INQIL

ISTITUTS NAZICAAE PER LASECURAZIZRE
EOMTED GLEIRFOE TURD 00 AR

PROVIDER ECM
ID 4072

USTIONI E CICATRICI NELL'INFORTUNATO DA LAVORO: DALLE CURE
AMBULATORIALI ALL'UTILIZZO DELLE TECNOLOGIE DIGITALI PER IL
TRATTAMENTO E IL REINSERIMENTO SOCIO LAVORATIVO

RAZIONALE

La gestione efficace dell’infortunato sul lavoro con ustioni e cicatrici richiede conoscenze
tecniche e competenze specifiche. L'evento mira - attraverso la presentazione di
protocolli, tecniche e presidi, la condivisione dei saperi di pit ambiti sanitari e la
valorizzazione delle tecnologie digitali — a rispondere alla necessita di implementare le
procedure ordinarie di presa in carico dell'infortunato sul lavoro negli ambulatori Inail.

Obiettivo formativo:

e 20 - Tematiche speciali del SSN e/o SSR a carattere urgente e/o straordinario
individuate dalla Commissionale nazionale per la formazione continua e dalle
regioni/province autonome per far fronte a specifiche emergenze sanitarie con
acquisizione di nozioni di tecnico-professionali.

Tematica Nazionale trattata:
“gestione dei bisogni di salute delle persone con disabilita”

Articolazione:

L’evento si svolge in un’unica giornata, il giorno 19 novembre 2026, presso I’Ospedale
Consorziale Policlinico di Bari - Aula Magna “G. De Benedictis” della Scuola di Medicina
dell’Universita degli Studi di Bari, per una durata complessiva di 6 ore. E rivolto al
personale medico e sanitario non medico delle sedi Inail della Puglia e delle altre regioni,
nonché a personale sanitario esterno Inail, oltre ad un numero di specializzandi della
suddetta Scuola di Medicina, in qualita di uditori, con una previsione complessiva di circa
200 partecipanti.

Destinatari: Medici chirurghi (tutte le specializzazioni), infermieri, fisioterapisti e
tecnici ortopedici.

Metodologia didattica utilizzata:
+ Relazioni su tema preordinato;

+ Confronto/dibattito tra pubblico ed esperto guidato da un conduttore

Valutazione:

 valutazione dell’'apprendimento: questionario a risposte chiuse

e Strumenti di valutazione per il gradimento: questionario di customer satisfaction e
schede valutazione evento ECM
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Crediti rilasciati: 6 crediti ECM

Responsabile scientifico: Maria Rosaria Fracella

Elenco del corpo docente:
+ Paola Allamprese
+ Maria Teresa Amoruso
+ Rossella Attimonelli
+ Francesca Brizzi
+ Chiara Buldrini
+ Vincenzo Castaldo
+ Gianfranco Crocicchio
+ Lisa Lavezzi
+ Luigi Di Lorenzo
+ Francesco Draicchio
+ Giovanni Faggiano
+ Maria Rosaria Fracella
+ Erika Groccia
+ Giulio Maggio
+ Maria Grazia Misuriello
+ Pasquale Murolo
+ Teresa Nocerino
+ Diomede Placido
« Sara Sablone
« Anna Maria Tinelli

« Luigi Vimercati

CORSO TRIESTE, 29 — 70126 BARI — TEL. 0805436111 — FAX 0688468001
puglia@inail.it * puglia@postacert.inail.it
PART. IVA 00968951004 — CODICE FISCALE 01165400589



INQIL

ISTITUTS NAZICAAE =

R LA SR CURAZIZNE

COMNITED GLEIKFOR ILlh B .."-.u-!.-

PROVIDER ECM

ID 4072

Segreteria ECM:

+ Domenico Corallo (Formatore, Responsabile di progetto);

+ Francesca Iusco; Piero Giovane; Francesco Papa; Valentina Tomasicchio
(Formatori);

« Antonella Sonnante (funzionario amministrativo).

08:30-09:
09:00-09:
09:10-09:

PROGRAMMA

00 Registrazione partecipanti
10 Presentazione del corso
30 Saluti istituzionali

I SESSIONE: LA FASE ACUTA E POST ACUTA

09:30-09:45 1l rischio ustione e il mondo lavorativo

09:45-10

10:20-10

10:55-11

11:50-12
12:05-12

12:35-12

12:50-13:

:05 Il grande ustionato: gestione ospedaliera
10:05-10:

20 La presa in carico riabilitativa in fase acuta

:40 La cicatrice da ustione nel follow up ambulatoriale
10:40-10:

55 Progetto riabilitativo individuale nella presa in carico Inail

:15 Il trattamento fisioterapico degli esiti cicatriziali di mano
11:15-11:
11:30-11:

30 Questions & Answers
50 Le guaine elastocompressive per ustioni e cicatrici: materiali, trame e
compressioni

:05 Calzature e ortesi: peculiarita del piede ustionato
:20 Protesi ed epitesi in silicone: I'esperienza del Centro Protesi Inail
12:20-12:

35 Esperienze di supporto psicologico in pazienti con esiti di ampie ustioni

:50 Le peculiarita della valutazione medicolegale del danno biologico nella

malattia da ustione
10 Questions & Answers

13:10-13:40 Lunch break

13:40-15:

00 HANDS-ON:

Protesi ed epitesi in silicone

Guaine elastocompressive

Tecniche e dispositivi per la riabilitazione
Dispositivi per il recupero delle ADL
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II SESSIONE: IL RIENTRO AL LAVORO

15:00-15:15 Il ruolo dell’equipe multidisciplinare Inail
15:15-15:30 L'esperienza del medico del lavoro

15:30-15:45 Tecnologie per il rientro al lavoro: prospettive future
15:45 -16:00 Conclusioni e promozione di buone prassi INAIL
16:00- 16:15 Questionario di valutazione dell’apprendimento
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NOME E COGNOME PAOLA ALLAMPRESE

PROFESSIONE DMII LIVELLO
DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) MEDICINA LEGALE

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | INAIL

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

Laureata in Medicina e Chirurgia con votazione 110/110 presso I'Universita di Bari ove si & specializzata in
Ematologia Generale (con lode) ed in Medicina del lavoro (con lode).

Dal 7 novembre 1994 al 31 gennaio 2017 ha svolto attivita di Assistente Medico-legale (successivamente
denominato Dirigente medico di I livello) presso INAIL (Sede INAIL di Brindisi fino al settembre 1996, Bari fino a
novembre 2014 e Sovrintendenza Medica Regionale Puglia).

Dal 1° ottobre 2001 al 31 gennaio 2017 ha ricoperto incarico di maggior spessore organizzativo e funzionale (B1).
In particolare, le sono stati attribuiti ambiti di autonomia e responsabilita tesi a assicurare il buon andamento
dell’area medica della sede di Bari, e la gestione sanitaria dell’Equipe Multidisciplinare di I livello delle Sedi di Bari,
Monopoli, Altamura e Barletta; in Sovrintendenza Sanitaria Regionale nell'ambito dell’attivita istituzionale, ha avuto
la responsabilita sanitaria del Centro polidiagnostico regionale.

Da circa 20 anni responsabile sanitario delle attivita finalizzate all'individuazione delle necessita ausiliarie per
neurolesi da lavoro presso il CIAC/Punto Cliente del Centro Protesi di Bari.

Ha acquisito |'attestazione ‘ECC - European Care Certificate’ nel 2017.
E stata dirigente medico esperto della Regione Puglia per gli aspetti applicativi del Regolamento protesico.

Dal 1° febbraio 2017 DM II livello DT di Lecce

Dal 27/2/2025 nomina triennale di Cultrice della materia per l'insegnamento di medicina legale SSD- MEDS- 25/A
presso il Dipartimento di medicina sperimentale di Unisalento.!

Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per 1’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante
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'NOME E COGNOME ROSSELLA ATTIMONELLI

PROFESSIONE MEDICO

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) MEDICINA DEL LAVORO

?NTE DI APPARTENENZA/LIBERA
PROFESSIONE IMAIL

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

Dal 07/11/199%4 presso INAIL -Dirigente medico di i .I-i;;ella, a tempo indeterminato Sowrintendente Sanitario
Regionale La sua attivit consiste nel coordinamenta delle attivica saritarie in favore degli infortunati sul
lavoro e tacnopatict della regione Puglia

1890-1992 Universita di Bari {(consorzio interuniversitario nazionale di bio-oncologia)
ricercatrice borsista ha svolto studi in tema di oncologia e immunotossicologia professionale,
1892-1954 ASL Bari

Specialista ambulatoriale Attivita di Medicina del lavoro

1892-19%4 INAIL Bari

Sperialista ambulatoriale Visite medico legale e del lavoro per infortunati e tecnopatici

1953 ASL Bari

Medicina dei servizi Allivita di medico scolastico

1982-1983 |stitute tecnico commerciale vita Vittorio Lenodi - Bari

Docente supplente Attivith di docenzain ragioneria e tecnica bancaria & commerciale
2000-2004 Specializzazione in Medicina Legale - Universita di Bari

1998 Corso di perfezionamienta in Diritto Sanitario - Universita di Bari

| 1988-1990 Scuola di Specializzazione in medicina Preventiva del Lavoratori e Psicotecnica - Universita di Bari
1980-1987 Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia, Universita degli Studi di Bari

1976-1980 Corso di Laurea in Econormia e Commercio, Université degli Studi di Bari

[ provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR 14452000, consapevole delle ctmsl:gﬁenze previste dall’arl. 76, dichiara:

- di aver forito all'interessato |'informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679
artt, 68, 70, 76. 96 Accordo Stato-Repioni 2017 “La formazions continua nel settore salute”™ Rep. Ani 1405R del 22,2017
Par. 4.6. lelt. jj Manuale Nazionale di Acereditamento per "Erogasione di Eventi BOMY;

- diaver informato |'interessato che il programma dell evento ECM, di cui le suddetic informazioni contribuiscono a formame
il contenuto minimo, verrd inserilo nel catalogo deali eventi E.C.M. tenuto dall”ente accreditanic



NOME E COGNOME FRANCESCA BRIZZI

PROFESSIONE DIRIGENTE MEDICO I LIVELLO

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) MEDICINA DEL LAVORO

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | INAIL

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

10.11.1997 Laurea in Medicina e Chirurgia;

11.11.2002 Specializzazione in Medicina del Lavoro;

AA 2007/2008 Perfezionata in Valutazione del danno in Medicina Legale;

Dal 02.05.20219 ad oggi Dirigente Medico I livello INAIL, dal 01.09.2024 presso la SSR Puglia;

Anni 2024/2025/2026 tutor nell’evento formativo (ECM) “Infermiere di salute occupazionale: percorso formativo
per lo sviluppo di competenze specialistiche in salute e sicurezza sul lavoro”;

Dal 01.02.2012 a 04.2019 specialista ambulatoriale in Medina del Lavoro presso ASL BA;

Dal 05.2016 a 04.2019 consulente medico esterno INPS;

Dal 05.2008 al 30.04.2011 Dirigente medico con contratto di collaborazione continuativa presso SPESAL ASL BT;
Dal 2003 al 2006 attivita di specialista ambulatoriale in sostituzione del titolare presso INAIL sede di Monopoli
(198 ore complessive);

2004 borsista INAIL in tema di neoplasie professionali.

Il provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato I’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME CHIARA BULDRINI

PROFESSIONE TECNICO ORTOPEDICO

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) TECNICO ORTOPEDICO

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA
PROFESSIONE LIBERA PROFESSIONE

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

UNIMI - Universita degli Studi di Milano - Professore A Contratto

Dipartimento di Scienze Biomediche, Chirurgiche ed Odontoiatriche

Anni Accademici: 201712018, 201812019, 2024\2025, 202512026

ISS - Coordinatore Raccomandazioni Buone Pratiche Clinico Assistenziali del Linfedema

ISS - Coordinatore Raccomandazioni Buone Pratiche Clinico Assistenziali degli esiti da ustione

ANTOI - Referente Scientifico di Branca (RSB)

Sezione dispositivi ortesici per le terapie elastocompressive

UNIROMA2 - Universita degli Studi di Roma Tor Vergata - Professore Master Ossigeno Ozono terapia
Anni Accademici: 202412025, 202512026

UNISR - Universita Vita - Salute San Raffaele Milano - Professore Master Wound Care
Anni Accademici: 202512026, 202612027

Istruzione E Formazione

16/06/1995 Tecnico Ortopedico, con equipollenza al titolo di laurea
Politecnico Biosanitario “Alexander Fleming” di Napoli

15/09/2008 Master Universitario di | Livello In Linfologia
UNIGE - Universita degli Studi Di Genova

22/02/2025 Primo Corso di Alta Formazione Fnoac - Healthcare Professionals Academy Of Management

BOCCONI - SDA Bocconi School Of Management, Milano

27/06/2025 Corso di Perfezionamento Patient Engagement e Advocacy in oncologia

UNIMI - Universita degli Studi di Milano
[..]!




Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per 1’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante



NOME E COGNOME VINCENZO CASTALDO

PROFESSIONE MEDICO
DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) MEDICO-LEGALE

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | INAIL

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

DIRIGENTE MEDICO Il LIVELLO INAIL
1994 ASSISTENTE MEDICO LEGALE INAIL BARI

2001 INCARICO DI ELEVATO SPESSORE DIREZIONE PUGLIA POLITICHE SANITARIE PER LA DISABILITA’ DA
LAVORO INAIL PIANIFICAZIONE E REALIZZAZIONE DI ATTIVITA’ SANITARIE PER LA DISABILITA’

2005 INCARICO DI ELEVATO SPESSORE DIREZIONE PUGLIA SERVIZIO AMBULATORIALE DI FISIOTERAPIA
INAIL

2015 DIRIGENTE MEDICO Il LIVELLO RESPONSABILE AREA MEDICOLEGALE DI ANCONA, SENIGALIA, JESI,
FABRIANO INAIL MEDICINA LEGALE INAIL

2016- TUTT’OGGI DIRIGENTE MEDICO Il LIVELLO RESPONSABILE AREA MEDICOLEGALE DI FOGGIA E BAT,
GIA’ INTERIM DI Taranto e Bari, Monopoli, Altamura

SPECIALIZZAZIONE IN NEUROLOGIA
SPECIALIZZAZIONE IN MEDICINA LEGALE

[..]t

Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per 1’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME Dott. Domenico Corallo

PROFESSIONE Formatore INAIL
DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) //
ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE Direzione Regionale INAIL - Puglia.

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

Formazione Accademica:

2005 - Laurea in Scienze del Governo e del’Amministrazione del Mare;

2007 - Laurea Specialistica in Scienze del Governo e dell’Amministrazione del Mare;
2017-2018 - Diploma di Esperto in appalti Pubblici — Scuola Nazionale dell’Amministrazione;
2019 - Short Master Mare e Sicurezza - UNIBA;

2021 - Master di II Livello in Digital Transformation della P.A. - LUM Jean Monet di Casamassima;

Attivita lavorativa:

2002 - 2004 - Allievo Ufficiale - Accademia Navale di Livorno;

2004 - 2007 - Ufficiale Frequentatore — Accademia Navale di Livorno;

2007 - 2017 - Ufficiale in servizio permanente effettivo — Corpo delle Capitanerie di Porto — Guardia

costiera (Capitanerie di porto di Brindisi e Barletta);

2017 - 2022 - Funzionario Amministrativo presso Ministero della Difesa (Arsenale Militare Marittimo di

Taranto - 15° reparto Infrastrutture dell’Esercito);

Dal 2022 ad 2024 - Funzionario Amministrativo presso Direzione Regionale Inail Puglia - processo supporto sedi
Dal 2024 ad oggi - Funzionario Amministrativo presso Direzione Regionale Inail Puglia — processo formazione,
formatore.

Incarichi e abilitazioni:

Capo sezione Polizia Marittima e Difesa Costiera, Capo Servizio Sicurezza della Navigazione e Portuale, Capo
Sezione Tecnica, Sicurezza e Difesa Portuale, Capo Sezione Sicurezza della Navigazione, Capo Sezione
Armamento e Spedizioni (da ufficiale delle Capitanerie di porto);

Capo Nucleo Presenza, Disciplina e Congedi speciali, Capo Sezione Contratti, Capo Sezione Gestione
Finanziaria (da Funzionario Amministrativo);

Ispettore Comunitario della Pesca;

Ispettore Port State Control — Paris Memorandum 1982;

Ispettore Flag State;

Duly Authorized Officer - Maritime Security ISPS Code;

Ispettore Maritime Labour Convention 2006;

ISM Auditor;

RSPP;

Referente informatico.

In riferimento alla legge 196/2003 autorizzo espressamente |'utilizzo dei miei dati personali e professionali riportati nel mio
curriculum.

Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

di aver fornito all'interessato l'informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo
2016/679 artt. 68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute” - Rep.
Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par. 4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I'Erogazione di Eventi ECM);
di aver informato l'interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni
contribuiscono a formarne il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto
dall’ente accreditante




NOME E COGNOME Gianfranco Crocicchio

PROFESSIONE Dirigente medico-legale Inail pr R Pugli

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM)

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | Inail

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

CURRICULUM VITAE

Nato a Taranto il giorno 07/06/1960

Residente a Taranto allavia Gastone Mezzetti 20

CRCGFR60HO7L049T

Laurea in Medicina e Chirurgia nel marzo 1988 c/o Univerisita degli Studi di Chieti “G. D’Annunzio”
Specializzazione in Ortopedia e Traumatologia nel giugno 1994 c/o Universita degli Studi di Bari “A. Moro”
Master in Posturologia Clinica c¢/o Universita degli Studi di Firenze nel 2004

Master in Posturologia Clinica c/o Universita degli Studi di San Marino nel 2005

Master in Posturologia Clinica c/o Universita degli Studi di Roma “La Sapienza” nel 2006

Master “Riabilitazione di pazienti affetti da deformita vertebrali” c/o “Centro Isico” in Milano nel 2014

Relatore al Convegno Medico Sportivo “Dal Mito alla Performance - Alimentazione, Integrazione e Postura
nella prestazione sportiva” nel 2016

Consulente Tecnico d’Ufficio del Tribunale di Taranto dal 1990

Dirigente Medico-Legale Inail dal mese di agosto 1995 al mese di aprile 2019 presso la Sede Provinciale di
Taranto

Dal mese di aprile 2019 ad oggi in servizio presso la SSR Puglia con incarico di maggiore spessore con attivita di
responsabile dell’ambulatorio del piede

[...]!

Il provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME LUIGI DI LORENZO

PROFESSIONE MEDICO CHIRURGO

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) MEDICINA DEL LAVORO

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA
PROFESSIONE Professore Associato Universitario

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

Medico specialista con oltre quarant'anni di esperienza nel campo della Medicina del Lavoro, della
prevenzione dei rischi professionali e della tutela della salute dei lavoratori. Svolge attivita
assistenziale, didattica e di ricerca presso ['Universita degli Studi di Bari "Aldo Moro” e il Policlinico di
Bari. E autore di numerose pubblicazioni scientifiche nazionali e internazionali e ricopre incarichi
istituzionali di rilievo nell'ambito della Medicina del Lavoro.

Incarichi Attuali

e Professore Associato di Medicina del Lavoro (SSD MED/44) presso ['Universita degli Studi di
Bari "Aldo Moro".

- Dirigente Medico presso ['Unita Operativa Complessa di Medicina del Lavoro dell’Azienda
Ospedaliero-Universitaria Policlinico di Bari.

»  Presidente della Sezione Apulo-Lucana della Societa Italiana di Medicina del Lavoro (SIML).
= Componente del Consiglio Direttivo Nazionale SIML.

Titoli di Studio e Specializzazioni

e Laurea in Medicina e Chirurgia, Universita di Chieti (1580).

= Specializzazione in Fisiopatologia e Fisiochinesiterapia Respiratoria (1583).

= Specializzazione in Medicina Preventiva dei Lavoratori e Psicotecnica (1587).
= Specializzazione in Medicina dello Sport (1588).

= Abilitazione Scientifica Nazionale a Professore Universitario di Il fascia (2017).

Principali Competenze

= Medicina del Lavoro e sorveglianza sanitaria.

= Valutazione dell'idoneita lavorativa.

= Malattie professionali e pneumologia occupazionale.
= Sicurezza e prevenzione nei luoghi di lavoro.

= Promozione della salute e benessere organizzativo.
» Disabilita e inclusione lavorativa.

Attivita Scientifica

Autore di oltre 100 pubblicazioni scientifiche, capitoli di libri universitari e contributi di ricerca in
materia di medicina occupazionale, pneumoconiosi, esposizione ad agenti chimici, ergonomia, salute
e sicurezza sul lavoro. Responsabile e collaboratore di numerosi progetti di ricerca nazionali ed
europei.

Lingue: Italiano: madrelingua. Inglese: livello B1. Francese: livello B2.

Il provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per 1’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante



NOME E COGNOME Francesco Draicchio

PROFESSIONE Medico Chirurgo/Docente
DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) Medico Chirurgo

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | IED/Libera Professione

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

Laurea in Medicina e Chirurgia 24/02/1986 con voto di 110 e lode

Dottorato di Ricerca in Neuroscienze diploma datato 31/12/1990

Specializzazione in Medicina del Lavoro 14/10/1993 con voto di 50/50 e lode

Specializzazione in Medicina Aeronautica e Spaziale 13/12/04 con voto di 70/70 e lode (certificato
Universita degli Studi di Roma “La Sapienza”

5. Master in Ergonomia requisito formativo all'accreditamento come Ergonomo Europeo

=~ W N =

Dall’ 8 aprile 2011 rappresentante INAIL in UNI, nella Commissione Tecnica U48 Ergonomia
Responsabile del Laboratorio INAIL di Ergonomia e Fisiologia dal 1/07/2015 al 31/05/2023

Dal maggio 2022 a tuttoggi Presidente della Societa Italiana di Ergonomia e Fattori Umani (SIE)




NOME E COGNOME GIOVANNI FAGGIANO

PROFESSIONE DIRIGENTE MEDICO

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) CHIRURGIA PLASTICA

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | ASL BRINDISI

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

DAL 1994 A TUTTO OGGI DIRIGENTE MEDICO PRESSO DIVISIONE DI CHIRURGIA PLASTICA E CENTRO USTIONI
OSPEDALE “A. PERRINO"” BRINDISI

DAL 2016 AL 2021 INCARICO DI DIRETTORE VIVARIO PRESSO CHIRURGIA PLASTICA E CENTRO USTIONI BRINDISI
DAL 2021 AL 2024 INCARICHI TEMPORANEO DI DIRETTORE FACENTE FUNZIONE STESSO REPARTO

DAL 2024 AD OGGI INCARICO DI DIRETTORE VICARIO STESSO REPARTO

LAUREA PRESSO UNIVERSITA DI PADOVA CON TESI SU METABOLISMO PAZIENTE USTIONATO NEL 1987
VINCITORE PREMIO WITHAKER SU USTIONI NEL 1996

STAGE FORMATIVO UNIVERSITA" DI GOTEBORG (SVE) NEL 1997

STAGE FORMATIVO UNIVERSITA’ DI TOLOSA (FRA) NEL 1998

RELATORE A NUMEROSI CONGRESSI SU USTIONI

AUTORE DI PUBBLICAZIONI EDITE A STAMPA RELATIVE ALLA TEMATICA USTIONI

Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato I’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME Maria Rosaria Fracella

PROFESSIONE Dirigente Medico con incarico di maggior spessore

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) Medicina Fisica e Riabilitazione

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE INAIL

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

Dal 04/01/2021 a tutt’oggi Dirigente Medico presso la Direzione Regionale INAIL Puglia dove svolge attivita di
Responsabile Tecnico del Servizio Ambulatoriale di Fisioterapia e di Consulente Fisiatra referente del CIAC (Centro
Informazione Assistenza e Consulenza per disabili neurolesi) e del Punto Cliente del Centro Protesi di Bari.

Dal 01/04/2020 al 03/01/2021 Dirigente Medico nella disciplina di Medicina Fisica e Riabilitazione presso ASL Lecce
(Ospedale Santa Caterina Novella di Galatina e DSS di Gallipoli).

Dal 16/11/2018 al 31/03/2020 Dirigente Medico nella disciplina di Medicina Fisica e Riabilitazione presso il DSS 3
della ASL Bari.

Dal 01/03/2013 al 15/11/2018 incarichi di Specialista Ambulatoriale in Fisiatria presso il DSS di Mesagne (Br), la
Direzione Regionale INAIL Puglia, la sede INAIL di Bari e la sede INAIL di Lecce.

Da settembre 2011 a febbraio 2013 rapporti di collaborazione professionale con centri di riabilitazione.

20 luglio 2011 Diploma di Scuola di Specializzazione in Medicina Fisica e Riabilitazione - Universita degli Studi di
Bari

24/10/2006 Diploma di Laurea in Medicina e Chirurgia presso I'Universita degli Studi di Bari

[.]"

Il provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato I’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME . .
Piero Giovane

PROFESSIONE . .

Funzionario
DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) R e L R R ]
ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE INAIL

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DISTUDIO

Funzionario Amministrativo

Formatore part-time

Laurea in Scienze Giuridiche

Laureajn Comunicazione ed Innovazione Digitale

Abilitazione all’esercizio della professione di CDL

Master in Metodologie e Tecnologie Innovative perla Formazione

In riferimento alla legge 196/2003 autorizzo espressamente 'utilizzo dei miei dati personali e
professionali riportati nel mio curriculum.

I provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n.445:2000, consapevole delle conseguenze previste dall*art. 76, dichiara:
- di aver fornito all'interessato I'informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679
Par. 4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I'Erogazione di Eventi ECM):

= di aver informato I'interessato che il programma dell evento ECM. di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME ERIKA GROCCIA

PROFESSIONE TECNI RTOPEDI

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) TECNICO ORTOPEDICO

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | CENTRO PROTESI INAIL VIGORSO DI BUDRIO

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

DIPLOMA UNIVERSITARIO TECNICO ORTOPEDICO
DAL 2001 AL 2007 OFFICINE ORTOPEDICHE RIZZOLI

DAL 2007 AD OGGI CENTRO PROTESI INAIL

[...]!

Il provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per 1I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME FRANCESCA IUSCO

PROFESSIONE FUNZIONARIO INAIL - FORMATORE

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM)

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | DIREZIONE REGIONALE INAIL PUGLIA

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

1982 - Diploma di scuola superiore Ragioniere Perito Commerciale;

2007 - Laurea triennale in Scienze dell’Educazione e della Formazione;

2011 - Laurea Specialistica in Scienze dell’Educazione degli Adulti e della Formazione Continua;
Dal 1987 - ad oggi, funzionario amministrativo presso INAIL;

Dal 2000 - ad oggi formatore INAIL full time;

Dal 2001 - iscritta all’Associazione ltaliana Formatori;

I?al 2008 - responsabile del processo formazione della Direzione Regionale Inail Puglia

E componente dell’Equipe Multidisciplinare di Il livello della Direzione regionale Inail Puglia;
2013 - componente del gruppo di redazione del Rapporto Annuale Inail della regione Puglia;

In riferimento alla legge 196/2003 autorizzo espressamente I'utilizzo dei miei dati personali e
professionali riportati nel mio curriculum.

Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato I'informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679
artt. 68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017
Par. 4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I'interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a
formarne il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME LISA LAVEZZI

PROFESSIONE OPERAID

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM)

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | CENTRO PROTESIH INAIL - BUDRIO [BO)

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

Anno Accademico :2001/2002 Diploma d'arte all'istituto Dosso Dossi di Ferrara

Cial 2005 ad oggi: addetto alla produzione presso reparto silicone del Centro Protesi Inail di Budrio (BO)

Hprovider, 21s2nsi dall’ art. 47 del DER n.443/2000. consapovok delle conseguenze previste dall'art. 76, dichiara:

- i aver fomita almteressare Pinformativa sel crattamento dei datipersonali {arl. 13 del Regolamento curopes 20166074
arte, 6%, T, 76, 96 Accordo Sata-Regom 2017 "La formafone coniinua nelsettore salute”- Rep At 14/C5R del 2.2.2017
Par 4.6, lett )) Manunale Mazionale di Accreditamento par PEmeazione di Event EChi )

= dt aver mformato Vintergssato che d programma dell’'evento ECM. di car le suddette informazionicontobmscono a fomame
il contenute minomo, verrd nserto nel catalogn depli events E.C. M. tenuto dall'ente acereditante




NOME E COGNOME GIULIO MARIA MICHELE MAGGIO

PROFESSIONE MEDICO CHIRURGO

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) CHIRURGIA PLASTICA, RICOSTRUTTIVA ED ESTETICA

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA
PROFESSIONE POLICLINICO DI BARI

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

specialista in Chirurgia Plastica, Ricostruttiva ed Estetica (SSD MED/ 1S) con oltre 35 anni di
esperienza clinica, chirurgica, scientifica e gestionale, maturata principalmente presso il Policlinico di
Bari. E esperto nel trattamento dei grandi ustionati, delle ulcere cutanee e della ricostruzione dei
tessuti.

Esperienza professionale

e Dal 1° settembre 2023: Direttore della U.0.S.D. Centro Ustioni del Policlinico di Bari, con
responsabilita di coordinamento delle attivita assistenziali, chirurgiche, scientifiche e
formative.

- 2012-2023: Dirigente Medico con incarico di alta specializzazione nel trattamento di ustioni e
ulcere presso la U.0.C. di Chirurgia Plastica Ricostruttiva Universitaria e Centro Grandi
Ustioni.

= 155S-2012: Dirigente Medico presso la stessa struttura, svolgendo attivita clinica, chirurgica,
didattica e di ricerca.

Formazione

= Specializzazione in Chirurgia Plastica, Ricostruttiva ed Estetica conseguita presso l'Universita
degli Studi di Bari “Aldo Moro” nel 1555 con votazione 50/ 50 e lode.

e Laureain Medicina e Chirurgia conseguita presso la stessa Universita nel 1587 con votazione
108/110.

Competenze distintive

= Oltre 1.000 interventi chirurgici maggiori eseguiti tra il 155S e il 2008 su pazienti ustionati,
come primo o secondo operatore.

« Dal 2008 ha trattato come primo operatore la quasi totalita dei pazienti ustionati ricoverati
presso il Centro Grandi Ustioni del Policlinico di Bari.

- Comprovate capacita di direzione, organizzazione e coordinamento di strutture complesse,
personale sanitario e attivita di ricerca.

Attivita scientifica e associativa

= Autore e coautore di numerose pubblicazioni scientifiche internazionali su ustioni, ulcere
croniche, medicina rigenerativa, piede diabetico e chirurgia ricostruttiva.

*  Membro dell’Associazione Italiana Ulcere Cutanee (AIUC), della quale é stato responsabile
regionale pugliese dal 2002 al 2010.

*  Membro della Societa Italiana Ustioni (SIUst), attualmente Consigliere Nazionale.

Lingue: Italiano: madrelingua, Inglese: livello B1.

Il provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante



NOME E COGNOME MISURIELLO MARIA GRAZIA

PROFESSIONE PSICOLOGA/PSICOTERAPEUTA

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) PSICOTERAPIA

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | LIBERA PROFESSIONE/CONSULENTE INAIL

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

ESPERIENZA LAVORATIVA

PSICOLOGA-PSICOTERAPEUTA
Dal 2022 ancora in corso consulente psicologo-psicoterapeuta presso INAIL provinciale sede di Barletta

Dal 2018 ancora in corso supervisore a contratto per equipe socio educative e formatore c/o Cooperativa Sociale
“QOasi2 - S. Francesco” ( ente ausiliario asl ba)- Via Pedaggio S. Chiara 51 - Trani

Dal 2008 ancora in corso attivita libero/professionale di psicologo/psicoterapeuta per adulti e coppie, consulenza
psicologica, assestment e valutazione, orientamento e sostegno, gruppi di crescita personale e psicoterapia presso il
proprio studio professionale. Conduttore di gruppi di apprendimento di tecniche di rilassamento, gestione dello stress e
mindfulness

Dal 2002 al 2018 dipendente della c/o Cooperativa Sociale “Oasi2 - S. Francesco” ( ente ausiliario Asl Ba)- Via
Pedaggio S. Chiara 51 - Trani, prevenzione, cura e riabilitazione di persone in dipendenza patologica:

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

2022 Corso di formazione in Facilitatore in Mindfulness presso Mindfulness Educators, Mediacom sl
2022 Corso di formazione Gestione del trauma e della dissociazione presso Istituto Alma Studio-Roma

2021 Corso di post specializzazione in EMDR eye movement desensitation and reprocessing, Il Livello, presso associazione
EMDR ltalia

2018 Corso di post specializzazione in EMDR eye movement desensitation and reprocessing, | Livello, presso associazione
EMDR ltalia

2013-2015_Corso di post-specializzazione in BODY GESTALT TERAPHY presso Istituto Gestalt e body work, scuola di
specializzazione in psicoterapia, Cagliari

2006-2010 Scuola quadriennale di Specializzazione in psicoterapia presso “Istituto gestalt di Puglia” Via De Simone,
29 - Arnesano (Le) D.M. 16.06.2003 G.U. n.149 del 30.06.2003

2007-2008 Master post lauream di | livello in Mediazione familiare presso Universita Telematica“ Guglielmo Marconi’- Via Plinio, 27
- Roma

12/07/2001 Conseguimento di laurea magistrale in Psicologia Clinica e di Comunita V/O presso Universita degli studi “La
Sapienza” - Roma con Votazione di 110/110




Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante



NOME E COGNOME

Pasquale Murolo

PROFESSIONE

Dirigente medico di I Livello

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM)

Medicina Legale

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE

INAIL

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

ESPERIENZA LAVORATIVA

' Date (da - a)
+Nome e indirizzo del datore di
lavoro
¢ Tipo di azienda o settore
¢ Tipo di impiego
¢ Principali mansioni e
responsabilita

' Date (da - a)
+ Nome e indirizzo del datore di
lavoro
+ Tipo di azienda o settore
+ Tipo di impiego

¢ Principali mansioni e
responsabilita

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

+ Date (da - a)
+Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione
+ Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio
+ Qualifica conseguita
+ Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)

+ Date (da - a)
+Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione
+ Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio
+ Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)

DAL 15 OTTOBRE 1994
INAILL (Istituto Nazionale Assicurazione Infortuni sul Lavoro)

Ente Pubblico

Dirigente Medico a tempo indeterminato

Dirigente medico di I Livello, con incarico di maggiore spessore organizzativo e funzionale B1,
presso la Sovrintendenza Sanitaria della Regione Puglia, con compiti di coordinamento delle
attivita sanitarie in favore degli infortunati sul lavoro e tecnopatici della Regione Puglia.
Attivita di responsabile e coordinatore, in qualita di specialista in odontostomatologia e
medicina legale, dell'ambulatorio di odontostomatologia forense del Centro Polispecialistico
Diagnostico della Regione Puglia (Bari), istituito con Circolare Inail n.34 del 05/07/2006.

DAL 17 APRILE 1992 AL 19 APRILE 1993
Ministero della Difesa - Corpo Sanitario dell'Esercito Italiano

Ente Pubblico

Sottotenente Medico di complemento promosso al grado di Tenente Medico del Ministero della
Difesa in congedo con anzianita dal 01/01/1996.

Sottotenente Medico di complemento presso I'ambulatorio medico del Battaglione
Logistico “Pinerolo” di Bari. Servizio di guardia medica presso I'Ospedale Militare “L.
Bonomo” di Bari.

Dal 1995 al 1999

Scuola di Specializzazione in Medicina Legale e delle Assicurazioni presso |'Universita
Cattolica del Sacro Cuore di Roma.

Medicina Legale e delle Assicurazioni

In data 26/10/1999 specialista in Medicina Legale e delle Assicurazioni.
Votazione di cinquanta cinquantesimi e lode (50/50 e lode), durante il corso di studi ha
superato gli esami di profitto con la media di 29,9/30.

Da gennaio 1992 ad aprile 1992
Scuola di Sanita Militare - Firenze. 109° Corso allievi Ufficiali Medici di Complemento

Medicina militare e legale
Ufficiale medico di complemento del Corpo Sanitario dell’Esercito Italiano. Tenente medico del

Ministero della Difesa in congedo con anzianita dal 01/01/1996.
Classificandosi 14° su 119 partecipanti, con il punteggio di 18,194/20.




+ Date (da - a)

+ Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

+ Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio

+ Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)
+ Date (da - a)

+ Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

+ Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio

+ Qualifica conseguita

Dal 1988 al 1991

Scuola di Specializzazione in Odontostomatologia presso I'Universita Cattolica del
Sacro Cuore di Roma.

Odontostomatologia

In data 07/11/1991 specialista in Odontostomatologia.

Votazione di cinquanta cinquantesimi e lode (50/50 e lode), durante il corso di studi ha
superato gli esami di profitto con la media di 29,8/30.

Dal 1982 al 1988

Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia presso |'Universita Cattolica del Sacro Cuore di
Roma (Policlinico A. Gemelli)

Medicina e Chirurgia

In data 25/10/1988 Dottore in Medicina e Chirurgia. Abilitazione all'esercizio della
professione medico-chirurgica nella seconda sessione dell'anno 1988 (novembre
1988).

+ Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)

Votazione di centodieci su centodieci e lode (110/110 e lode), durante il corso di studi
ha superato gli esami di profitto con la media di 29/30.

Il provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per 1I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME Teresa Nocerino

PROFESSIONE Infermiere coordinatore PO I livello

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM)

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | Inail DR Puglia

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

Titolo di Studio:
v LAUREA IN INFERMIERISTICA conseguita il 24 febbraio 2007 presso L'Universita

Degli Studi “"Gabriele D’Annunzio” - Chieti Pescara
TITOLO TESI: “Nursing riabilitativo nel deficit di movimento: utilizzo dei presidi di

ausilio”.
v" MASTERI Livello in "Management e coordinamento delle professioni

sanitarie”,
TITOLO TESI : “Problemi attuali in tema di salute e sicurezza nei luoghi di lavoro”

ESPERIENZE LAVORATIVE
Dal 1990 al 1993 - Impiegata d’ordine presso Ditte Private.
Dal 1996 al 1997 Infermiere in regime Libero-Professionale.

Dal 19 dicembre 1997 Infermiere — INAIL Direzione Regionale Puglia (Sovrintendenza
Sanitaria)

Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante



NOME E COGNOME Francesco Papa

PROFESSIONE impiegato

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM)

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE |INAIL

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

Laurea in scienze statistiche ed economiche conseguita presso I'Universita degli Studi di Bari il 20/12/1993
Impiegato Inail dal 22/12/1998
[...]I}

Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per 1I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME Dott. DIOMEDE PLACIDO

PROFESSIONE MEDI HIRUR

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) Spec. In Chirurgia Generale

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | Libera Professione

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

Il sottoscritto dott. Diomede Placido ,nato a Bari il 27/09/1957, specialista in Chirurgia Generale , Specialista
Ambulatoriale da 1983 presso ASL Bari ed INAIL Bari, attualmente in quiescenza dal 01/01/2026.

[..]t

Il provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per 1I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME SARA SABLONE

PROFESSIONE MEDICO CHIRURGO SPECIALISTA IN MEDICINA LEGALE

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) MEDICINA LEGALE

UOC MEDICINA LEGALE UNIVERSITARIA — AOUC POLICLINICO
ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | DI BARI

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

NEL 2011 LAUREA IN MEDICINA E CHIRURGIA C/O UNIVESRITA’ DEGLI STUDI “G. D’ANNUNZIO" DI CHIETI CON
VOTO DI 110/100 CON LODE E MENZIONE ACCADEMICA

NEL 2012 ABILITAZIONE ALL'ESERCIZIO DELLA PROFESSIONE MEDICO-CHIRURGICA
NEL 2017 SPECIALIZZAZIONE IN MEDICINA LEGALE C/O UNIVERSITA’ DEGLI STUDIO DI ROMA TOR VERGATA

DAL 2017 ATTIVITA’ DI CONSULENTE TECNICO E PERITO PER PROCURE, TRIBUNALI PENALI E TRIBUNALI CIVILI DI
PUGLIA, MOLISE, ABRUZZO, BASILICATA E CAMPANIA

DAL 2018 AL 2019 MEDICO ESTERNO INPS C/O SEDE DI TARANTO

NEL 2019 DIRIGENTE MEDICO A TEMPO DETERMINATO C/O L'UOC DI RISCHIO CLINICO, QUALITA’' E MEDICINA
LEGALE DELLA ASL DI BARI

DAL 2020 AD OGGI DIRIGENTE MEDICO C/O UOC MEDICINA LEGALE UNIVERSITARIA — AOUC POLICLINICO DI
BARI

1

Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato I’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




]
NOME E COGNOME ANTONELLA SONNANTE

PROFESSIONE FUNZIONARIO AMMINISTRATIVO

DISCIPLINA (SE PROFESSIOME ECM)

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE INAIL DIREZIONE REGJDNALE PLGLIA

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

1993 - Diploma di maturita classica;
2000 - Laurea in Giurisprudenza;
2022/2023 - Master di 11 livello in: Strategie Organizzative e di Innovazione nella P.A.

Dal 2001 al 2008 — Assunzione a seguito di concorso pubblico presso INAIL sede di Monza,
processo Aziende,

Dal 2008 presso |la Direzione Regionale INAIL Puglia, processo supporto sedi e processo
Aziende;

Dal 2023 Funzionario Amministrativo presso Direzione Regionale INAIL Puglia, processo
supporto sedi e Responsabile sub-processo formazione (posizione organizzativa di II livello);

In riferimento alla legge 196/2003 autorizzo espressamente 'utilizzo dei miei dati personalie
professionali riportati nel mio curriculum.

[ provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n445,2000, consapevole delle conseguenze proviste dall'arl. 76, dichiara:

- di aver fomito all*imersssato Uinformativa sul trattamento dei dati personali {art. 13 del Regalamento suropec 20016/679
A, 6%, 70, 76, 96 Agcordn Staro-Region: 2017 “La formazignc continea nel seitore salute™ - Rep. Adt 14/C3R ded 2.2, 2007
Far, 4.6, lett. j) Mamuale Nazionale di Acereditamento per "Erogazione di Eventi ECWY);

- di aver infermato Uinteressato che il programma dell’avento ECM. di cui le suddetts informazioni contribmisconoe a formarme
il contenuto minimo, verrd inserito nel catalogo degli eventi E/C.M, tenuto dall’ente accreditante



NDM? ECGGNOME Anna Maria Tinelli

PROFESSIONE Fisioterapista

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM)

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE | Direzione Regionale Inail Fug!i_a -S5R

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI D4 ETFD]G

[...]" Esperienze professionali:

- odal 1996 al 2005: awivitd & tempo determinato presso ASL Barl. ASL Foggia, ASL Lecee
- Peb 2005002005 INAIL Centro Riabilitasione Motoria Volterra (F1)
- Daeowobre 2015 PNATL Direzione Regionale Puglia -55R

Titoli di studio:

- Diploma de Terapnsta della Riabiltasone A5 1L BAS (ex C PR Volazone: 1107110 & Lode

- Lawrea Specialistica in Seienze delle Professioni Sanitarie della Riabilitazione -Universita di Pisa Votazione 110110

= Master di T Livello in “Management per le funzioni di coordinamento per area della Riabilitazione-Universitd di Pisa

= Corso dh perfeaomamento post-lavrea “Recupero del nevroleso: notazione di terapia occupazionale o massoterapia”
Universita degli Studi di Bari

= Lawren Triennale in Scienze del Servizio Sociale — Universita degli studi del Molise Votazione 1104110 ¢ Lode

[ provider. aesenst dall’ art, 4T del DPR n 44520, consapevole delle consepuenze préviste dall st 76, dichiars:

- di dver formire all’ineressaco intormativa sol mattamento det dat personali (arl. 13 del Repolamento curopea 20160674
artt, &8, 7, 7o, 96 Accordo Swwo-Regiont 20107 “La formuzione conrmad nel serors sahue!'- Rep, At 140088 deb 222017
Par. 476, Jet, ) Manuale Naziooale di Acereditamente per UErograeng df Events ECAM);

- di aver mdemato Minteressaw che i prosramma dell’evento ECM. dreat fe suddette informazion contrbiiiseono a formiame
il contemitn namimo, Yerrd meerite nel caalogo degli evenu E.C. M. enure dall*ente acereditanie




NOME E COGNOME Valentina Tomasicchio

PROFESSIONE Funzionario Inail
DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) Formatore

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA PROFESSIONE |INAIL

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

- Titolo di scuola media superiore: Diploma di Maturita Classica conseguito nel 1988

- Titolo universitario: Laurea in Giurisprudenza, conseguita in data 27/06/1994, presso I'Universita degli studi
di Bari, con votazione 110/110 e lode,

- Abilitazione all'esercizio della professione forense conseguita in data 01/07/1997;

- Iscrizione all’Albo Ordine degli Avvocati di Bari dal 18/09/1997 al 21/12/2001 ed esercizio della professione
forense nel medesimo periodo;

- Diploma di perfezionamento post universitario in “Diritto Sanitario” diretto dal prof. Di Berardino,
conseguito presso I'Universita di Bari, facolta di Giurisprudenza, nell’'ottobre 1998, (previo concorso per
I'ammissione e frequenza obbligatoria annuale), anno accademico 1997/1998;

- Attestato di frequenza del I° corso in Diritto Comunitario, “Avvocati e Giudici europei per cittadini europei”,
realizzato dall’Ordine degli Avvocati di Bari con il sostegno della Commissione Europea nel quadro
dell’azione R. Schuman 1998, rilasciato in data 01/07/1999;

- 22/12/2001 Assunzione presso il Comune di Bari a seguito concorso pubblico;

- Diploma di perfezionamento post universitario in “Legislazione Minorile”, diretto dal prof. De Felice,
conseguito presso I'Universita di Bari, facolta di Giurisprudenza, nel giugno 2000 (previo concorso per
I'ammissione e frequenza obbligatoria annuale);

- 01/05/2005 Assunzione presso Inail sede di Bari;

- 14/02/2022 Vincitrice di concorso Inail per titoli ed esami area funzionari;

- 03/05/2023 Assegnazione di posizione di II livello presso Inail sub-processo Area Aziende sede di Bari;

- 07/06/2024 Assegnazione presso Direzione regionale Puglia a seguito superamento interpello ruolo
“Formatore”

- 01/04/2026 Assegnazione di posizione di II livello presso INAIL, Direzione regionale Puglia, ufficio POAI

Il provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato 1’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




NOME E COGNOME Luigi Vimercati

PROFESSIONE Professore Ordinario

DISCIPLINA (SE PROFESSIONE ECM) Medicina del Lavoro

ENTE DI APPARTENENZA/LIBERA
PROFESSIONE Universita degli Studi di Bari

BREVE DESCRIZIONE ATTIVITA’'PROFESSIONALE/FORMATIVA, TITOLI DI STUDIO

Professore Ordinario di Medicina del Lavoro, Direttore della Scuola di Specializzazione in Medicina del
Lavoro e Presidente della Scuola di Medicina presso I’Universita degli Studi di Bari “Aldo Moro”. Direttore
della UOC di Medicina del Lavoro Universitaria dell’ AOU Consorziale Policlinico di Bari.

Membro del Comitato Direttivo della Societa Italiana di Medicina del Lavoro. Responsabile scientifico e
componente di progetti di ricerca a rilevanza nazionale ed internazionale.

Autore di oltre 200 articoli editi su riviste internazionali peer-reviewed, nell’ambito della medicina
occupazionale, della salute pubblica e della tossicologia. Svolge attivita di Guest Editor e peer-reviewer in
favore di numerose prestigiose riviste internazionali.

Nominato dal Ministero della Giustizia quale componente della “Commissione di studio per la prevenzione e
la sicurezza sui luoghi di lavoro” (Decreto del Ministro della Giustizia del 27 marzo 2024).

Nominato dal Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali quale componente della “Commissione scientifica
per I’elaborazione e la revisione periodica dell’elenco delle malattie professionali” (Art. 10 D.Lgs. 23 febbraio
2000, n. 38) in rappresentanza delle Aziende Sanitarie Locali (ASL), su designazione della Conferenza
permanente per i rapporti tra lo Stato, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano.

Nominato dalla Federazione Nazionale degli Ordini dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri quale
rappresentante per gli incontri con il Ministero della Salute, I’'INAIL e le Societa Scientifiche in merito alle
problematiche connesse alla trasmissione telematica dei dati collettivi aggregati e sanitari di rischio dei
lavoratori sottoposti a sorveglianza sanitaria nell’anno 2023.

Revisore di progetti di ricerca per conto del Ministero dell'lstruzione, dell'Universita e della Ricerca
(REPRISE).

Nominato per la “Sicurezza in ambito lavorativo” quale componente della Commissione “Sicurezza e
Antincendio” della Conferenza dei Rettori delle Universita Italiane (CRUI) dal dicembre 2025.

Nominato dal Magnifico Rettore dell’Universita degli Studi di Bari Aldo Moro “Delegato alla Prevenzione e
Sicurezza” dal dicembre 2025.

Il provider, ai sensi dall” art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara:

- di aver fornito all’interessato I’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679 artt.
68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 Par.
4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per I’Erogazione di Eventi ECM);

- di aver informato I’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne
il contenuto minimo, verra inserito nel catalogo degli eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante




