CURRICULUM VITAE DOTTOR ANTONIO FOSCHI

Iscritto afla Facoltd di Medicina e Chirurgia dell’ Universitd degli Studi di Roma “ La

Sapienza ” nell’ a.a. 1974/75

Studente interno presso I Istituto di Anatomia ed Istologia Patologica Il diretto dal Prof.

Cesare Cavallero dalf’ a.a. 1975/76 alf 0.a. 1980/81

Studente interno presso I’ Istituto di Anestesia e Rignimazione diretto dal Prof.

Alessandro Gasparetto dalf’ a.a. 1978/79 alf’ 0.9. 1980/81

Laureato in Medicina e Chirurgia presso la Facoltd di Medicina e Chirurgia dell’
Universita degli Studi di Roma “ La Sapienza “ con voto 110/110 e lode in data

29.07.1981

Abilitato all’esercizio delia professione medico-chirurgica presso I' Universitd degli Studi

di Roma ” La Sapienza ” nella | sessione relativa all’'anno 1980 (Settembre 1981 )

Iscritto all’ Ordine Professionale dei Medici di Rema in dota 04.11.1981

Medico interno presso I’ Istituto di Anestesia e Rianimazione dell’ Universita degli Studi
di Roma “ La Sapienza “ in qualitd di Specializzando nella discipling dall’ a.a. 1981/82
all’ a.a. 1983/84; durante tale periodo mi sono interessato in particolar modo di
protesizzazione  ventilatoria in terapia intensiva e di anestesia in chirurgia

pdolispecialistica
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Ufficiale Medico di Complemento presso la Scuola Allievi Carabinieri di Roma dal

02.01.1983 al 12.01.1984

Specialista in Anestesia e Rianimazione presso I’ Universitd degli Studi di Roma  “ la

Sapienza ” in data 18.07.1984

Assistente incaricato in qualitd di Anestesista Rianimatore presso I’ Ospedale ” 5. Maria

Salute degli Infermi ” di Cori (LT) USL LT2 dal 24.11.1986 al 31.01.1988

Assistente di ruolo in qualitd di Anestesista-Rianimatare presso I Ospedale “ S, Maria

Salute degli Infermi “ di Cori( LT ) dal 01.02.1988 al 01.12.1988

Assistente di ruolo pressoc il Servizio di Anestesia e Riehimazione dell’ Ospedale “ S.

Maria Goretti ” di Lating dal 01.12.1988 al 18.08.1993

Aiuto Corresponsabile Ospedaliero di ruolo nella disciplina Anestesia e Rianimazione
presso il Servizio di Anestesia e Rianimazione dell’ Ospedale “ S. Maria Goretti ” di
Latina dal 20.08.1993 al 31.08.1997.

In questo periodo ho effettuato guardie nello Rianimazione polivalente dell’ Ospedale, e
ho prestato servizio nei blocchi operatori delle varie specialité chirurgiche presenti nelf
Ospedale sia per quanto concerne la Chirurgia in elezione quanto quella in urgenza:
Chirurgia Toracica { circa 300 interventi sul polmone), Chirurgia ORL (circa 600 tra
adenoidectomie e tonsillectomie in etd pediatrica), Ostetricia e Ginecologia, Chirurgia
Ortopedica, Chirurgia Vascolare, Chirurgia Oculistica e Chirurgia Generale maggiore.
Durante tale periodo mi sono occupato di ventilazione artificiale e delle sue interazioni

con I’ assetto emodinamico del paziente in terapia intensiva e in sala operatoria. in
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particolare ho curato lo messa a punto delle tecniche ventilatorie nella chirurgia

laparoscopica allora agli inizi

Dirigente Medico di I Livello presso I’ Azienda Ospedaliera “San Giovanni Addolorata” di

Roma di ruole nella disciplina Anestesia e Rianimazione dal 01.09.1397 a tutt'oggi

Assegnato in quanto vincitore di concorso pubblico al 1 Servizio di Anestesia e
Rianimazione mi sono occupato di Rianimazione Polivalente, presso il Centro di
Rianimazione dell’ Azienda Ospedaliera “San Giovanni Addolorata®, nelle alte specialita
chirurgiche: Neurochirurgia, Chirurgia Vascolare, Chirurgia Generale nei grandi
politraumi della strada e del lavoro. Mi  sono inoltre occupato di EEG, Dialisi ed
Ultrafiftrazione,  Monitorizzazione  Emodinomica  (Swan-Ganz,  Picco, Cold),
Monitorizzazione PIC {Camino), Osservazione per il Centro di Coordinamento Trapiarnti
Regionale come Membro Collegio Medico Legale, Alimentazione Enterale e Parenterale.
Ho effettuato come | operatore o comungue facente parte dell’ equipe operatoria
interventi chirurgici di Tracheotomia (Chirurgica e Dilatativa), PEG (Gastrostomia

percutanea), Cistostomia Sovrapubica

Dal settembre 2000 assegnato af Trauma Center ho svolto, oltre alle gid citate attivita
di Rianimazione Polivalente, atti anestesiologici ed intensivistici nelle sale operatorie
annesse al Trauma Center con pozienti politraumatizzati nei quali gli atti chirurgici
erano prevalentemente di tipo ortopedico, neurochirurgico e maxillo-facciale. Dopo la
riconversione del Trauma Center in Terapia Intensiva Chirurgica e iniziata la
collaborazione con la I e la IV Chirurgia per Pattivita chirurgica di elezione e di urgenza
ed ho effettuato atti anestesiologici nelle sale operatorie della TIC per interventi di

Chirurgia Generale di tipo avanzato con tecniche laparoscopiche, open e robotiche per
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interventi toracici (polmone, esafago), addominali {colon, fegato, stomaco, pancreas,

etc.)

Nel Dicembre 2002 relatore del Corso “Anestesia Combinata in Chirurgia Addominale”
nell’ ambito dei Corsi Aziendali per I’ Aggiornamento Professionale nella Disciplina di

Anestesia

Nel dicembre 2002 mi ¢é stato conferito lincarico di Responsabile di Unita di Alta
Specializzazione “Procedure Anestesiologiche in Chirurgia Laparoscopica”, Delibera N°

1559/D. G. del 23.12.2002

Docente del Corso ECM tenutosi dal 21 al 24 novembre 2003 presso [ Azienda
Ospedaliera S. Giovanni Addolorata di Anestesia in Chirurgia Avanzata Laparoscopica

~ dat titelo “ Tecniche e Farmaci di Anestesia in Chirurgia Laparoscopica *

Da Apriie 2004, trasferito af secondo servizio di Anestesia, ho svolic la mia attivita di
onestesista rianimatore principalmente nel blocco operatorio della 1l e ifl Chirurgia con
le equipe chirurgiche afferenti in quel blocco operatorio. In tale periodo I’ Azienda ha
acquisito nuovi ventilatori per anestesia a bassi flussi con circuito chiuso e ho curato la
messg a punto e [ utilizzo di questi apparecchi di anestesia con le procedure
chirurgiche e le tecniche anestesiologiche utilizzate nei blocchi operatori, in relazione

alle varie discipline chirurgiche presenti in ospedale

Nel dicembre def 2006 mi é stato conferito I incarico di Dirigente Responsabile di
Struttura Semplice di “ Anestesia in Chirurgia Generale 1 “ Deliberazione n. 809/D.G. del

21.12.2004
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Nell’ estate del 2006 si sono inaugurati i nuovi Blocchi Operatori def | e If Piano e su
delega del Primario Anestesista ho curato I’ allestimento di questi blocchi operatori e ho
contribuito ol riassetto dell’attivitd anestesiologica del I Piano Ipotizzando e
proponendo la figura del medico di Recovery-Room. Nell” autunno dello stesso anno

sono stato incaricato di curare I organizzazione dell’ Attivita Chirurgica del I Piano

Nel dicembre 2006 sono stato incaricato dal Prof. M. Di Lazzaro come responsabile
clinico organizzativo del B. O. Il Piano Corpo C. prot. 190 bis/06 ad integrazione dell’
ordinanza del D. G. N.° 96 del 13.11.2006

Nell’ aprile del 2007 sono stato incaricato dal responsabile di Anestesia Il Prof. M. Di
lazzaro di assicurare assistenza anestesiologica per le procedure invasive effettuate
dagli Ematologi (biopsia della cresta ifiaca } in sedazione, e posizionamento di accessi
venosi centrali nei pazienti ematologici, da effettuarsi nella Recovery-Room del Blocco

Operatorio del 1i° Pigno

Nell’Estate del 2007 all’ arrive di un nuovo Primario Chirurgo ho curato l'aspetto

Organizzativo e Clinico della Attivita Chirurgica ad indirizzo Mini-Invasivo Laparoscopico

A fine anno 2007 sono stato individuato dafla Direzione Sanitaria Aziendale come
Consulente Tecnico per I organizzazione e la messa in opera del B. O. del IV piano in cui
si stava creando un Polo Chirurgico ad indirizzo Mini-invasivo Laparoscopico e Robotico

dopo I’ acquisizione del Robot Da Vinci
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Dal gennaio 2008 sono stato presente in qualita di anestesista in maniera continuativa
durante I’ attivitd chirurgica robotica svolta nel piano sia di disciplina chirurgica che di

disciplina uralogica

Dg settembre 2006 o tutt'oggi ho svolto la mia attivita professionale nel B. O.
Polivalente del Il e IV Piano effettuando in prima persona oltre 3000 interventi di
chirurgia maggiore e curando sempre con particolare attenzione la valutazione
anestesiologica preoperatoria e il flusso dei pazienti nelle varie terapie intensive per if
post-operatorio protetto dei pazienti pil critici. La casistica si pu¢ evincere dal registro
operatorio informatizzato presente nel server aziendale. Nello stesso periodo in
colloborazione e su richiesta dei chirurghi generali ha eseguito posizionamento di

gccessi venosi centrali e di port-a-cath per la chemioterapia

Da Luglio 2008 ad oggi responsabile della UOS di Anestesiologia per il IV Blocco
Operatorio nel quale si sono effettuati interventi oncalogici maggiori con tecniche Mini
Invasive e Robotiche da parte delle UOC di Chirurgia Il e Urclogia Ii ad indirizzo Mini
Invasivo. Nell’ ambito dell’ attivité Chirurgica svolta vi sono stati diversi Eventi Formativi

con Crediti ECM per le due discip.’:‘ne di Urologia e Chirurgia Generale

Da circa quattro anni referente in qualitd di proctor nella disciplina di Anestesia e
Rianimazione per la ditta Ab Medica Spa per il funzionamento di un “ Centro per !
addestramento, la formazione e lo sviluppo continuo professionale in Chirurgia

Robotica” come da Delibera 615/ D.G. deil 06/08/2013 tuttora in essere

Autore del Protocollo Aziendale “ Trattamento del Dolore Acuto Post Operatorio in

Urologia®, pubblicato nei Protocolli Aziendali attualmente utilizzati
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Nel lungo periodo di vacanza di Direttore di Struttura complessa di Anestesia e
Rianimazione per i pensionamenti dei Dirigenti di Il Livello Titolari ho affiancato e pit
volte sostituito i vari Facenti Funzione succedutisi nella Gestione delle Risorse Umane e

nella Organizzazione della Attivita Chirurgica della ex U.0.C. di Anestesia 2

Referente aziendale da Luglio 2014 per ' Area Chirurgica e dell’ Emergenza nella
Commissione del Rischio Clinico in qualitd di Facilitatore con funzioni strategiche al fine
di prevenire il rischio e l'errore neifambito specifico di competenza, attraverso
Vintroduzione e la manutenzione dellincident reporting system, lorganizzazione e il
coordinamento degli audit clinici, I'analisi degli eventi awversi, la promozione e la
diffusione delia cultura della sicurezza tra gli operatori e la supervisione dal punto di

vista operativo dei processi per la gestione dei rischi
Nell’ anno accademico 2014/15 chiamato dall’ Universitd di Tor Vergata a condurre dei

Seminari su “Anestesia in Chirurgic Robotica e Miniinvasiva” nella Scuola di

Specializzazione in Anestesia e Rianimazione

Romga 29.10.2015 In fede

Dott. Antonio Foschi
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