CURRICULUM VITAE FORMATIVO E PROFESSIONALE

Dott. ANTONIO BISCEGLIE

Incarichi professionali

Acquisizione a mezzo di comando dallASL BA (Delibera n. 17/2016 in data 16/05/2016) ricopre
lincarico di Dirigente Medico SERVIZIO “INTEGRAZIONE OSPEDALE-TERRITORIO E
INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA” presso I'Ares Puglia.

Attivita previste:

attivita di supporto tecnico-scientifico a livello regionale e nazionale sulla programmazione e
pianificazione delle materie inerenti la gestione integrata delle cronicita, i modelli di presa in
carico delle fragilita, la riqualificazione del sistema sanitario regionale distrettuale;

realizzazione di strumenti e protocolli operativi, sistemi comunicativi e di governo delle risorse
per la gestione del sistema distrettuale e dell'integrazione socio-sanitaria;

monitoraggio e verifica dei processi relativi alle cure domiciliari, alla riabilitazione, alla
riorganizzazione e la rifunzionalizzazione dei DDSS;

elaborazione Linee Guida sulla costruzione e implementazione delle Dotazioni Organiche dei
Distretti SocioSanitari della Regione Puglia;

attivita di supporto allAssessorato al Welfare nella riorganizzazione e rifunzionalizzazione
dell'assistenza Distrettuale programmata nell’lambito dei Piani Operativi;

attivita di supporto allAssessorato al Welfare nella riorganizzazione e rifunzionalizzazione
dell'assistenza riabilitativa riorganizzata in forma dipartimentale;

monitoraggio e verifica dei flussi informativi SIAD e FAR inerenti alle cure domiciliari e
all'assistenza residenziale e semiresidenziale nellambito dei LEA,;

partecipazioni a Commissioni regionali e a tavoli tecnici presso I'agenzia, il Ministero e
I'AgeNas, di studio, ricerca e sviluppo progettuale;

partecipazione a progetti di studio e di sperimentazione di strumenti ICT nei modelli integrati di
gestione delle malattie croniche;

collaborazione a progetti e piani di prevenzione, all'interno del Piano Regionale di Prevenzione;
promozione di protocolli e linee guida finalizzate a rendere omogeneo, sull’intero territorio
regionale, il sistema d'integrazione socio-sanitaria e d’integrazione Ospedale-Territorio;
elaborazione Linee Guida sull'organizzazione funzionale, gli standard organizzativi, gli
strumenti e le metodologie di monitoraggio e valutazione e la riorganizzazione delle cure
primarie;

elaborazione Linee Guida sullorganizzazione e funzionamento dei Presidi Territoriali di
Assistenza;

monitoraggio del processo di riconversione delle strutture ospedaliere in Presidi Territoriali di
assistenza;

organizzazione di percorsi formativi, realizzazione di lavori, workshop e seminari in tema di
presa in carico delle cronicita, nel processo di implementazione regionale del Desease and
Care Management;

Settore Riorganizzazione Assistenza Distrettuale:
— rilevazione di tutti gli elementi normativi che “vincolano” le scelte aziendali, lo stato di
recepimento e di reale adeguamento dell’'organizzazione aziendale e I'effettiva applicazione
rispetto, soprattutto, alla definizione di obiettivi, priorita, impiego di risorse;
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rilevazione degli effetti della dinamica dermografica sulle prestazioni;

rilevazione della caratterizzazione dei bisogni di salute relativi al territorio di riferimento e la
ricaduta sulle scelte prioritarie d’intervento;

rilevazione delle differenze distrettuali come punto di partenza per il riordino dei servizi;
rilevazione delle differenze territoriali nelle scelte del luogo di ricovero e delle differenze nei
consumi (evoluzione della mobilita);

rilevazione delle differenze territoriali nelle scelte dell’'organizzazione delle risorse umane,
la selezione dei ruoli, le competenze individuate e le funzioni assegnate in rapporto ai
consumi e alla domanda e alla risposta;

adeguamento del modello organizzativo e funzionale del Distretto Socio-Sanitario agli
standard nazionali in modo da garantire omogeneita, equita e prossimita dell’assistenza su
tutto il territorio regionale;

produzione atti inerenti la riorganizzazione strutturale dellassistenza Distrettuale da
sottoporre all’approvazione dellAssessorato al Welfare.

Settore gestione integrata la presa in carico:

implementazione del modello di gestione integrata dei pazienti cronici e fragili per garantire
la continuita delle cure tra Assistenza Distrettuale e Assistenza Ospedaliera secondo i
Livelli Essenziali di Assistenza;

attivazione di forme multiprofessionali di assistenza primaria che si sono dimostrate efficaci
nel gestire i pazienti fragili e piu vulnerabili;

formazione e affiancamento dei componenti del team addetti alla presa in carico e gestione
delle persone affette da cronicita e non autosufficienza;

attivazione degli strumenti e delle procedure per la presa in carico delle persone a rischio di
fragilita e affette da patologie croniche a lungo termine, secondo il modello della presa in
carico integrata e multiprofessionale;

attivita di monitoraggio e valutazione delle attivita assistenziali;

attivazione di strumenti informatici a sostegno della gestione in rete dei pazienti cronici e
fragili;

sperimentazione e sviluppo di tecnologie di telemedicina per il monitoraggio in remoto dei
parametri vitali;

produzione atti inerenti la rifunzionalizzazione riqualificazione dell’Assistenza Distrettuale
da sottoporre all'approvazione dell’Assessorato al Welfare.

Dal 04/11/2014 al 15/05/2016.

Responsabile U.O.S. ad Alta Valenza Strategica U.V.A.R.P. (Unita di Valutazione Appropriatezza
Ricoveri e Prestazioni) del’ASL BA (Delibera D.G. ASL BA n.2053 del 31/10/2014) competente
per le strutture pubbliche e private accreditate in merito all’'appropriatezza:

dei percorsi assistenziali medico-chirurgici in regime di ricovero ordinario e in DH/DS;
delle prestazioni ambulatoriali e in Day Service;

delle prestazioni riabilitative in regime residenziale, semiresidenziale e ambulatoriale;
delle prestazioni presso strutture socio-sanitarie.

Dal 22/06/2013 al 03/11/2014.

Responsabile U.O.S.D. Direzione Sanitaria del Presidio Ospedaliero “Don Tonino Bello” di Molfetta
(Delibera D.G. ASL BA n.1112 del 13/06/2013) con competenza nel:

promuovere ['utilizzo di linee guida, protocolli e di percorsi diagnostici-terapeutici e
assistenziali all'interno dell’Azienda;

supportare la Direzione del Dipartimento nei programmi di valutazione del grado di
appropriatezza delle prestazioni sanitarie svolte dall’Azienda;



— promuovere e sviluppare metodologie per la gestione del rischio clinico ( risk
management), predisponendone e coordinandone le attivita;

— coordinare la pianificazione e I'esecuzione degli audit interni;

— analizzare i problemi presenti nella struttura ed elaborare piani specifici per la risoluzione
degli stessi;

— assolvere ai compiti di controllo inerenti alle attivita della struttura e del personale
assegnato, connesse alle funzioni affidate.

Dal 30/11/1998 al 21/06/2013.

Dirigente Medico — Servizio di Controllo Istituzioni Private Autorizzate e Accreditate- Ufficio di Staff/
Direzione Sanitaria Aziendale ASL BA/4 in seguito UVAR/UVARP ( Delibera di assegnazione n.
2882 del 30/11/1998 e Delibera di inquadramento nel posto di organico n.0532 del 29/03/2004).

Dall'01/09/1990 al 28/03/2004.

Aiuto Corresponsabile Ospedaliero in Pneumologia (Delibera n.2470 del 1990)

Dal 09/04/1981 al 31/08/1990.

Assistente di Pneumologia di ruolo presso la ex USL BA/9 (Delibera n.743 del 19/06/1980).

Altri incarichi espletati

— Componente del Comitato Consultivo Regionale per il Servizio di Guardia Medica (Delibera
G.R. n. 207 del 23/01/1984)

— Vice Presidente della Commissione Amministratrice dell’Azienda Municipalizzata del Gas
(AMGAS) di Bari dal 29/04/1988 al 18/04/1989.

— Referente per il Comune di Bari della Rete Pugliese Progetto Citta Sane dellOMS

— Consigliere Provinciale alla Provincia di Bari dal 2001 al 2004.

— Consigliere Comunale al Comune di Bari dal 12/06/2004 al 07/06/2009 e, rieletto, dal
07/06/229 al 25/05/2014

Docenze

— Docente in qualita di Professore Ufficiale presso la Scuola di Specializzazione in
Fisiopatologia e Fisiokinesiterapia Respiratoria della Facolta di Medicina e Chirurgia
dell'Universita di Bari negli anni accademici 1982/83, 1983/84 e 1984/85

— Docente presso la Scuola per Infermieri Professionali dellex AUSL BA/4 negli anni
scolastici 1993/94, 1994/95, 1995/96 e 1996/97

Istruzione e Formazione

— Laurea in Medicina e Chirurgia presso I'Universita di Bari in data 14/12/1978.

— Specializzazione in Tisiologia e Malattie dell’Apparato Respiratorio presso I'Universita di
Milano in data 21/07/1982.

— Specializzazione in Anestesia e Rianimazione presso I'Universita di Modena in data
03/10/1988.

— Specializzazione in Igiene e Medicina Preventiva presso I'Universita di Bari in data
24/10/2003.



— Perfezionamento in Metodologia Epidemiologica presso I'Universita di Bari.

— Perfezionamento in Medicina Tropicale e Cooperazione Sanitaria presso I'Universita di
Firenze.

— Stage di studio all’'estero presso I'Hospital “Calmette-Pasteur” di Lille (Francia).

— Corso di Fibrobroncoscopia presso 'Ospedale “San Martino” di Genova.

— ldoneita a Primario in Pneumologia.

— Executive Master “Il Medico Advisor Componente del Nucleo di Valutazione Regionale e
delle UVAR ai sensi della DGR 1800/98".

Partecipazione a Corsi di Formazione e Seminari Scientifici

— Corso di Perfezionamento in “Management nelle Strutture Sanitarie”;

— Seminario su “Sistemi Qualita e Accreditamento delle Strutture Sanitarie”;

— Seminario su “Come redigere il manuale della qualita della propria unita operativa”;

— Corso di Formazione “La comunicazione aziendale e il marketing dei servizi sanitari”;

— Corso base di “Marketing Sanitario”;

— Forum sull'appropriatezza dell’'uso delle risorse “Il progetto P.R.U.O. della Regione Puglia”;
— Convegno “Bisogni sanitari e programmazione regionale”;

— Convegno “La vaccinazione antipneumococcica nell’anziano”.

Autore o coautore dei sequenti lavori o pubblicazioni scientifiche

— “Trimetochinolo nella prevenzione e nella terapia del broncospasmo” ( pubbl. sul “Giornale
Italiano delle Malattie del Torace”, 1980-“Esperienze cliniche di trattamento a lungo termine
con beclometasone dipropionato” ( pubbl. su “Patologia delle vie aeree” Ed. Cortina, 1980)

— “Azione di reversibilita dell'ipratropium bromuro sul broncospasmo indotto aspecifico:
applicazione clinica” (pubb. su “Archivio di Medicina Interna”, 1981)

— “Dosing of the bronchiole alveolar phospholipids in the A.S.A. Sensitive Subjects”.
International Symposium on the Surfactant System of the Lung, 1983;

— “Corretto impiego del Lavaggio Bronco-Alveolare (BAL): approccio ai processi di difesa ed
omeostatici d'organo” (I Congresso Nazionale Societa Italiana di Endoscopia Toracica,
1983)

— “Esperienze cliniche su una recente sostanza muco regolatrice: la letosteina” (pubb. su
“Medicina Toracica”, 1985;

— “Applicazioni del lavaggio bronchiolo-alveolare nella pratica pneumologica. Revisione
critica,.” (Atti Tavola Rotonda “Il lavaggio bronco-alveolare in pneumologia”,1982);

— “Contributo del nostro gruppo allo studio del surfactant” (Atti Tavola Rotonda “Il lavaggio
bronco-alveolare in pneumologia”, 1982);

— “Sistemi omeostatici d’organo. Rulo del lisozima in corso di neoplasie e polmoniti” (pubbl.
su “Giornale ltaliano delle Malattie del Torace”,1982);

— “Enzimi nel lavaggio bronchiolo-alveolare” (Atti Tavola Rotonda “ll lavaggio bronco-
alveolare in pneumologia”, 1982);

— “Associazione salbutamolo-ipratropium bromuro per via parenterale nel trattamento cronico
delle sindromi ostruttive” (pubb. su “Rivista di Patologia e Clinica della Tubercolosi e di
Pneumologia”,1983);

— ‘Il B.A.L. (esperienze e prospettive di una recente metodica di indagine” (pubbl. su “Puglia
Sanitaria”,1983);

— “Studio clinico controllato di un nuovo farmaco secreto-dinamico nelle broncopneumopatie
ipersecretive” (pubbl. su “Archivio di Medicina Interna”,1983);

— “ll surfactant alveolare nelluomo” (pubbl. su “Puglia Sanitaria”,1983);

— ‘Il lavaggio bronco-alveolare” (pubbl. su “Puglia Sanitaria”,1983).



Dichiarazioni rese ai sensi degli arit. 46, 47 e 76 DPR n.445/2000.

Bari,07/12/2016

Antonio BISCEGLIE

F.to Antonio Bisceglie






