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CURRICULUM FORMATIVO E PROFESSIONALE DOTT.SSA ANITA DE CIOCCHIS 

(  
 

 
 
Ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del DPR n. 445/2000  il sottoscritto dichiara quanto segue: 
 
DATI PERSONALI  
  

Cognome e Nome De Ciocchis Anita 
Data di nascita  

Indirizzo (residenza)  
Indirizzo (domicilio)  

Telefono  
E-mail  PEC  
Nazionalità  

  
 
Titoli accademici e di studio 
 
Elencare separatamente ciascun titolo 
accademico conseguito evidenziando per  
ognuno l’Ente e l’anno di conseguimento.   
- lauree 

- specializzazioni 

- dottorati 

- master  

- corsi di perfezionamento 

 

• 1992 Laurea in Medicina e Chirurgia conseguita presso 
Università degli Studi di Roma “Sapienza” 
Con voto 108/110 e pubblicazione della tesi 
 

• 1992 Abilitazione all’esercizio della professione di Medico 
Chirurgo conseguita presso Università degli studi di Roma 
“Sapienza” 
 

• 1999 Specializzazione in Medicina Interna conseguita presso 
Università degli Sudi di Roma “Sapienza” 
Con voto 70/70 e pubblicazione della tesi 
 

• Assistente in Formazione: Specializzazione Medicina Interna 
(normativa CEE) presso i seguenti Dipartimenti del Policlinico 
Umberto I: 

• UOC Medicina Interna prof. Mazzuoli 
• UOC Medicina Interna e UTIC prof. De Martinis 
• Azienda Ospedaliera San Camillo Forlanini-Malattie 

dell’Apparato Respiratorio (Prof. Bisetti) 
• UOC Neurologia (Prof. Manfredi)  
• Ambulatorio Neurologia e terapia del dolore (Prof. Giorgio 

Cruccu) 
 

• Medico frequentatore (1992/93) UOC Nefrologia  (Prof. Cinotti- 
Prof. Stirati) frequenza annuale dei Reparti ed Ambulatori 
 

• Corso teorico pratico di Elettrocardiografia Clinica (Scuola 
Medica Ospedaliera e Regione Lazio) 
 

• Corso teorico pratico BLS-D (Sede Società Italiana 
Cardiologia)  
 

• Corso ACLS E (Sede Società Italiana Cardiologia)  
 

• Corso per formatori progetto IGEA Istituto Superiore di Sanità 
per la gestione multidisciplinare ed integrazione Ospedale-
Territorio in relazione alla cura del diabete mellito 
 

• 2012 Corso  Nazionale FADOI di Ecografia internistica 
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Tipologia delle istituzioni e 
tipologia delle prestazioni erogate   
 
Elencare: 
- la tipologia delle istituzioni in cui il 

candidato ha svolto la sua attività  

- la tipologia delle prestazioni erogate 
dalle strutture medesime 

 

2000-2003 ASL Roma 1 – Ambulatorio Medicina Interna ed attività 
territoriale CAD come specialista in Medicina interna, membro della 
Unità Valutativa Multidisciplinare per idoneità al ricovero in RSA, 
Lungodegenza, Hospice. Visite specialistiche domiciliari (CAD)  
 
2003 Dirigente Medico in Reparto di Medicina Interna a tempo 
determinato presso UOC Medicina Ospedali riuniti di Anzio e Nettuno 
(ASL RM 6 Reparto di Medicina interna con 33 posti letto) 
 
2004 Dirigente Medico a tempo determinato presso ASL Roma 5 
Ospedale di Tivoli UOC Medicina Interna- Ambulatorio Medicina 
interna e Day Hospital 
 
2005-2006 Dirigente Medico a tempo determinato presso Asl Rm 6 
Ospedale di Frascati UOC Medicina Interna (33 posti letto di degenza 
ordinaria e attività ambulatoriali polispecialistiche) 
 
2006-2025 Dirigente medico a tempo indeterminato presso ASL Roma 
5 Ospedale di Subiaco UOSD Medicina Interna  

• attività in Reparto Medicina Interna (20 posti letto di cui 2 di 
terapia subintensiva) e Lungodegenza Medica Riabilitativa 
 

• Ambulatorio di Diabetologia ed Endocrinologia 
 
 

La UOSD Area Medica si articola: 
• Un reparto di Medicina Interna con 20 posti letto di 

degenza e si occupa di patologie di interesse medico 
internistico in fase acuta in regime di ricovero ordinario. 
Data la presenza di due posti letto di terapia subintensiva 
di Medicina, viene correntemente utilizzata la Ventilazione 
Meccanica Non Invasiva (NIV)  

• Si effettuano con costante frequenza pratiche invasive 
come Toracentesi e Paracentesi evacuative e diagnostiche. 

• Lungodegenza medica riabilitativa con 10 posti letto 
destinati ad accogliere pazienti provenienti da degenze per 
acuti, mediche o chirurgiche, con quadri clinici instabili che 
hanno bisogno di trattamenti sanitari rilevanti, anche al 
fine di individuare i successivi percorsi più appropriati. La 
lungodegenza serve specificatamente alla allocazione di 
pazienti complessi/fragili, che hanno necessità di essere 
sottoposti ad un programma di recupero e/o riabilitazione 
e/o stabilizzazione continuativa, con diagnosi e piani 
terapeutici definiti. Le richieste di ricovero pervenute  
vengono sottoposte a giudizio di idoneità e inserite in lista 
d’attesa dalla COT Aziendale che ne gestisce i flussi.  
Tale attività consente la  riduzione dei tempi di degenza nei 
reparti di area Medica e Chirurgica per acuti. 
Ricoveri ordinari: mediamente 650 annui in Medicina 
Interna e 100 in lungodegenza 
 

• Ambulatori di Diabetologia, Endocrinologia, Angiologia eco 
Doppler e Medicina Interna 
Attività ambulatoriale:  
Diabetologia: 1500 prestazioni media annuale fino al 2024 
Endocrinologia: 250 prestazioni media annuale 
Angiologia ed ecodoppler:   120 prestazioni media annuale 
Ematologia: recentemente istituito 



Allegato 2 

 

 
• Day service con PAC infusione farmaci circa 350 

prestazioni annue 
• Descrizione e finalità del servizio (Diabetologia) 

Il servizio offre assistenza e cura ai cittadini affetti da 
diabete mellito e delle sue complicanze, Dislipidemie, 
Sindrome Metabolica ed Obesità  

• Prestazioni erogate: 
• Visita medica specialistica 
• Educazione terapeutica 
• Gestione del piede diabetico e consulenza 

dietetica 
• Rilascio e rinnovi dei piani terapeutici e dei 

presidi per diabetici 
• Piani terapeutici farmaci 
• Certificazioni Medico-legali 
• Minidoppler 
• Indice ABI 

• Consulenze specialistiche (Diabetologia, Endocrinologia e 
Medicina interna) 

 
 

 
 

 
Esperienze lavorative    
 
Elencare separatamente ciascun impiego 
pertinente ricoperto evidenziando per  
ognuno: 
- nome e indirizzo dell’Azienda / Ente  

(specificare se pubblica o privata o  
accreditata con SSN)  

- periodo lavorativo  

(da gg.mm.aa. – a  gg.mm.aa.) 
- qualifica ricoperta e tipologia del  

rapporto di lavoro (lavoro subordinato,  
incarico libero prof.le ecc.)  

- principali mansioni e responsabilità 
(specificare l’attribuzione di eventuali 
incarichi manageriali: direzione di 
moduli organizzativi, strutture semplici, 
strutture complesse e la normativa di 
riferimento 

Ha svolto attività di Guardia Medica territoriale Asl Pentria Molise – 
Isernia da maggio a ottobre 1993 
Dal 01/03/2000 al 20/08/2003 Dirigente Medico – disciplina 
medicina interna - con contratto SUMAI presso la ASL RM 1 Borgo 
Santo Spirito 3 Roma, svolgendo la propria attività presso i 
poliambulatori  
(Ministero Affari Esteri, Poliambulatorio e CAD Valle Aurelia, Santa 
Maria Della Pietà, Poliambulatorio Ponte Milvio). 
- Dal 21/08/2003 al 14/03/2004 presso l’Ospedale di Anzio ASL RM 
6  in qualità di Dirigente Medico con contratto libero professionale, 
presso il Reparto di Medicina Interna 
Dal 15/03/2004 al 15/11/2004 presso l’Ospedale di Tivoli ASL RM 5 
svolgendo la propria attività in qualità di Dirigente Medico nel 
Reparto di Medicina Interna con assunzione a tempo determinato. 
- Dal 17/02/2005 al 25/07/2006 presso il reparto di Medicina  
dell’Ospedale di Frascati ASL RM 6 con contratto a tempo  
determinato, in qualità di Dirigente Medico. 
- Dal 26/07/2006 in servizio con contratto a tempo pieno  
Indeterminato esclusivo, presso ASL Roma 5 -  P.O. di Subiaco  
 

• Incarico di natura professionale (CSRIV1) come 
Referente  Diabetologia nella UOSD Area Medica con 
delibera n.1217 del 20/07/2021 

• Ha svolto la funzione Vicario del Direttore fino al 
03/10/2023 

 
• Dal 03/10/2023  è a tutt’oggi Dirigente Sostituto del 

Direttore titolare della UOSD Area Medica del PO di 
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Subiaco (nota prot. n.39652) 
 

• Membro della Commissione Appropriatezza Prescrittiva 
ASL Roma 5 
Dal 30/11/2023 con Delibera n. 2159 
 
 

Soggiorni di studio 
o di addestramento prof.le   
 
Elencare le singole attività attinenti la 
disciplina effettuate in rilevanti strutture 
italiane o estere di durata non inferiore a tre 
mesi con esclusione dei tirocini obbligatori 
precisando struttura, attività svolta, periodo 
(da gg.mm.aa. – a gg.mm.aa.) 
 

 

 
Attività didattica  
 
Elencare le singole attività didattiche presso 
corsi di studio per il conseguimento del 
diploma universitario, di laurea o di 
specializzazione ovvero presso scuole per la 
formazione di personale sanitario con 
indicazione dell’anno accademico, della 
materia e delle ore annue di insegnamento. 
 

 

 
Corsi, congressi, convegni e 
seminari 
 
Elencare le singole partecipazioni a corsi, 
congressi, convegni e seminari, anche 
effettuati all’estero, purchè abbiano in tutto 
o in parte, finalità di formazione e di 
aggiornamento professionale e di 
avanzamento di ricerca scientifica, nonché 
alla pregresse idoneità nazionali.  
Indicare per ogni evento il titolo, la durata, 
con /senza esame finale. Evidenziare la 
partecipazione in qualità di docente o 
relatore 
 

EASD 2008 EUROPEAN ASSOCIATION FOR THE STUDY OF  
DIABETES 7-11 SEPTEMBER 2008 ROME 
 
APPROCCIO TERAPEUTICO NEL DIABETE TIPO 2. TIVOLI 04/10/2008 
IN QUALITÀ DI RELATORE 
 
CONGRESSO REGIONALE SIMI 05/02/2008 IN QUALITA’ DI  
MODERATORE 
  
Convegno “Organo adiposo e sindrome metabolica” 
Dipartimento di Scienze Cliniche Università “La Sapienza” di 
Roma. Frascati (RM) 18/10/08 
 
 Corso di aggiornamento “Changing diabetes: la terapia insulinica del 
diabete tipo 2 
 Tivoli Terme 14/06/08 
 
CONGRESSO NAZIONALE SOCIETÀ ITALIANA DI DIABETOLOGIA  
26-29/05/2008 TORINO 
 
 
LA GESTIONE INTEGRATA DEL DIABETE: OBIETTIVI ED  
ORGANIZZAZIONE 28-30/10/2008 PROGETTO IGEA – MONASTERO  
SANTA SCOLASTICA SUBIACO 
 
CONGRESSO NAZIONALE FADOI 13-16 MAGGIO 2009- CERNOBBIO 
RELATORE PRESENTAZIONE DI UN CASO CLINICO DI EPATITE 
ACUTA IATROGENA DA UTILIZZO DI AMIODARONE 
 
PANORAMA DIABETE- RICCIONE 11-14/10/2009 
 
CONGRESSO NAZIONALE SIMI 24-27/10/2009 ROMA 
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CONGRESSO REGIONALE SOCIETÀ ITALIANA DI MEDICINA  
INTERNA 2010 
 
PROFILASSI DEL TROMBOEMBOLISMO VENOSO IN MEDICINA  
INTERNA COLLEFERRO 02/10/2010  
 
SOCIETA ITALIANA DI MEDICINA INTERNA- CONGRESSO 
NAZIONALE 2011 
 
FADOI DIABETE TIPO 2: LA COMPLESSITÀ DELLA MALATTIA NELLA 
PRATICA CLINICA 12/03/2011  
 
TUTORING BASED MEDICINE. ORGANIZZAZIONE E PRATICA 
CLINICA NEL TRATTAMENTO DEL PAZIENTE DIABETICO 
COMPLICATO: L'ESPERIENZA SPAGNOLA. VALENCIA 07/09/2011 
CONGRESSO NAZIONALE SID TORINO 23-25/05/2012  
 
CORSO BLS ED ACLS PRESSO LA SOCIETA’ ITALIANA DI 
CARDIOLOGIA 2012 
 
CONGRESSO NAZIONALE – SOCIETA ITALIANA DI DIABETOLOGIA 
MAGGIO 2012 TORINO 
 
CORSO DI AGGIORNAMENTO-INCONTRO TRA ESPERTI "DIABETE 
TIPO 2: SFIDE, OPPORTUNITA' E PERSONALIZZAZIONE DELLA 
TERAPIA" 19/12/2012 
 
4IN - TERAPIA DEL DIABETE: TRADIZIONE E INNOVAZIONE 
12/11/2012 
 
IPERTENSIONE ARTERIOSA: PREVENZIONE, DIAGNOSI, TERAPIA, 
APPROPRIATEZZA DELLE CURE E IMPLICAZIONI MEDICO LEGALI 
16/09/2013 FAD 
 
 VII CONGRESSO SIMI SEZIONE LAZIO MOLISE “IL DIABETE IN 
OSPEDALE: PROTOCOLLI DI CURA ROMA 4 - 5 GIUGNO 2013 SIMI 
 
 
 
SOCIETA ITALIANA DI MEDICINA INTERNA 2013 CONGRESSO 
NAZIONALE 
 
RISCHIO CARDIOMETABOLICO: NUOVE CORRELAZIONI FRA LE 
MALATTIE CARDIOVASCOLARI E IL DIABETE MELLITO 01/12/2014 
 CONGRESSO REGIONALE FADOI. LA MEDICINA INTERNA:  
COMPLESSITÀ E CRITICITÀ 28-29/11/2014 ROMA 
 
TRE-C IN DIABETES: CLINICAL, COUNSELLING & EXCHANGE 
SOLUZIONI INNOVATIVE E ATTUALI RISPOSTE AI BISOGNI DELLA 
TERAPIA INSULINICA 26/09/2015 ROMA 
 
FADOI LAZIO REGIONALE  2015 ROMA CLINICAL COUNSELING AND 
EXCHANGE IN DIABETES ROMA  
 
SIMI LAZIO MOLISE 2016 CONGRESSO REGIONALE ROMA 
06/05/2016 
 
GESTIONE APPROPRIATA DELLE INFEZIONI NEL PAZIENTE IN 
MEDICINA INTERNA. SIMI ROMA 08/07/2016 
 
 E-LEARNI 16/10/201NG PROGRAM: FOCUS SULLA CARDIOPATIA 
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ISCHEMICA - CASI CLINICI. SOCIETÀ ITALIANA DI CARDIOLOGIA 
07/06/2016 
 
INFEZIONI POLMONARI NEL MALATO FRAGILE: DALLA COMUNITA' 
ALL'OSPEDALE. ROMA 10/10/2016 
 
L’IPERURICEMIA ASINTOMATICA: L’INNOCUO COMPAGNO DI 
VIAGGIO DIVENUTO SCOMODO ROMA 09/05/2016 
 
CONNACTION IN DIABETES: CONNESSIONE, INNOVAZIONE, AZIONE 
IN DIABETOLOG. 04/02/2017 ROMA 
  
LA GESTIONE NELLA PRATICA CLINICA DEL PAZIENTE A RISCHIO 
PER SINDROME CORONARICA ACUTA E PER TROMBOEMBOLISMO 
VENOSO FAD 16/01/2017 
 
SHARE PROJECT: IL PAZIENTE CON INSUFFICIENZA CARDIACA 
CRONICA TRA TRADIZIONE E NUOVE OPPORTUNITÀ 
TERAPEUTICHE 19/04/2017 
 
CONGRESSO REGIONALE SIMI 31/03-01/04 2017 ROMA 
 
CONGRESSO NAZIONALE SID 16-19/05/2018 RIMINI 
 
PANORAMA DIABETE – RICCIONE 10-13/03/2019 
 
SIMI. IL DIABETE MELLITO IN MEDICINA INTERNA – ROMA 13- 
14/12/2019 
 
I PERCORSI DEI PAZIENTI CON BPCO 05/03/2019 
 
DPP-4I E RISCHIO CV: EFFICACIA E SICUREZZA 15/09/2019  
 
LA DISFUNZIONE ERETTILE: AGGIORNAMENTI E NUOVE  
ACQUISIZIONI NELLA TERAPIA CON PDE-5 INIBITORI 22/07/2019 
 
22° CONGRESSO NAZIONALE AMD 2019 - TRA SVILUPPO 
TECNOLOGICO E NUOVE FORME DI COMUNICAZIONE: LE PERSONE 
AL CENTRO. PADOVA 
 
 UPDATE SULLA GESTIONE DELLE PATOLOGIE RESPIRATORIE FAD 
30/12/2019  
 
COVID-2019 O INFLUENZA STAGIONALE? 09/03/2020  
PAZIENTE COVID-19 AFFETTO DA MALATTIE RESPIRATORIE 
CRONICHE OSTRUTTIVE 09/11/2020 FAD 
 
BLSD 12/01/2021 
 
SID 29° CONGRESSO NAZIONALE 28/10/2022 
  
LA PREVIDENZA FOR DUMMIES E UPDATE SU ARGOMENTI 
CONTRATTUALI 12/11/2022 
 
CONSAPEVOLEZZA - ASCOLTO - RICONOSCIMENTO - EMPATIA. 
PREVENIRE, RICONOSCERE E DISINNESCARE L’AGGRESSIVITÀ E 
LA VIOLENZA CONTRO GLI OPERATORI SANITARI 
ORGANIZZAZIONE IN SANITA -  FONDAZIONE PIETRO PACI 15/03/22 
-31/12/2022 
 
CV CARE UTILIZZO PRECOCE DEL GLP-1 RA NEL PAZIENTE CON 
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DT2 04/07/2023 ROMA 
 
SOCIETA ITALIANA DI DIABETOLOGIA E MALATTIE DEL 
METABOLISMO – TERZA GIORNATA OPEN FORUM “AL CUORE DEL 
DIABETE” POLICLINICO GEMELLI ROMA 09/03/2024 
 
CONGRESSO NAZIONALE DELLA SOCIETA’ ITALIANA DI 
DIABETOLOGIA – RIMINI 23-26 OTTOBRE 2024 
 
EVENTO FORMATIVO AZIENDA ASL ROMA 5: “PROGRAMMA DI 
CONTRASTO ALLE INFEZIONI CORRELATE ALL’ASSISTENZA” – 
MODULO C – FORMAZIONE PNRR 7 LUGLIO 2025 IN QUALITA’ DI 
RELATORE 
 
 
FAST AND FURIOUS: PERCORSI MULTIDISCIPLINARI PER 
MIGLIORARE LA PERFORMANCE OSPEDALIERA 8-9 MAGGIO  TIVOLI 
 
LA FORMAZIONE DEL SSN, TRA INNOVAZIONE OSPEDALIERA, 
SVILUPPO TERRITORIALE E CONTINUITA’ ASSISTENZIALE  21 
OTTOBRE 2025 HOLTEL DUCA D’ESTE TIVOLI TERME 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Produzione scientifica  
 
Elencare le singole pubblicazioni degli ultimi 
10 anni edite a stampa indicando per 
ognuna il titolo, gli autori, la rivista 
scientifica.  
I singoli lavori devono essere elencati in 
maniera dettagliata nella presente parte 
del curriculum  
 

De Toma G, Cerci S, Campli M, De Ciocchis A, Coassin S, Limiti MR, 
Mingazzini PL, 
Letizia C. [A case of primary lymphoma of the thyroid. Review of the 
literature]. Minerva Med. 1992 Dec;83(12):853-7. Review. Italian. 
PubMed PMID: 1491767. [IF 0.771] 
 
Letizia C, Minisola S, Cerci S, De Ciocchis A, Coassin S, D'Ambrosio 
C, Scuro L, Di Iorio 
R. Serum concentrations of osteocalcin in pregnant women with 
multinodular thyroid goiter undergoing treatment with levothyroxine. 
Endocr Res. 1995 Aug;21(3):645-52. PubMed 
PMID: 7588433. [IF 1.026]  
 
Letizia C, De Ciocchis A, Cerci S, Coassin S, Fisher H, Tarsitani P, 
Scavo D. Amlodipine in ambulatory hypertensive patients: humoral 
and haemodynamic effects. Int J Clin Pharmacol Res. 1993;13(3):151-
9. PubMed PMID: 8225698. 
 
 De Toma G, Cerci S, Campli M, De Ciocchis A, Coassin S, Limiti MR, 
Mingazzini PL, Letizia C. [A case of primary lymphoma of the thyroid. 
Review of the literature]. Minerva 
Med. 1992 Dec;83(12):853-7. Review. Italian. PubMed PMID: 1491767. 
[IF 0.771] 
 
 Letizia C, Cerci S, De Ciocchis A, Tarsitani P, D'Ambrosio C, Coassin 
S, Scavo D. 
[The behavior of serum angiotensin-converting enzyme in 
normotensive subjects, in subjects with essential hypertension and 
in subjects with primary hyperaldosteronism on the orthostatic test]. 
Minerva Cardioangiol. 1992 Dec;40(12):505-11. Italian. PubMed PMID: 
1338343. [IF 0.427] 
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 Letizia C, Minisola S, Cerci S, Tarsitani P, De Ciocchis A, Scavo D. 
[Serum activity of angiotensin-converting enzyme and osteocalcin 
levels in hyperthyroidism]. Minerva Endocrinol. 1992 Jul-
Sep;17(3):103-6. Italian. PubMed PMID: 1338548. [IF 1.396 
 
Letizia C, Mazzaferro S, Morabito S, De Ciocchis A, Cerci S, 
D'Ambrosio C, Cinotti GA, Scavo D. Response of serum angiotensin 
converting enzyme, plasma renin activity and plasma aldosterone to 
conventional dialysis in patients on chronic haemodialysis. Int Urol 
Nephrol. 1995;27(4):465-70. PubMed PMID: 8586522. [IF 1.325 
 
 Letizia C, Centanni M, De Ciocchis A, Pontecorvi A, Cerci S, 
Vermiglio F, Scaramazza U, Scavo D. Reduced serum angiotensin 
converting enzyme activity in children with congenital 
hypothyroidism. Horm Metab Res. 1994 May;26(5):243-5. PubMed 
PMID: 8076908. [IF 2.145] 
 
Letizia C, Marcheggiano A, De Toma G, Iannoni C, De Ciocchis A, 
Scavo D. Mixed type sweat gland adenoma: a case report. Ann Ital 
Med Int. 1993 Oct-Dec;8(4):248-9. 
Review. PubMed PMID: 8161482. 
 
 Letizia C, D'Ambrosio C, De Francesco V, De Ciocchis A, Cerci S, 
Scavo D. Serum angiotensin-converting enzyme in patients with 
hepatic cirrhosis and ascites in the recumbent and orthostatic 
positions. J Clin Gastroenterol. 1993 Apr;16(3):267-9. PubMed 
PMID: 8389391. [IF 3.203] 
 
 Letizia C, d'Ambrosio C, De Ciocchis A, Scavo D, Pozzilli P. Serum 
angiotensin-converting enzyme levels in patients with recent-onset 
insulin-dependent diabetes after one year of low-dose cyclosporin 
therapy. IMDIAB Study Group. Int J Clin Pharmacol Res. 
1995;15(5- 6):209-13. PubMed PMID: 8835619. 
 
 Letizia C, Minisola S, Cerci S, De Ciocchis A, Coassin S, D'Ambrosio 
C, Scuro L, Di Iorio R. Serum concentrations of osteocalcin in 
pregnant women with multinodular thyroid goiter undergoing 
treatment with levothyroxine. Endocr Res. 1995 Aug;21(3):645-52. 
PubMed 
PMID: 7588433. [IF 1.026]  
 
Letizia C, Barillà F, Cerci S, De Ciocchis A, Coassin S, Mastroianni 
MA, D'Ambrosio C, Campa PP, Scavo D. Plasma endothelin-1 
concentrations in patients with coronary artery disease during stress 
test before and after nisoldipine administration. Acta Cardiol. 
1996;51(2):165-72. PubMed PMID: 8742913. [IF 0.607] 
 
 Letizia C, Barillà F, Cerci S, De Ciocchis A, Scuro L, Mastroianni MA, 
Campa PP, Scavo D. beta-Endorphin and propiomelanocortin-
correlates peptides response in suspected and confirmed ischemic 
heart disease during exercise. Acta Cardiol. 
1996;51(1):27-36. PubMed PMID: 8659246. [IF 0.607] 
 
Letizia C, Cerci S, De Ciocchis A, D'Ambrosio C, Scuro L, Scavo D. 
Plasma endothelin-1 levels in normotensive and borderline 
hypertensive subjects during a standard cold pressor test. J Hum 
Hypertens. 1995 Nov;9(11):903-7. PubMed PMID: 8583470. [IF 
2.818]  
 
Letizia C, Picarelli A, De Ciocchis A, Di Giovambattista F, Greco M, 
Cerci S, Torsoli A, Scavo D. Angiotensin-converting enzyme activity 
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in stools of healthy subjects and patients with celiac disease. Dig Dis 
Sci. 1996 Nov;41(11):2268-71. PubMed PMID: 8943983. [IF 
2.260] 
 
Letizia C, Mazzaferro S, De Ciocchis A, Cerci S, Morabito S, Cinotti 
GA, Scavo D. Effects of haemodialysis session on plasma beta-
endorphin, ACTH and cortisol in patients with end-stage renal 
disease. Scand J Urol Nephrol. 1996 Oct;30(5):399-402. PubMed 
PMID: 8936630. [IF 1.007] 
 
 
Letizia C, De Toma G, Cerci S, Scuro L, De Ciocchis A, D'Ambrosio C, 
Massa R, Cavallaro A, Scavo D. Plasma endothelin-1 levels in 
patients with aldosterone-producing adenoma and 
pheochromocytoma. Clin Exp Hypertens. 1996 Oct;18(7):921-31. 
PubMed 
PMID: 8886476. [IF 1.276] 
 
 
Letizia C, Centanni M, Scuro L, Canettieri G, Cerci S, De Ciocchis A, 
D'Ambrosio C, Scavo 
D. High plasma levels of endothelin-1 in untreated Addison's disease. 
Eur J Endocrinol. 1996 
Dec;135(6):696-9. PubMed PMID: 9025715. [IF 3.136] 
 
Letizia C, Cerci S, De Toma G, D'Ambrosio C, De Ciocchis A, Coassin 
S, Scavo D. High plasma endothelin-1 levels in hypertensive patients 
with low-renin essential hypertension. J Hum Hypertens. 1997 
Jul;11(7):447-51. PubMed PMID: 9283062. [IF 2.818] 
 
Letizia C, De Toma G, Cerci S, Massa R, Coassin S, Subioli S, Scuro 
L, De Ciocchis A. Adrenomedullin levels are high in primary 
aldosteronism due to adenoma and decline after surgical cure. Blood 
Press. 1998 Jan;7(1):19-23. PubMed PMID: 9551873. [IF 1.391] 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Tipologia quantitativa e qualitativa 
delle prestazioni effettuate 
 
Concerne l’attività/casistica misurabile in 
termine di volume e complessità riferita al 
quinquennio precedente alla data di 
pubblicazione dell’avviso .  
 

20 posti letto Ordinari: circa 650 ricoveri / anno in media negli ultimi 
cinque anni. 
Attività di ricovero nei 10 posti letto nel Reparto di Lungodegenza 
Medica Riabilitativa con 100 ricoveri anno mediamente. 
Concorre alla attività ambulatoriale di Diabetologia, Endocrinologia e 
 con circa 1900 prestazioni annue. Consulenze internistiche e 
diabetologiche. 
Attività di Day Service PAC 
Attività di ricovero  del Reparto di Medicina Covid 
dell’ospedale di Subiaco anno 2020/2021 
Contribuito alla attività svolte dal centro vaccinale anti COVID 
2021/2022 anche domiciliare 

 
Attività di ricerca 
 
Elencare le singole attività di ricerca 
pertinenti svolte (di rilievo nazionale o 
internazionale)  

2007 consigliere regionale SIMI Lazio-Molise 
 
2017 membro del gruppo di studio FADOI Lazio per le cure palliative 
 
2024 e 2025 Co-Research nello studio retrospettivo ANNALI AMD dei 
centri italiani di diabetologia. Programma di monitoraggio 
sistematico e miglioramento continuo della qualità dell’assistenza 
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diabetologica 
 
 

 
Capacità e competenze personali , 
capacità e competenze 
organizzative, relazionali, 
tecniche, manageriali 
 
Descrivere tali competenze e 
indicare dove sono state acquisite 
 

Gestione UOSD Area Medica in sostituzione del direttore titolare. 
Attività clinica di reparto e gestione dei casi complessi. 
Esecuzione di toracentesi e paracentesi ecoguidate, utilizzo corrente 
della ventilazione non invasiva (NIV) ed ecografia internistica.  
2020-2021 attività in reparto COVID.  
Gestione ambulatorio Diabetologia. 
La candidata gestisce con regolare frequenza patologie 
cardiovascolari, respiratorie acute e croniche, neurologiche, infettive, 
endocrinologiche, etc.  
Presenta capacità di innovazione, in ambito clinico, favorendo  
l'implementazione di nuove tecnologie, nuovi percorsi assistenziali, 
nel rispetto delle evidenze e delle linee guida.  
Gestione della cartella informatizzata SIS4CARE con progressiva 
sostituzione della cartella cartacea. 
Contribuisce alla integrazione Ospedale/Territorio collaborando con 
la COT  e la TOH AZIENDALE attraverso la realizzazione, prima della 
dimissione dal reparto per acuti, di percorsi diagnostici, terapeutici e 
clinico-assistenziali rivolti ai pazienti fragili e cronici presi in carico 
dai servizi di assistenza domiciliare ed alle persone non 
autosufficienti trasferiti presso strutture sanitarie post-acuzie ed 
intermedie presenti nel territorio. 
Redige le schede SDO  della Unita Operativa (ed LDO con firma 
elettronica per l’inserimento della lettera di dimissione ospedaliera 
nel fascicolo elettronico. Redige Piani Terapeutici. 
Contribuisce alla riduzione dei giorni di degenza ospedaliera, alla 
morbilità ad essa correlata e al consumo di risorse economiche, con 
l' utilizzo della "Dimissione Protetta❞ e i percorsi per la prosecuzione 
del percorso diagnostico-clinico e la totale presa in carico del 
paziente.  
Contribuisce alla riduzione della spesa farmaceutica della Unità 
Operativa, seguendo i criteri base della appropriatezza prescrittiva e i 
protocolli aziendali  di efficacia ed efficienza.  
Presenta attenzione alla gestione del rischio clinico, alla qualità 
dell'assistenza. In continuo aggiornamento ed implementazione nella 
UOSD delle procedure pubblicate dalla UOC Risk Management. 
In paricolare nel corso dell’anno 2025 è stato realizzato un audit su 
casi di ICA (klebsiella MDR) a cui è seguito uno studio 
osservazionale condotto in collaborazione con il SISPE aziendale 
ancora in corso ( attualmente la casistica ha raggiunto 308 casi). 
Presenta capacità di organizzazione e gestione della Unità Operativa, 
garantendo collaborazione attiva e propositiva e piena integrazione 
con le altre Unità Operative, in ambito Dipartimentale e con lo staff 
della Direzione Aziendale per una gestione integrata dei casi e per 
l'utilizzo flessibile e razionale delle risorse aziendali.  
Presenta forte orientamento alle reali esigenze dell'utenza, 
adeguando le proprie azioni al loro soddisfacimento  
Presenta capacità di instaurare e mantenere un clima che favorisca la 
crescita delle conoscenze e delle competenze del personale 
sanitario, facendo percepire agli utenti un'immagine positiva della 
qualità dell'assistenza ricevuta.  
 

 
 
 
 
Data __________________________      Firma 
____________________________________ 
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Il sottoscritto è consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del Codice Penale 
secondo quanto prescritto dall'art. 76 del succitato D.P.R. 445/2000 e che , inoltre, qualora dal controllo 
effettuato emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese, decadrà dai benefici 
conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera ( art. 75 
D.P.R. 445/2000). 
E' informato ed autorizza la raccolta dei dati per l’emanazione del provvedimento amministrativo ai sensi 
dell' art. 13 del D.L.vo 196/03 
 
 
 
Data __________________________      Firma 
____________________________________ 
 


