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 POSIZIONE 
RICOPERTA

TITOLO DI STUDIO

 Direttore U.O.C. MCAU   Azienda Ospedaliera Cannizzaro CT

Laurea in Medicina e Chirurgia
Specializzazione in Cardiologia

ESPERIENZA PROFESSIONALE ED INCARICHI 
RICOPERTI

- Dal 01/12/2016 il sottoscritto ha ricevuto l’incarico di Direttore 
dell’UOC MCAU dell’Azienda Ospedaliera Cannizzaro di Catania    
                                

- In data 23/09 2014  il sottoscritto ha avuto l’incarico di 
sostituzione di direzione di Struttura Complessa  MCAU  
dell’Azienda Ospedaliera Cannizzaro di Catania ai sensi dell’art. 
18 comma 4 del CCNL 

- Dal 06/09/2011 al 22/09/2014  il sottoscritto è stato responsabile  
dell’U.O.S. denominata ” P.S. e OBI” presso l’Azienda Ospedaliera 
Cannizzaro di Catania

- Dal  01/09/2009 al 05/09/2011 il sottoscritto è stato responsabile 
dell’U.O.S. denominata  “Osservazione Breve Intensiva nel Pronto 
Soccorso Medico” presso l’Azienda Ospedaliera Cannizzaro di 
Catania

- Dal 31/07/1999 al 31/08/2009 Dirigente Medico a tempo pieno in 
servizio presso la U.O.C. di Medicina d’Urgenza e P.S. dell’Azienda 
Ospedaliera Cannizzaro di Catania

- Dal 01/07/1997 al 30/07/1999 Dirigente Medico di 1° livello a tempo 
pieno in servizio presso l’U.O.C. di Medicina d’Urgenza e P.S. 
dell’Azienda Ospedaliera Cannizzaro di Catania

- Dal 10/07/1995 al 30/06/1997 Dirigente Medico 1° livello Fascia B a 



tempo pieno in servizio presso la Medicina d’Urgenza e P.S. 
dell’Azienda Ospedaliera Cannizzaro di Catania

- Dal 01/01/1994 al 09/07/1995 Dirigente Medico 1° livello fascia B a 
tempo pieno in servizio presso la Medicina d’Urgenza e P.S. dell’Unità 
Sanitaria Locale n. 36 di Catania- Ospedale Cannizzaro

- Dal 31/12/1991 al 31/12 /1993  Assistente Medico a tempo pieno in 
servizio presso la Medicina d’Urgenza e P.S. dell’Unità Sanitaria Locale 
n. 36 di Catania- Ospedale Cannizzaro 

- Dal 01/10 1986 al 28/12/1991 incarichi di guardia medica presso USL 
n. 30 di Palagonia e l’USL n. 29 di Caltagirone

- Dal 01/08/1985 al 31/07/1986 Sottotenente Medico Dirigente il Servizio 
Sanitario presso il VII  Battaglione Carabinieri Trentino Alto Adige.

TIPOLOGIA  QUALITATIVA  E QUANTITATIVA DELLE PRESTAZIONI EFFETTUATE
                                               Dal 01/12/2016  il sottoscritto ha ricevuto l’incarico di Direttore 

dell’UOC 
                                                     MCAU  dell’Azienda Ospedaliera Cannizzaro di Catania: è stata 
avviata

              la riorganizzazione del P.S. con l’apertura dei nuovi locali 
                                           dell’Osservazione Breve Intensiva e la rimodulazione dell’area accettazione.

                                                    Durante il periodo in cui il sottoscritto è stato facente funzione di 
Direttore    
                                                    dell’U.O.C. di MCAU dell’Azienda Ospedaliera Cannizzaro, tutta 
l’attività 
                                                    gestionale è stata orientata alla riorganizzazione dell’intera U.O.C. in 
modo
                                                    da migliorare le prestazioni, la comunicazione e  ridurre gli errori 
identificativi 
                                                    per una progressiva ottimizzazione della qualità.
                                                    In particolare si sono ottenuti i seguenti risultati:

- è stata effettuata la riorganizzazione del P.S. e dell’OBI secondo il 
Project Work stilato dal sottoscritto durante il Corso di Formazione per 
DSC;

- è stata effettuata la riorganizzazione della sezione divisionale, 
aumentando gli spazi fruibili dai pazienti per migliorare il comfort e la 
privacy;

- sono stati incrementati i ricoveri in OBI e migliorati i tempi di attesa 
( accessi totali in P.S. nel 2015  = 60852;  ricoveri in OBI nel 2015 = 
8546 );

- sono stati incrementati i ricoveri nella sezione divisionale (circa 2200 
nel 2015) con il miglioramento dell’appropriatezza nei trasferimenti 
presso le Divisioni specialistiche;

- è stato introdotto in P.S. il braccialetto identificativo con miglioramento  



e revisione della procedura di identificazione dei pazienti in modo da 
ridurre notevolmente il rischio clinico legato ad errori identificativi;

- è stata introdotta la cartella infermieristica presso la sezione divisionale; 
- sono stati incrementati i percorsi diagnostico-terapeutici  : Frattura di 

femore ( in accordo con le relative direttive regionali) , virus Ebola ( in 
accordo con le direttive nazionali e regionali), ematuria, febbre 
urosettica, colica renale.

Durante il periodo in cui  è stato Responsabile dell’UOS denominata “ 
P.S. e OBI” e quello in cui è stato responsabile dell’UOS denominata 
“Osservazione Breve Intensiva nel Pronto Soccorso Medico”  ( 2009 
– 2014), il sottoscritto, oltre ad essere impegnato nei turni di guardia 
( circa 1087 di cui 105 notturni con una quantità di pazienti trattati di 
circa 21000), ha svolto anche attività di gestione delle suddette UOS ed è 
stato referente per la qualità dell’UOC di MCAU.
In questo periodo inoltre sono state effettuate varie visite di Joint 
Commission International  che, per conto dell’ Assessorato alla 
Salute, era impegnata a verificare gli standard di qualità delle Aziende 
Ospedaliere: il sottoscritto ha collaborato alle visite presso il Pronto 
Soccorso con atteggiamento costruttivo che è stato apprezzato e 
segnalato nei relativi report dai referenti di tale organizzazione.
Il sottoscritto ha inoltre partecipato al gruppo di lavoro, coordinato 
dal Dr. Federico Zangrandi di Joint Commission International, che si è 
occupato di “ Sviluppo ,monitoraggio e indicatori su qualità e sicurezza del 
paziente”.
Nel 2011 il sottoscritto ha partecipato al corso di formazione di risk 
management “Security First: Gestione del Rischio e Sicurezza dei 
Pazienti nelle Aziende Sanitarie” e alla  Root Cause Analysis per 
identificare i problemi e le possibili soluzioni nel processo di ricovero 
dei pazienti di Pronto Soccorso, coordinata dal Responsabile dell’ UO 
Qualità Aziendale e Gestione del Rischio Clinico dell’Azienda Ospedaliera 
Cannizzaro.

L’attività gestionale è stata caratterizzata da azioni volte a migliorare  e 
modernizzare l’organizzazione nonchè  dal tutoraggio e guida dei nuovi 
medici immessi in servizio visto l’incremento consistente e progressivo 
della pianta organica. 
In particolare si può evidenziare che durante tale periodo:
- sono stati immessi in servizio dieci nuovi Dirigenti medici che il 

sottoscritto, quale tutor, ha guidato durante l’inserimento nell’organico 
introducendoli all’attività presso il P.S. e l’OBI;

- è stata attivata la piattaforma informatizzata presso il P.S. con 
l’introduzione del verbale di P.S. informatizzato in sostituzione del 
vecchio registro cartaceo;

- è stata sostituita la vecchia cartella cartacea dell’OBI con l’inserimento 
delle attività di quest’ultima all’interno della piattaforma informatizzata 
del P.S. ;

- c’è stato un incremento dei pazienti trattati in OBI ( 7700 nel 2013 ;  



8546 nel 2015 );
- si è avuta una riduzione del numero dei ricoveri ( 4% in meno fra il 

2012 e il 2013 );
- si è avuto un basso numero di decessi in P.S. e OBI;
- sono stati attivati i primi percorsi diagnostico-terapeutici condivisi ( in 

particolare quello sullo STEMI effettuato in collaborazione con l’UOC di 
Cardiologia all’interno del progetto regionale per l’attivazione della rete 
dell’infarto: tale percorso ha portato a far sì che il 100% dei pazienti 
raggiungessero l’emodinamica per l’angioplastica primaria entro 30 
minuti dall’arrivo in P.S. dopo il pre-trattamento farmacologico condiviso 
).

                                                  Dal 2002 ,anno dell’attivazione della Divisione di Medicina 
D’Urgenza ( che in 
                                                  una  fase iniziale era dotata di venti posti letto e successivamente di 
ventiquattro 
                                                  posti  letto), al 2009 il sottoscritto  ha effettuato circa 1111 turni di 
guardia di cui 
                                                  116  notturni, trattando circa 22.000 pazienti.
                                                  Durante tale periodo inoltre il sottoscritto :

- ha sostituito il Direttore dell’UOC durante le sue assenze;
- è stato referente dell’ UOC per la qualità partecipando insieme al 

Direttore al progetto QUOS dell’Assessorato alla Salute della Regione 
Sicilia.

- ha partecipato al gruppo di lavoro di revisione della qualità della 
codifica delle Schede di Dimissione Ospedaliera.

- ha contribuito ad incrementare l’utilizzo della ventilazione non invasiva 
nelle patologie respiratorie.  

Dal  31/12/1991 al 2002  il sottoscritto ha prestato servizio al P.S. 
effettuando circa 1444 turni di guardia ,di cui 489 notturni, trattando 
circa 28.000 pazienti con altissima autonomia professionale. 

LINGUA MADRE Italiano

ALTRE LINGUE
Inglese

COMPETENZE 
COMUNICATIVE

Durante la lunga esperienza lavorativa presso il Pronto Soccorso, 
l’Osservazione Breve Intensiva e la Divisione di Medicina d’Urgenza il 
sottoscritto ha maturato un’ ampia capacità comunicativa che gli ha 



permesso di affrontare le varie situazioni in maniera ottimale in un 
ambiente ricco di conflitti emotivi, sociali, personali : grazie all’acquisizione 
sul campo di tali capacità comunicative, il sottoscritto non ha avuto nessun 
contenzioso medico-legale in tutti i suddetti anni di servizio nonostante la 
grande quantità di pazienti trattata.
La partecipazione a vari eventi scientifici come relatore e come docente ha 
affinato le capacità del sottoscritto nella comunicazione davanti ad un 
uditorio composito.

COMPETENZE 
ORGANIZZATIVE E 

GESTIONALI

Durante il periodo in cui  è stato facente funzione di Direttore dell’U.O.C. di 
MCAU il sottoscritto ha gestito in maniera ottimale le varie sezioni di tale 
UO  ( P.S., OBI e Divisione) apportando notevoli modifiche organizzative,  
tenendo conto delle aspettative del personale e degli utenti.
Il sottoscritto ha organizzato il lavoro del personale in modo da valorizzare 
le singole professionalità e capacità e curare nello stesso tempo il 
benessere psico-fisico di tutti ( si ricorda che il personale gestito in tale 
periodo è stato composto da 24 medici, 3 coordinatori infermieristici, 
50 infermieri e circa 30 ausiliari ).
In tale periodo si sono quindi ulteriormente affinate le capacità di 
leadership già dimostrate durante la gestione delle UOS ( “ Osservazione 
Breve Intensiva nel Pronto Soccorso Medico”    e   “ PS e OBI” ) quando ha 
fatto da tutor ai Dirigenti che venivano assunti al P.S. e collaborava con il 
coordinatore infermieristico del P.S. nella gestione del personale del 
comparto.
Il sottoscritto ha inoltre partecipato al Corso di formazione per formatori “ 
La competenza interculturale nei servizi sanitari” organizzato 
dall’Organizzazione Internazionale per le Migrazioni con il contributo del 
Ministero alla Salute nell’ambito del Progetto Europeo EQUI Health, 
orientato a mgliorare la comunicazione interculturale, ed in qualità di 
relatore al corso di formazione “ Come posso aiutarti? In seno al progetto 
di accoglienza in area critica di P.S.
 

COMPETENZE 
PROFESSIONALI

Durante la lunga attività lavorativa nel dipartimento di emergenza il 
sottoscritto ha maturato un’ampia esperienza professionale in tutti i campi 
dell’urgenza, occupandosi in particolare dei problemi connessi con le 
urgenze cardiologiche ( in particolare cardiopatia ischemica ed aritmie che 
rappresentano una parte importante di tutte le patologie afferenti al P.S.). 
Ha vissuto inoltre tutti i cambiamenti che hanno interessato negli anni il 
mondo dell’urgenza: 

 la nascita del triage;
 la gestione dell’elisoccorso prima della nascita del 118;
 l’introduzione della ventilazione non invasiva che veniva 

utilizzata nell’Azienda Cannizzaro dalla Divisione di Medicina 
d’Urgenza prima della nascita dell’UTIR;



 la nascita dei percorsi condivisi con l’emodinamica, quando 
cominciavano a diventare routine le angioplastiche primarie;

 l’iniziale utilizzo delle troponine nello screening delle cardiopatie 
ischemiche;

 la nascita dei sistemi di gestione della qualità e del risk 
management. 

Il sottoscritto è stato inoltre incaricato quale perito presso il nucleo ispettivo 
e vigilanza dell’Assessorato alla Salute.

 COMPETENZE 
INFORMATICHE  Buona padronanza degli strumenti di Microsoft Office

 Approfondita conoscenza del programma informatico utilizzato 
in P.S.

                                                                          
Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Decreto Legislativo 30 Giugno 2003 ,n. 196 “ 
Codice in materia di protezione dei dati personali”

Catania,  20/04/2018

                                                                                                                                               Dr. Mazza 
Salvatore


