
D R S S A  V I N C E N Z A A R I A N O  

 
 
La sottoscritta Ariano Vincenza 
consapevole delle sanzioni penali e civili, nel caso di dichiarazioni mendaci di formazione o reso di 
atti falsi richiamate dagli articoli 46 e 47 del DPR n.445 del 28/12/2000 sotto la propria 
responsabilità dichiara quanto segue: 

 
 

CURRICULUM VITAE E AUTORELAZIONE 
 

DATI PERSONALI 
 

 
 

 Stato civile: 
 Nazionalità: italiana 
 Data di nascita: 
 Luogo di nascita: 
 Residenza: 
 

 

 

TITOLI ACCADEMICI E DI CARRIERA 



 
 1981   -  Consegue la Maturità scientifica con votazione di 60/60 
 1987  -  Consegue la Laurea in Medicina e chirurgia  presso l'Università       di Bari 

con la votazione di 110/110 
 1987   -   Consegue il Diploma di Abilitazione  alla professione medica 
 1987   -   Si iscrive all'ordine dei Medici della Provincia di Taranto 
 1991  - Consegue la Specializzazione in Nefrologia Medica presso l'Università di 

Bari con la votazione di 50/50 
 1996  - Frequenta il Corso di Perfezionamento post lauream in Medicina delle 

farmacotossicodipendenze presso l'Università degli studi  di Padova 
 2001   - Consegue la Specializzazione in Tossicologia Medica presso l’Università di 

Padova con la votazione di 50/50, discutendo la tesi dal titolo: “Somministrazione di 
buprenorfina in un campione di soggetti con dipendenza da oppioidi. Esperienza nei  
Ser.T della Regione Veneto”. 

 2006 - Consegue la Specializzazione in Igiene e Medicina Preventiva presso 
l’Università di Bari con la votazione di 50/50 Lode 

 Maggio  2010  Università Bocconi Milano – School of management. - Corso di 
formazione “Strumenti innovativi di management per la medicina delle 
dipendenze” 

 Dicembre 2013 – Corso di Perfezionamento in programmazione, organizzazione e 
gestione delle  aziende e dei servizi  sanitari  presso l’Università Cattolica del Sacro 
Cuore Policlinico Gemelli Roma (20 CF)  100 ore  di docenza in aula. 

 Marzo – settembre 2019 Università di Bari– Corso di Formazione Manageriale per i 
Dirigenti Sanitari Incaricati di Direzione Struttura Complessa 

 Marzo 2023 : Politiche di accesso ai farmaci e valutazioni economiche SDA Bocconi 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
TITOLI ACCADEMICI E DI CARRIERA 

 
 Dal 1 /2/ 1988 al 30 /06/ 1992  Dirigente Medico coordinatore sanitario presso il Centro 

Emodialitico Jonico s.r.l. di Taranto; 
 Dal 1 /03/ 1991 al 30 /04/1993 medico specialista ambulatoriale  della medicina dei servizi USL 

Taranto 4; 
   Dal 26 /4/ 1993 al 16 /05/1993 Assistente Medico, disciplina Medicina Generale   non            di   

ruolo, con rapporto di lavoro tempo pieno, presso il SERT della ULSS 6”Alto Vicentino” della    
regione Veneto;  

  Dal 14/06/ 1993 al 22/12/1993  Assistente Medico, disciplina Medicina Generale non di ruolo, 
con rapporto di lavoro tempo pieno, presso il SERT della ULSS 6”Alto  Vicentino” della 
regione Veneto;  

 Dal 23/12/1993 al 31/12/1994 Assistente Medico, disciplina Medicina Generale di ruolo, con 
rapporto di lavoro tempo pieno, presso il SERT della ULSS 6”Alto  Vicentino” della regione 
Veneto;  



 Dal 01/01/1995 al 31/12/97 Assistente Medico, disciplina Medicina Generale     di ruolo, 
con rapporto di lavoro tempo pieno, presso il SERT della ULSS 4”Alto  Vicentino” della 
regione Veneto;  

 Dal 01/01/1998 al 14/10/2001 Dirigente Medico a rapporto esclusivo, disciplina medicina 
generale a tempo indeterminato, con rapporto di lavoro a tempo unico presso il SERT della ULSS 
4”Alto  Vicentino” della regione Veneto;  

 Dal 15/10/2001 al 31/07/2004 Dirigente Medico a rapporto esclusivo, incarico di direzione 
struttura semplice, disciplina medicina generale a tempo indeterminato, con rapporto di lavoro a 
tempo unico presso il SERT della ULSS 4”Alto  Vicentino” della Regione Veneto; (Giusta 
Delibera , ULSS “ Alto Vicentino “ Regione Veneto n°1335 di reg.  del 11/10/2001); 

 Dal 01/08/2004 al 28/02/2005 Dirigente Medico a tempo indeterminato – disciplina di 
Tossicologia Medica – in servizio  presso il Dipartimento Dipendenze Patologiche di Taranto; 

 Dal 01/03/2005 al 20/07/2008 Dirigente Medico a tempo indeterminato Responsabile della 
Struttura Semplice Dipartimentale SER.T di Taranto (Giusta  Delibera ASL Taranto D.G.n° 427 
del 2/3/2005); 

 Dal 21/07/2008 al 30/04/2013 con deliberazione esecutiva n° 2121 del 21.07.2008 conferimento 
incarico di Direttore F. F. della S.C. SERT Martina Franca – Massafra afferente al Dipartimento 
Dipendenze Patologiche ASL Taranto; 

 Dal 1/05/2013 al 24 Gennaio 2014 con deliberazione esecutiva n°548 del14/05/2013 
conferimento incarico di Responsabile Struttura Semplice SerT intramurario Dipartimento 
Dipendenze Patologiche ASL Taranto; 

 Dal 25 Gennaio 2014 al tutt’oggi con deliberazione esecutiva n°  97 del 24 Gennaio 2014 
conferimento incarico di Direzione Struttura Semplice Coordinamento SER.T del Dipartimento 
Dipendenze Patologiche ASL Taranto; 

 Dal 01/04/2014 al 31/12/2016 con disposizione prot. 0035825 del 31/03/2014, considerato il 
posto vacante di Direttore Struttura Complessa SERT Taranto, vengono affidate alla stessa, con 
effetto immediate “la gestione degli affari correnti del  Dipartimento Dipendenze Patologiche Asl 
Taranto “ confermato con  deliberazione esecutiva n.1078 del 25/09/2014 ; 

 Dal 01/01/17 ad oggi Direttore Struttura complessa SerD Taranto delibera D.G. n.2339 del 
17/11/16., Direttore Dipartimento Dipendenze Patologiche Asl Taranto 

 Dall’ottobre 2024 a tutt’oggi è Presidente Ufficio Procedimenti Disciplinari della Asl Taranto 
 
 
 

DOCENZE 

 



 
 

 
 
 Anno accademico 2007-2008 docente di “Basi neurochimiche del 

comportamento umano” corso di laurea in tecnici delle riabilitazione 
psichiatrica presso l’Università di Bari sede di Taranto CFU 1,5 ( 18 
ore annue ) 

 Anno accademico 2007-2008 docente di “Psiconeurofisiologia” corso 
di laurea in tecnici della riabilitazione psichiatrica presso l’Università 
di Bari sede di Taranto CFU 1,5 ( 18 ore annue ) 

 Anno accademico 2008-2009 docente di “Farmacologia” corso di 
laurea in tecnici della riabilitazione psichiatrica presso l’Università di 
Bari sede di Taranto CFU 1,5 (18 ore annue ) 

 Anno accademico 2008-2009 docente di “Farmacologia” corso di 
laurea in tecnici della  prevenzione degli ambienti di lavoro presso  
l’Università di Bari sede di Taranto CFU 2 ( 24 ore annue )  

 Anno accademico 2009-2010, 2010-2011docente di “Farmacologia” 
corso di laurea in tecnici della  prevenzione degli ambienti di lavoro 
presso  l’Università di Bari sede di Taranto CFU 2 (24 ore annue) 

 Anno Accademico 2011-2012 docente di “Medicina interna” ” corso 
di laurea in tecnici della  prevenzione degli ambienti di lavoro presso 
l’Università di Bari sede di Taranto CFU 2 (24 ore annue)  

 Anno Accademico 2020-2021/ 2021- 2022/ 2022-23/ 2023-24 2024/25    
insegnamento “Psichiatria” Corso di Laurea Infermieristica Università 
di Bari sede Taranto CFU 1 ore 12 

 Anno Accademico 2020-2021/ 2021- 2022  insegnamento 
“Psichiatria” Corso integrato Fisioterapia nelle disabilità; corso laurea 
in Fisioterapia, Università di Bari sede Taranto CFU 1 ore 12 

 Anno Accademico 2020-2021/ 2021- 2022  insegnamento 
“Psichiatria” Corso integrato Scienze Fisioterapiche ; corso laurea in 
Fisioterapia, Università di Bari sede Taranto CFU 1 ore 12 

 6 Ottobre 2014 TARANTO docenza nell'ambito della V edizione del 
“Corso di formazione per idoneità all'attività medica di emergenza 
sanitaria territoriale di Taranto -5 ore-(deliberazione D.G.n.654 
del23/05/2014). 

 2015 docenza per percorso formativo operatori OOS – ASL Taranto   
 dal 2006 ad oggi docente per il Corso Triennale di Formazione 

Specifica  in Medicina Generale su incarico dell'Ordine dei Medici di 
Taranto per n° 3 incontri della durata complessiva di 9 ore/anno. 

 
  
 
 
 
 
 

 
 
 



ESPERIENZE LAVORATIVE 
 
 In data  1 marzo 1988  è assunta presso il centro di emodialisi C.E.J. in qualità di coordinatore 

sanitario. Durante questo periodo ha coordinato il personale medico , infermieristico ed 
ausiliario, ed ha  gestito  clinicamente i pazienti in carico al centro (56 per anno in trattamento 
emodialitico cronico). 

 Dal  01 febbraio 1990 all’Aprile 1993  è assunta nella medicina dei servizi della ex ASL  
Taranto 4 in qualità di Specialista ambulatoriale, in questo periodo ha operato nell’ambito del 
dipartimento di prevenzione  dedicandosi ad attività svolte nei servizi territoriali. 

 Dal 1 aprile 1993 è assunta, quale vincitore di concorso pubblico per titoli ed esami, come 
assistente medico,disciplina Medicina Generale  assegnata al Ser.T presso la ULSS “Alto 
Vicentino” Regione Veneto. 

 Il 12/12/2001 consegue la Specializzazione in Tossicologia Medica presso l’università di 
Padova discutendo la tesi dal titolo “Somministrazione di buprenorfina in un campione di 
soggetti con dipendenza da oppioidi. Esperienza nei  Ser.T della Regione Veneto”. 

 Il 15/10/2001 le viene affidata la Responsabilità  dell’U.O. Ser.T. dell’U.L.S.S. “Alto 
Vicentino” con deliberazione nr.1335 di reg. del 11/10/2001 , regolarmente esecutiva, con  
diretta ed autonoma responsabilità di gestione  di risorse umane e materiali. 

La ULSS “Alto Vicentino della Regione Veneto ha un territorio di 300.000 abitanti,l’Unità 
Operativa Ser.t è compresa nell’ambito del Dipartimento delle dipendenze Patologiche comprende il 
coordinamento del Sert e del Day Hospital Alcologico L’utenza media annua dell’unità operativa in 
oggetto era  di 250 soggetti. Il coordinamento prevedeva una autonomia decisionale e la gestione sia 
dell’equipe multidisciplinare del Sert che del Day  Hospital Alcologico (in tutto 16 operatori).  
L’U.O. Ser.T è sede di frequenza e tirocinio di medici specializzandi ed in formazione per la 
Medicina Generale In questi anni si è dedicata oltre che  alla clinica,   a progetti di prevenzione in 
particolar modo seguendo il fenomeno della diffusione delle nuove droghe (Ecstasy), è autore in 
questo periodo di diversi lavori su tale argomento. Ha partecipato in collaborazione  con la CML di 
Vicenza alla stesura del protocollo di valutazione medico legale delle consulenze per guida in stato 
di ebrezza  secondo l’art 186 del codice della strada. Dal 15/11/2002 al 31/07/2004 è stata membro 
della Commissione Medica Locale Patenti Guida per le problematiche alcool correlate. 
 Nel 2004 è stata referente per la realizzazione e attivazione dell’ambulatorio di II livello per 
fumatori nella ULSS “Alto Vicentino”(in linea con le disposizioni della Regione Vento). 
 Il 31/07/2004 si trasferisce presso  il Ser.t  di Taranto del Dipartimento delle Dipendenze 

Patologiche della ASL di Taranto 
Il Ser.t di Taranto serve una popolazione di 200000 abitanti, aveva un' utenza in carico di oltre 1400 
utenti per anno e, per le caratteristiche di popolazione e di territorio si configura come una delle più 
complesse realtà a livello nazionale. 
 Il 01/03/05 le viene conferito l’incarico di Dirigente Responsabile della Struttura Semplice a 

valenza Dipartimentale Ser.T di Taranto,con Deliberazione del  Direttore Generale AUSL 
TA/1 n..427 del 2/03/2005.  

Durante tale incarico ha coordinato l’equipe multidisciplinare di 24 unità e le attività relative alla 
prevenzione, diagnosi e cura delle dipendenze patologiche .  Ha curato i rapporti con tutti gli attori 
della rete territoriale delle Dipendenze sia  istituzionali  che del privato sociale  e del  volontariato. 
Ha stabilito collaborazione significativa con i reparti ospedalieri ed ha favorito la realizzazione di 
una equipe dipartimentale dedicata alla presa in carico dei pazienti con patologia comportamentale 
e da Gioco D’azzardo Patologico, della quale è dal 2005  a tutt’oggi il medico referente. 
L’esperienza dell' attività sul Gioco d’azzardo Patologico del Dipartimento di Taranto è stata 
oggetto di numerose pubblicazioni apprezzate dalle società scientifiche nazionali ed a livello 
istituzionale dalla Regione Puglia. E’ stata ospite in qualità di esperto in varie  trasmissioni 
televisive locali sia  in riferimento all’attività nel campo del gioco patologico che nel campo delle 
dipendenze da sostanze  legali ed illegali. Durante la permanenza presso il Sert di Taranto ha svolto 
attività presso la Casa Circondariale di Taranto con regolarità . Ha favorito l’implementazione 



presso il Ser.T di Taranto dell’informatizzazione del servizio e dei flussi informativi sia aziendali 
che  extra aziendali. 
 
 Il 24 /07/2008 le viene conferito l’incarico di Direttore facente funzioni della Struttura 

Complessa Ser.T Martina  Franca  - Massafra afferente al Dipatimento delle Dipendenze 
Patologiche della ASL di Taranto. ( Delibera n° 2121 del 21.07.2008.) 

La Sezione Dipartimentale di Martina Franca -  Massafra  comprende un territorio di sei comuni ed 
offre assistenza ad una popolazione di 140000 abitanti. Comprende due servizi : il Ser.T di Martina 
Franca e quello di Massafra con una utenza complessiva media di 420  utenti per anno , con 
caratteristiche diverse per quanto riguarda la tipologia dell’utenza e la situazione socio-economica 
del territorio. A questi utenti si aggiungono le consulenze finalizzate agli accertamenti per diagnosi 
di assenza di dipendenza richieste sia dalla commissione per le patenti guida sia dai medici 
competenti delle aziende del territorio, in media  250 all’anno. 
La Sezione prevede la diretta responsabilità delle risorse umane e materiali , il coordinamento di 
due equipe multidisciplinare per un totale di  12 operatori. 
Nell’ambito della Sezione Dipartimentale ha standardizzato i percorsi assistenziali  attraverso 
l’adozione di protocolli di accoglienza e terapeutici condivisi ed in linea con le indicazioni del 
Dipartimento di appartenenza, riducendo la fuga di prestazione verso altri servizi ,ha favorito 
l’adozione di processi operativi finalizzati alla valutazione dell’attività della sezione. Ha favorito 
l’integrazione tra i due Ser.T e la rete territoriale sia istituzionale che del privato sociale e del 
volontariato. Ha promosso la collaborazione con l’APCAT, la nascita sul territorio di Martina 
Franca di un gruppo di autoaiuto dedicato ai problemi alcol correlati  
Ha favorito la formazione del personale, ha promosso varie iniziative finalizzate alla diffusione 
delle conoscenze sulle problematiche della dipendenza secondo le piu recenti scoperte di 
neurobiologia e la medicina basata sull’evidenza scientifica sia  destinate agli operatori che  alla 
popolazione generale, al fine di promuovere nel territorio una crescita di conoscenze ed un 
approccio innovativo alle problematiche legate alle dipendenze. Ha implementato la collaborazione 
con le strutture Ospedaliera in linea con gli obiettivi aziendali. 
Ha potenziato la presenza dei due servizi (SERT Martina e Massafra) nel territorio in ambito di 
prevenzione primaria e secondaria in collaborazione con il Dipartimento di Prevenzione 
dell’Azienda .  
  Con deliberazione n. 548 del 14/05/2013 le viene conferito l'incarico di   Responsabile della 

Struttura Semplice Sert Intramurario. In questo periodo ha organizzato tale struttura  
all’interno del carcere di Taranto  coordinando le attività clinica  dell’equipe multidisciplinare, gli 
aspetti organizzativi e gestionali della struttura  e le relazioni con il Ministero di Grazia e 
Giustizia. La Casa Circondariale di Taranto presenta una capienza di circa 700 persone con la 
presenza media di 200 persone con diagnosi di  dipendenza da sostanze stupefacenti . Durante 
tale periodo ha proposto in occasione della programmazione della Casa Circondariale attività 
destinate alla popolazione carceraria coinvolgendo altri operatori  del Dipartimento delle 
Dipendenze Patologiche, il volontariato e le comunità terapeutiche del territorio.  

Dal 15 Agosto 2013 al 31/12/2013 è stata  vicario    del  Direttore della Struttura Complessa 
SER.T Taranto afferente al DDP Taranto.  
 Con deliberazione n. 97 del 24/1/2014 le viene conferito l'incarico di direzione della  Struttura 

Semplice coordinamento SerD del Territorio Tale incarico ha previsto  il coordinamento con 
ampia autonomia clinica, organizzativa e gestionale  di n° 5 Servizi delle Dipendenze del 
territorio (SerT Martina, Massafra, Castellaneta, Manduria, Grottaglie) incidenti su un territorio 
di 400.000 abitanti. Tale incarico prevedeva la gestione diretta di n° 5 equipe multidisciplinare 
per un totale di 35 operatori 

 Dal 01/04/2014  con disposizione prot. 0035825 del 31/03/2014, considerato il posto vacante di 
Direttore Struttura Complessa SERT Taranto, vengono affidate alla stessa, con effetto immediate 
“la gestione degli affari correnti del  Dipartimento Dipendenze Patologiche Asl Taranto “ 
confermato con  deliberazione esecutiva n.1078 del 25/09/2014. 



L'attività di coordinamento SERT e di direzione  del SERT di Taranto nonché l'incarico di 
adempiere alle funzioni di Direttore del Dipartimento Dipendenze Patologiche è riferita al territorio 
della ASL di Taranto, per l'intera provincia di Taranto  che consta di 600.000 abitanti. Le attuali 
funzioni comprendono la direzione ed il coordinamento di tutti i SERT del territorio della ASL  e 
della Struttura Semplice  Sert all'interno della Casa Circondariale . 
Il Dipartimento delle Dipendenze Patologiche (DDP) della ASL Taranto, ha  un'utenza media annua 
di 2100 utenti con diagnosi di dipendenza da sostanze stupefacenti, 150 utenti con diagnosi di alcol 
dipendenza, e 220 utenti con diagnosi di gioco d'azzardo patologico. L'attività del DDP  di Taranto 
comprende  altresi numerose attività rivolte alla popolazione generale tra cui  quelle destinate alla 
diagnosi di assenza di dipendenza a lavoratori a rischio, a soggetti con sospensione della patente 
ecc.  per una media di 1048 soggetti per anno. (V. Tabelle di attività allegate) 
Il personale afferente al DDP  consta di 75 operatori, 9 equipe multidisciplinari sul territorio, ed una 
all’interno della casa circondariale composte da psicologi, medici, infermieri, assistenti sociali, 
educatori, sociologi, amministrativi, etc.  
 
In occasione della  riorganizzazione del DDP avvenuta in seguito ad indicazioni regionali nel 2013,  
la sottoscritta ha proposto  una rimodulazione dei servizi territoriali   che ha permesso comunque di 
garantire ed implementare tutte le attività pregresse in linea con mission  della Direzione Aziendale 
ed in linea con le indicazioni delle direttive regionali raggiungendo gli obiettivi concordati. 
 La direzione del DDP  ha previsto la piena autonomia nella gestione del budget, delle risorse 
assegnate, il coordinamento del personale e sua valutazione.  
 Una particolare attenzione è stata rivolta alla formazione del personale, alla centralità del lavoro di 
equipe sia all'interno dei servizi che all'esterno, con le strutture ospedaliere e territoriali della ASL.  
E' stato valorizzato il contributo che ciascun operatore ha dato per il raggiungimento degli obiettivi 
condivisi, con particolare riferimento al clima collaborativo e sinergico instaurato, atto a garantire 
interventi efficaci e basati sulla centralità dell'utenza. 
Particolare attenzione è stata posta altresì alla gestione clinica del paziente con dipendenza da 
sostanze o comportamenti, garantendo gli interventi terapeutici secondo la medicina basata 
sull'evidenza e le piu accreditate linee guida nazionali ed internazionali. 
Tutta l'attività di coordinamento ha privilegiato l'integrazione con il Privato Accreditato del 
territorio, con i Reparti Ospedalieri, i Distretti, la Medicina Generale. 
 
In particolare si evidenziano le seguenti attività: 
 ha formulato protocolli operativi con il DSM,  Rischio Clinico, UEPE; 
 ha attivato, in stretta collaborazione con UOD Formazione della Asl Taranto, percorsi formativi 

per il personale della asl, volontari e privato sociale in qualità di coordinatore,direttore scientifico 
e formatore del" Programma  di formazione regionale degli operatori del settore pubblico e del 
privato sociale ed associazioni di auto mutuo-aiuto che si occupano di prevenzione, cura e 
riabilitazione dei soggetti affetti da Gioco d'Azzardo Patologico (GAP). DGR 614/2015  (6 
giornate di formazione dedicate a n. 200 operatori); 

 ha promosso la collaborazione con Istituto Superiore di Sanità con la partecipazione al progetto 
sperimentale "“Sistema di Sorveglianza Nazionale sul Disturbo da Gioco d'azzardo . Progetto 
Sperimentale”; 

 ha implementato l'informatizzazione dei servizi (Sistema Informativo Nazionale Dipendenze)  e 
la rilevazione statistico-epidemiologica (v. tabelle allegate); 

 ha favorito lo svolgimento di ricerca da parte degli operatori del DDP promuovendo la 
pubblicazione delle esperienze del DDP ; 

 ha istituito presso il DDP Taranto il Servizio Sperimentale sul Gioco d'azzardo Patologico in 
linea alle indicazioni della Regione Puglia  (DGR atto n.867 del 29/4/2015) attualmente Servizio 
per le Dipendenze Comportamentali 

 ha avviato presso il DDP della ASL Taranto, l'ambulatorio di secondo livello sul fumo; 
 ha avviato in collaborazione con il Dipartimento di Prevenzione della ASL i Corsi per smettere di 



fumare; 
 fa parte  dell'Osservatorio Regionale Dipendenze; 
 fa parte del tavolo tecnico sulle dipendenze patologiche della Regione Puglia; 
 fa parte del Gruppo di Lavoro Regionale sul da GAP (gioco d'azzardo Patologico) della Regione 

Puglia; 
 collabora con i Funzionari della Regione Puglia  ( Ufficio Assistenza Territoriale, Psichiatria e 

Dipendenze Patologiche) nella programmazione degli interventi sulle dipendenze patologiche. 
 Dal 2011 è Esperto del Tribunale di Sorveglianza su incarico del CSM 
 Dall’Ottobre 2024 è presidente dell’Ufficio Procedimenti Disciplinari della ASL Taranto 
 Dal 2020 è membro come esperto della commissione medica patenti della ASL di Taranto 
 Ha attivato presso la Asl di Taranto l’ambulatorio per il trattamento del DUS e DGA con 

Stimolazione Magnetica transcranica 
 Ha avviato già dal 2019 percorsi formativi per il personale sulle dipendenze tecnologiche  
 Ha promosso varie occasioni di sensibilizzazione sulla popolazione generale per la promozione 

del benessere digitale 
 E’ membro del collegio di Direzione 
 Ha promosso numerose occasioni di formazione aziendale sulle dipendenze comportamentali e 

nuove tecnologie 
 E’ riferimento nazionale della società scientifica Federserd sulle dipendenze tecnologiche 
 Dall’ottobre 2024 è presidente dell’Ufficio Provvedimenti Disciplinari della Asl Taranto 
 Fa parte del C.I.C.A. Comitato Infezioni Correlate all’Assistenza della ASL Taranto 
 Ha sostenuto il protocollo ASL Questura sulla diffusione del fentanyl siglato nel 2024 

  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

PIU IMPORTANTI CORSI DI FORMAZIONE 
Ha partecipato a numerosissimi eventi di formazione in qualità di relatore 
 
 
 

PUBBLICAZIONI 
 

  
1) Esiti a distanza della nefropatia gravidica. Gestosi '88. 
 
2) Valutazione del livello ansia depressione in un gruppo di operatori di 
tre centri dialisi. Abetre edizioni 1989; 107-111. 
 
3) Esposizione a solventi organici e glomerulonefriti idiopatiche: 
indagine caso controllo. Aula medica 1989: Vol. II, n.3-4; 951-954. 
 
4) Anticorpi contro il virus dell'epatite C nella popolazione di tre centri 
dialisi. Wichting Editore; Nefrologia, Dialisi, Trapianto 1990; 729-732. 
 
5) Prevalence of hepatitis C antibodies in hemodialysis patients and 
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