della Regione Veneto al Gruppo Interregionale
Emergenza-Urgenza —-Commissione Salute per I'area Emergenza-
Urgenza presso il Ministero della Salute ha partecipato alla
redazione di Linee di indirizzo nazionali {Osservazione Breve
Intensiva, Triage intraospedaliero, Azioni di contrasto al
sovraffollamento dei servizi di Pronto Soccorso, Profilo Autista
Soccorritore.
In rappresentanza del Veneto al Ministero della Salute, & stata
inserita nel gruppo di lavoro Nazionale, del Nuovo Sistema
Informatico Sanitario (NSIS) nelllambito dell'analisi degli
indicatori di performance e di processo relativi all’area
Emergenza-Urgenza.
Rappresentante della Regione Veneto al Tavolo Tecnico
Ministeriale su “Linee Guida relative a specifici criteri per
I'ammissione a trattamenti ospedalieri sia di elezione che in
condizioni di Emergenza-Urgenza” (attuazione del Decreto
Ministeriale 2 aprile 2015, n.70, “Regolamento recante definizione
degli standard qualitativi, strutturali, tecnologici e quantitativi
relativi all’assitenza ospedaliera” al paragrafol.4 dell’allegato 1).
Verifica periodicamente il regolare invio da parte dei PS e delle
C.0 SUEM/118 dei flussi EMUR nel rispetto degli indicatori B1.1 e
B1.2 previsti dalla griglia LEA.
Supervisiona le procedure di accreditamento e di autorizzazione
dei mezzi per il trasporto con ambulanza- trasporto e soccorso con
ambulanza delle strutture convenzionate territoriali.
Membro del gruppo di lavoro regionale per il censimento
dell'attuale parco macchine di emergenza-urgenza, sia per
trasporto che per trasporto-soccorso, ha contribuito assieme al
gruppo tecnico del CRAT alla stesura del Capitolato d’acquisto dei
prossimi 5 anni.
Partecipa alla Commissione Regionale per la Tecnologia e I'Edilizia
(C.R.LT.E.) nellambito degli interventi riguardanti il settore
dellEmergenza-Urgenza.
Referente per |'area emergenza-urgenza in gruppi di lavoro
regionali per la formulazione di reti cliniche e percorsi
assistenziali condivisi in tutto il territorio della Regione Veneto:
- Aggiornamento della rete Clinica per I'lctus.
- Percorso Nascita
- Attivazionenel presidio ospedaliero di Camposampiero quale
di riferimento regionale, previsto dalla rete clinica del
trauma -CENTRO TRAUMATOLOGICO ORTOPEDICO.
- Percorso per la gestione del pazienie con Sindrome
Vertiginosa.
- gruppo di lavoro per la definizione delle indicazioni alla
Broncoscopia d’Urgenza
- Gruppo di studio per l'attivazione del volo notiurno
dell’Elisoccorso
- Gruppo per la formulazione del Percorso Dingnostico-
Terapeutico { PDT) per il pazienie affetto da Cerebrolesione
acuta grave con prognosi infausta



® Responsabile del gruppo di lavoro regionale per la formulazione
dei criteri di distribuzione dei ricoveri per acuti nell’area medica
(Progetto Trend).

e Collabora con Protezione Civile al fine di organizzare un progetto
formativo condiviso per personale SUEM e PS per la gestione
dell'intervento in caso di grande emergenza sanitaria.

» Membro della Commissione valutatrice al Corso di Formazione
Manageriale per Dirigenti di Struttura Complessa organizzato
dalla Fondazione Scuola di Sanita Pubblica (FSSP).

e Responsabile tecnico-scientifico dell’attivita di formazione nella
rete emergenza-urgenza, in collaborazione con la Fondazione
Scuola di Sanita Pubblica (FSSP), rivolta a tutto il personale delle 9
ULSS e 2 Aziende Ospedaliere operante nel settore
dell’Emergenza-Urgenza. | corsi organizzati a tut’'oggi sono i
seguenti:

» Corsi di formazione Triage d’accesso e avanzato
Regionale C.R.E.U, tenuti dagli istruttori regionali formati
e certificati idonei da questo Coordinamento al fine di
uniformare il metodo applicato in tutti i PS della Regione.
Sono gia stati eseguiti circa 10 corsi nel 2017 e sono in
programma circa 80 corsi di triage per il 2018, Si sono
programmati i primi corsi di Triage avanzato per dicembre
2018.

* Corsi di formazione sulla violenza di genere nel sistema
delf’urgenza: dal riconascimento alla risposta operativa;
sono gia stati eseguiti fino ad ora circa 15 corsi @ sono in
programma entro maggio 2019 130 corsi con
addestramento di circa 3000 operatori.

*+ Corso di formazione La Comunicazione In Area Critica E
Lo Sviluppo Delle Non Technical Skills Nei Cantesti Di
Emergenza.

» Corso pilota di Triage per le struttura territoriali (ULSS 2
Marca Trevigiana) indirizzato ai Medici di Medicina
Generale e Continuita Assistenziale con I'obiettivo di
ottenere un invio pit appropriato dei pazienti in Pronto
Soccorso.

* Corso pilota sulia Gestione in urgenza del paziente con
dispnea.

¢+ Corso teorico-pratico sulla Gestione delle Emergenze ad
urgenze Pediatriche.

A giugno 2018 & risultata idonea ad incarico di Direttore della UOC
Accettazione e Pronto Soccorso dell’Azienda Ospedaliera di Padova.

Dall'anno accademico 2016/2017 a tutt’oggi & professore a contratto di
Medicina Interna - Emergenza-Urgenza, svolgendo attivita didattica e di
tutoraggio teorico-pratico, nella Scuola di Specializzazione in Medicina
Interna dell’Universita degli Studi di Padova (direttore prof. F. Fabris).

A marzo 2015 e risultata idonea ad incarico di Direttore della S.C. DI
Accettazione e Pronto Soccorso del Presidio Ospedaliero Immacolata
Concezione di Piove di Sacco.

Dal 1 novembre 2012 a tutt’oggi & Direttore della UOSD “Coordinamento
Flussi di Ricovero” presso il Dipartimento Sperimentale Interaziendale
dell’Area dell’Emergenza e Urgenza dell’Azienda Ospedaliera di Padova,
rinominata con Delibera 1268 del 31 ottobre 2014, a seguito
dell’approvazione del nuovo Atto Aziendale, come UQSD “Osservazione
Breve Intensiva (O.B.l.)".

La mission e le funzioni organizzative « integrazione della precedents,
compiendono:
-Gestione def pazienti non critici:



Definitiva-struziom per il pazientecon riferimento al curante
oad Unita Specialistiche ambulagoriali.
Ricovero {uppropriorezza)
-Gestioite dei parcorsi brevi: criteri di inclusione ed esclusione,
linee guida.
-Gestiene dzil'osservazione/degenza breve: criteri di inclusione,
esclusione, Linee guida
-Gestione i Ricoveri rapidi Intensivi (OR1): criteri di inclusione,
esclusione. Linee guida,
-Gestione delle problematiche minori con contenimento dei tempi
di attesa soprattutto nelle ore di punta, senza disiogliere
significative risorse mediche infermieristiche dalla gestione dei
critici: criteri di inclusione, esclusione linee guida.
-Gestione dei "Codici Binnchi” — monitoraggio delle cause di
accesso inappropriaio
-Gestione dei pazienti con problermatiche assistenziali.
-Gestione delfe prove ergometriche in PS per la definizione dei
dolori toracici a basso-medio rischio coronarico.

Attualmente & referente per I’Azienda Ospedaliera di Padova per il
“Progetto Regionale sulla attivazione della figura dell’assistente di sala
nei Pronto Soccorso del Veneta” (progetto GAPS, DGR n.74 del 2014).

Dal settembre 2010 & inserita nei seguenti gruppi di lavoro in
collaborazione con la Dirigenza dell’Azienda Ospedaliera di Padova:

»  Progeito di stesura del percorso aziendale sulla “Modalita di
gestione delle urgenze di utenti non ricoverati”,

= Progetlo per il controllo dei flussi dei pazienti dell’Area Vasta
Provinciale.

»  Progetto d‘identificazione e screening di possibili  forme
tubercolari nella popolazione extracomunitaria della Provincia
Padovana.

+  Progetto assistenziale sulla gestione del paziente con sospetto
Ictus { fase conferma diagnostica e Pronto Soccorso )

»  Progetto di stesura del percorso assistenziale sulla gestione del
dolore toracico ( fase conferma diagnostica 2 Pronto Soccorso )

»  Progetto e gruppo di lavoro per la stesuraaziendale delle linee
guida aziendali sulla gestione del dolore toracico.

+  Progetto e gruppo di lavoro per la stesuraaziendale deaile linee
guida aziendali sulla gastione del paziente con disfagia

e Progetto e gruppo di lavoro per la stesuraaziendale delle linee
guida aziendali sulla istruzione operativa della modalita di
attivazione del Servizio Endoscopia Digestiva d’Urgenza

Dal 1/1/2011 al 31/12/2017 é stata Consigliere dell’Ordine dei Medici di
Padova.

Dal 1 luglio 2010 al 31 dicembre 2016, con Delibera 736 del 30 giugno
2010, e stato nominata Sostituto Responsabile della UOC “Accettazione e
Pronto Soccorso” dell’Azienda Ospedaliera di Padova, ai sensi dell’art. 18
del CC.NN.LL.1998/01.

Dal maggio 2010 e stata nominata componente del comitato per la
“Gestione del rischio clinico”.

Nell'aprile 2010, con Delibera del Direttore Generale n. 379 del
22/04/2010, & risultata idonea ad incarico di Direttore U.O.C.
Accettazione e Pronto Soccorso dell’ULSS 16 di Padova.

Dal febbraio 2010, con Delibera Direttore Generale n. 1304 del
29/12/2009, & stata nominata componente del comitato tecnico per la
gestione Aziendale del “Progetto HPH (Health Promoting & Helth
Services) ~ quadriennio 2009-2012",

Dall’anno accademico 2008-2009 a tutt’oggi ¢ professore a contratto di
Medicina Interna — Emergenza-Urgenza, svoigendo attivita didattica e di




TUTOraggIo 1eorico-pratico, nella >Cuola ai dpecializzazione In vieaicina
d’Emergenza-Urgenza dell’Universita degli Studi di Padova (direttore
prof. C. Merkel).

\

Nell'anno accademico 2008-2009 & stata Professore a contratto di
Traumatologia in Pronto Soccorso presso la Scuola di Specializzazione in
Ortopedia e Traumatologia dell’Universita degli Studi di Padova (direttore
prof. Aldegheri).

Dall'anno accademico 2008-2009 fino al 2017 & stata responsabile
dell’organizzazione formativa degli specializzandi presso il Pronto
Soccorso Centrale dell’Azienda Ospedaliera afferenti alle Scuole di
Specializzazione in Medicina d’Emergenza-Urgenza, Medicina Interna,
Ortopedia, Pneumologia, Reumatologia, Medicina del-Lavoro, Nefrologia,
Neurologia dell’Universita degli Studi di Padova e del corso di Formazione
di Medicina Generale patrocinato dall’Ordine dei Medici.

Sperimentatore allo studio Protocollo C1 1304-01 “Studio randomizzato,
controllato con placebo, in doppio cieco di fase Ill per valutare I'efficacia e
la sicurezza dell’inibitore ricombinante del fattore €1 umano per il
trattomento di attacchi acuti in pazienti con angioedema ereditario” e allo
studio Protocollo JE049-3101 “Studio multicentrico in aperto per la
valutazione della sicurezza, della tollerabilita locale della praticita e
dell’efficaci di una formulazione per autosomministrazione sottocutanea
dellicatibant nel trattamento di attacchi acuti di angioedema ereditario”
condotti presso I'Azienda Ospedaliera di Padova.

Dal maggio 2008 & referente aziendale e dal 2017 regionale per la
“Prevenzione delle patologie da elevate temperature nella popolazione
anziana della Regione Veneto”.

Dal 2008 fino al 30 giugno 2010 & stata nominata vicedirettore (Dirigente
Sostituto nei casi e nelle modalita previste dall’art. 18 CC.CC.NN.LL
1998/2001) del Dipartimento Interaziendale di Medicina d’Urgenza e
Pronto Soccorso (Accettazione e Pronto Soccorsa AOP- Pronto Soccorso e
Medicina d’urgenza ULSS n.16).

Dal 1 ottobre 2007 al 31 gennaio 2008 é& stata comandata dall’Azienda
Ospedaliera di Padova all’Azienda ULSS 16, in qualita di Dirigente Medico a
rapporto esclusivo — disciplina medicina e chirurgia accettazione
d’urgenza a tempo indeterminato, con rapporto a tempo unico. Nello
stesso periodo in comando presso il Dipartimento Interaziendale di
Pronto Soccorso e Medicina d’Urgenza ULSS 16 in quanto responsabile
della struttura semplice di “Gestione organizzativa e pronto soccorso” con
una mission e funzioni organizzative analoghe a quelle gestite in Azienda
Ospedaliera.

Dal 2007 al 31 dicembre 2016 & stata nominata vicedirettore (Dirigente
Sostituto nei casi e nelle modalita previste dall’art. 18 CC.CC.NN.LL
1998/2001) della Struttura Complessa Accettazione e Pronto Soccorso
dell’Azienda Ospedaliera di Padova. /n tale veste ha collaborato alla
realizzazione dei seguenti progetti:

e Scuola Di Formazione in Pronto Soccorso e Medicina D’urgenza.

e Linee Guida Sanitarie del Dipartimento interaziendale di Pronto
Soccorso e Medicina d’Urgenza : Programma di trasformazione di
un sistema di emergenza convenzionale in modello
manospecialistico.

e Regolainentazione dei ricoveri dal Dipartimento Interaziendale di
Pronto Soccorso alle Unita Operative di Area Medica dellAQ e
dellOSA. Dai tabulati di distribuzione dei pazienti nei reparti
medici e dai tabulati riassuntivi (presenti nel manuale di
accreditamento depositato sia in Azienda Ospedaliera di Padova
sia nella Segreteria del Reparto) a partire dal 1998 fino all’ottobre
2010, sia sugli accessi globali effettuati in AO ed all’'OSA, sia sui




ricoveri ed i trasferimenti effettuati, si pud evidenziare un
progressivo calo degli stessi che si & mantenuto costante nel corso
degli anni.

e  Codifica diagnosi di Pronto Soccorso.

e Ottimizzazione delle funzioni di Degenza/Osservazione Breve

e o o

Indicatori di Qualita: monitoraggio Sistematico
Pronto Soccorso — Mission secondarie

Ricoveri assistenziali

Accreditamento L 22

Dal 1 giugno 2004 al 30 settembre 2007 e dal 1 gennaio 2008 al 31 ottobre
2012, é Responsabile della Struttura Semplice “Area Verde” afferente alla
Struttura Complessa Accettazione e Pronto Soccorso dell’Azienda
Ospedaliera di Padova.

Dal 5 luglio 2001 ¢ stata inquadrata nella disciplina “Medicina e Chirurgia
d’Accettazione e d’Urgenza” (Delibera n° 289 del 23 marzo 2009).

Mansione di Emergency Physician {medico di medicina d’urgenza) presso il
Pronto Soccorso dell’Azienda Ospedaliera di Padova con attivitér assistenziale
ripartita nelle sequenti funzioni:

Area rossa

Area Verde

Gestione invasiva e non invasiva delle vie aeree
Intubazione oro tracheale

Interpretazione di tracciati elettrocardiografici
Defibrillazione e cardioversione elettrica
Posizionamento di Pace Maker transcutanei
Trombolisi nell’infarto miocardio acuto e nell’ictus ischemico
Posizionamenti di accessi venosi centrali

Prelievi arteriosi

Ventilazione assistita

Capnografia

Gestione avanzata del paziente politraumatizzato
Ecografie addominale e polmonare

Suture cutanee

Gastrolusi

Visite ambulatoriali

Gestione dei codici bianchi e dei criteri di appropriatezza di
accesso

Osservazione /degenzaBreve

O.R.l. : ricoveri rapidi intensivi

Gestione dei Fast Track o percorsi rapidi
Coordinamento dei percorsi alternativi
Coordinamento trends di distribuzione dei ricoveri
Monitoraggio dell’appropriatezza dei ricoveri

Coordinamento e monitoraggio di una corretta applicazione
del codice colore triage sia in entrata che in uscita.

Coordinamento e monitoraggio di una corretta applicazione
dei ticket.

Gestione dei traumi minori e dei traumi chiusi
Trattamento e Suture di ferite cutanee

Monitoraggio e coordinamento dei tempi di attesa dei




pazienti dell’area verde

e Monitoraggio continuo dei flussi di accesso e delle variabili
riscontrate nelle 24 ore.

e  Coordinamento con il C.U.P. per un corretto monitoraggio
della programmazione delle visite ambulatoriali.

e Coordinamento con il Servizio delle Professioni Sanitarie per
il monitoraggio ed integrazione sia dell'attivita radiologica del
servizio dislocato in PS, che del Servizio Trasporto Malati.

e Coordinamento con 'AVO e La Croce Rossa, nell’attivita di
volontariato in reparto.

e  Gestione dei protocolli operativi con i reparti specialistici nel
coordinamento dellattivita ambulatoriale.

e Corretta gestione dei flussi dei pazienti da fuori ULSS con
stretto monitoraggio incrociato con il 118.

Dal 6 aprile 1994 ¢ diventata aiuto corresponsabile ospedaliero, disciplina
medicina interna a tempo indeterminato, a tempo pieno e dai 31 luglio
1999 dirigente medico a rapporto esclusivo.

Dall'11ottobre 1989 ha avuto l'incarico di assistente medico, disciplina
medicina interna supplente, a tempo pieno presso il Pronto Soccorso
dell’Ospedale di Padova e dal 31 ottobre 1989 ha assunto l'incarico di
assistente medico, disciplina medicina interna a tempo indeterminato, a
tempo pieno, presso la stessa struttura.

Ha svolto attivita di sostituto di medico di base dall’aprile 1986 all’'ottobre
1989,

Ha partecipato attivamente dal marzo 1984 all’ottobre 1989 all’attivita del
Servizio di Alcologia situato presso la divisione Medica Il del’Ospedale
Civile di Padova per il trattamento medico-psico-sociale degli alcolisti
svolgendo attivita sia di terapeuta che di reparto ed ambulatoriale.

Allieva interna dal 1980 presso la Ill Divisione medica e dal gennaio 1985
medico frequentatore presso la stessa Divisione fino al 10 ottobre 1989,
dove ha prestato regolare servizio di guardia sia diurna che notturna per
tutto il suddetto periodo.

Titolo di studio30/03/1984: Laurea in medicina e chirurgia presso |'Universita degli
studi di Padova. Tesi; La laparoscopia nello staging e nel Follow-up dei
tumori primitivi dell’'ovaio.

| sessione 1984: Abilitazione all’esercizio della professione medica
presso Universita degli Studi di Padova.

{scritta all’'Ordine dei Medici Chirurghi della provincia di Padova dal 19
giugno 1984 al numero: 05333.

4/7/1990: Specializzazione in Medicina Interna presso |'Universita degli
studi di Padava. Tesi: Fattori di prognosi nell’infarto miocardico acuto.

17/12/1997: Specializzazione in Cardiologia Clinica presso I'Universita degli
studi di Padova | Scuola - diretta dal prof. Dalla Volta — Tesi: IL RISCHIO
VASCOLARE: Fattori determinanti [l'estensione e Ja localizzazione
dell’aterosclerosi.

Altri titoli di studio e professionalie  Oxbridge Certificate I rilasciato dall’OXFORD School of English,
10/06/1999.

e Oxbridge Certificate Il rilasciato dall’OXFORD School of English,



U5/06b/2000.

Key English test (Certificate Number 4367851) rilasciato
dall’OXFORDSchool of English, Giugno 2000.

Oxbridge Certificate Ml rilasciato dal’OXFORD School of English,
05/06/2001.

BTLSAdvance (Basic Trauma Life Support) — American College of
Emergency Physician- PADOVA 28-29/09/1998

ACLS ISTRUTTORE (Advanced Cardiac Life Support) dal
21/09/1999 — American Heart Association- Bologna 25/08/2009

Instructor/TCF Renewal Checklist - American Heart Association

ATLS Providers (Advanced Trauma Life Support) 23-24-25 marzo
2000 ~ American College of Surgeons Committee on Trauma-
Bassano del Grappa (VI), rilasciatoil 20/08/20089.

International guidelines 2000 for CPR and ECC Instructor —
American Heart Association- Torino, 03/12/2001.

ALS 2 Providers (Advanced Life Support 2} - Padova, 30-
31/1/2003.

AMLS Providers {Advanced Medical Life Support Course) —
Padova, 11-12/04/2003.

Corso teorico Pratico di Emergency Ultrasound - Padova,
23/09/2003.

BTLS Providers {Basic Trauma Life Support) — Refresher — Padova,
6/05/2004.

Gestione delle Megaemergenze- Emergenze NBC — Padova, dal
21/10/2005 al 15/11/2005.

Corso di Triage di pronto soccorso Retraining — Padova,
12/04/2006.

BLS Science Update for American Heart Instructors -
23/05/2006.

ACLS Science Update for American Heart Instructors —
23/05/2006.

Emergency Ultrasound... non solo FAST: le nuove frontiere
dell’ecografia toracica. Padova, 2/12/2006.

Advance Cardiac Life Support for Experience Provider SIMEU —
AHA - Padova,16/03/2007.

Tecnica di Suture e Trattamento della traumatologia minore in
Pronto Soccorso — Padova, 29-30/04/2008.

Le Lesioni Traumatiche del cingolo pelvico. Limena (PD),
4/4/2009.

ACLS Science Update for American Heart Instructors — Bologna,
21-22 maggio2011.

ATLS Providers (Advanced Trauma Life Support) — American
College of Surgeons Committee on Trauma — Refresher Course.



Padova, 7/11/2012.

e BLS Instructor Update (certificate number IMP16MYBRYWK),
02/07/2016.

e ACLS Instructor Update (certificate number IMP1641SA6WY),
02/09/2016.

e ATLS Providers (Advanced Trauma Life Support) — American
College of Surgeons Committee on Trauma — Refresher Course.
11/10/2016.

Livello scritto:

Lingua: Livelloparlato:

Inglese Buono buono
Tedesco

Capacita linguistiche
Francese Buono buono
Spagnolo
altro

Buona conoscenza dei Sistemi Informatici Aziendali: in particolare SSI,
Galileo, Qlik, Medstation ed inoltre World, Excel e Power Point. Abilitata
all'utilizzo del sistema Data Ware House Regionale, ha acquisito le
competenze necessarie per afferire ai dati archiviati e per valutare le
criticita dei vari centri con I'obiettivo di condividere i sistemi correttivi e
rientrare nella media dei risultati proposta.

Capacita nell’uso delle tecnologie

Ottima integrazione, collaborazione sia con il Personale Medico che
Paramedico del Comparto. Stretta condivisione con il Direttore della
U.0.C. e con la Dirigenza Sanitaria e Medica delle problematiche e dei
progetti inerenti I'attivita di emergenza-urgenza.

Capacita e competenze
organizzative

Partecipazione a convegni eflPartecipazione a congressi ed a corsi di aggiornamento
seminari, pubblicazioni,

collaborazioni a riviste, ecc.) 1) “IV corso di Tecnica e Diagnostica Laparoscopica”. Padova

9-13704/1984.

2) “Corso di sensibilizzazione al trattamento medico-psico-
sociale degli alcolisti”, Padova dal 2 al 7 luglio 1984.

3) “Corso di Auto-Aiuto nel campo dell’alcolismo e delle
altre dipendenze”. Padova 2 al 7 luglio 1984.

4) International Workshop on “New technologies in the
diagnosis of viral Hepatitis”.Padova, 24/11/1984.

5) “La biopsia con ago sottile ecoguidata e citoassistita”.
Padova, 29/04/1989.

6) “International Symposium on Cardiological Intensive Care
1989”- Venezia Lido 27-29 1989.

7) “International meeting on new trends in Medicine”. Fiera
di Milano 27/11/90.

8) “Aggiornamentiin cardiologia: nuove acquisizioni in tema
di terapia cardiaca”. Milano 6-7/4/1990.

9) “VIl incontro cardiologico mantovano: la cardiopatia
ischemica nella donna”. Mantova 27/10/1990.

10) “Symposium Cardiomiopathies : UPDATE 1992” Padova 3-
4/4/1992.

11) “XVI Congresso Nazionale S.I.M.P.S. : il Pronto Soccorso
nella gestione dei traumi approccio alle emergenze
mediche - la Gestione articolata delle emergenze.”
Verona 23-26/09/1992.




12) “International Meeting: Risk- Benefit Ratio of
Antiarrhthmic Therapy.” Bologna 8,9/10/1993.

13) “FORUM ARITMOLOGICO: Le urgenze aritmiche”.Bologna
8-9/10/1993

14) “AMSTERDAM-HAMILTON - PADOVA - Il triangolo della
trombosi venosa profonda”. Padova 12-13-14/9/1996.

15) “Convegno Nazionale: Attualitd in cardiologia.” Bologna,
11-12/5/2000.

16) “Incontri aritmologici “Leo Schamrith”: LECG di superficie
nella diagnosi dei disordini del ritmo cardiaco.” Abano
Terme - Padova —17/11/2000

17) “FORUM QUESTION & ANSWER: Appropriatezza,
Fattibilita e Costo\Utilita delle procedure diagnostiche e
dei trattamenti nelle sindromi coronariche acute.”
Padova 9/3/2001. )

18) “Symposium: la gestione clinica della sincope alla luce
delle linee guida europee.”Mestre - Venezia 20/09/2002.

19) Convegno Internazionale “Attualitd e prospettive in
epatologia”. Padova 24-25/10/2002.

20) Corso Interattivo di Aggiornamento “CARDIOMIOPATIA
IPERTROFICA: Diagnosi, Prognosi e Terapia.”Padova
25/1/2003,

21) Convegno organizzato dal’ARCA Veneto (Associazione
Regionale Cardiologi Ambulatoriali) dal titolo “La sincope-
Diagnosi e Terapia” Padova, 14/5/2003.

22) Congresso Nazionale “L’osservazione breve: Innovazione
d efficacia in PS per gestire la domanda di salute.” Trieste
6-7/12/2004.

23) Corso teorico-pratico di formazione: “Gestione del
Paziente Settico in Pronto Soccorso.” Padova, 13/6/2008.

24) Relatrice a “Inflenz-A: tra dubbi e certezze”. Padova,
24/11/2009.

25) Relatrice a “Expert Panel Workshop on HAE”svoltosi a
Padova il 19/3/2010.

26) Relatrice al convegno “La Medicina Interna e la Medicina
di Emergenza-Urgenza” 16/4/2010 Aula S. Domenico
VENEZIA — Ospedale SS. Giovanni e Paolo.

27) Relatrice all'incontro-dibattito: “Influenza A: DUBBI e
CERTEZZE”. 24/11/2009 Sala “Nilde lotti” — Centro Civico
Forcellini — Via A. Prosdocimi, 2 — Padova.

28) Relatrice-moderatore all’evento formativo: “Il paziente
con Dispnea Acuta - Valutazione clinica e
stabilizzazione.”Universita di Padova 7/7/2010.

29) Moderatrice all'incontro “Il percorso diagnostico del
paziente con dolore toracico nell’era delle troponine
ultrasensibili” Scuola di Specializzazione in Biochimica
Clinica-Universita degli studi di Padova -17/9/2010.

30) Relatrice al Convegno Territorio-Ospedale: “La rete
informatica per la rete dei servizi al cittadino”. Centro
Congressi Papa Luciani -1/10/2010.

31) Relatrice all’evento “Workshop: lo stato dell’arte della
sanita elettronica nel veneto” svoltosi a Padova il 28
settembre 2012.




O4) Kelatrice ail evento “rPSICOIOgia aell'emergenza. vrogetuo
d’intervento in pronto Soccorso Azienda Ospedaliera di
Padova”. Padova Centro Congressi Papa Luciani 2012,

33) Corso di formazione“Organizzazione dei servizi e delle
strutture sanitarie” organizzato dal Consorzio MedICare e
tenutosi a Bologna i giorni 8-9 novembre 2012.

34) 10°Congresso Nazionale AIAC, Bologna 14-15 marzo 2013.

35) Relatrice al Corso di Aggiornamento: “Troponina cardiaca:
sei troppo sensibile?”, Padova, 18 aprile 2013.

36) Corso “Rumors about Innovations 2014”. Mestre (VE), 28
Giugno 2014.

37) Corso organizzato dall’Universitd Commerciale L. Bocconi:
“Laboratorio Logistica del Paziente”.Milano, 23/6/2014, 4-
5/9/2014, 6/11/2014.

38) Corso FAD “Ebola”, 25/03/2015

39) Relatrice al Seminario “Rapporti e gestione con il Pronto
Soccorso”. Scuola di Specializzazione in Nefrologia,
Universita degli Studi di Padova,16/12/2015

40) Relatrice atla Tavola Rotonda “Procalcitonina (PCT):
esperienze a confronto per una operativita migliore e pil
appropriata.” Feltre, Ospedale “Santa Maria del Prato”,
21/04/2016.

41) Corso “Approccio Pratico al Trattamento del Dolore
Acuto DEL Paziente adulto: dall'improvvisazione alla
competence”. Settembre 2016.

42) Corso FAD “ L'infezione da virus Zika”. 04/12/2016

43) Corso FAD “Terapia Antinfettiva: diagnosi, normativa e
prescrizione a confronto”. 08/12/2016

44) Corso FAD “Le vaccinazioni: efficacia, sicurezza e
comunicazione”. 19/01/2017.

45) Relatrice al Corso “L’arte di assistere a domicilio gli
anziani”. Clinica Geriatrica, 25 febbraio-17 giugno 2017,

46) Conferenza “L’approccio ai pazienti dopo un attacco
terroristico.” Treviso, 10/04/2017.

47) Corso FAD “Comunicazione e performance professionale:
metodi e strumenti. 1| Modulo. Elementi Teorici della
Comunicazione”. 06/05/2017

48) Corso FAD “Comunicazione e performance professionale:
metodi e strumenti. B Modulo. La comunicazione medico-
paziente e tra operatori sanitari”. 08/05/2017

49) Relatrice al Corso “Le lesioni dei tendini flessori della
mano”. Padova, 16-17 ottobre 2017.

50) Corso FAD “La meningite batterica. Epidemiologia e
gestione clinica.” 18/10/2017

51) Discussant al Workshap finale di presentazione dei Project
Work del “Corso di formazione manageriale per Dirigenti
di struttura complessa”che si & svolto presso Villa Nievo
Bonin-Longare a Montecchio Precalcino (VI) lunedi 11
dicembre 2017.

52) Corso FAD “Influenza e anziani. Impatto epidemiologico,
clinico ed economico. Programmare e realizzare azioni
per migliorare le coperture vaccinali.”17/12/2017.

53) Corso FAD “ Morbillo e Rosolia: epidemiologia,




sorveglianza e prevenzione.” 1//12/201/

Pubblicazioni delle quali ¢ coautrice:

1.

10.

11.

G. Marin, E. Miola, G. Vettore, L. Rossetto, A. Cecchetto.
“Confraonto tra l'efficacia diagnostica della biopsia con "ago
sottile” e con ago "a taglio" in corso di laparoscopica nei tumori
del fegato”.Giorn. Ital. End. Dig. VOL.8 — N. 3 — 1985.

S. Zotti, L. Rossetto, D. Paccagnella, G. Vettore, G. Bombace, P.
Pujatti, A. Bellumat.“Diagnosi di alcolismo in un reparto di
Medicina: canfronto fra MALT e Criteri del National Council on
Alcoholism (N.C.A.)". Atti Societd Italiana di Alcologia — Castel S.
Pietro Terme, 22-23-24 maggio 1986.

D. Paccagnella, G. Vettore, C. Schiavinato, R. Sabbion, A.
Bellumat, S. Zotti. “Prevalenza di alcol-dipendenti fra pazienti
ricoverati in Medicina e Chirurgia. Studio prospettico.” V
Congresso Nazionale- S.I.LA. (Societa Italiana Alcologia) - Vol.
degli Abstracts- Avellino 4-6 giugno 1987.

S. Zotti, L. Rossetto, R. Battan, D. Paccagnella, C. Schiavinato, G.
Vettore, S. Fraccalanza. “Perspective Investigation into
Alcoholism in Department of General Medicine: The Diagnostic-
Therapeutic Approach to alcohol-Dependence Syndrome.”
Alcoholism — Vol. XXlil Zagreb 1987 n° 1-2.

D. Paccagnella, G. Vettore, C. Schiavinato, R. Sabbion, A.
Bellumat, S. Zotti. “Prevalenza di alcol-dipendenti fra pazienti
ricoverati in medicina e chirurgia generale: studio prospettico.”
V Congresso Nazionale - Societa Italiana Alcologia

{ pag. 75-77) Avellino 4-6 giugno 1987.

P. Pujatti, D. Paccagnella, G. Vettore, I. Zanella, G.
Mantovani, S. Zotti. “Le sindromi da astinenza alcolica fra
pazienti ricoverati in un reparto di medicina: studio
prospettico.” VI Congresso Nazionale Societq Italiana
Algologia- Alcol e Benessere — Firenze 27-29 ottobre 1988.

L. Rossetto, P. Pujatti, D. Paccagnella, G. Vettore, A. M.
Ferilli, R. Regonati, A. Fiore, S. Zotti. “Questionario
autocompilato e diagnosi di alcolismo in un reparto di
medicina: confronto tra Malt e Mast VI Congresso Nazionale.”
VI Congresso Nazionale Societa Italiana Alcologia-Alcol e
Benessere — Firenze 27-29 ottobre 1988.

P. Pujatti, S. Zotti, P. Spandri, G. Vettore, D. Paccagnella,
A. Bortoli, G. F. Trabuio. “Blood level changes of lead (Pb),
cadmium ( Cd),selenium (Se), zinc {Zn), in alcoholics during
abstinence: relation ship to liver disease and use Disulfiram.”
Essential trace elements in Gastroenterology and clinical
Proceedings of the 4th Annual Symposium of the
AssociazioneFarini- Padua 7-8 ottobre 1988.

M. Chiesa, |. San Lorenzo, G. Vettore, A. Barbata, G.P.
Rigo, F. Bilora, A. Dazzi. “Prognosi a breve termine dell’infarto
miocadico acuto non-Q.” X/V Congresso Nazionale Societd
Italiana di Medicina. Pronto soccorso-Castrocaro Terme (Forli)
26-29 settembre 1990 (pag. 39).

A. Barbata, F. Bilora, G. Vettore, G. Polato, R. Genovese,
S. Trovo, A. Dazzi. “L'infarto miocardio acuto nella donna.” XV
Congresso Nazionale Societa Italiana di Medicina. Pronto
soccorso-Castrocaro Terme (Forli) 26-27 settembre 1990 (pag
41).

P. Pagnin, G. Matterazzo, G. Vettore, E. Baggio, V.
Terribile Wiel Marin “Leishmaniosi viscerale: presentazione di
un caso clinico.” Giornale di Malattie Infettive e Parassitarie.
Estratto n® 3 - Vol 42 ~ Anno 1990 (da pag. 172 pag 176).
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24,

F. BlIIOrd, K. wianmreaini, 1. >an Lorenzo, i, Lniesa, A.
Barbata, G. Vettore, A. Dazzi. “Approccio cronabiologico
all'infarto acuto del miocardio nell'anziano.” Abstracts dal
Congresso Nazionale di Riabilitazione Geriatrica — Mantova 3-5
ottobre 1991(pag. 62).

F. Bilora, I. San Lorenzo, M. Chiesa, A. Barbata, G. Polato,
G. Vettore, G. Saccaro, A. Dazzi. “Diabete mellito ed Infarto
Miocardio  nell’anziano.” AMT - XLV Giornate Mediche
Triestine - TRIESTE 22-25 settembre 1991.

I. San Lorenzo, M. Manfredini, F. Bilora, M. Chiesa, A.
Barbata, G. Vettore, A. Dazzi. “Esistono dei ritmi circadiant
nell'infarto miocardico acuto?” Giornale dell’Urgenza n° 1
{pag. 4-6). 3 marzo 1992.

F. Bilora, M. Chiesa, I. San Lorenzo, G. Vettore, G.
Saccaro, R. Genovese, A. Barbata, A. Dazzi. “Obesita
nell’anziano ed infarto miocardico acuto.” Riassunti - Unione
Italiana contro obesita -12° Congresso Nazionale Verona 12-
15 aprile 1992 (pag. 150).

R. Genovese, F. Bilora, G. Vettore, A. Barbata, A. Dazzi.
“L’Herpes Zoster nell’anziano.” Volumetto estratto da: XV
Congresso Nazionale S.1.M.P.S. Tremezzo 25-28 settembre
1991,

I. San Lorenzo, M. Chiesa, F. Bilora, G. Saccaro, G. Polato, G.
Vettore, A. Barbata, R. Genovese, A. Dazzi. “Il ricovero
ospedaliero precoce influenza la prognosi dell’infarto miocardio
acuto?”. Volumetto estratto da: XV Congresso Nazionale
S.LM.P.S. Tremezzo 25-28 settembre 1991.

F. Bilora, G. Vettore, R. Manfredini, G. Matterazzo, G.B.
Vigna, A. Dazzi. “Approccio cronobiologico alla colica renale.”
Arch. It.Urol. LXIV: 319-323, 1992. (pag. 319).

F. Bilora, R. Manfredini, G. Vettore, A. Barbata, G.
Polato, R. Genovese. “Approccio Cronobiologico all’epistassi.”
Volumetto estratte da: XVI Congresso Nazionale della Societa
Italiana di Pronto Soccorso VERONA 23-26 settembre 1992
(pag. 134).

F. Bilora, R. Manfredini, M. Chiesa, G. Polato, G. Vettore,
I. San Lorenzo. “Ritmi circadiani ed Ictus cerebrale: resoconto
preliminare.” Estratto dal volume degli Atti del XVIl Congresso
Nazionale della Societa Italiana di Pronto Soccorso Perugina 22-
25 settembre 1993 (pag. 2619).

F. Bilora, R. Genovese, F. Presotto, G. Saccaro, _G_
Vettore, |. San Lorenzo, A. Dazzi. “Herpes zoster e nevralgia
post-erpetica confronto tra anziani e giovani adulti trattati
con acyclovir.” Minerva Med. 1994,85:333-7.

F. Bilora, I. San Lorenzo, M. Chiesa, C. Manfredini, G.
Vettore, G. Polato, A. Dazzi. “L'infarto miocardio acuto nella
donna. Medicina oggi.” Estratto da GdU n°3\4 sett\dic 1994.

. San Lorenzo, F. Presotto, G. Saccaro, F. Bilora, M.
Chiesa, C. Manfredini, A. Barbata, G. Vettore, M. P. Pastorello,
R. Genovese. “Indagine epidemiologica sui pazienti giunti
cadaveri o deceduti all’arrivo in Pronto Soccorso: cause di
morte.” Estratto da GdU n°1/2 Gen/Apr 1995,

F. Bilora, G. Saccaro, M. Chiesa, G. Polato, G. Vettore, C.
Manfredini, G.B. Vigna, A. Corfini, I. San Lorenzo “Propafenone
e Diltiazem nella terapia della fibrillazione atriale
parossistica.” Estratto dal volume degli Atti del Il Congresso
Nazionale della Federazione italiana di Medicina d’Urgenza e di
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35.
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(pag 549-552).

F. Bilora, G. Vettore, G. Polato, A. Barbata, M.P. Pastorellog, R.
Genovese, |. San Lorenzo. “La morte improvvisa: confronto fra
classi di eta.” Comunicazione presentata al 40° Congresso
Nazionale della Societd Italiana di Gerontologia e Geriatria —
Firenze 29 ottobre — 1 novembre 1995 (Giornale di Gerontologia,
n. 11, vol. 43, 1995).

F. Bilora, G.B. Vigna, G. Saccaro, M.P. Pastorello, G.
Polato, C. Manfredini, A. Barbata, G. Vettore, I. San Lorenzo
“Modificazioni nel breve termine dei fattori di rischio delle
malattie cerebrovascolari (un insuccesso degli interventi di
prevenzione?).” Minerva Med. 1996:439-48.

F. Bilora, G. Vettore, G. Saccaro, A. Barbata, C. Dei Rossi,
F. Petrobelli. “Valutazione epidemiologica dello scompenso
cardiaco e sue implicazioni sulla spesa sanitaria.” Minerva
Cardioangiologica 1998; 46: 235-239.

F. Bilora, G.B. Vigna, R. Manfredini, G. Vettore, M.
Trivellato, C. Scioldo, I. San Lorenzo. “Chronobiology of
Symptomatic Supraventricular Paroxysmal Tachycardia.”
Estratto dal Biological Rhythm Research, 1998, vol.29 n° 3 pp
293-299,

F. Bilora, G. Vettore, A. Barbata, M. Pastorello, F.
Petrobelli, |. San Lorenzo.“Electrocardiographic Findings in
obese subjects.” Minerva Gastroenterol. eDietol. 1999 45: 193-
197.

F. Bilora, R. Manfredini, F. Petrobelli, G. Vettore, V.
Boccioletti, F. Pomerri. “Chronobiology of non fatal pulmonary
Thromboembolism.” Panminerva Med. 2001, 43: 7-10.

M.P. Pastorello, M. Pistorello, G. Vettore, M. Rosada, S.
Kustatscher, A. Bortoluzzi, G. Saccaro, M. Sacher, V. Cianci, R.
Genovese, E. Bernardi, E. Rossi, F. Tosato, S. Rocco. “Sincope:
Analisi dei processi decisionali in DEA, ruolo degli interventi
strutturali e degli interventi clinici in DEA di Padova.” Estratto
dagli Atti del Il Congresso Nazionale della SIMEU Catania 3-7
dicembre 2002- Giornale Italiano di Medicina D’urgenza e
Pronto Soccorso Supplemento 1, VOL. 4, N. 3 settembre 2002
(pag. 45).

M.P. Pastorello, M. Pistorello, G. Vettore, M. Rosada, S.
Kustatscher, A. Bortoluzzi, G. Saccaro, M. Sacher, V. Cianci, R.
Genovese, E. Bernardi, E. Rossi, F. Tosato, S. Rocco. “Sincope:
Analisi dei processi decisionali in DEA, ruolo degli interventi
strutturali e degli interventi clinici in DEA di Padova.” Estratto
dagli Atti del | Congresso Multidisciplinare sulla Sincope, Rimini
3-4 aprile 2003 - Giornale Italiano di Medicing Interna Vol.2 -
N. 1 marzo 2003 (pag.3-4).

A. Barchitta, L.Ruzza, V. Cianci, G. Vettore, E. Bosisio, R. Latella,
F. Michielan, F. Tosato. “Thoracic Ultrasonography
Echocardigraphy and Cardio impedetiometry in Acute Alveolar-
Interstitial Syndromes.” Estratto dal /// World Congress on
Ultrasound in Emergency And Critical Care Medicine. Paris. May
9-11, 2007. ‘

M. Cancian, A.L. Andres, R. Bendo, L. Maggioni, E. Ossi, G.
Vettore, G. Realdi. “Hereditary angioedema-induced acute
pancreatitis: Clinical picture and effects of Cl-esterase inhibitor
replacement.” Abstracts International Complement Workshop,
Basel, Switzerland, Molecular Immunology 45 (2008) (pag 4095-
41829).

M. Cancian, A.L. Andres, R. Bendo, L. Maggioni, G.
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47.

48.

49.

Rediul, v, VELOIg, E. WSS rFseuao-Aaqaome d4acuto coon
coinvolgimento pancreatitico in un paziente affetto da
Angioedema ereditario: Approccio diagnostico e terapeutico.”
Estratto dal 25° Congresso Nazionale della Societa italiana di
Allergologia ed Immunologia Clinica Firenze 15-18 ottobre
2008. (pag 413).

M. Cancian, A.L. Andres, R. Bendo, L. Maggioni, R. Senter, G.
Vettore, G. Realdi. “Recurrent pancreatitis in hereditary
angioedema (case report).” Atti 6th C1 Inhibitor Deficiency Work
shop.

Cancian, A.L. Andres, R. Bendo, F. Tosato, G. Vettore, G. Realdi.
“Pancreatite acuta indotta da angioedema ereditario: approccio
diagnostico e terapeutico.” SIMEU JOURNAL volume 3 settembre
2010.

R.M. Gaudio, S. Barbieri, P. Feltracco, F. Spaziani, M. Alberti, M.
Delantone, P. Treviso, F. Righini, A. Talrico, R. Sanchioni, A.
Spagna, V. Pietrantonio, G. Zilio, R. Dalla Valle, G. Vettore, M.
Montisci, A. Bortoluzzi, A. Sacco, G. Ramacciato, A. Pase. “Impact
of alcohol consumption on wintersports-related injuries.”
Medicine, Science and the Law 2010, 50: 122-125.

M. Mengardo, C. Pagnin, A. Scudeller, A. Capra, M. Minante, M.
Frizzarin, V.A. Zaggia, S. De Carlo, F. Tosato, G. Vettore.
“Gestione infermieristica del dolore acuto in Dipartimento di
Urgenza-Emergenza: proposta operativa.” Atti VI Congresso
Nazionale SIMEU, 18-21 Novembre 2010, Rimini.

M. Mengardo, V.A. Zaggia, C. Pagnin, A. Scudeller, F. Tosato, G.
Vettore. “Aspetti Medico Legali Triage.” Atti Vil Congresso
Nazionale SIMEU, 18-21 Novembre 2010, Rimini.

V.A. Zaggia, M. Mengardo, S. Judet, F. Tosato, G. Vettore.
“Megaemergenze: Risposta Operativa Del Pronto Soccorso Di
Padova.” Atti VIl Congresso Nazionale SIMEU, 18-21 Novembre
2010, Rimini.

C. Pagnin, V.A. Zaggia, A. Scudeller, M. Mengardo, F. Tosato, G.
Vettore. “lI Fast Track in Pronto Soccorso dell'Azienda
Ospedaliera di Padova.” Atti VIl Congresso Nazionale SIMEU, 18-
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