CURRICULUM VITAE

Pietro Fornasari nato a Bologna il 22.09.1961, residente in
Bologna.

Consapevole delle sanzioni penali previste dall’'art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, nel
caso di mendaci dichiarazioni, falsita negli atti e uso di atti falsi o contenenti dati non piu
rispondenti a verita e della decadenza dei benefici conseguiti a seguito di un
provvedimento adottato in base ad una dichiarazione rivelatasi successivamente
mendace, sotto la propria responsabilita dichiaro quanto segue: :

Esperienza professionale

Dal 10.06.1996 al 09.05.1997 sono stato titolare di un incarico a tempo determinato in
qualita di Dirigente Medico di 1° livello di Recupero e Rieducazione funzionale, con
rapporto a tempo pieno, presso I'Azienda ULSS 18 di Rovigo. La mia attivita si svolgeva
presso 'Ospedale di Trecenta e le Strutture Ambulatoriali di Badia Polesine, Lendinara e
Castelmassa e consisteva in un’attivita ambulatoriale rivolta allutenza adulta—anziana ed
infantile e di consulenza specialistica presso i vari reparti di degenza.

Dal 10.056.1997 al 29.12.1997 sono stato titolare di un incarico straordinario in qualita di
Dirigente Medico di 1° livello di Recupero e Rieducazione funzionale presso I'Azienda USL
di Rimini, e dal 30.12.1997 all'01.01.1999 di un incarico a tempo indeterminato in qualita di
Dirigente Medico di 1° livello di Medicina Fisica e Riabilitazione presso la medesima
Azienda USL Inizialmente assegnato al Servizio di Riabilitazione Territoriale ho svolto
attivita ambulatoriale e domiciliare nei confronti dei minori e degli invalidi civili. Ho gestito
un ambulatorio di 2° e 3° livello per la valutazione e trattamento dei para-dismorfismi del
rachide. Successivamente ho svolto la mia attivita ambulatoriale e di consulenza
specialistica presso il Servizio di Riabilitazione dell’Ospedale “Infermi” di Rimini.

Dal 01.02.1999 al 30.06.2005 sono stato titolare di un rapporto convenzionale per
prestazioni specialistiche di prevenzione e cura dei para-dismorfismi nei minori presso
I'Azienda USL di Rimini

Dal 02.01.99 a tutt'oggi sono dipendente a tempo indeterminato presso I'Azienda USL di
Romagna (Ex AUSL di Cesena) in qualita di Dirigente Medico di Medicina Fisica e
Riabilitazione. Dall'01.03.2000 svolgo attivita assistenziale presso il Reparto di degenza
dellU.O. di Medicina Riabilitativa, Direttore Dott. Andrea Naldi, rivolta in particolare a
persone affette da esiti di gravi cerebrolesioni acquisite di natura traumatica e vascolare,
stroke, politraumi, gravi ustioni.

Dal 07.01.2008 a tutt'oggi sono il Medico Fisiatra referente per I'attivita riabilitativa svolta
presso le Lungodegenze dellAzienda USL di Cesena e dall'01.12.2011 a tutt'oggi sono
titolare di Incarico Professionale Qualificato denominato “Riabilitazione Estensiva”.

Sono il Medico Fisiatra di riferimento per le Gravi Cerebrolesioni Acquisite facente parte
dell'Unita di Valutazione Multidimensionale deputata alla programmazione degli interventi
territoriali sanitari e socio-assistenziali a favore di persone con gravissime disabilita
acquisite in eta adulta (Decreto Giunta Regionale 2068/04)

Prestazioni quali-quantitative
Svolgo la mia attivita lavorativa nel’ambito della U.O. di Medicina Riabilitativa compresa

nel Dipartimento Neuroscienze e Testa Collo del’Ex AUSL di Cesena inserita nell’ambito
della Azienda USL della Romagna istituita con Legge Regionale 21.11.2013, n. 22 e che



opera a decorrere dall'01.01.2014 nellambito territoriale dei comuni inclusi nelle Ex AUSL
di Forli, Cesena, Ravenna e Rimini.

Le linee di produzione assicurate dal Dipartimento Neuroscienze e Testa Collo sono
assolte nellambito del Presidio Ospedaliero “M. Bufalini-G. Marconi-P. Angioloni” che
comprende I'Ospedale “M. Bufalini” sito in Cesena, “G. Marconi” sito in Cesenatico e “P.
Angioloni” sito in S. Piero in Bagno.

Il Dipartimento di Neuroscienze Testa Collo comprende, al 31.12.2013, 90 posti letto
comprensivi di 84 posti letto ordinari, 4 posti letto di Day Hospital/Day Service e 2 posti
letto di degenza Breve.

La mia attivita lavorativa € svolta presso il reparto di degenza dellU.O. di Medicina
Riabilitativa situato presso I'Ospedale “G. Marconi” di Cesenatico. Il reparto ha 20 posti
letto. L’attivita riabilitativa in degenza é rivolta a pazienti con esiti di grave cerebrolesione
acquisita di origine traumatica e vascolare, stroke e politraumi cid0 avvalorato anche dalla
tipologia dei reparti invianti che nellanno 2013 sono stati la Medicina d’'Urgenza (30,77
%), la Neurochirurgia (20 %) e la Neurologia (20 %). Nel’anno 2013 le giornate di
degenza sono state 5120 con una degenza media di 41,63 giorni. Sempre nel 2013 sono
stati dimessi dal reparto 92 pazienti. Per 88 pazienti la dimissione & stata ordinaria a
domicilio, per 2 ordinaria con attivazione A.D.l, 1 ordinaria presso Strutture
extraospedaliere ed 1 trasferito ad altro istituto di riabilitazione.

La mia attivita ambulatoriale per esterni & svolta presso il Servizio di Riabilitazione di
Cesenatico dellU.O. di Medicina Riabilitativa. Tale Servizio ha erogato nel 2013 1856
prime visite e 525 visite di controllo.

Svolgo attivita di consulenza come Medico Fisiatra referente dell’attivita riabilitativa presso
la Lungodegenza dellOspedale “Bufalini” di Cesena e dellOspedale “Marconi’ di
Cesenatico comprese nel Dipartimento Medicina Interna. Nellanno 2013 il Servizio di
Riabilitazione di Cesenatico ha eseguito 540 consulenze e quello di Cesena 4025
consulenze.

Attivita di formazione, studio, ricerca e pubblicazioni

Dall'01.11.1999 al 31.10.2001 incarico di docenza presso I'Universita degli Studi di
Bologna — D.U. Fisioterapista — Infermieristica Clinica in Igiene Mentale, Integrativo di
Cinesiologia e Metodi di Riabilitazione Generale;

dall’'01.11.2001 al 31.10.2002 Infermieristica CL. in Igiene Mentale (Chinesiologia),
Integrativo di Cinesiologia e Metodi di Riabilitazione Generale;

dall'01.11.2002 al 31.10.2005 presso il C.D.L. Fisioterapia — C.l. Scienze Fisioterapiche:
Chinesiologia;

dall’01.11.2005 a tutt'oggi presso il C.D.L. Fisioterapia — Ortopedia, Reumatologia e
Riabilitazione (C.l.): Medicina Fisica in Ortopedia € Reumatologia.

Relatore ai seguenti corsi e congressi:

1. corso di formazione su “Le patologie dolorose rachidee e post-traumatiche: quadri
clinici e modelli di gestione” tenutosi a Rimini in data 24 Aprile 2004 e organizzato
da ISAL (Istituto ricerca e formazione in scienze algologiche);

2. XXXV Congresso Nazionale S.I.M.F.E.R. svoltosi a Colli del Tronto (AP) con la
relazione dal titolo “Esperienza di utilizzo del protocollo di minima per la
valutazione della persona colpita da ictus nella fase territoriale nellambito delle
strutture riabilitative dellEmilia-Romagna”;

3. XXXVI Congresso Nazionale S.I.M.F.E.R.: Humana Fabrica svoltosi a Roma dal 16
al 20.11.2008 con la relazione dal titolo “Utilizzo del protocollo di minima per lictus
cerebrale (PMIC) per la valutazione delloutcome e del percorso riabilitativo di un



gruppo di pazienti ricoverati presso I'U.O. di Medicina Riabilitativa di Cesenatico:
follow-up ad 1 anno”;

Giornata di Studio “La continuita del percorso riabilitativo nel territorio” svoltasi a
Cesena il 09.11.2012 ed organizzata dal Gruppo Emilia-Romagna della SIMFER
con la relazione dal titolo “Informatizzazione del Sistema Riabilitativo”;

Giornata di Studio “La Riabilitazione Estensiva in Emilia-Romagna: Lungodegenza
Riabilitativa (criticitd e modelli a confronto)” svoltasi a Parma il 05.04.2013 ed
organizzata dal Gruppo Emilia-Romagna della SIMFER con la relazione dal titolo
‘Esperienze di Area Vasta Romagna”

Pubblicazioni

1.

2.

3.

Trattamento ortesico e rieducativo del piede piatto dell'infanzia — |l Fisioterapista,
Anno 2 - Numero 3 - Giugno 1996;

Epicondilite e cervicalgia: 'approccio riabilitativo — Il Fisioterapista, Anno 5 -
Numero 2 - Marzo - Aprile 1999;

Lo studio GISCAR sulle gravi cerebrolesioni acquisite. Aspetti metodologici e dati
preliminari — MR - Giornale Italiano di Medicina Riabilitativa, volume 17, N. 4 —
2003;

Intervento riabilitativo in Italia sulle gravi cerebrolesioni acquisite traumatiche —
Neurol Sci (2004) 25: S247-S250;

Le gravi cerebrolesioni acquisite “non traumatiche” in Italia: dati preliminari dello
studio GISCAR — Neurol Sci (2004) 25: S251-S253;

Lo stato vegetativo dopo grave cerebrolesione acquisita: risultati preliminari dello
studio multicentrico italiano GISCAR — Neurol Sci (2004) 25: $255-S258;

Utilizzo del protocollo di minima dello stroke in degenza riabilitativa. Esperienza
Aziende USL area vasta Romagna — EUR MED PHYS 2007; 43 (Suppl. 1 to No. 3);
Esperienza di utilizzo del protocollo di minima per la valutazione della persona
colpita da ictus nella fase territoriale nell’ambito delle strutture riabilitative
dell’Emilia-Romagna — EUR MED PHYS 2007; 43 (Suppl. 1 to No. 3);

Experience using a minimal protocol for the evaluation of stroke patients in territorial
phase in Emilia Romagna reabilitation facilities — Proceedings of the 16th European
Congress of Physical and Rehabilitation Medicine — 3-6 June 2008 — Edizioni
Minerva Medica;

10.1 percorsi riabilitativi delle persone con grave cerebrolesione acquisita dalla presa in

carico al follow-up — EUR MED PHYS 2008; 44 (Suppl. 1 to No. 3);

11.Utilizzo del protocollo di minima per l'ictus cerebrale (PMIC) per la valutazione

dell’'outcome e del percorso riabilitativo di un gruppo di pazienti ricoverati presso
'U.O. di Medicina Riabilitativa di Cesenatico: follow-up ad 1 anno — EUR MED
PHYS 2008; 44 (Suppl. 1 to No. 3);

12.Protocollo di Minima per I'lctus Cerebrale (PMIC): a protocol for the evaluation of

the out come and the rehabilitative care of stroke patients: experience of the
Cesena rehabilitative medicine unit - Proceedings of the 17th European Congress
of Physical and Rehabilitation Medicine — 23-27 May 2010 - Edizioni Minerva
Medica.
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