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Curriculum Vitae

INFORMAZIONI PERSONALI Carlo Candiano
Via Vittorio Emanuele 99 Portopalo di CP (ltalia)
+39 3384540396

carlocandiano@hotmail.it

ESPERIENZA PROFESSIONALE

e INCARICHI PROFESSIONALI

26 dicembre 2000 - ad oggi

27 luglio 2009 al giugno 2013

2 gennaio 2012

20 novembre 2013 al 27 aprile 2020

Dirigente medico

presso l'ospedale di Siracusa, Umberto |, ASP 8
Siracusa, per ’'Unita Operativa Complessa di Medicii
e Chirurgia d’Accettazione e d’Urgenza.

Vice direttore di UOC MCAU
Conresponsabilita diretta per I’area di Pronto Soccor
UOS OBI - Front Office nell’ambito dell’'UOC di MC/
presso I'ospedale di Siracusa, Umberto I, ASP 8
Siracusa.

Responsabile UOS Pronto Soccorso OBI -
FRONT OFFICE

presso I'ospedale di Siracusa, Umberto |, ASP 8 di Siracus
per 'Unita Operativa Complessa di Medicina e Chirurgia
d’Accettazione e d’Urgenza

Direttore FF UOC MCAU

presso Pospedale di Siracusa, Umberto |, ASP 8 di Siracusa, per
I"'Unita Operativa Complessa di Medicina e Chirurgia
d’Accettazione e d’Urgenza, come da disposizione di servizio del
20 novembre 2013 del Commissario Straordinario ASP n. 8, prot.
37796/P.G.

Funzioni di Direttore FF asseenate al dott. Carlo Candiano in






Che cio ha determinato nel corso degli anni che precedono Pattuale temporanea assegnazione del
Direttore di UOC, I frequente individuazione, da parte dello stesso, del dott. Candiano quale suo
sostituto...”,

Il commissario Straordinario ASP n. 8, dott. Mario Zappia pertanto dispose che il dott. Carlo Candiano
assumesse,” ...in via temporanea e fino a nuova comunicazione, le funzioni sostitutive di Responsabile
della UOC di MCAU del PO Umberto | di Siracusa..”.

6 novembre 2017 Incarico professionale C1b “Pronto soccorso OBI” relativamente al
PO di Siracusa ai sensi degli artt. 27 e 28 del CCNL dell’8/6/2000 area
della Dirigenza medica e Veterinaria, giusta delibera n. 256 del
6.11.2017.

prestazioni medico-professionali

20 maggio 1991 al 30 aprile 1992 presso il Policlinico dell’Universita di Catania, Istituto di | Clinica
e dal 1 marzo 1994 al 15 aprile 1995  Chirurgica.

27 ottobre 1990 al 4 novembre 1996 Medico interno

presso l'Istituto di I Clinica Chirurgica del Policlinico
dell’Universita di Catania

21 luglio 1997 al 20 marzo 1998
e dal 30 aprile 1998 al 31 ottobre 1998 dirigente medico

presso 1’ospedale di Santa Margherita Ligure, dell’USL n.

“CHIAVARESE” in qualitd di Dirigente medico di I livell
nella disciplina Chirurgia Generale per il Pronto Soccorso.

23 febbraio 1999 al 6 giugno 1999 dirigente medico

presso Pospedale di Marsala, nell’ambito dell’USL n 9 ¢
Trapani, in qualitda di Dirigente medico di I livello ¢
chirurgia generale per il pronto soccorso.

27 ottobre 1999 al 28 gennaio 2000 dirigente medico

presso Pospedale di Siracusa, dell’Azienda Ospedalier
Umberto I. dal. in aualita di Diricente medico di I Livello ¢






14 aprile 2000 al 16 luglio 2000

17 luglio 2000 al 25 dicembre 2000

26 dicembre 2000 al 31 agosto 2002

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

presso ’ospedale di Gela, dell’Azienda Ospedaliera Vittor
Emanuele, in qualitd di Dirigente medico di I Livello per
Pronto Soccorso.

dirigente medico

presso l’ospedale di Siracusa, dell’Azienda Ospedalie
Umberto L, in qualita di Dirigente medico di I Livello per It
Chirurgia e per il Pronto Soccorso.

dirigente medico

presso ’ospedale di Siracusa, dell’Azienda Ospedalie
Umberto I, in qualita di Dirigente medico di I livello per la
Chirurgia e per il Pronto Soccorso.

dirigente medico

presso Pospedale di Siracusa, dell’Azienda Ospedalie
Umberto I, in qualita di Dirigente medico incaricato di
livello per I’Unitd Operativa di Medicina e Chirurg
d’Accettazione e d’Urgenza e Pronto Soccorso.

27 settembre 1988 al 25 ottobre 1990

1983 al 26 ottobre 1990

Studente interno

presso I'Istituto di | Clinica Chirurgica diretto dal prof. Gaspz
Rodoligo .

Laurea in Medicina e Chirurgia

presso I'Universita degli Studi di Catania con la votazione di 110
/110, la lode e |a proposta al premio “Clementi”, discutendo la te:
“La dilatazione cistica delle vie biliari”.






gennaio 1990 al 4 novembre 1996 Specializzazione in Chirurgia Generale

discutendo la tesi “Tumori della via biliare extraepatica: esperienza
personale e considerazioni cliniche”, con la votazione di 58/60.

1999 fino a marzo 2017 Direttore Sanitario

Confraternita Misericordia di Pachino che aderisce all;
Confederazione Nazionale delle Misericordie d’Italia con sedi
in Firenze.

17 maggio 2001 fino a marzo 2017 Direttore Sanitario

Confraternita Misericordia di Portopalo di Capo Passer:
che anch’essa aderisce alla Confederazione Nazionale dell
Misericordie d’Italia con sede in Firenze.

7 maggio 2002 membro della Commissione sull’Informatizzazione dell
Societa Italiana Medicina d’Emergenza — Urgenza, Sezion
Regionale Sicilia.

21 febbraio 2001 fino a maggio 2004

1 giugno 2007 all’8 giugno 2009

Luglio 2010 al 2015

Assessore alla Sanita, Pubblica Istruzione e Ber
Culturali

del Comune di Portopalo, come da Decreto del Sindac
n. 10 del 21/2/2001

Assessore alla Sanita, Pubblica Istruzione, Ber
Culturali, Politiche Giovanili, Volontariato no profit
Protezione Civile

del Comune di Portopalo.

Membro del Consiglio Direttivo del CSVE (Centr
Servizi per il Volontariato Entneo)






Elenco delle pubblicazioni scientifiche
“edite a stampa”, del dr. Carlo Candiano

s

Ze

9.

Absceso esplenico

Quadri clinici dei tumori retroperitoneali
Materiali di sutura in microchirurgia
Esplenectomia y sepsis

Somministrazione di lipidi e biosintesi di prostaglandine durante pancreatite acuta necrotico
emorragica sperimentale

Lymphangiome parotidien de I'adulte: Paratidectomie totale
Case report: Misplacement of a giugular line in a facial vein
Single-layer interrupted anastomosis in the gastrointestinal tract

Reversal of hepatic coma in encephalopathic rats by a benzodiazepinic antagonist

10. Retrocaval ureter: diagnostic and therapeutic inplications

11. Vantaggi della sutura intradermica riassorbibile in chirurgia generale. Esperienza su 201 sutul

12. Experimental models in microsurgery.

Partecipazione e qualificazione a corsi

di aggiornamento, di formazione professionale
partecipazione a congressi, seminari di studi e
convegni

Novembre 1993 Congresso della Societa Italiana di Chirurgia D'urgenza,

Giardini Naxos 7-9 novembre 2003






Aprile 96

Settembre 96

Ottobre 97

2010

2010

2011

2012

2012

Catania 2-4 Maggio 1996.

Workshop di Chirurgia Endoscopica dell’Universita di Catania,
Catania, 1-2 Aprile 1996.

2° corso di aggiornamento in Oncologia,
Catania, 16 maggio 1996, 19 Settembre 1996, 25 Settembre 1996.

Stage Operativo di Chirurgia Laparoscopica presso l'universita di Pis:
Pisa, 30-31 Ottobre 1997.

Corso “BLS-D”
Organizzato dall'u.0.S. Formazione Permanente dell'Azienda
Sanitaria Provinciale di Siracusa e tenutosi a Siracusa il 9 giugno 2010

Corso di formazione

“IL TRIAGE IN PRONTO SOCCORSO”

Organizzato dall'U.O.S. Formazione Permanente dell'Azienda
Sanitaria Provinciale di Siracusa e tenutosi a Siracusa nei giornide 5
maggio 2010,

2° Convegno Internazionale di Bioetica

“QUALE SPAZIO PER LA BIOETICA NELLE PRATICA CLINICA, PRESENZA
SAGGEZZA E UMANITA' AL SERVIZIO DELLA PERSONA”

organizzato dalla Diocesi di Noto e tenutosi a Noto dal 09/09/2011 a
10/09/2011

3° Convegno Internazionale di Bioetica

“Venire al mondo: | luoghi dell'Invisibile

L 'umilta ed il trascendente come esercizio di cura e di ospitalita”
organizzato dalla Diocesi di Noto e tenutosi a Noto dal 14 al 15
settembre 2012

Evento formativo:

«L'audit clinico»

Obiettivi nazionali: Principi, procedure e strumenti per il governo
clinico delle attivita sanitarie

Roma, 4 novembre 2012






2012

2012

2013

2013

2013

2013

2013

2013

“ Giornata di lavoro sulla Rete del Politrauma"
ASSESSORATO DELLA SALUTE

Area Interdipartimentale 2

Dipartimento Pianificazione Strategica
Palermo, 10 dicembre 2012

progetto formativo aziendale:

“CASI CLINICI "QUEL MINUTO IN PIU: LA MEDICINA AL LETTO DEL
MALATO"

Organizzato dall'U.0.S. Formazione Permanente dell'Azienda
Sanitaria Provinciale di Siracusa e tenutosi a Siracusa, il 26
settembre,10,17,24,31 ottobre,7,14,21,28 novembre,5,19 dicembre
2012

progetto formativo aziendale

“Terapia del Dolore e cure Palliative”

Organizzato dall'U.0.S. Formazione Permanente dell'Azienda
Sanitaria Provinciale di Siracusa e tenutosi a Siracusa, il 10 e 11 april
2013

Corso di formazione

“Interpretazione dei dati emogasanalitici”
Organizzato dal CEFPAS

Tenutosi a Caltanissetta il 14 e 15 ottobre 2013

IV° CONVEGNO INTERNAZIONALE DI BIOETICA
Noto, 13-14 Settembre 2013

Evento Formativo

Governo clinico: innovazioni, monitoraggio performance cliniche,
formazione.

Principi, Procedure e Strumenti per il governo clinico delle attivita
Sanitarie.

Roma, 24 novembre 2013

Evento Formativo

IL PROBLEMA DOLORE: BASI NEUROFISIOPATOLOGICHE,
EPIDEMIOLOGIA, ASPETTI

DIAGNOSTICI E TERAPEUTICI

Milano, 8 aprile 2013

Evento Formativo

MIOL ARAARTAMTITAAIFAIT FOIMNAMRN F IAIASIMNEANT RIFL D TARANITA T






Milano, 1 dicembre 2013

Aprile 2014 Docente al Corso Aziendale

“Il Triage Infermieristico”
Tenutosi 1 — 3 aprile presso la “U0 Formazione” viale Epipoli
Siracusa — Accreditato per ECM

Ottobre 2014 VV CONVEGNO INTERNAZIONALE DI BIOETICA “ALLA RICERCA
DELL'IDENTITA’ PERDUTA: DAL CORPO ALL'IMMAGINE, DALLA POLITICA
ALLA CLINICA. QUALI CONFINI?”,
Noto, 16-18 ottobre 2014

Ottobre 2014 La gestione del dolore acuto in urgenza,
Caltanissetta, 3 ottobre 2014

Novembre 2014 Webnar Nazionale sulla Malattia da Virus Ebola,
Istituto Nazionale per le Malattie Infettive “Lazzaro Spallanzani”,
Roma, 10 novembre 2014.

Ottobre — Novembre 2014 Corso di Formazione Formatori in Sicilia
“La Competenza Interculturale nei Servizi Sanitari”.
CEFPAS, Caltanissetta 14, 15, 16, 17 ottobre e 20 novembre 2014

Maggio 2015 Corso teorico — pratico di elettrocardiografia clinica
Siracusa 22 maggio 2015

Ottobre 2015 Convegno Internazionale di Bioetica: “denudare I'anima,
tempi e luoghi del’'umano: dall’estetica alla clinica —
Moadica, 23 ottobre 2015
NOTO (SR) il 23 E 24 Ottobre 2015

Marzo 2015 Prevenzione sanitaria e immigrazione — giornata formativa per
gli operatori di protezione civile — relatore — Priolo Gargallo 21
marzo 2015

Ottobre — Novembre 2015 Corso teorico pratico: Tecniche di Audit Clinico, Root Cause
Analysis e P.N.E -
Siracusa, 26 e 27 Ottobre e 3 Novembre 2015

Ottobre 2015 Vulnerabilita e priorita sanitarie e legali nell’accoglienza dei
migranti: uno sguardo etnico psichiatrico -
Siracusa, 9 ottobre 2015






Marzo 2016

Marzo 2016

Marzo 2016

Marzo 2016

Aprile 2016

Aprile 2016

Aprile 2016

Aprile 2016

Giugno 2016

Obiettivo nazionale: Aspetti Relazionali (La Comunicazione
Interna, Esterna, con Paziente) e umanizzazione delle cure -
Roma, li 26-02-2016

Evento formativo FAD codice ECM 149148: «Allergie e
intolleranze alimentari»

Obiettivo nazionale: Epidemiologia - prevenzione e
promozione della salute con acquisizione di nozioni tecnico-
professionali — Roma 4 marzo 2016

Evento formativo FAD codice ECM 133901: «|| dolore:
riconoscimento, valutazione e gestione» - Roma, I 01-03-2016

Evento formativo FAD codice ECM 121555: «Salute e ambiente:
pesticidi, cancerogenesi, radiazioni ionizzanti, campi elettromagneti
e antibioticoresistenza».

Roma, li 03-03-2016

Codice Rosa 2.0 — PO Papardo Messina 31 marzo 2016

Workbook in pneumologia : le polmoniti —
Milano 26 -3 - 2016

XIV CORSO AVANZATO GLI ULTRASUONI NELLE URGENZE
EMERGENZE
Catania, 8 e 9 aprile 2016

Corso teorico — “pratico sedazione e analgesia in urgenza” —
Roma 21 aprile 2016

Equilibrio Acido Base, Lattacidemia, Diselettrolotemie —
Milano 6 aprile 2016

Evento formativo in modalita FAD/ELearning n. 428-2745, edizione
in erogazione dal 04/04/2016 al 31/12/2016 denominato “Salute e
sicurezza negli ambienti di lavoro per dirigenti” —






Marzo 2017

Giugno 2017

Novembre 2017

Novembre 2017

Marzo 2018

Gennaio 2019

Settembre 2019

Ottobre 2019

Ottobre 2019

Dicembre 2019

INCARICHI PROFESSIONALI

Ordine dei Medici Viale Ruggero di Lauria 81, - 95127 Catania con
ESITO FAVOREVOLE. -
Catania, 18/11/2016

Corso base di elettrocardiografia in area di emergenza CEFPAS
Caltanissetta 15 marzo 2017

Corso avanzato elettrocardiografia in area di emergenza CEFPAS
Caltanissetta, 27 e 28 giugno 2017

Corso “codice rosa — presa in carico della vittima: dal pronto
soccorso al territorio”.
CEFPAS, Caltanissetta 13 novembre 2017.

Corso IPASVI “La lotta contro un nemico invisibile. Le infezioni
ospedaliere” in qualitd di Docente.
Siracusa 17 e 18 novembre 2017

Corso in qualita di docente “violenza di genere un problema di
salute pubblica: strumenti operativi per la prevenzione ed il
contrasto. La rete istituzionale”.

Siracusa. 2, 12, 19 marzo 2018

Corso FAD “la salute globale”.
20 Gennaio 2019

corso “ega e sistemi acido base — corso teorico pratico”.
Siracusa 17/18 settembre 2019

Corso FAD "Consapevolezza — Ascolto — Riconoscimento — Empatia
Prevenire, riconoscere e disinnescare I’aggressivita e la violenza
contro gli operatori sanitari"

Ottobre 2019

Corso avanzato teorico pratico “indicazioni, impianto e gestione del
catetere a breve ¢ medio termine (PICC — MIDLNE).
Siracusa 18 — 19 — 20 - ottobre 2019

Corso ACLS Operatore — American Heart Association
Siracusa, 3 dicembre 2019







24 novembre 2014

Novembre 2014

11 marzo 2015

11 settembre 2014

Settembre 2014

25 settembre 2014

3 ottobre 2014

13 gennaio 2015

Membro facente parte del Comitato di crisi Azienda
per 'Emergenza Ebola

Come da delibera aziendale del Direttore Generale d
24 novembre n. 304

Membro del tavolo tecnico per la redazione del Piar
attuativo Aziendale
“Malattia da virus Ebola”

Individuazione come Docente per il corso di
Formazione
“La gestione di una possibile malattia da ebola virus”

Responsabile del P.P.l. (Punto di Primo Intervento)
Insieme con il dott. A. Micale il cui ambulatorio &
allocato presso il PO Umberto |

Redattore del regolamento di funzionamento del P
al fine di integrarne le attivita con lo stesso pron
S0CCOrso.

Referente Sanitario Aziendale per le Maxiemergenz¢
come da Disposizione del Direttore Generale del 25
settembre 2014 protocollo n. 27405 /PG

Coordinatore agli Sbarchi

come da Decreto Assessoriale della Regione Sicilia
pubblicato in Gazzetta Ufficiale del 3 ottobre 2014
nell’ambito del piano di Contingenza Sanitario
Regionale Migranti.

Referente per I'Azione 1.3 “Potenziamento dei
percorsi integrati ospedale-territorio per i codici
bianchi e verdi”,

per la linea progettuale 1. “Interventi per il riasset
organizzativo e strutturale della rete dei servizi
assistenza ospedaliera e territoriale farmacia dei
servizi”, d’ordine del Direttore Sanitario Aziendale

Aal Micaddnuen Mawaua la Aclmcmdala dal 19 cavwaia an






10 ottobre 2019 Funzioni di coordinamento finalizzate al
raggiungimento dell’obiettivo SF5 - Sovraffollamento
nei Pronto Soccorsi nell’'ambito dei servizi di
emergenza urgenza dell’ASP di Siracusa.

ULTERIORI INFORMAZIONI

PEIMAF
Il dott. Carlo Candiano ha redatto il PEIMAF, Piano di Emergenza Interno in caso di

Massiccio Afflusso di Feriti, il 25 giugno 2012.

Il Triage Infermieristico

Il dott. Carlo Candiano, ¢ stato docente del corso aziendale “Il Triage Infermieristico”
tenutosi nel 2014 in 1° edizione 1’1 aprile - ore 8.30/13.30 e 14.30/17.30 e 2° edizione: 03 aprile -
ore 8.30/13,30 e 14.30/17.30 presso le aule della UO Formazione Permanente e Aggiornamento del
Personale.

Nucleo di Progettazione Aziendale
Il dott. Carlo Candiano fa parte del “nucleo di progettazione aziendale” in attuazione al DA
19.3.2012, giusta delibera del commissario straordinario ASP 11 aprile 2014 n. 403.

PPI

Il dott. Carlo Candiano ha realizzato il protocollo operativo per la gestione dei casi clinici
inviati dal TRIAGE del PS al PPI, punto di primo intervento, servizio che ha avuto inizio 1’1 1
settembre 2014 presso il PS del PO “Umberto I in Siracusa.

PIANO ATTUATIVO AZIENDALE EBOLA

Il dott. Carlo Candiano ha partecipato alla redazione del Piano Attuative Aziendale per la
Malattia da Virus Ebela per la gestione dei casi sospetti, probabili o confermati e dei contatti
2014/2015 ed ¢ stato individuato componente del comitato di crisi per I’emergenza Ebola giusta
delibera del direttore generale n.304 del 24 novembre 2014.

Procedura Alcolemia e Droghe

Il dott. Carlo Candiano ha partecipato alla redazione della procedura aziendale n. 28 emessa
il 4 marzo 2014, “Procedure operative relative agli accertamenti sanitari previsti dagli articol
186 ¢ 187 del nuovo codice della strada per alcol e droghe”.

Membro del Comitato di Crisi per Ebola






NEWS

11 dott. Carlo Candiano il 5 gennaio 2015 ha introdotto all’interno della UOC di MCAU, co
apposita procedura interna, I'utilizzo dei NEWS (National Early Warning Score) per la
Misurazione standardizzata della gravita della malattia per la classificazione della stabilitd dei
malati che devono essere ricoverati e della scelta dell’area di ricovero piu indicata.

Procedura Trombo Embolia Polmonare

Il dott. Carlo Candiano ha partecipato alla redazione della procedura diagnostico terapeutic
aziendale per 1 pazienti con “Trombo embolia polmonare (TEP) ACCERTATA O
SOSPETTA”, emessa il 23.11.2015.

PDTA FEMORE

11 dott. Carlo Candiano ha partecipato alla redazione della procedura aziendale n. 38 emess
il 29 maggio 2017, “Percorso Diagnostico terapeutico Assistenziale della Frattura di Femore
in Pazienti Over 65 Anni”.

Obiettivo Assessoriale per il Miglioramento della Qualita dei Pronto Soccorso

I1 dott. Carlo Candiano ha partecipato, in qualita di referente Aziendale del progetto, ne.
2017 alP’Obiettivo assessoriale di salute e funzionamento da assegnare ai Direttori Generali
delle aziende sanitarie — migliorare la qualita dei servizi offerti dai reparti di pronto soccors:
della regione (allegato il documento) finalizzato al miglioramento della qualita dei servizi offerti
dai reparti di pronto soccorso della regione comprendendo 2 sub obiettivi specifici, il primo volto
alla riduzione delle attese nei PS e il secondo alla valutazione della qualitd percepita dei servizi
erogati. I risultati, raggiunti a livello aziendale, sono pubblicati nel documento “Monitoraggio pe
I’Obiettivo Assessoriale riguardante il Miglioramento della Qualita dei Servizi Offerti dai
Reparti di Pronto Soccorso della Regione — Monitoraggio dall’1 gennaio al 31 dicembre 201"
redatto dallo stesso del 16 gennaio 2018.

Procedura Trasferimento del Paziente dai Pronto Soccorso alle Case di Cura

11 dott. Carlo Candiano ha redatto la procedura aziendale n.39 “Trasferimento del Pazien
dai Pronto Soccorso dei Presidi Ospedalieri dell’ ASP di Siracusa presso le Case di Cura
Convenzionate”, emessa il 17 luglio 2019.

Struttura e Organizzazione di M. C. A. U.

Il dott. Carlo Candiano, durante il periodo in cui ha rivestito le funzioni di Direttore FF del
UOC di MCAU, ha realizzato importanti modifiche strutturali e organizzative del pronto soccorso
del PO Umberto I e delle due aree di back office (OBl e Medicina d’Urgenza) che qui di seguito s
descrivono.
Il pronto soccorso tradizionale (front-office) nrovvede ad una immediata valutazione ed al trattamet






I1 5% -7% dei pazienti che arriva in pronto soccorso necessita normalmente di osservazione, di quest
il 10%-30% viene ricoverato a seconda della patologia ed il 70%-90% dimesso.

Le strutture che possono usufruire di questa funzione sono:

Medicina d’Urgenza, Pediatria, Ostetricia-Ginecologia, Psichiatria.

OBI

L’Unita di Osservazione Breve Intensiva ¢ un’area dedicata per i pazienti che necessitano ¢
osservazione clinica, strumentale e terapia di breve durata.
Questa area per definizione si deve trovare e si trova di necessita, all’interno del Pronto Soccorso
non si puo derogare a questa regola.
La funzione fondamentale & quella di evitare, attraverso I’osservazione clinica, di ricoverare o

dimettere impropriamente dei pazienti. Inoltre & possibile evitare dei ricoveri trattando i pazienti
con interventi terapeutici limitati nel tempo (es. colica renale, scompenso cardiaco).

E’ poi possibile offrire in ambiente adatto una permanenza pii confortevole rispetto alle postazioni
classiche del front-office (cio¢ del pronto soccorso vero e proprio).

E’ fondamentale una buona gestione della OBI e per questo I’ ASP si & dotata di una procedura che
stabilisca i criteri di ammissione all’osservazione temporanea. La permanenza in tale area € bene
non superi le 24 ore.

Un’area osservazionale definita OBI (Osservazione Breve Intensiva) ¢ presente quindi al PS
dell’Ospedale Umberto 1, con postazioni letto/barella, oltre ad una sala isolamento, munita di servi:
igienici complementari e dedicati, con altre due postazioni letto/barella. Tutte queste postazioni
sono monitorate a distanza da un sistema di telecamere controllabili da parte del personale,
soprattutto medico, da una sala all’interno del PS denominata “Control Care”.

Questa ¢ la sala per cosi dire dove sono posizionate tutte le work station e dove operano almeno du
medici per turno, i telefoni, i fax, gli strumenti per la comunicazione con il 118 centrale operativa, -
collegamento tramite web con 1l laboratorio analisi, con la radiologia e la possibilita di accesso ad
internet della rete convenzionale. Inoltre ¢ attivo il collegamento con alcuni reparti del nosocomio,
come la Medicina e la Geriatria, la Pneumologia, la rianimazione la cardiologia/utic, oltre alla
attigua Medicina d’urgenza che contiene 6 posti letti.

Medicina d’Urgenza

La medicina d’urgenza il 21 marzo 2018 ¢ stata riallocata e rifunzionalizzata nei nuovi loca
attigui al pronto soccorso, di fronte alla rianimazione e corrispondenti alla emodinamica e alla
Cardiologia — Utic, allo scopo di creare le condizioni per una unica “piastra dell’emergenza”. 1
locali, riadattati allo scopo con importanti modifiche strutturali e tecnologiche, accolgono sei posti
letto a vocazione sub-intensiva con personale medico ed infermieristico dedicato a carattere H24,
sette giorni su sette. La medicina d’urgenza ¢ I’unica unita operativa dell’intera ASP a vocazione ¢
organizzazione semi-intensiva che permette di accogliere tutti i pazienti della provincia che
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Sale di attesa del PS

11 pronto soccorso del PO Umberto I di Siracusa ¢ dotato di televisori smart, posizionati
davanti alla porta di ingresso del PS, e nelle sale di attesa.
Questi televisori, di grandi dimensioni (60 e 50 pollici) trasmettono alla visione dell’utenza di PS ¢
dell’entourage familiare dei pazienti, in tempo reale, i dati riguardanti i pazienti in carico all’intern
del PS ¢ 1 pazienti che sono stati gia triagiati ma non ancora presi in carico, ma ai quali sono gia
stati assegnati al TRIAGE il codice colorato dell’urgenza, ed i tempi stimati di presa in carico.
Questi dati oltre, ad essere trasmessi in tempo reale, sono aggiornati allo stesso modo in tempo rea
e a disposizione dell’utenza.
Le sale d’attesa, al PO Umberto I, ben tre, sono state realizzate tra settembre € novembre 2014, e s
tratta di una sala di attesa interna dove vengono a sostare i pazienti gia triagiati ma in attesa di
essere presi in carico, in prevalenza codici verdi stabili. Un’altra sala in fondo al corridoio di
accesso al PS che lo mette in comunicazione con il resto dei reparti del nosocomio, ed una sala di
attesa esterna tra [’entrata del PS e la rampa di accesso dei mezzi motorizzati, ambulanza ma anch
automobili private. Tutte sono adeguatamente climatizzate, come € ripreso il riscaldamento della
cupola in plexiglas che copre e protegge la rampa di accesso al pronto soccorso dei mezzi
motorizzati.

Incarico professionale C1b

Al dott. Carlo Candiano, il 6 novembre 2017, & stato attribuito 1’ Incarico professionale C11
“Pronto soccorso OBI” relativamente al PO di Siracusa ai sensi degli artt. 27 e 28 del CCNL
dell’8/6/2000 area della Dirigenza medica e Veterinaria, giusta delibera n. 256 del 6.11.2017

FAST TRACK

Il dott. Carlo Candiano, il 7 dicembre 2018, ha definito le modalita operative per I’inizio ¢
FAST TRACK tra il pronto soccorso ¢ i reparti ORL, Pediatria; Ostetricia e Ginecologia, Oculisti
del PO Umberto I, servizio che attualmente ¢ a regime. Allo scopo ¢ stato redatto un “Protocollo
intesa tra MCAU e Pediatria per FAST TRACK e per le consulenze pediatriche ordinarie”.

Procedure Diagnostiche Urologiche in Emergenza/Urgenza
11 dott. Carlo Candiano ha partecipato alla stesura di procedure diagnostiche in
emergenza/urgenza in urologia, 28 dicembre 2019.

Sovraffollamento (Overcrowding)

11 dott. Carlo Candiano, il 10 ottobre 2019, nelle more della individuazione del capo
dipartimento dell’area emergenza — urgenza, € stato individuato quale coordinatore di tutte le
attivita finalizzate al ragoiunoimento dell’abiettiva SFS — Savraffollamento in nranta soccorso






OBIETTIVO 4: Pronto Soccorso — Gestione del sovraffollamento

Punteggio Max 10

SUB OBIETTIVI A. Miglioramento annuale e progressivo dell’'Indice di Efficienza Operativa
B. Attuazione adempimenti D.A. 1584/18 e relative direttive
INDICATORI A. |EO — Indice di Efficienza operativa
Bficiersoperain () - SIS Joreal SSalenpol _ KO
Dove t = 06:00 K1 pazienti con permanenza < 24h, K2 pazienti con permanenza > 24h e <48h
K3 pazienti con permanenza >48h
B. Evidenza dell’attuazione dei seguenti adempimenti:
1. Monitoraggio continuo sovraffollamento
2. Attuazione interventi ed azioni di prevenzione e contrasto al sovraffoll.
3. Adozione Piano Aziendale per la Gestione del sovraffollamento
4. Relazione annuale per PAGS sui risultati raggiunti e stato avanz. lav.
VALORE A. PScat. | (PS con IEQ 2018 >0,40) = miglioramento del 70% 8/10
OBIETTIVO PS cat. Il (PS con IEO 2018 >0,09 <0,040) = miglioramento del
50%
PS cat. Ill (PS con |IEO 2018 <0,09) = Mantenimento valori
2/10
B. Attuazioneinterventi B1, B2, B3eB4 SI
SCALA
A. Raggiungimento valori previsti 100% - Mancato raggiungimento 0
B. SI=100%-NO=0
A | Rilevazioni al 31/08/2019
PS IEO 2018 Tipo PS Ris. Atteso IEO 2019 Peso struttura Punti
Siracusa | 0,0670 ]l <0,0670 | 0,0345 43,57 |3,49
Augusta 0,0323 11} <0,05 0,0263 12,10 0,97
Lentini 0,5709 I <0,1713 0,0797 20,78 1,66
Avola 0,2533 1] <£0,1267 0,3264 15,54 0
Noto (*) 0,0613 11} <0,0613 0,1272 8,01 0

(*) Chiuso dal 18/07/2019

Totale SubOb A | 6,12

P.N.E.e P.D.T.A






Ha infatti partecipato, come prima gia indicato, alla redazione della procedura aziendale n. 38
emessa il 29 maggio 2017, “Percorso Diagnostico terapeutico Assistenziale della Frattura di
Femore in Pazienti Over 65 Anni”.

Inoltre per quello che riguarda la partecipazione all’obiettivo “FEMORE” che riguarda 1’unita
operativa di appartenenza, rispetta |’indicatore di performance, esitando dal PS, cosi come previstc
dalla stessa procedura, la stragrande maggioranza delle fratture di femore di pazienti over 65 anni
prima delle 4 ore.

Per quello che riguarda Tempestivita dell’effettuazione PTCA nei casi di IMA — STEMI il valore
obiettivo raggiunto da gennaio a settembre 2019 al PO Umberto I & del 92.61 (obiettivo 91.80 -
valore soglia 60).

Codice Rosa

11 dott. Carlo Candiano ha fornito e fornisce piena e fattiva collaborazione nella
problematica dei “Codici rosa” per I’individuazione e gestione in PS dei casi di violenza sulle
donne. Ha altresi collaborato fattivamente alla realizzazione del “servizio accoglienza” per le
vittime di violenza nei pronto soccorso denominato "Codice Rosa", con la sottoscrizione di un
protocollo d’intesa con la Procura della Repubblica di Siracusa, le Forze dell'Ordine, le
Associazioni antiviolenza. Ha inoltre definito i percorsi diagnostico terapeutici, e si € impegnato
nella formazione del personale e nella implementazione della cartella clinica informatizzata e con
procedura standardizzata quale parte integrante e costitutiva del sistema informatico di emergenza
urgenza.

Competenze in Ambito di Emergenza/Urgenza

11 dott. Carlo Candiano dichiara di possedere consolidata conoscenza e competenza matura
nell’ambito dell’attivita assistenziale di Pronto Soccorso, in tecniche diagnostico assistenziali tant
a supporto dell’attivitd ordinaria , quanto dell’attivitd in regime di emergenza urgenza, tipo capaci
di esecuzione di manovre interventistiche quali intubazioni oro-tracheale, incannulamento di vena
centrale, toracentesi, paracentesi etc. (allega attestato di pratiche relative alla gestione delle vie
aeree ¢ all’esecuzione di manovre di “intubazione oro-tracheale” in laringoscopia diretta, di
esecuzione di “toracentesi”, di esecuzione di “paracentesi” e di impianto e gestione di “catetere a
breve e medio termine”.

ECM
I1 dott. Carlo Candiano ha assolto all’obbligo dei crediti ECM a tutto il 2021.

Processo di Valutazione del Collegio Tecnico del
Quinquennio di Base

11 dott. Carlo Candiano dichiara inoltre di aver superato, con esito positivo, I’apposito
processo di valutazione, effettuato dal Collegio Tecnico al termine dei quinquennio di base.






COMPETENZE PERSONALI T —

Lingua madre ltaliano

Altre lingue COMPRENSIONE PARLATO PRODUZIONE SCRITTA
Ascolto Lettura Interazione Produzione orale
Inglese B1 C1 B1 B1 A2

Livelli: A1/2 Livello base - B1/2 Livello intermedio - C1/2 Livello avanzato
(Quadro Comune Europeo di Riferimento delle Lingue)

Competenze comunicative Capacita di lavorare in gruppo maturata in molteplici situazioni in cui era
indispensabile la collaborazione tra figure diverse e con modalita orarie varie (turni,
fine settimana)

Competenze organizzative e

Gestionali Capacita di lavorare in situazioni di stress, legate soprattutto al rapporto con il
pubblico e alle scadenze delle attivita lavorative

Competenze informatiche Conoscenza degli applicativi Microsoft e del pacchetto Office, in modo particolare

Excel e Access.
Buona capacita di navigare in Internet

Patente di guida B

Autorizzo il frattamente dei migi dati personali ai sensi del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196
"Codice in materia di protezions dei dati personali (facoltativa)".

Siracusa, 21 luglio 2021 ~~~  dott. Carlo Candiano
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