Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del DPR n.445/2000 nel caso di dichiarazioni non
veritiere, di formazione o uso di atti falsi il sottoscritto Enrico Ferri, nato a Roma il 20.11.1965, dichiara
che i dati contenuti nel presente curriculum vitae corrispondono &l vero:

CURRICULUM VITAE

[NFORMAZIONI PERSONALI |

Nome ENRICO FERRI
Data di nascita 20.11,1965
Qualifica Dirigente Medico

Amministrazions

Aziends Ospedaliera SantAndrea, Roma

Incarico attuale

Responsabile U.0.S. Pronte Soccorse in Staff U.0.C. Medicina d'Urgenza & Pronto Soccorso

Numero telefonico dell'ufficio

Fax dall'ufficio

e.mail

TITOLI DI STUDIO E
PROFESSIONALI ED ESPERIENZE

LAVORATIVE
Titoli di studio
+ 1991 * _Laureain Medicina e Chirurgia con lode, Universita degli Stud: di Roma La Sapienza.
« 2004 »  Specializzazicne in Anestesia e Rianimazicne, indirizzo Terapia Intensiva, Universita
degli Studi di Perugia, _
+»1996 *  Spedializzazione con lode In Chirurgia d'Urgenza e Pronto Soccorso, Universita degli

Studi di Roma La Sapienza.

Altri titoli di studio e professionali

+ Dal 2007 a futt'oggi

e Professcre a contratto di Clinica Medico Chirurgica ad Emergenze, |I? Facolta di Medicina
& Chirurgia, Universitd di Roma La Sepienza.

* Dal 2011 a tutt'oggi

*  Tutordal 2011 della Scuola di specializzazione in Medicing d'emergenza - urgenza , 1l
Facolté di Medicina e Chirurgia, Universitd di Roma La Sepienza.

2015 » _ Workshop formativo Pregettc Nazionale « Codice Rosa Biancas, Roma.
+ 2015 » PBLS Pediatric Basic Life Support esecutore secondo le norme deil’ R.C. ( Melian
_ Resuscitation Council ). _
+ 2015 »  CGestione avanzate delle emergenze cardiorespiratorie { Scuola Medica Ospedaliera,
: Roma). ‘

+ 2011 s BL.S.Desecutcre secondo le norme dell' LR.C.,

+ 2005 * AT.LS esecutors, refresh, secondo le norme dell’ A.C.S, {American College of
Surgeons) . A

* 2005 » PBL.S Pedlatric Basic Life Support esecutore secondo ls norme dell’ LR.C. { ltalian
Resuscitation Council ).

= 2005 »  Ecografia clinica in emergenza ~ urgenza, Corso di formazione teorico pratico . Universita

. Cattolica del Sacro Cuore, Roma,

* 2004 » Laventilazione meccanica nel DEA, SIMEU, Ravenna.

» 2004 » LaCPAP in Pronto Soccorso,SIMEU, Bologna,

+ 2009 * BL.5-DP istruttore secondo le norme dell’ American Heart Association.

+ 2000 e BL.S (Basic Life Support ) istruttora secondo le norme deifl.R.C. .

+ 2000 * ATLS. Advanced Trauma Life Support esecutore secondole norme dell A.C.S. |

» 2000 * BL.S. esecutore secondo le norme dell’ 1.R.C. .
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+ 2000

Airway managemsnt - Advanced technical course, FIMUPS. A.8.L.10 Veneto Orientale.

+ 2000 Utilizzo pracoce della CPAP nella ipossiemia acuta in Pronto Sccearso ", SIMEU, Latina.

+ 1999 Defibrillazione Precoce secondo le norme dell’ LR.C. .

1999 B.L.8. esecutore secondo le norme dell’ American Heart Association.

1998 B.T.LS. (Basic Trauma Life Support/ Advanced Course) secondo le norme deil
A.C.EP. { American College of Emergency Physicians ).

1994 | | Stage presso c/o flstituto Francese di Chirurgia della Mano e dell'Ario Superiore, Parigi,

1994 Stage presso ¢/o ¢/o {'Ospedale Cantonzle Universitario ¢i Ginevra, Divisione di chirurgia
ricostruttiva, Unita df Chirurgia della mano.

Esperianze professionali

(incarlehi ricoperti)

« Dal 14.03.2006 a Witoggi

Dirigente medico deila disciplina di Medicina e Chirurgla d’Accettazicns e d'Urgenza con
incarico di Responsabile dell'Unitd Operativa Semplice Pronto Soccorso presso
IAzienda Ospedaliera Sant'Andrea df Roma, in staff alla U.C.C. Medicina d'Urgenza e
Pronto Soccarso.

» Dal 15.05.2003 al 13.03.2006

Dirigente medico, a tempo pleno, con contratto a tempo indeterminato, della disciplina di
Medicina e Chirurgia d'Accettazions o d'Urgenza presso I'Azlenda Ospedaliera
Sant’Andrea di Roma, in staff alla U.0.C. Medicina d'Urgenza e Pronto Scccorso.

* Dal 01.04.2001 &l 14.05.2003

Dirigente medico I° livello, a tempo pieno ,con contratto a tempo indeterminate, della
disciplina di Medicina e Chirurgia d'Accettazione e d'Urgenza presso | Azienda Sanitaria
Locale n, 4 della Reglene Umbria, in staff alla U.0.C. Pronto Soccorso ed Osservazione
Breve dell’ ospedale Santa Maria della Stella di Orvieto (TR), sede ¢l DEA |° iivello.

» Dal 16.11.2000 al 01.04.2001

Dirigente medico I° livello, a tempo pleno ,con contratto a tempo indeterminato, della
discipling di Medicina e Chirurgia d'Accettazions e d'Urgenza presso I'Azienda
Complesso Ospedaliero San Filippo Neri di Roma, ospedale di alta specializzazions e
di rilievo nazionale, sede di DEA II° livello, in staff alla U.0.C. Medicina d'Urgenza e
Pronte Soccorso,

+ Dal 16.02.1999 al 15.11,2000

Dirigente |I° livello a tempo pieno ,con contratto a tempo indeterminats, della disciplina di
Medicina e Chirurgia d'Accettazione e d’Urgenza presso I'Azienda Sanitaria Locale di
Latina in staff alla U.0.C. Medicina d'Urgenza e Prento Soccorso dell'Ospedale Santa
Maria Goretti di Latina, sede di DEA II° livello.

+ Dal 16.01.1998 al 15.02.1999

Dirigente 1° livello, a tempo pieno, con contratto a tempa indeterminato, della disciplina di
Medicina e Chirurgia o'Accettazione e d’Urgenza presse |' Azienda Socic Sanitaria Locale
Veneto Orientale n.10 della Regione Veneto, in staff alla U.0.C. Pronto Soccorso ed
Osservazione Breve dell’ Ospedale Civile di San Dona di Piave (VE), sede ¢i DEA I°
livelio.

« Dal 01.08.1997 al 15.01.1998

Dirigente medico I° livello, a fempo pieno, con contratto a tempa determinato, interinale,
della disciplina di Medicina e Chirurgia d'Accettazione e d'Urgenza presso ['Azienda Socio
Sanitaria Locale di Belluno n. 1 della Regione Veneto, in staff alla U.0.C. SUEM. e
Pronto Soccerso dell’ Ospedale Civile di Pieve di Cadore {BL), sede di DEA |° livello.

+Dal 03,05.1997 al 31.07.1997

Lirigente I° livello, a tempo pienc ,con contratto a tempo deferminato, interinale, defla
disciplina di Medicina e Chirurgia d'Accettazione e d'Urgenza presso I' Azienda Socio
Sanitaria Locale Veneto Orientale n.10 della Regione Veneto, in staff alla U.0.C. Pronio
Soccorso ed Osservazione Breve dell' Ospedale Civile di San Dona di Piave (VE),, sede
di DEA I° livello

* Dal 01.08.1996 al 02.05.1997

Dirigente madico I° livello, fascla B, deila disciplina di Medicina Intera, a tempo pienc
.con contratto & tempo determinato, supplente, presso I'Azienda Sanitaria Locale della
Provincia di Femara, in staff alla U.0.C. Medicina Intema dell Ospedale di

Bondeno/Cento (FE).
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*Dal 01,05.1996 &l 31.07.1996

s Assistente in formazione { “Faisant Fonction d'Interne en Médecing"), Service de Chirurgie
Cardiaque et Vasculaire, CHU Hopital S.te Marguerite ( Centre Cantini Il ), Assistance
Pubblique Hepitaux de Marseille. France.

+Dal 05.01.1993 al 05.01.1994

»  Softotenente Medico del Corpo Sanitario Aeronautico, Ministero della Difesa Asronautica,
4° Stormao Cacgia, 604° squadriglia 8.A.R. Grosseto,

Capacita linguistiche

Madrelingua Italiano
Altra lingua Inglese
+ Capacita di lettura otfima
+ Gapacita di soritiura buona
» Capacita di espresslone otale buona

Competenze

Capacit e competenze relazionali

» Ha sempre lavorato in gruppo sla nel corso dells attivita formative che nell'esercizio della
professione. Ha partecipato alle attivitd del Pronto Scccorse della A.Q. Sant’Andrea
fin dall’ inizio della apertura al Pubblico {15 mar 2005).

Capacita nelluso delle tecnologie

e Offima conoscenza nelluso defla tecniche di ventilazione non invasiva, della ecografia fast
e della ultrasonologia vascolare nelfemeargenza urgenza e deli'ecografia toracica,

Capacitd e compstenze cliniche ed
organizzative

s Hasviluppato le proprie competenze cliniche nell'ambito della emergenza ~ urgenza,

Capacita e competenze cliniche ed
organizzative

» Nellattivita professionale svolta in staff alla U.O.C. Medicina d'Urgenza e Pronto Soccorso
della A.Q.S. Andrea ha prestato servizio presso il repario di degenza ordinaria di Medicina
d'Urgenza dal 16.05.2003 al 14.03.2005, ed ha partecipato ai lavori preparatort alla
apertura del Pronto Soccorso della A.O. S. Andrea avvenuta il 15.03.2005,

o Dal 14.03.2006 a tutt’oggi ricopre I incarice di Responsabile dell’'Unita Operativa Semplice
Pronto Soccorso della A.O. S. Andrea ( deliberazione n. 331 del 14.03.2006 ); I' U.0. 8.
Pronto Soccorso della A.D. 8. Andrea ha assistito, con il modello del medico unico
accettanie di medicina d'urgenza, un numero di accessi variabile tra 41.441 del 2006 a
54,580 del 2009, con una media arnuale di £0.000.

Capacitd e competenze cliniche ed

+ Dal 14.03.2005 a tutt'oggi contribuisce alla gestione organizzativa e funzionale del Pronto

organizzative Soccerso della A.Q. SantAndrea.
Capacitd e competenze cliniche ed e Nel corso della propria attivita assistenziale svolta presso I'A.Q. Sant'Andrea sia presso il
organizzative reparto di degenza ordinaria di medicina d'urgenza {dal 15.05.2003 &l 14 marzo 2005 ), sia

presso la U.O.S. Pronto Soccorso ( dal 14.03.2005 a tuitoggl) ha sviluppato le proprie
competenze cliniche nell'ambito della emergenza - urgenza. A tale riguardo ha svolto
continuativamente turni di guardia attiva diurna, notturna e festiva ed ha prestato servizio di
reperibilita attiva. Durante tale atfivith clinica ha personalmente chiuso dal 1 gennaio
2015 al 30.06.2015, 24.639 cartelle cliniche di Pronto Soccorso [Prot.DS 9195 del
24/06/2015] con casi clinici di emergenze medico chirurgiche cosi suddivisi per codice di

triage:
¥ Codice Rosso 610,
v Codice Giallo 5680,
v" Codice Verde 16189,
¥ Codice Bianco 1949,

v Triage Non eseguito  201;

con patologie quali : arresto cardiaco, coma, shock di varia etiologia, Insufficienza
respiratoria, Infarto del miocardic, edema polmenare acuto, tachi- e bradi-aritmie cardiache
minacciose, embolia polmonare, dissecazione dell'acrta, ansurisma dell'aorta, embolia
arteriosa periferica, emergenza ed . urgenza ipertensiva, sfroke ischemico cersbrale,
emorragia cerebrale, meninge encefalite, addome acuto di varia efiologla, politrauma,
trauma di singolo distretto, complicanze mediche di patologie neoplastiche,

St




Capacits e competenze cliniche ad
organizzative

He partecipato ai gruppi di lavoro aziendali ed interaziendali per la redazions, controllo e
verifica delle seguenti procedure

Presa in carico e gastione paziente secondo indicazioni progetto Michelangelo infarto.net,
23,05.2008. B

Movimentazione del paziente in Pronto Soccorse. 23,06.2008, P{ 2

Pratocolli operativi infra area, Emergenze Cardiovascolari, S. Filippo Neri pér fi settore Nord
deil'area metropolitana di Roma; Rete Emergenze Cardiovascolari DGR Lazio 420/07 e
169/08. pp1-49. 16/04/2009,

hitp:/iwww.sanfilipponeri.roma.it/file_allegatii100310_rete_emergenza_cardiovascolari pdf

Assistenza in Pronto Soccorso delie violenze sessuali:

Prevenzione & moniteraggio delie cadute accidentaii:

Procedura per la gestions de ca3| sospetti ed accertati da infezione da virus A
(HTN1), 14,10.2000,

Applicazione del Piano Caldo per I'assistenza sanitaria in favere delle persone anziane nel
periodo estivo 2009 preparato dalla Regicne Lazio e dai Comune di Roma.

Procedura di accoglienza in PS. 26.05.2010. PIDE

Procedura per la corretta applicazione del proceséo di triage. 26.05.2010. B

Istruzione di lavoro per fa richiesta dsl \ntto per i pazienti ricoverati in Pronto éoccorso e per
il personale sanitario. 04,11.2011.]] 101,

Prevenziens della tromboembolia venosa”post chirurgica; 30.04.2012. EI818/31.

Procadura di gestione del paziente crmco nelle sale di emergenza dei DEA con intervento
del rianimatore. 09.01.2012 ;

Procedura di gastione del pamente‘cntlcc nelle sale ¢i emergenza del DEA con intervento
del chirurgo. 27.02.2012. B

Protocollo di percorso mtraospedallero di gestione del paziente con frattura di femore.

1919103,

21.01.2014. BT

Capacita & competenze cliniche ed
organizzafive

Procedura per
07.11.2014. BI

e

gestione di casi e dei contatti con malattia da virus Ebola MVE.

£ cthd

Protecollo Rischio Biologico: Contaminazioni/Punture Accidentali
(in cerso di preparazione ).

Le procedure sono visualizzabili su
https://www.ospedalesantandrea.it/intranst/intranstQOsalfindex pho?option=com docm
an&task=search result&ltemid=102

Altre attivita

+ Come dirigente medico e responsabile defla UOS Pronto Soccorso ha partecipate agll
obiettivi di Budget della UOC di Medicina d'Urgenza e Pronto Soccorso che sono stati
sempre raggiunti;

inoltre:

* Ha cocrdinato funzionalmente la atfivita del personale assegnato e dei vari specialisti
nel tempo progressivamente integrati in Pronto Soccorso.

* £ stato nominato dal Direttore della UOC di Medicina d'Urgenza e Pronto Soccorso
coordinatore del ricoveri da Pronto Soccorso per il reparto di Astanteria e di Medicina
d'Urgenza e referente per il bed manager.

* Ha approfondito la conoscenza delle problematiche del sovraffollamento del pronto
s0ccorso e delle possibili scluzicni.

* Ha personaimente eseguito ; intubazionl cro tracheali, ventifazioni non invasive con
maschera facciale e casco, paracentesi, rachicentesi, toracentesi, suture di ferite della
cute, sottocute e muscoli ed ecocolordoppler arteriosi dei tronchi sovraortici ed artericsi e
venosi degli arti,

* Ha tenuto i rapporti con FU.R.P. e con la funzione di medicina legale della direzione
sanitaria defla A.O. 8. Andrea per le tematiche inerenti 'attivita di pronto soccorso.

* Ha partecipato alle attivita del Pronte Soccorso nel corso di maxi emergenze :

1. disastro ferroviario sulla iinea Roma-Viterbo in data 20 aprile 2010, 36 pazienti




iraumatizzat! df cui 4 in codice giallo e 32 con codice verde

2. emergenza neve febbraio 2012 .

* Ha partecipato c/o la Centrale Operativa ARES 118 alle atiivita di coordinamento delle
urgenze sanitarie nel corso della cerimonia di beatificazions di Papa Giovanni Paolc Il in
data 1° magglo 2011.

* Ha partecipate ai lavori della task force aziendale per emargenza influenza
2007/2008,

* Ha fatto parte di commissioni per la valutazione di passaggio alla fascia superlore
dellindennité di esclusivita dei dirigenti medici afferenti alla UOC di Medicina D'Urgenza e
Prontc Soccorso.

* Ha fatto parte di commission; per awvisi pubblici per il conferimento di incarichi
temporanei di dirigenti medicl neila disciplina di medicina & chirurgia di accettazione e di
urgenza dellazienda ospedaliera Sant'Andrea,

* Referente clinico Azienda ospedaliera SenfAndrea - UOC medicina d'urgenza e
pronto soccorsc per la rete emergenza e patologie tempo dipendenti cardiovascolari,
neurovascolari e politrauma ( prot. DS 3649 del 10,03,2015).

* Ha svolto pitl volte funzione di respensabile della UOC di medicina d'urgenza e Pronto
Scccorso come sostituto del direttore.

. Refergnte dati SIES della U.0.C. Medicina D'Urgenza e Pronio Soccorso.

Progettl aziendall

Ha partecipato inoltre allo sviluppo del progetti aziendali di dematerializzazione del Prenyo
Soccorso: PSINOFAX per la ricerca informatizzata di posto lstto, PS on line per la
gestione dei tempi di attesa, ed Order entry in Pronto Soccorso, ed & stato membro della
task force aziendale per l'emergenza influenza nel 2007/2008.

Docenze 1. Docente dei corsi aziendali di «formazione al triage 2007 / 2008»..

Docente dei corsi aziendali di «formazione al triage pediatrico 2008»..

3. Docente Corso pilota Associazione Telefono Rosa: “Strategie di contrasto nei
confronti della viclenza sessuale e domestica *. Corso svoliosi presso
'Ospedale Sant'Andrea. 2009; www.telefoncrosa.itia-nostra-storia,

4. Docente del corso aziendale « Il percorso della donazione d'organi» tenutosiil 7
novembre 2011,

5. Docente del corso integrato MED 09, Materia di insegnamento Clinica Medico
Chirurgica ed Emergenze dal 2007-2015 Facolta di Medicing e Psicologia -
Universita di Roma * La Sapienza. _

6. Tutor della Scuola di Specializzazione in Medicina d'Emergenza-Urgenza dal
2011

7. Ha partecipato a diversi studi clinici (trial clinici randomizzat) svolti nel’lUOC di
IMedicina D'urgenza e Pronto Soccorso.

8. Docente nellambito del Master di secondo livello in “Sclenze della salu'e
applicate al servizio di Polizia" anno 2013-2014.

PUBBLICAZICN|

46 pubblicazioni a stampa: 27 su riviste intemazionali, 17 su riviste nazionai, 2 capitolf di libri;
tutte le pubblicazioni vertono su temi riguardanti pronto soccorso e medicina d'urgenza e di
seguito sone elencate in deitaglio,

Uscire dallz violenza & possibile: un network per le donne. Chapter; Management delle
vittime di violenza in Pronto Soccorso. Fatrizio Schinco, Flavia Cristofano, Enrico Ferri,
Salvatore Di Somma, Publisher: PICCIN, Dag 3, 2014, pp.29-47. |SBN 978-88-299-2694-7,

Predictive value for death and rehospitalization of 30-day postdischarge B-type natriuretic
peptide (BNP) in elderly patients with heart failure. Sub-analysis of Italian RED Study. Di
Somma 8, Marino R, Zampini G, Magrini L, Ferri E, Shah K, Clopton P, Maisel AS. Clin
Chem Lab Med. 2014 Sep 25. pi fjfccim.ahead-of-print/cclm-2013-0927/cclm-2013-
0927.xml. doi: 10.1515/cclm-2013-0927. PMID: 25252752,

éwwpf ;




Procalcitorin variations after Emergency Department admission are highty predictive of
- hospital mortality in patients with acute infectious diseases. Magrini L, Travaglino F, Marino
R, Ferri E, De Berardinis B, Cards!ii P, Salerno G, Di Somma 8. Eur Rev Med Pharmacol
Sch. 2013 Feb;17 Supp! 1:133-42. PMID; 23436675,

Additive value of blood neutrophii gelatinase-associated fivocalin fo clinical judgement in
acute kidney injury diagnosis and mortality prediction in patienfs hospitalized from the
emergency department. Di Somma S, Magrini L, De Berardinis B, Marinc R, Ferri E,
Moscatelli P, Ballarino P, Carpinteri G, Noto P, Gliczzo B, Paladino L, Di Stasio E. Crit
Care. 2013 Feb 12;17(1):R28. doi: 10.1186/cc12510, PMID: 23402484

Preaperative brain nafriuretic peptide (3NP) is a better predictor of adverss cardiac events
compared to preoperative scoring system in patients who underwent abdominal surgery.
Mercantini P, Di Somma §, Magrini L, Kazemi Nava A, Scaring] A, La Torre M, Ferri M,
Ferl E, Petruccleni N, Ziparo V. World J Surg. 2012 Jan;36(1):24-30. doi:
10.1007/500268-011-1354-6, PMID; 22089921,

Contributo in volume {Capitolo ¢ Saggio) S. Di Somma, B, De Berardinis,.C. Bongiovanni,
M. Del Parce, E, Ferri. (2011). . In: Anna Maria Ferrari e Cinzia Barletta, SIMEU Manuale
di medicina di urgenza ed emergenza . vol. Unico, Milano:Elsevier Srl, via Paleocapa 7
20121 Milano, ISBN: 882143074X

In-hospital brain natriurefic peptide and N-terminal prohormone brain natriuretic peptide
variations are predictors of short-term and long-term outcome in acute decompensated
heart fallure.Di Somma S, Magrini L, Ferri E. Crit Care. 2011;15(1):116. doi:
10.1188/cc9970. Epub 2011 Feb 1. PMID: 21345251,

Use of BNP and bioimpedance to drive therapy in heart failure patients.Di Somma S, De
Berardinis B, Bongiovanni C, Marino R, Ferri E, Alfei B, Congest Heart Fail, 2010 Jui16
Suppl 1:356-61. dof: 10.1111/1.1751-7133.2010.00162.x. PMID: 20653713

Management of Hyperiensive crisis in the emergency department, an Italian
apidemiological study. Preliminary data. L Magrini, S Vitali, S Santarelli, B De Berardinis, C
Bongiovannl, F Tega, E Ferri, S Ci Somma. Journal of Hypertension, 2010. 28.111.

n-hospital percentage BNP reduction is highly prediciive for adverse events in patients
admitted for acute heart failure: the tafian RED Study.Di Somma S, Magrini L, Pittoni V,
Marino R, Mastrantuonc A, Ferri E, Ballarino P, Semplicini A, Bertazzoni G, Carpinteri G,
Mule P, Pazzaglia M, Shah K, Malsal A, Clopton P. Crit Care. 2010;14(3):R116. doi:
10.1186/cc067. Epub 2010 Jun 16. -

Use of BNP and bioimpedance to drive therapy in heart failure patients. Di Somma S., De
Berardinis B, Bongiovanni C, Marino R, Ferri E, Alfei B. Congest Heart Fail. 2010 Jul;16
Suppl 1:858-81.

The use of a new automatic device for pafients' assessment at Triage in Emergency
Department. Chiara Serena Gori, Benedetta De Berardinis, Daniele Salvatori, Daniele De
Nuzzo, Caterina Tranne, Enrico Ferri, Salvatore Di Somma, Emergency Care J , p. 36-
39, (2010). ISSN; 1826-9826

Endovascular aortic graft infection resulting in retroperitoneal abscess: report of a case.

E Ferri, L Magrini, M Alfano. M. Del Parco, C.S. Gori, S. Di Somma Emergency Care J
Vol 6, No 2. 10-18 , {2010). DOI: htp://dx.doi.org/10.4081/e¢1.2010.2.7

How public ambulance arrivals impact on Emergency Department workload and rescurce
use.E. Ferri, L.Magrini, M. Alfano, M. Del Parco, 8. Di Somma Emerg Care J 2010. Val 6,
No 1: 23-33, (2010) http://dx.dek.org/10.4081/eci,2010.1.23

GWW :




Fahr's disease detected on a head CT scan in patient with "epileptic syncope" in the
Emergency Department. Sentimentale A, Matteoli M, Giovannelli M, De Dominicis C,
Corsino M, Ferri E, Di Somma S. Intern Emerg Med. 2010 Jun;5(3):283-5. doi:
10.1007/511739-009-0341-5. Epub 2010 Jan 30, PMIC: 20119680.

B-Type Natriuretic Peplide and Non-Invasive Haemodynamics and Hydration Status
‘Assessments in the Management of Patients with Acute Heart Failure in the Emergency
Departmeni. Rossella Marino, Laura Magrini, Enrico Ferri, Giulia Gaglianc, Salvatore Di
Somma. High Blood Pressure & Cardiovascular Prevention, 201 0, vol. 17 N, 4: 219-
225.

In-hospital percentage BNP reduction is highly predictive for adverse events in patients
admitted for acute heart failure: the Italian RED Study. Di Somma S, Magrini L, Pitioni V,
Marino R, Mastrantuono A, Ferri E, Ballarino P, Semplicini A, Bertazzoni G, Carpinteri G,
Mulé P, Pazzaglia M, Shah K, Maisel A, Clopton P, Crit Care. 2010;14(3):R116. Epub 2010
Jun 18.

Celiac artery compression by the median ligament: an uncommon cause of abdominal pain
in the Emergency Department. Report of a Case. Enrico Ferri, Laura Magrini1, Carlo
Capotondi2, Marco Alfano, Michela Del Parco and Salvatore Di Somma. The Open
Emergency Medicine Journal, 2010, 3, 14-18.

Elevated B-Type Natriuretic Psptide Blood Levels during Hypertensive Crisis.S. Di Somma,
A. Sentimentale, |.Magrini, F. Tega, R. Marino, E. Ferri ,

High Blood Pressure & Cardiovascular Prevention 01/2008; 15(1):23-28, DOI:
10.2165/00151642-200815(10-00005

Brain natriuretic peptide and N-terminal pro-B-type natriuretic peptide show a different
profile in response to acute decompensated heart failure treatment . DI Semma S.,
Magrini L., Tabacco F, Talucci V., Marrocco F., Cardelli P., Ferri E., Pittoni V. Congest
Heart Failure. 2008. Sep Cct;14(5).245-50.

Elevated B Type Natriuretic Peplide blocd levels during hypertensive crisis: a novel
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