CURRICULUM FORMATIVO E PROFESSIONALE DEL DOTT. MICHELE GISMONDI

Informazioni personali

Cognome e Nome: GISMONDI MICHELE
Indirizzo:
Recapiti telefonici:
Fax: ey e
Email: | e

Data di nascita:

[ e

Luogo di nascita:

Codice Fiscale:

Titoli accademici e di studio conseguiti

» Specializzazione in Igiene e Medicina Preventiva il 28 ottobre 2003 con punti 50 e lode/50.
= Specializzazione in Medicina dello Sport il 27 luglio 1983 con punti 70 e lode/70.
= Laurea in Medicina e Chirurgia il 23 luglio 1979 con punti 106/110.

Esperienze professionali specifiche

= Direttore Sanitario del Distretto 65 di Battipaglia (con contratto di direttore di struttura
complessa e capo dipartimento, dal 01.01.2006 al 31.12.2010)

= Responsabile dell’'Unita Operativa Assistenza Sanitaria di Base del Distretto di
Pontecagnano (struttura complessa, dall’1.08.2001 al 31.12.2005 - unitamente all'incarico
successivamente indicato)

* Responsabile dell’Unita Operativa Assistenza Sanitaria di Base del Distretto di Giffoni

Valle Piana (struttura complessa, dal 18.01.1996 al 31.12.2005)

Aiuto Settore Assistenza Anziani USL 54 (dall’1.12.1994 al 17.01.1996)

Assistente geriatra USL 54 (dal 27.08.1981 al 30.11.1994)

Medico di Medicina Generale per oltre 12 anni (dall’1/3/80 al 31/12/92)

Titolare di incarico di Continuita Assistenziale (dall’8/4/80 al 31/10/81)

Breve esperienza di Specialista Ambulatoriale (dal 4/10 al 30/12/89)

Breve esperienza di Medico Condotto (dall’l al 20 ottobre 1980)

Attivita di volontariato ospedaliero presso la Prima Divisione di Medicina Generale degli OO.

RR. di Salerno dal 2/9/80 al 4/7/81.

Sulla base delle esperienze professionali maturate, nel 2006 & stato inserito nell’albo regionale
degli idonei alla nomina a Direttore Sanitario di Azienda Sanitaria (con D.D. 214/2006) e, nel
2011, e stato inserito nell’albo regionale degli idonei alla nomina a Direttore Generale di
Azienda Sanitaria e di Azienda Ospedaliera della Regione Campania (con DGRC n° 37 del
14/02/2011), idoneita confermata nel 2014 con DGRC n° 317 dell’8 agosto 2014.



Attivita direzionali ed organizzative

Nella sua esperienza ha sempre cercato di coniugare l'efficacia di ogni attivita o intervento
riorganizzativo con la sua qualita, nonché con l'utilizzo pit efficiente possibile delle risorse
disponibili.

Inoltre, ha sempre perseguito con tenacia l'innovazione, riuscendo, in molti casi, ad anticipare
soluzioni organizzative poi implementate, anche a distanza di anni, a livello aziendale o in altre
regioni.

Cosi, tra i pitu significativi cambiamenti organizzativi realizzati come Direttore del Distretto 65, si
segnalano:

» L'implementazione di un articolato sistema di monitoraggio e valutazione dei costi che ha
consentito al Distretto 65 di essere, per alcuni anni, I'unico Distretto della ex ASL Salerno 2 ad
aver riportato, a consuntivo, un impegno complessivo di risorse economiche inferiore al
Budget assegnato.

» L'attivazione di un sistema di monitoraggio delle liste di attesa (gia sperimentato con
successo in precedenti esperienze gestionali), basato sulla continua rilevazione di alcuni
parametri indicati dalla DGRC 4061/2001 (in particolare gli indici di saturazione dell’offerta e
di pressione esterna), in grado di rilevare e misurare i fenomeni distorsivi, in modo da poter
definire le pit opportune misure correttive (recalling, overbooking, applicazione dei criteri di
priorita e cosi via).

* L'applicazione di una specifica strategia di analisi dei dati informatici relativi alle prescrizioni
farmaceutiche (anche questa gia sperimentata con notevoli risultati in precedenti esperienze
gestionali) in grado di evidenziare, in maniera oggettiva, le principali inappropriatezze
prescrittive.

* L'implementazione del ciclo di miglioramento continuo della qualitda complessiva (tecnica,
organizzativa e percepita) delle attivita di Educazione alla Salute, storicamente svolte in
maniera del tutto autoreferenziale.

Allo stesso modo, nella sua esperienza di Responsabile dell’Unita Operativa di Medicina di Base

del Distretto di Pontecagnano, ha realizzato:

= |La progettazione e creazione autonoma di un database per gestire I'anagrafe distrettuale degli
assistiti, nonché le esenzioni ticket rilasciate a vario titolo.

» La progettazione ed implementazione di uno specifico software in grado di analizzare i files C
prodotti dai Centri Provvisoriamente Accreditati ed escludere automaticamente le prestazioni
erogate fuori accreditamento, calcolandone il valore tariffario totale da indicare nella richiesta
di emissione di nota di credito.

» |‘attivazione di un Percorso Assistenziale per il Diabete Mellito.

» |'attivazione di un innovativo processo di screening del tumore del colon-retto che ha potuto
dimostrare un aumento dell’efficacia del 33% con un intervento biennale basato su tre prelievi
distanziati di una settimana |I'uno dall‘altro.

» La riorganizzazione funzionale del Presidio SAUT Distrettuale che, oltre ad una maggiore
appropriatezza organizzativa, ha determinato un risparmio annuo dell’ordine di 120.000 euro.

Infine, rispetto alla sua esperienza di Responsabile dell’'Unita Operativa di Medicina di Base del
Distretto di Giffoni Valle Piana, si evidenziano:

= L'attivazione di un Percorso Assistenziale per la BPCO.

= La rimodulazione di tutti gli ambiti di assistenza pediatrica relativi ai nove Comuni del Distretto,
con creazione di due macroambiti; cid0 ha permesso |attivazione di due zone carenti di
assistenza pediatrica, e conseguente aumento del 50% del numero dei PLS operanti nel
Distretto (passati da 4 a 6), sebbene a parita di spesa complessiva.

» La riorganizzazione delle attivita nei quattro Poliambulatori di competenza, che, abbinata al
continuo monitoraggio delle prestazioni erogate, ha portato tali strutture ad essere le piu
efficienti dell’Azienda in termini di rapporto tra valore tariffario delle prestazioni erogate e
costi sostenuti per la loro erogazione.

» La progettazione di una serie di programmi informatici e la relativa formazione al loro uso dei
propri collaboratori, che hanno consentito un sensibile aumento dell’efficienza organizzativa,
dell’efficacia di diversi interventi operativi, nonchée del coinvolgimento e delle motivazioni degli
operatori preposti. Si fa riferimento, in particolare, ai database per la gestione dell’anagrafe
degli assistiti, dei pazienti in Assistenza Domiciliare Programmata, della cartella clinica
medico-sportiva, nonché ai fogli elettronici per il monitoraggio delle prestazioni dei
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Poliambulatori, delle liste di attesa, dei parametri individuali di spesa farmaceutica dei MMG e
PLS.

Esperienza informatica

Gia nella sua attivita di Medico di Medicina Generale & stato tra i primi ad informatizzare le proprie
procedure (1989), avendo frequentato il Corso di informatica medica propedeutico
(Milanomedicina 1989) ed il Corso di informatica medica progredito (Milanomedicina 1990),
entrambi residenziali.

Attualmente possiede ottima conoscenza dei sistemi informatici e dei relativi programmi operativi
ed applicativi, sia generali che specifici dell’area sanitaria, avendo anche realizzato personalmente
diversi programmi di gestione delle attivita, e curato la formazione al loro utilizzo di gran parte
dei propri collaboratori, cosi come gia descritto precedentemente.

Attivita didattica

= Ha presentato numerose relazioni in manifestazioni scientifiche regionali ed extraregionali
relative al Management, all’'Organizzazione dei Servizi Sanitari di Base, alla Prevenzione ed
alla Medicina dello Sport. A moltissime altre, invece, anche di valenza nazionale, ha preso
parte quale membro del Comitato d’Onore, del Comitato Scientifico o del Comitato
QOrganizzatore.,

= Nell'anno 2011 ha svolto attivita di docenza, per complessive 11 ore, nell’ambito
dell'insegnamento di “Economia Aziendale” del 3° anno del Corso di Laurea in Tecniche di
Laboratorio Biomedico.

* Nell'anno 2010 ha svolto attivita di docenza, per complessive 16 ore, nell’ambito
dell'insegnamento di “Economia Aziendale” del 3° anno del Corso di Laurea in Tecniche di
Laboratorio Biomedico.

*= Nell'anno 2009 ha svolto attivita di docenza, per complessive 10 ore, nell’ambito
dellinsegnamento di “Igiene Generale” del 2° anno _del Corso di Laurea in Tecniche di
Laboratorio Biomedico.

= Nell'anno 2008 ha svolto attivita di docenza, per complessive 10 ore, nell’ambito
dellinsegnamento di “Economia Aziendale” del 3° anno del Corso di Laurea in Tecniche di
Laboratorio Biomedico. _ . _

= Nell'anno 2007 ha svolto attivita di docenza, per complessive 12 ore, nell’'ambito del “Corso di
Farmacoeconomia” rivolto a tutti i Medici di Assistenza Primaria dell’ASL Salerno 2.

= Nell'ambito del “Progetto di sperimentazione, formazione e ricerca finalizzato alla costruzione,
implementazione, diffusione di percorsi assistenziali” (Delibera ASL Salerno 2 n° 905 del
22/09/2003), ha svolto in 4 sessioni attivita didattica rivolta ai Medici di Medicina Generale,
agli Specialisti interessati, ai Direttori di Distretto ed ai Responsabili delle Unita Operative
Assistenza Sanitaria di Base.

» In relazione ad un protocollo d’intesa tra la Federazione Medico Sportiva Italiana ed il
Ministero dell'Istruzione Universita e Ricerca, finalizzato a realizzare un programma di
Educazione Sanitaria su tematiche individuate dal M.I.U.R., ha rappresentato la stessa
Federazione nella Commissione che ha curato la progettazione e la realizzazione dei
programmi di formazione dei Medici che sono poi stati impegnati nelle scuole medie inferiori e
superiori dell'intero territorio nazionale, negli anni scolastici 2003-2004 e 2004-2005.

» Dal 1982 ai primi anni ‘90 ha svolto come medico dipendente della ex USL 54 attivita di
Educazione Sanitaria nella Scuola dell’obbligo.

= Attualmente e docente della Scuola Regionale dello Sport del CONI.

Lingua straniera

Inglese (capacita di lettura: discreta - capacita di scrittura: discreta)



Attivita medico-sportiva

Nellarco di oltre 30 anni ha ricoperto cariche elettive a vari livelli nell’lambito della Federazione
Nazionale dei Medici Sportivi = FMSI (primo presidente ad essere eletto per I’Associazione
Provinciale, quindi membro del Consiglio Regionale e, dal 1993 al 2005, membro del Consiglio
Nazionale).

Attualmente e nuovamente presidente dell’Associazione Provinciale dei Medici Sportivi e direttore
dellIstituto di Medicina Sportiva e Sociale di Salerno.

In tutti questi anni:

o Si e fortemente impegnato per |'educazione sanitaria, il miglioramento fisico e la crescita
morale della popolazione sportiva, in particolare giovanile, attraverso l'insegnamento di
corretti stili di vita, la tutela sanitaria delle attivita sportive e la lotta al doping, anche
organizzando numerosi convegni scientifici e sviluppando protocolli di collaborazione con enti
pubblici quali il MIUR, I’'Ufficio Scolastico Provinciale e la Lega Italiana per la Lotta ai Tumori.

 Ha partecipato a numerose attivita di formazione ed aggiornamento dei quadri tecnici e
dirigenziali delle Societa e delle Federazioni sportive, anche come docente della Scuola
Regionale dello Sport.

* Ha fatto parte della Commissione per la formulazione della Legge Regionale sulla “Tutela
Sanitaria delle Attivita Sportive” attualmente vigente nella nostra regione.

e Ha svolto attivita di Ispettore Antidoping (DCO) dal 1991 ad oggi, ed attualmente &
responsabile di tali attivita nella provincia di Salerno.

e Ha conseguito in data 23 novembre 2013, con successivi retraining, la qualifica di “Istruttore
RCP e Defibrillazione in ambito sportivo”, rilasciata dall’Azienda Regionale di Emergenza
Urgenza (AREU) della Regione Lombardia.

Ruolo attuale

Attualmente e direttore dell’Istituto di Medicina Sportiva e Sociale di Salerno,
presidente dell’Associazione Provinciale dei Medici Sportivi di Salerno, nonché
responsabile sanitario della Residenza Socio-Assistenziale di Calvanico (SA).

Dichiarazione finale

Il sottoscritto dott. Michele Gismondi, nato a Nocera Inferiore (SA) il 23 giugno 1951, residente a
Salerno in via Moscani 6, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R.
28.12.2000, n® 445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi,

DICHIARA

che le notizie relative al proprio curriculum, come precedentemente indicate, corrispondono al
vero.

Allega fotocopia di un documento di riconoscimento.
Salerno, 1 febbraio 2024;
Dott. Michele Gismondi

Si autorizza il trattamento dei dati contenuti nella presente dichiarazione, trattati anche con
strumenti informatici, per tutte le finalita istituzionali.
Salerno, 1 febbraio 2024;

Dott. Michele Gismondi



