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Titoli accademici e di studio 
 

 

1) Laurea in Medicina e Chirurgia con votazione 110/110 conseguita 
presso l’Università degli studi di Parma il 09.04.1984 

2) Diploma di specializzazione in Geriatria e Gerontologia con 
votazione 50/50 con lode conseguita presso l’Università degli studi 
di Parma il 05.07.1988 

3) Diploma di specializzazione in Medicina Interna con votazione 
50/50 conseguita presso l’Università degli studi di Parma il  

             18.10.1993 
       4)   Master Formazione Manageriale per Direttore responsabile di  
             struttura complessa conseguito il 21.05.2018 presso UNIMORE 

  

 

Esperienze lavorative    
 

 

Dal 01.08.1989 a tutt’oggi ha effettuato l’attività  lavorativa come 
dipendente a tempo pieno presso l’Arcispedale Santa Maria Nuova-IRCCS 
AUSL RE  
In sintesi : 
 
02.05.2017 a tutt’oggi: 
Direttore SOC Geriatria- Dipartimento Neuromotorio e Riabilitativo 
31.12.2016 a 01.05.2017: 
Incarico ad interim di f.f. Direttore SOC di Geriatria 
01.09.2016 a 01.05.2017 
Incarico triennale di Responsabile SOS “Lungodegenza post-acuta e 
riabilitazione estensiva” afferente alla SOC di Geriatria 
01.07.2010 a 31.08.2016 
Incarico triennale, rinnovato, di Responsabile SOS “Coordinamento attività 
di Ortogeriatria” afferente alla SOC di Geriatria 
01.01.2002 a 30.06.2010 
Incarico di posizione di Alta Specializzazione, rinnovato, di “Osteoporosi e 
osteopatie metaboliche con particolare riferimento al paziente anziano” 
01.01.1998 a 31.12.2001 
Incarico dirigenziale di “Responsabile sezione clinica (settore B), 
Responsabile aggiornamento personale medico, Responsabile scientifico 
di reparto 
 

Altre esperienze lavorative attinenti: 
-01.09. 1989 a 31.12.1990: 
Consulenza specialistica geriatrica  in qualità di Assistente  medico a 
tempo pieno di Geriatria della UO di Geriatria - Arcispedale Santa Maria 
Nuova di Reggio Emilia  presso Pensionato San Giuseppe- Quattro 
Castella (RE) in seguito alla  convenzione tra la suddetta struttura privata 
con la USL n° 9 - di Reggio Emilia 
Attività: visite mediche specialistiche geriatriche a favore degli ospiti della 
struttura residenziale per anziani non autosufficienti 
 
-20.03.1986 a 31.07.1989 
Medico frequentatore di Medicina Generale –USL n° 4 “Bassa Est” Parma  
presso Clinica Medica Generale- Cattedra di  Clinica Medica Generale e 
Terapia Medica - Università degli Studi di Parma – Prof. M. Passeri 
Attività clinica di reparto, visite ambulatorio osteopatie metaboliche, attività 
strumentale di esecuzione e refertazione di mineralometria ossea 
computerizzata  e attività di ricerca quale componente del gruppo di 
ricerca sul metabolismo fosfo-calcico  e su temi di geriatria 
 
-09.04.1984 a  31.10.1986 



Medico Interno Universitario con compiti assistenziali presso Istituto di 
Clinica Medica Generale- Cattedra di  Clinica Medica Generale e Terapia 
Medica - Università degli Studi di Parma – Prof. M. Passeri 
Attività clinica di reparto, visite ambulatorio osteopatie metaboliche, attività 
strumentale di esecuzione e refertazione di mineralometria ossea 
computerizzata  e attività di ricerca quale componente del gruppo di 
ricerca sul metabolismo fosfo-calcico  e su temi di geriatria 
 
-18.08.1987 a 25.09.1987: 
Incarico Assistente medico a tempo pieno 
presso UO Medicina generale – Ospedale Guastalla - USL n° 10 
Attività clinica di reparto 
 

 

Attività didattica  
 

 

1. Università di Modena e Reggio Emilia- Corso di laurea in 
Infermieristica – Sede di Reggio Emilia:  
-attività di docenza nell’ambito del Modulo didattico di Geriatria 
riguardante la parte di Ortogeriatria 
Anno Accademico 2013-14: 4 ore  
Anno Accademico 2014-15: 4 ore  
Anno Accademico 2015-16: 4 ore 
-  incarico docenza a contratto di Geriatria 
Anno Accademico 2016-17: 16 ore 
Anno Accademico 2017-18: 16 ore 
Anno Accademico 2018-19: 10 ore 
Anno Accademico 2019-20; 12 ore 
Anno Accademico 2020-21; 12 ore 
Anno Accademico 2021-22: 12 ore 
 

2. Università di Modena e Reggio Emilia- Corso di laurea in Medicina 
e Chirurgia-Scuola di specializzazione in Geriatria e Gerontologia: 
attività didattica nell’ambito della rete formativa specifica  in qualità 
di tutor  degli specializzandi frequentatori   
 

3. Regione Emilia Romagna- Corso triennale di formazione specifica 
in Medicina Generale:  

      attività didattica in qualità di tutor referente per l’Area Medicina 
      clinica e di Laboratorio  dal 2016 a tutt’oggi 
       
4. Università di Modena e Reggio Emilia- Corso di laurea in Medicina 

e Chirurgia: 
attività di tutor/valutatore ai fini del tirocinio per l’esame di 
abilitazione all’esercizio della professione di medico chirurgo dal 
2008 al 2015 
 

 

Corsi, congressi, convegni e 
seminari 
 

 

Nel corso della attività lavorativa ha frequentato costantemente  corsi di 

formazione e aggiornamento sia su contenuti clinici che relazionali e 

gestionali assolvendo al debito formativo previsto dalla normativa della 

Formazione Continua in Medicina, con particolare attenzione alla 

formazione interna finalizzata al miglioramento della performance 

aziendale. Ha inoltre presentato a convegni e congressi relazioni , 

comunicazioni e posters come sotto riportato:   

1- L. Butturini, L. Davoli, P.A. Bonati, G. Ciotti, M. Passeri: Studio della 

secrezione di Calcitonina in risposta ad un nuovo test di stimolo: differenza 

tra giovani e anziani. Atti del XXX Congresso Nazionale della Società 

Italiana di gerontologia e geriatria. Perugia 28-29 ott. 1985 pag 830. In: 

Giornale di gerontologia vol 33, 1985 

2- P. Meola, L. Davoli, M. Bergonzani, F.Mineo, L.Butturini. Rapporti tra 

spessore della plica cutanea e contenuto minerale osseo . XXX° 

Congresso Nazionale della Società Italiana di Gerontologia e Geriatria. 

Messina  5-8 Novembre  1986. In : Giornale di Gerontologia . Vol 34 , n° 

10, 1986, pag. 781 



3- E. Palumeri, G. Pioli, G. Girasole, L. Davoli, G. Ciotti, M. Barbagallo, M. 

Bergonzani, M. Pedrazzoni. Trabecular and cortical bone mineral density 

(BMD) in normal subjects osteoporotic and oophorectomized women. 

Relationship with age and menopause. In: Calcium Regulation and bone 

metabolism (Excepta Medica) vol 9, pag 725, 1987 

4- M. Pedrazzoni, E. Palumeri, G. Pioli, M. Mantovani, G. Ciotti, L. Davoli, 

G. Girasole, M. Passeri. Serum osteocalcin and bone mineral density in 

normal and osteoporotic women. In: Calcium Regulation and bone 

metabolism (Excerpta Medica), vol 9, pag 726, 1987 

5- G. Pioli, M. Pedrazzoni, G. Ciotti, L. Davoli,M. Mantovani, G. Girasole, 

G. Benassi, L. Snelli, P. Sansoni, M. Passeri. Differences in markers of 

bone metabolism in peripheral and bone marrow blood. 20th European 

Symposium on calcified tissue. Abstract n°P7. Calcified Tissue 

International. Suppl.2, vol 41, 1987 

6-M. Pedrazzoni, G. Ciotti, L. Davoli, M. Mantovani, E. Palumeri, G. Pioli, 

L. Butturini, M. Passeri. Effect of 1alpha-Hydroxycholecalciferal on serum 

osteocalcin in postmenopausal and senile osteoporosis. XI° Congresso 

nazionale della società Italiana di Metabolismo Minerale. Padova 5-7 Nov. 

1987. In: Giornale Italiano di metabolismo minerale e elettrolitico. Vol 1, 

n°2, 1987, pag 72  

7-G.  Girasole, G.Pioli, M. Pedrazzoni E.Palummeri, L. Davoli, G.Ciotti, 

M.Passeri. 1-25dihydroxyvitaminD increases IL-1 gene expression in 

peripheral  blood monocytes. Giornale italiano di metabolismo minerale e 

elettrolitico. Vol 2, n° 3, pag 139, 1988, Abstract n°7   

8- L. Davoli, M. Pedrazzoni, G. Ciotti, M. Passeri: Uso della Calcitonina di 

anguilla non modificata in un regime ADFR: risultati preliminari. In: 

Attualità in tema di osteopatie metaboliche. Roma 11-12 Nov. 1988. -  

Relatore 

9- M. Barbagallo, E. Palumeri, L. Marchini, L. Davoli, D. Costi, G. Restori, 

P.G. Ferretti. Alterazione del metabolismo fosfocalcico nell'ipertensione: 

ridotta massa ossea in ratti spontaneamente ipertesi. Giornale di 

gerontologia, XXXVII,   965-966, 1989 

10- M. Passeri, M. Pedrazzoni, L. Davoli, G. Ciotti, D. Costi. Effetti di un 

regime terapeutico di tipo "ADFR" con calcitriolo e calcitonina d'anguilla 

nell'osteoporosi involutiva. In: Osteoporoses and their treatment . Riva del 

Garda 5-7 ottobre 1989. Abstract 51 

11- L. Gariboldi, I. Bolla, M. Gabrielli, L. Davoli, M. Passeri. Long-term 

local  tolerability and absorption of salmon calcitonin nasal spray in various 

pathological conditions. In: Advances in Osteoporosis. Diagnosis and 

Treatment Today. Basel  October 24-25, 1989 (ed.: C. Christiansen) pag 

11-113   

12- Pioli G., Girasole G., Sansoni P., Pedrazzoni M., Palummeri E., Ciotti 

G., Davoli L., Passeri M.. Hight  production of  interleukin-1 (IL-1) in Paget 

's disease. Calcif Tissue Int. Suppl  to vol 44 ,1989, XXI European 

Symposium on Calcified Tissues ,Jerusalem, 12-16 March, 1989, Abstract 

n°22 

13-  M.L.Davoli, G, Bellesia, C.Casali, D.Caraffi,, L.Siriana,  A. Ferrari: La 

divisione di geriatria dell’azienda ospedaliera e la rete dei servizi territoriali  

per la popolazione anziana: un esempio organizzativo percorribile per 



l’integrazione funzionale. Geriatria,  Vol. XI, n° 3 (Suppl.)  pagg 90, 1999 

14-Davoli M.L., Bellesia G., Dallari A, Davoli D, Gelmini G, Girelli L, 

Franco A, Vecchi O, Ferrari A: La contenzione fisica del paziente anziano 

nell’ospedale per acuti: Dall’improvvisazione ala definizione di linee-guida. 

Geriatria, Vol.XII, n° 5 (Suppl.) pagg 153-155, 2000 Relatore 

15 - A. Ferrari, G. Bellesia, M.L.Davoli, C.Casali, P.Naldi, L.Meli, L.Siriana: 

La divisione di geriatria dell’azienda ospedaliera e la rete dei servizi per la 

popolazione anziana: un percorso organizzativo volto a migliorare la 

continuità assistenziale.In : 4° Conferenza Nazionale degli ospedali per la 

promozione della salute. pag.151-152, 2000 

16– M.L. Davoli, G. Bellesia, A. Franco, P. Zanoni, A. Ferrari: Utilità dei 

questionari di autovalutazione del rischio di osteoporosi per migliorare 

l’appropriatezza dell’uso della densitometria ossea- risultati sulla 

popolazione reggiana. 2° Congresso Nazionale SIOMMMS. Firenze 27- 30 

novembre 2002. Abstracts book pag. 194 Poster 

17- MLDavoli: La contenzione del paziente agitato: linee guida e problemi. 

I disturbi comportamentali del affetto da demenza ricoverato in Ospedale. 

Albinea 30/10-11/12-2004 Docente 

18-  ML Davoli: Dall’ambulatorio per l’osteoporosi all’ambulatorio per le 

cadute .Convegno regionale Esperienze e prospettive per l’anziano in 

Emilia Romagna. Piacenza 13-14 ottobre 2006 Relatore 

19-  ML Davoli: Le cadute e l’ospedale acuti: progetti in campo 

all’arcispedale Santa maria Nuova di Reggio Emilia. Convegno regionale 

AGE 08.06. 2007 Relatore 

20- M.L Davoli: Intervento precoce nella frattura di femore: ostacoli e soluzioni. 
Convegno : Il modello orto geriatrico e il percorso dell’anziano con frattura di 
femore. Bologna 26 novembre 2010-  Relatore 

 

 21-MLDavoli : l’ottimizzazione terapeutica del paziente instabile . XXIII 

seminario nazionale SIGOs. Reggio Emilia 08-09 ottobre 2009 . Relatore 

22-ML Lunardelli, G Pioli , C Frondini , A Zurlo , A Nardelli , E Martini , M 

Laus , M Taricco , ML Davoli, F Pellicciotti , E Sabetta , A Ferrari , AM 

Zagat ti , I Pedriali  , L Massari , F Lauretani , A Giordano , G D’Angelo , R 

Brianti :   The patwey of care affect clinical results in orthogeriatric 

models.. IAGG VII  European Congress- Bologna 2011 

23-G. Pioli, M.L. Davoli, F. Pellicciotti, A. Ferrari, A. Giusti.  Ortogeriatria: 

confronto tra modelli operativi. 56° Congresso Nazionale SIGG. 2011 

24-P. Pignedoli, D.Bianchini, ML Davoli, F. Pellicciotti, G . Pioli: Deambulazione 
precoce e outcomes a breve termine nel paziente anziani con frattura del 
femore: ruolo del team orto geriatrico. 4° Congresso Nazionale  A.I.T.O.G 
Milano 18-20 ottobre 2012 

 
25- Elisabetta Savino, Stefano Volpato,, Emilio Martini,, Maria Luisa Davoli,, 

Anna Maria  Zagatti,, Fulvio Lauretani,, Maria Lia Lunardelli: Prognostic 

Value of Handgrip Strength in Older Patients Hospitalized for Hip Fracture 

Surgery. EUGMS Brussels, Belgium, September 26-28th 2012 

26-Davoli Maria Luisa , Pellicciotti Francesca , Pignedoli Paolo , Bassi 

Isabella , Ronzoni Sabrina ,Bianchini Dinetta, Benassi Brunella:  Modelli 

innovativi per la gestione della frattura di femore nell’anziano. 



Comanagement ortogeriatrico e outcomes a breve termine. Poster. XV 

Conferenza Nazionale HPH&HS 2012 

27-Davoli Maria Luisa, Pignedoli Paolo: Il modello organizzativo 

ortogeriatrico: l’esempio dell’Azienda Ospedaliera di ReggioEmilia 

WORKSHOP: Il percorso della frattura di femore nell’anziano:modelli 

organizzativi e strumenti di valutazione. RER - Agenzia Sanitaria 

Regionale  Bologna, 20 marzo 2013 Relatore 

28-Pignedoli, P., Lancellotti, L., Gazzotti, G., Scaravella, E., Bendini, C., 

Davoli, M.L., Sabetta, E., Ferrari, A., Pioli, G. The effect of dedicated 

extra-session surgery on surgical delay related to weekend admission in 

hip fracture elderly patients. 3nd FFN Global Congress 2014 

29-Bendini, C., Bondioli, S., Pellicciotti, F., Pignedoli, P., Davoli, M.L., 

Ferrari, R., Tedeschi, C., Sabetta, E, Ferrari, A., Pioli, G.: Equality in 

access to rehabilitation after hip fracture: a prospective observational 

study on 387 patients. 3nd FFN Global Congress 2014 

30-Davoli, M.L., Pellicciotti, F., Pignedoli, P., Bendini, C., Martini, E., 

Lauretani, F., Zagatti, A.M., Giordano, A, Nardelli, A., Zurlo, A., Bianchini, 

D, Sabetta, E., Ferrari, A., Tedeschi, C., Pioli, G., Lunardelli, M.L. Walking 

recovery according to cognitive status and pre-fracture mobility: a 

prospective multicenter observational study on 774 patients. 3nd FFN 

Global Congress 2014 

31-Bendini, C., Bondioli, S., Gazzotti, G., Scaravella, E., Pellicciotti, F, 

Davoli, M., Pignedoli, P., Sabetta, E., Ferrari, A, Pioli, G- Surgical delay is 

a risk factor of delirium in hip fracture elderly patients: a prospective 

observational study on 565 patients. 3nd FFN Global Congress 2014 

32-L.Lancellotti, S.Tarantola, D. Barbieri, C. Rossi, ML Davoli, P. 

Pignedoli, L.Cerullo, A. Pistilli, A. Carrese Cirillo: Surgery for geriatric 

orthopaedic patients: Fast enough for all of them?.22nd International 

Conference on Health Promoting Hospitals and Health Services. Barceloa, 

Spain, April 23 25,  2014    
 
33-ML Davoli: L’intervento chirurgico “il più presto possibile”:problemi 

clinici e possibili soluzioni . 28° Congresso Nazionale Società Italiana di 

Geriatria Ospedale Territorio, Roma 15-17 Maggio 2014-  Relatore 

34-A.Ferrari,  ML  Davoli , G Pioli:  Ortogeriatria: dalla sperimentazione al 

consolidamento. I Nuovi modelli in Geriatria . Feltre 27-28 giugno 2014 

35- M.L. Davoli: L’esperienza della Geriatria di Reggio Emilia e il 

protocollo regionale.  Convegno:  Il percorso del paziente fratturato di 

femore: dall’ospedale al domicilio. Legnago 04.04.2014- Relatore 

 

36-ML Davoli: Il percorso perioperatorio del paziente anziano. X 

Congresso nazionale di Cardiogeriatria . Roma 6-7 Febbraio 2015-  

Relatore 

37-M.L. Davoli : Ortogeriatria: nuovi modelli,nuovi compiti.29° Congresso 
Nazionale SIGOT. Bologna28-29-30 Maggio 2015- Relatore 

38-ML Davoli: Linee Guida sulla frattura di femore . Simposio:  Approccio 
Interdisciplinare alla Chirurgia Geriatrica .69° Congresso Nazionale 
SIAARTI, Bologna 14-17 Ottobre  2015-  Relatore 

39-P Pignedoli, C Bendini, S Bondioli, G Gazzotti, M Cappa,F Pellicciotti, 
ML Davoli, D Bianchini, E Sabetta, A.Ferrari, C Tedeschi, G Pioli The 
History Of Cardiac Disease  As A Predictor Of Major Postoperative 



Complications after hip fracture repair. 4th FFN GlobalCongress 2015, 3-5 
sett 

40-ML Davoli: Uso dei NAO nel paziente geriatrico. La Geriatria in Emilia 
Romagna 2016. Ferrara 29 Aprile 2016 -  Relatore 

 

41- ML Davoli: Farmaci e cadute. Anziani e farmaci. Genova 08 Giugno 2017- 
Relatore 

 

42- ML Davoli: Multimorbilità e fragilità nel paziente chirurgico. La Geriatria in 
Emilia Romagna 2018. Faenza 9 novembre 2018-  Relatore 

 

43- F.Pellicciotti-ML Davoli: Gli interventi nutrizionali dopo frattura di femore per 
migliorare gli esiti clinici e mantenere la qualità di vita. 33° Congresso nazionale 
SIGOT. Bologna , 5 Giugno 2019 Relatore 

 

44: ML Davoli: Impatto epidemiologico delle fratture di femore e modelli 
assistenziali multidisciplinari. 33° Congresso nazionale SIGOT. Bologna , 5 
Giugno 2019 Relatore 

 

45: ML Davoli: Utilità del trattamento della sarcopenia nel perifratturato. 
Congresso Regionale SIGOT  Veneto e Trentino  Alto Adige. Montebelluna 
26.10.2019 Relatore 

 

46: MLDavoli :La necessità di una corretta prescrizione nutrizionale  

nel paziente affetto da demenza: dall’ospedale al territorio. 64° Congresso 
nazionale SIGG. Roma 30 novembre 2019 Relatore 

 

 47. V. Frisardi , R.Caragnulo, A. Bianco & ML. Davoli : Preventing Delirium in 
Acute Stroke: Lessons from the Comprehensive Geriatric Approach. 34° 
Congresso nazionale SIGOT. 22-23 settembre 2020 

  

48. V. Frisardi & ML Davoli: Prediction of the Next Wave of Elderly Needs in the 
Geriatric Public Health Service:  Preliminary Suggestion from older adults 
outpatients Admitted to Geriatric Consultation After Lockdown. 35° Congresso 
nazionale SIGOT. Bologna , 16-18  Giugno 2021 
 

 

Produzione scientifica  
 

 

1- L. Butturini, L. Davoli, G. Ciotti, M. Mantovani, P.A. Bonati, L. Daccò 

and M. Passeri: Effects of age and duration of menopausal period on 

women bone mineral content (BMC): densitometric study using single and 

dual photon  absorptiometry. Mineral Metabolism Research in Italy, vol.6, 

pag.185, 1985 

2- G. Cervellin, M. Pedrazzoni, L. Davoli, G. Pioli, E. Palumeri, P.A. 

Bonati, L. Butturini, M. Passeri: Clinical  evaluation of an "A.D.F.R." 

therapeutic regimen in the treatment of postmenopausal and senile 

osteoporosis. Mineral Metabolism Research in Italy, Vol 6, pag 195, 1985 

3- L. Butturini, L. Davoli, M. Pedrazzoni, L. Marchini, M. Mantovani, E. 

Conversi. La risposta ormonale allo stimolo ipercalcemico: differenze tra 

maschi e femmine giovani. Acta Bio-Medica "Ateneo Parmense" n°56, pag 

243-250, 1985 

4- M. Pedrazzoni, L. Davoli, G. Ciotti, M. Mantovani, E. Palumeri: 

Osteoporosi da glucocorticoidi: 1. Aspetti clinico-epidemiologici. Giornale 

di gerontologia, n° 34, pag 513-521, 1986 

5- M. Pedrazzoni, L. Davoli, G. Pioli, G. Girasole, E. Palumeri. Osteoporosi 

da glucocorticoidi: 2. Aspetti patogenetici e fisiopatologici. Giornale di 

gerontologia, n°34, pag 568-586, 1986 

6- L. Butturini, D. Maestri, D. Cucinotta, G. Gelmini, L. Davoli, M. Passeri. 



Ormoni sessuali e massa ossea in donne normali e osteoporotiche 

anziane. Studio con assorbimetria a singolo e doppio raggio fotonico. 

Giornale di gerontologia, n°34, pag 391-399, 1986 

7- E. Palumeri, G. Pioli, G. Girasole, L. Davoli, M. Barbagallo, M. Passeri. 

Senescenza: Aspetti biologici. Parte prima. Epidemiologia 

dell'invecchiamento. Giornale di gerontologia, n°34, pag 297, 1986 

8- L. Butturini, L. Davoli, G. Girasole, G. Pioli, E. Palumeri. Fattori 

"predittivi" del contenuto minerale osseo nella popolazione femminile. Acta 

bio-medica. Ateneo Parmense. Vol 57, n°1-2, pag XIX, 1986  

9- L. Butturini, L. Davoli, G. Gelmini, G. Pelà, D. Costi. Densità ossea nel 

diabete mellito tipo 2: studio comparato con single- e dual-photon  

absortiometry. Atti XI Congresso nazionale della Società Italiana di 

diabetologia. Palermo 4-7 Giugno 1986 

10- E. Palumeri, G. Ciotti, L. Davoli, M. Mantovani, A. Nardelli, D. 

Magnani, G. Girasole, G. Pioli, M. Pedrazzoni, M. Barbagallo, F. Benaglia. 

L'influenza dei farmaci. Atti del convegno "I danni da immobilizzazione" 

Gualtieri, 6 Maggio 1986, pag 57-71 

11-M. Pedrazzoni, L. Davoli, G. Ciotti, M. Mantovani, G. Pioli, G. Girasole, 

E. Palumeri, M. Passeri. Osteoporosi da glucocorticoidi: 3. Aspetti 

preventivi e terapeutici. Giornale di gerontologia, n°35, pag 487-492, 1987 

12- G. Pioli, L. Davoli, G. Girasole, M. Barbagallo, G. Gelmini, P.A. Bonati, 

M. Pedrazzoni, E. Palumeri, M. Passeri: L'osteopatia tireotossica. Il 

progresso Medico, vol XLIII n°8, pag 343, 1987 

13-  E. Palumeri, G. Gelmini, P.A. Bonati, M. Bergonzani, L. Davoli, G. 

Pioli, G. Girasole, M. Mantovani, M. Barbagallo, M. Pedrazzoni. Effetto 

dell'ovariectomia sulla massa ossea. Minerva ginecologica n°39, pag 607-

613, 1987 

14- E. Palumeri, G. Girasole, L. Davoli, M. Bergonzani, G. Pioli, P. Meola, 

L. Butturini, M. Barbagallo, G. Ciotti, M. Pedrazzoni. Variazioni della 

massa ossea con l'età. Minerva Medica n°78, pag 809-814, 1987 

15- E. Palumeri, D. Cucinotta, L. Davoli, G. Pioli, G. Girasole, M. 

Bergonzani, G. Ciotti, M. Pedrazzoni. Ipocalcemia e tireotossicosi. 

Descrizione di un caso clinico. Recenti progressi in Medicina. Vol 78 n°1, 

pag 23, 1987 

16- G. Pioli, M. Pedrazzoni, P. Sansoni, G. Ciotti, L. Davoli, M. Mantovani, 

G. Girasole, M.C. Baroni, M. Passeri. The study of bone marrow  

microenvironnement for the study of bone diseases. In: Osteoporosis 1987 

- 2 - (ed. C. Christiansen et al.), pag 741-743 

17- M. Pedrazzoni, G. Ciotti, M. Mantovani, L. Davoli, G. Pioli, G. Girasole, 

M. Bergonzani, E. Palumeri, M. Passeri: Osteocalcina sierica e densità 

minerale ossea in donne normali e osteoporotiche. Giornale di 

gerontologia, n°36, pag 163-168, 1988 

18- M.Pedrazzoni, G.Ciotti, L. Davoli, G.Pioli, M.C. Baroni, M. Barbagallo. 

Editoriale. Le direttive sulla profilassi e terapia dell'osteoporosi secondo la 

"Consensus Conference" di Aalborg. Giornale di Gerontologia . Vol  36 , n° 

7, 1988, pag 415-418 
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Tipologia quantitativa e qualitativa 
delle prestazioni effettuate 
 

 

Nel decennio precedente alla data attuale ha effettuato le seguenti 
prestazioni:   

- Attività di direzione di struttura complessa  

- Attività clinica quotidiana in forma di accettazione,  terapia        
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e discharge planning  dei pazienti ricoverati presso la  SOC di  

            Geriatria secondo il piano di lavoro mensile predisposto.  

- Attività clinica di valutazione multidimensionale, gestione 
della componente  internistica in fase pre e postoperatoria, 
riabilitazione precoce, discharge planning e valutazione per la 
prevenzione secondaria delle fratture e delle cadute  del paziente 
ultrasettantacinquenne fratturato di femore nel reparto di 
Ortopedia.  Dal marzo 2008 la UO di  Geriatria ha esercitato,   
infatti, prima come alta specialità e successivamente come SOS  
la funzione di coordinamento del PDTA Ortogeriatrico.  

Oltre all’attività clinica sui pazienti ha effettuato attività di 
definizione e accreditamento del PDTA e coordinamento del team 
multiprofessionale ( ortopedico, anestesista, fisiatra, infermiere, 
terapista della riabilitazione, OSS, assistente sociale).  

- Attività  clinica  di accettazione,  terapia e discharge planning 
dei pazienti nonché attività di tipo organizzativo in qualità di 
responsabile di Struttura Semplice di  Lungodegenza post-acuti e 
riabilitazione estensiva ( afferente dal 01.05.2016 al 31.12.2020) 
alla SOC di Geriatria), costituita da 40 posti-letto con accettazione  
di pazienti provenienti da tutti i setting dell’ASMN.  

- Attività  presso Ambulatorio divisionale di Osteoporosi e 
Osteopatie metaboliche, che effettua per una seduta alla 
settimana visite di secondo livello e refertazione esami di 
mineralometria ossea computerizzata (MOC)  

- Attività presso Ambulatorio divisionale di Geriatria che 
effettua visite geriatriche di tipo internistico e visite per la 
valutazione multidimensionale breve ad uso certificativo ( 
valutazione della non autosufficienza ).  

- Attività di referente  dipartimentale per la formazione medica 
nell’ambito della rete aziendale della formazione per cui,  dal suo 
esordio fino alla fusione dell’ASMN con la AUSL ,   ha effettuato 
stabilmente attività di responsabile scientifico di diversi eventi 
formativi e di  gestione del budget dipartimentale della formazione 
in collaborazione con il referente per la formazione infermieristica 
e tecnica.  

- Nel 1999 ha ricevuto il premio aziendale per la qualità della 
prestazione individuale 

 
 

Attività di ricerca 
 

 

Dal 1984 al 1993 partecipazione  al gruppo di ricerca universitario della 
Clinica medica della Università di Parma dedicato al metabolismo 
fosfocalcico e alle malattie osteometaboliche con particolare indirizzo alla 
popolazione anziana 
 
Dal 2008 a tutt’oggi partecipazione  a gruppi di ricerca su fratture da 
fragilità, prevenzione delle cadute e continuità assistenziale. In particolare 
ha partecipato al gruppo di ricerca” Programma di ricerca Regione – 
Università 2007 – 2009 – Area 2 Governo clinico, Regione Emilia 
Romagna   “Ortogeriatria: modelli per la gestione clinica integrata e per la 
continuità assistenziale degli anziani con frattura del femore”   
 
Dal 2016 a tutt’oggi partecipazione all’attività di ricerca sul delirium  

nell’anziano del  Italian Study Group of Delirium (ISGoD) e del Italo-
Hispanic Study Group of Delirium. 
 

 

Capacità e competenze personali , 
capacità e competenze 
organizzative, relazionali, 
tecniche, manageriali 
 

 

Buona capacità comunicativa e relazionale con collaboratori e pazienti, 
acquisita  sul campo nella esperienza di lavoro in team multiprofessionale e 
mediante corsi specifici sulla  comunicazione non violenta e la gestione dei 
conflitti  
 
Competenze organizzative nel campo del coordinamento del lavoro multi 
professionale in  team,  con particolare riferimento alla gestione dei  percorsi 
diagnostico-terapeutico-assistenziali  acquisite nella esperienza di responsabile 
di struttura semplice in ambito ortogeriatrico e di medicina post-acuzie 



 
Esperienza in medicina geriatrica per acuti, medicina perioperatoria geriatrica,  
valutazione multidimensionale, sia in ambito clinico che certificativo ,   
prevenzione di cadute e fratture,  discharge planning e  percorsi di continuità 
assistenziale per l’integrazione ospedale-territorio 
 
Esperienza in progettazione della formazione acquisita nella lunga 
esperienza di referente per la formazione medica sia di reparto che 
dipartimentale  
 
Lingue straniere: uso adeguato di inglese scientifico per lettura e scrittura 
di testi scientifici, francese scolastico  
 
Competenze informatiche: uso autonomo  di  Internet, Word, Excel, Power 

Point, Outlook 

 

Ulteriori informazioni 
 

 Componente gruppo di lavoro regionale per la prevenzione degli incidenti 

domestici nell’anziano, in particolare sulla prevenzione delle cadute a 

domicilio, contribuendo alla definizione del progetto sperimentale di 

applicazione del protocollo OTAGO modificato per l’attività fisica al 

domicilio 

Componente  Gruppo di lavoro  Regione Emilia Romagna per il governo 

clinico della frattura di femore e  definizione delle linee di indirizzo 

regionale ( vedi Delibera  Giunta Regionale n. 1133/2013 “Organizzazione 

dell’assistenza integrata al paziente anziano con fratture di femore – 

Approvazione linee guida per le aziende sanitarie della regione Emilia 

Romagna” 

Componente  gruppo di lavoro   del Progetto di modernizzazione Regione 

Emilia Romagna 2008/2009 “La valutazione multidimensionale del 

paziente anziano: Applicazione di strumenti nei percorsi di continuità 

assistenziale” partecipando  alla definizione e alla sperimentazione sul 

campo.  

Componente gruppo di lavoro intersocietario SIGOT-SIGG-AIP  GRUPPO 

ITALIANO di ORTOGERIATRIA (GIOG) per la definizione di  joint position 

statements in ambito ortogeriatrico 

Componente gruppo di lavoro intersocietario SIGOT-SIAARTI-SICCH  

sulla “Medicina perioperatoria geriatrica”  

Membro delle seguenti società scientifiche: 

1-Società Italiana di Geriatria Ospedale e Territorio (SIGOT) - Presidente    
sezione Emilia Romagna 

2-Società Italiana dell’Osteoporosi , del Metabolismo Minerale e delle Malattie 
dello Scheletro (SIOMMMS)   

2-Fragility Fracture Network (FFN)   

3-International Society of Doctors for the Environment (ISDE) 
 

 
Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Regolamento UE 2016/679 sul trattamento dei dati personali e del precedente 
d.lgs. 196/03. 
 
Dichiaro l’assenza di interessi commerciali in ambito sanitario negli ultimi due anni. 
 
Consapevole che le dichiarazioni false comportano l’applicazione delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R.  445/2000, dichiaro 
che le informazioni riportate nel presente curriculum vitae corrispondono a verità. 
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