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EVENTO FORMATIVO RESIDENZIALE: 
" CASI CLINICI IN PEDIATRIA"  

 
INFORMAZIONI DI DETTAGLIO SUL PROGRAMMA FORMATIVO 

TIPOLOGIA EVENTO E ACCREDITAMENTO 

 
Evento Residenziale (RES). Accreditamento Nazionale 

 

DATA E LOCATION 

 
Riccione, 15-16 aprile 2016 –  HOTEL NAUTICO - Via Lungomare della libertà, 19. 
 

PROGRAMMA  
 

15 APRILE 2016 

14.00 - 14.30 Caso clinico 1 : lavoro a piccoli gruppi 

14.30 - 15.45 Caso clinico 1 :  

 elaborazione e discussione dei risultati 

15.45 - 16.15 Caso clinico 2 : lavoro a piccoli gruppi 

16.15 - 16.30 Pausa lavori 

16.30 – 17.45 Caso clinico 2 :  

 elaborazione e discussione dei risultati 

17.45 – 18.15 APPROFONDIMENTO DEGLI ARGOMENTI AFFRONTATI DURANTE I CASI CLINICI 1 e 2 

18.15 – 18.45 Caso clinico 3 : lavoro a piccoli gruppi 

18.45 – 20.00 Caso clinico 3 :  

 elaborazione e discussione dei risultati 

20.00 – 20.15 Conclusioni e approfondimenti sulla giornata di corso 
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16 APRILE 2016 

09.00 – 09.30 Caso clinico 4 : lavoro a piccoli gruppi 

09.30 – 10.45 Caso clinico 4 :  

 elaborazione e discussione dei risultati 

10.45 – 11.00 Pausa lavori 

11.00 – 11.30 APPROFONDIMENTO DEGLI ARGOMENTI AFFRONTATI DURANTE I CASI 
CLINICI 3 e 4 

11.30 – 12.00 Caso clinico 5 : lavoro a piccoli gruppi 

12.00 – 13.15 Caso clinico 5 :  

 elaborazione e discussione dei risultati 

13.15 – 13.45 Pausa lavori 

13.45 – 14.15 Caso clinico 6 : lavoro a piccoli gruppi 

14.15 – 15.30 Caso clinico 6 : 

 elaborazione e discussione dei risultati 

15.30 – 16.00 APPROFONDIMENTO DEGLI ARGOMENTI AFFRONTATI DURANTE I CASI 
CLINICI 5 e 6 

16.00 – 16.45 Conclusioni e approfondimenti sulla giornata di corso 

16.45 – 17.15 Questionario ECM 
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RAZIONALE 

 

In tempi recenti si sono registrate molte novità in numerosi campi delle malattie croniche ed acute 

pediatriche. Queste novità riguardano sia il campo della diagnostica strumentale, che si è notevolmente 

arricchita in termini di strumenti e di conoscenze, che il settore dei presidi farmacologici. 

Obiettivo dell’incontro è quello di fornire al pediatra di libera scelta un aggiornamento multidisciplinare 

in 3 aree terapeutiche, utilizzando il metodo della simulazione. 

La simulazione è uno strumento didattico ormai ampiamente utilizzato in campo medico. 

Le simulazioni sono scenari o ambientazioni disegnati per riprodurre in modo estremamente fedele 

situazioni del mondo reale. Con il termine di simulazione medica si intende una situazione o 

ambientazione creata artificialmente per consentire ai discenti di vivere la rappresentazione di un 

evento reale con lo scopo di fare pratica, imparare, valutare, prendere le decisioni più appropriate.   

L’obiettivo del percorso formativo è quello di affrontare attraverso la presentazione di casi clinici 
l’approccio diagnostico e  le strategie terapeutiche nell’ambito di tre aree terapeutiche della pediatria: 
le emergenze, la gastroenterologia e la dermatologia. 

Verranno presentati casi clinici che rispecchiano la routine con cui il pediatra si confronta nella pratica 

clinica quotidiana.  Problemi/casi però che presentano aspetti dibattuti e/o controversie che, dibattute 

alla luce delle più recenti Linee Guida e all’EBM, possano essere risolte in modo da fornire ai pediatri di 

libera scelta un quadro delle più moderne ed efficaci strategie diagnostico-terapeutiche e le basi per 

una richiesta di prestazioni specialistiche sempre più appropriata. 

 
 

COERENZA CON L’OBIETTIVO NAZIONALE 

 
Obiettivo Nazionale N° 2: Linee guida – Protocolli – Procedure 
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DESTINATARI 

 

Il percorso formativo è rivolto a Medici Chirurgi con le seguenti specializzazioni:  

 Allergologia ed Immunologia Clinica,  

 Malattie Infettive,  

 Malattie dell’apparato respiratorio,  

 Gastroenterologia,  

 Medicina e chirurgia di accettazione ed Urgenza,  

 Genetica medica,  

 Neonatologia,  

 Dermatologia e Venereologia,  

 Medicina Interna,  

 Pediatria di libera scelta,  

 Pediatria 

 Chirurgia pediatrica 

 

 

FACULTY (in ordine alfabetico) 

 

COGNOME NOME  

Botarelli Patrizia Relatore 

Mazzatenta Carlo Relatore 

Pini Renzo Relatore 

 
 

DATI PROVIDER 

Accreditamento Provider: PKG srl con decorrenza dal 15/10/2012 è Provider Standard Nazionale 
con numero identificativo 106 dopo aver ottenuto il parere positivo dalla Commissione Nazionale 
per la Formazione Continua. Tale accreditamento è valido per un periodo di 4 anni ai sensi 
dell’Accordo stipulato in sede di Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le Regioni e le 
Province Autonome di Trento e Bolzano in data 5 novembre 2009 e del suo Regolamento 
Applicativo approvato dalla Commissione Nazionale per la Formazione Continua in data 
13/01/2010 e successive modifiche del 19 aprile 2012. PKG s.r.l. è inoltre certificata UNI EN ISO 
9001:2008 per la progettazione ed erogazione di servizi di formazione continua in medicina come 
provider ECM (Certificato TUV 50 100 9892) 
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CURRICULA (in ordine alfabetico) 
 
Dr.ssa Patrizia Botarelli 
 
CURRICULUM PROFESSIONALE DELLA DOTT.SSA PATRIZIA 

BOTARELLI                                         
  

 Laureata in Medicina e Chirurgia presso l’Università di Firenze  in data 07 novembre 1987. 

Specializzata in Pediatria  presso l’Università di Firenze nel luglio 1991. 

Assunta presso l’Ospedale Meyer in qualità di Assistente  Medico Pediatra in data 1/12/1993 e 

assegnata alla Clinica Pediatrica 2a. In servizio dal 1/7/96 al 31/12/97 per il 70% del proprio orario 

di lavoro  presso la CP2a e per il restante 30% presso il DEA. In servizio dal 1/1/98  presso il DEA-
PS  per il 100% dell’orario di   lavoro. 

Referente per la gestione delle Intossicazioni Acute pediatriche dell' AOU Meyer in collaborazione 

con il Centro Antiveleni di Careggi 

Dal gennaio 2016 Responsabile SS del PS dell'AOU Meyer 

Si segnala la partecipazione a: 

-“1° Corso di aggiornamento per il personale afferente al DEU pediatrico” (Firenze, 1996-97) 

-“Corso sulle emergenze cardiologiche" (Firenze, novembre – dicembre 1997) 

-“Corso di perfezionamento in emergenza e pronto soccorso pediatrico” (Genova, giugno 1997-
maggio1998) 

-Frequenza al DEA dell’IRRCS Burlo Garofalo di Trieste in qualità di osservatore per 

approfondimenti sui protocolli dell’emergenza pediatrica (Trieste, aprile 1997) 

“Corso per la gestione delle emergenze” con conseguente ammissione al Gruppo  di lavoro per la 

gestione delle emergenze dell’Ospedale “A. Meyer” (Firenze settembre-ottobre 1998). 

- Corso esecutore P-ALS (Pediatric Advanced Life Support) (Firenze 2004). 

-Corso di Formazione in Medicina d’Urgenza Pediatrica presso AOU A.Meyer , sponsorizzato dalla 

Regione Toscana in collaborazione con la Harvard Medical International di Boston, USA (Firenze 

2007) 

.-Corso esecutore ATLS (Advanced Trauma Life Support) (Pisa 2009). 

-Corso di addestramento in Tossicologia Clinica d’Urgenza (TBST - Toxicological Basic Support 

and Therapy)  (Firenze 2000) 

-Programma di simulazione nell’Emergenza Pediatrica (Firenze 2009). 

- Corso esecutore ABLS (Advanced Burns Life Support) (Firenze 2011) 

-Dal 2013 svolge attività didattica presso il Master di Infermieristica organizzato presso l’A.O.U. A. 

Meyer di Firenze. 

-Corso esecutore EPLS (European Pediatric Life Support) (Firenze 2015). 

-Corso Intossicazioni Acute in eta' pediatrica (Roma 2014) 
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-Partecipazione studio multicentrico mondiale GLOBAL EMERGENCY POISONING  

SURVEILLANCE SYSTEM nel 2014 

-Corso TBST  2.0 (Toxicological Basic Support and Therapy) ( Roma novembre 2015) 

       In fede 

Firenze 8/3/2016    drssa Patrizia Botarelli 

 
 
Dr. Carlo Mazzatenta 
 

  
 

  

 

Curriculum Vitae Europass  

  

Informazioni personali  

Nome(i) / Cognome(i) Carlo Mazzatenta  

Indirizzo(i) 

Telefono(i)   +390583970539  

Fax 

E-mail 

  

Cittadinanza Italiana 

  

Data di nascita 19/09/1962 

  

Sesso Maschile  

  

  

Esperienza professionale  

  

Date 1999 ad oggi Dirigente Medico Ospedale di Lucca, dal 1993 al 1999 dermatologo libero professionista. 

Lavoro o posizione ricoperti Dirigente medico I livello. Azienda USL2 Lucca 

Principali attività e responsabilità Responsabile ambulatorio dermatologia pediatrica,  Incarico professionale aziendale per la gestione delle terapie 
dermatologiche ad alto costo  

Nome e indirizzo del datore di lavoro Azienda ASL2 Lucca, Monte San Quirico. 55100 Lucca 

Tipo di attività o settore Dirigenza medica 

  

Istruzione e formazione  

  

Date 11-11-1988 

Titolo della qualifica rilasciata 
Date 

Titolo della qualifica rilasciata 
Nome e tipo d'organizzazione erogatrice 

dell'istruzione e formazione     

Medico Chirurgo.  
Ottobre 1993 
Specialista in Dermatologia e Venereologia  
Università degli Studi di Siena 
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Principali tematiche/competenze 
professionali possedute 

Dermatologia pediatrica. Gestione delle terapie sistemiche per la psoriasi, Laser terapia con laser CO2 e vascolare 
(Nd-YAG 532nm). Formazione specifica nella gestione della comunicazione medico paziente. Formatore in corsi di 
dermatologia Formatore in corsi di comunicazione  

  

Capacità e competenze personali  

  

Madrelingua(e) Italiana 

  

Altra(e) lingua(e) 1) Inglese 2) Francese 

Autovalutazione  Comprensione Parlato Scritto 

Livello europeo (*)  Ascolto Lettura Interazione orale Produzione orale  

Lingua  1 B2  B2  B2  B2  B1 

Lingua  2 B1  B1  A2  A2  A1 

 (*) Quadro comune europeo di riferimento per le lingue 

  

Capacità e competenze sociali  

  

Capacità e competenze organizzative Organizzazione scientifica di congressi ed eventi spot di formazione in ambito dermatologico e di comunicazione 
medico/paziente 

  

Capacità e competenze tecniche  

  

Capacità e competenze informatiche Utilizza correntemente i programmi Word e PowerPoint. Conosce le tecniche di ricerca delle informazioni sulla rete 
con particolare riguardo alle informazioni mediche 

  

Capacità e competenze artistiche  

  

Altre capacità e competenze  

  

Patente B 

  

Ulteriori informazioni  

  

 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 (facoltativo)". 

 

Firma  
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Dr. Renzo Pini 
 

CURRICULUM VITAE FORMATIVO-PROFESSIONALE dott. RENZO PINI 

 mail: pinirenzo@alice.it e rpini@auslrn.net 
PRESENTAZIONE PERSONALE SINTETICA DELLA CARRIERA  

Fin dalla prima attività di servizio votato al lavoro di equipe, saldo nella convinzione che è  “meglio un 

solo passo avanti in 100 che lavorano insieme, piuttosto che 100 passi fatti  da solo”.  Ho iniziato la 

carriera ospedaliera con una formazione elettiva in Endocrinologia Pediatrica, rapidamente modificata dal 
1994, quando, per eccesso di specialisti endocrinologi, per pensionamento dell’unica collega dedita alla 

gastroenterologia pediatrica e grazie all’ aver vinto una borsa di studio universitaria della Università di 

Bologna-Fondazione Carim , parto per Madrid, con l’obiettivo di tornare pronto per supplire alla carenza a 

Rimini di Gastroenterologi Pediatri. In 5 anni di attività dal rientro si azzera l’export in campo 

gastroenterologico pediatrico e  inizia un discreto import sulle patologie severe di tale settore , creando un  
punto di riferimento tecnico in Area Vasta Romagna e Provincia di Pesaro per le patologie croniche 
intestinali del bambino ed integrandosi progressivamente sempre di più con i Servizi aziendali dell’Adulto 

di Gastroenterologia, con i quali collaboro tutt’ora in senso professionale e formativo.  

Dal 2000 dedito alla gestione del settore Formazione Professionale del proprio Dipartimento, dedico molto 
del mio tempo libero alla organizzazione (quasi professionale) degli eventi formativi più rilevanti della  
UO e a volte del Dipartimento, raggiungendo ogni anno il pressoché completo utilizzo del budget 
assegnato e la produzione dei crediti ECM per tutto il personale. 

Con la chiusura della Pediatria di Cattolica nel 1998, intravvedo la necessità di dare un ulteriore apporto 
più organizzativo alla UO, in quanto prevedevo la possibilità, poi realizzatasi, di un notevole incremento 
del numero degli accessi in regime di urgenza e l’aumento relativo del numero dei ricoveri. Per prevenire i 
disastrosi effetti sul numero dei ricoveri propongo  l’apertura (a quel tempo realtà solo in pochi centri 

ultraspecialistici) dell’Osservazione Breve in Pediatria, con l’effetto di un importante contenimento dei 

ricoveri a fronte di un aumento rilevante degli accessi (il progetto è stato anche oggetto di pubblicazione). 

Da quel momento amplio l’ ottica professionale dalla gastroenterologia , che sempre rimane al mio fianco, 

al settore della Urgenza Pediatrica, che inizia a rappresentare in tutta Italia uno dei problemi organizzativi 
emergenti delle UUOO di Pediatria. 

Dall’ottobre 2008  dedito in particolar modo alla riorganizzazione formativa e gestionale dell’Ambulatorio 

Urgenze Pediatriche , coordinando in Area Vasta il Progetto di Miglioramento Regionale per l’Urgenza 

Pediatrica, che ha prodotto le Linee guida Regionali per L’osservazione breve in Pediatria e le Proposte di 

innovazione sulla organizzazione dei punti di Urgenza Pediatrica. Ho coordinato il progetto di inserimento 
dei Medici di Continuità Assistenziale (Progetto pilota in Area Vasta Romagna), previa adeguata 
formazione da me stesso coordinata, all’interno dell’Ambulatorio Urgenze Pediatriche , ottenendo un 

crollo dei tempi di attesa delle prestazioni urgenti ed un calo dei reclami da parte della popolazione e 
contemporaneamente ho formato in maniera più approfondita sull’urgenza  il personale medico ed 

infermieristico della UUOO, forte del mio secondo credo nel lavoro : “non è vero che tutti sono utili e 

nessuno indispensabile, ma piuttosto tutti sono indispensabili, con la propria peculiarità, che va sempre e 
solo indirizzata alla creazione di un saldo gruppo di lavoro”.  

TITOLI DI STUDIO  ED ACCADEMICI: 
  
 Laurea in Medicina e Chirurgia il 14/02/1987 c/o Università degli Studi di Bologna con punteggio 110/110 
con lode 
 
 Abilitazione all’esercizio professionale nella prima sessione 1987 c/o Università degli Studi di Bologna con 
punteggio 110/110 
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 Diploma di Specializzazione in Pediatria conseguita il 02/07/1991 C/O Università degli Studi di Bologna con 
punteggio 70/70 
 
 Master in Perfezionamento in Gastroenterologia Pediatrica C/O Università degli Studi di Napoli Federico II 
– Facoltà di Medicina e Chirurgia Anno Accademico 2002/2003 
 
 Dal 1/2/2010 Nominato TUTOR Universitario degli Studenti di Medicina 5° - 6° anno per la funzione di 
Pediatria per Universidade de Passo Fundo – Rio Grande di Sur – Brasil con nomina del Coordinator del 
Curso de Medicina prof. Josè Ivo Scherer 
 
Nel gennaio  2011 La Azienda ASL di Rimini ha stipulato una convenzione con la Universidade de Passo 
Fundo – Brasil , per la frequenza degli studenti di Medicina e Chirurgia del 5°-6° anno di laurea per un 
periodo di 4 settimane /anno a testa c/o le strutture dell’Ospedale Infermi di Rimini, con il tutoraggio e la 
programmazione delle attività in senso formativo da parte del Dott. Renzo Pini, per un totale massimo di 16 
studenti/anno per un periodo di 3 mesi/anno di tutoraggio 
  
STAGE FORMATIVI RILEVANTI: 
Stage c/o  Università degli Studi di Parma – Istituto di Clinica Pediatrica dal 15 aprile 1996 al 9 maggio 1996 
c/o Centro di Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva Pediatrica in qualità di frequentatore 
 
Stage c/o Universidad Autonoma de Madrid, Hospital Infantil La Paz , Servicio de Gastroenterologia y 
Nutricion Pediatrica Jefe de Servicio Porf.ssa Maria Isabel Polanco Allue dal 30.11.1994 al 02.02.1995 y dal 
16 al 23 de Mayo 1995 y dal 20 al 25 aprile 2009 , in qualità di frequentatore 
Conoscenze linguistiche ed informatiche ed attività sindacali 
 
 Inglese : parlato e scritto  - livello scolastico e tecnico medico 
  Spagnolo : parlato livello avanzato – scritto livello scolastico 
Portoghese: parlato en scritto livello basale 
  Tedesco : parlato e scritto – livello basale 
 In possesso della certificazione dei corsi Windows, Word, Excell, Access 
    

Vice segretario aziendale ANAAO Cosmed per la dirigenza medica dal 2007 a tutt’oggi 
In possesso del certificato di superamento del Corso Quadri Dirigenziale di Base e Avanzato per i dirigenti 
medici Organizzato dalla Fondazione Pietro Paci 

 
ESPERIENZA PROFESSIONALE 

  Dal 02/04/1987 al 11/07/1988 Ufficiale Medico Complemento Marina Militare 
ELENCO DEI SERVIZI PRESTATI NELL’AZIENDA  (Come da stato di servizio WEB) 
 
Dal 01/08/1999 a tutt’oggi  DIRIGENTE MEDICO PEDIATRIA                 Rapporto a tempo indeterminato 
 
Dal 01/02/1998 al 31/07/1999 Medico Dirigente 1° liv. Pediatria              Rapporto a tempo indeterminato 
 
Dal 06/12/1996 al 31/01/1998 Medico Dirigente 1° livello Pediatria          Rapporto a tempo indeterminato 
 
Dal 01/07/1994 al 05/12/1996 Assistente medico Pediatra – RUOLO     1° livello dirigenziale fascia B 
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ELENCO DEI SERVIZI PRESTATI IN ENTI CONFLUITI 
 
DAL 15/07/1993 AL 30/06/1994 Assistente medico Pediatria – RUOLO USL 40 
 
Dal 01/12/1992 al 14/07/1993 Assistente medico Pediatra – Incarico su posto vacante  USL 40 
 
Dal 03/08/1992 al 30/11/1992 Assistente medico-immunoematologia e trasf.  Incarico- supplenza USL 40 
 
Dal 21/06/1991 al 15/02/1992 Assistente medico pediatra – Incarico per supplenza  USL 40 
 
INCARICHI RICOPERTI IN AZIENDA presso PRESIDIO OSPEDALIERO RIMINI 
 
Responsabile STRUTTURA SEMPLICE “URGENZE PEDIATRICHE”  UO Pediatria dal 01/11/2008 a 
tutt’oggi 
 
Incarico Professionale UO Pediatria GASTROENTEROLOGIA CLINICO STRUMENTALE PEDIATRICA dal 
01/02/2002 al 31/08/2008 
 
Modulo Professionale UO Pediatria GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA dal 01/01/2001 al 31/05/2001 
Modulo Professionale UO Pediatria GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA dal 01/01/2000 al 31/12/2000 
Modulo Professionale UO Pediatria GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA  dal 01/01/1999 AL 31/12/1999 
Modulo Professionale UO Pediatria GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA dal  01/01/1998 al 31/12/1998 

 
COMPETENZA DIDATTICA 

Corsi tenuti in qualità di Relatore o Responsabile Scientifico/Docente 
 

1 C : Obesità in età evolutiva approccio clinico e possibilità di trattamento. 23/4/92 U.S.L.1 Novafeltria  ore 2 
2 C: Diagnosi mediante biopsia perendoscopica della Malattia Celiaca. Convegno locale con i pediatri di base 
Ottobre 1996                   ore 2 
3C : Il Reflusso Gastroesofageo complicato. Convegno con i pediatri di base Rimini Giugno 1996         ore 4 
4C: Il pediatra di base e la patologia peptica. Convegno locale Rimini Novembre 1997                          ore 2 
5C : Organizzatore, assieme alla ex Capo Sala del Reparto di Pediatria, Docente e Coordinatore del corso 
aziendale di aggiornamento “La gestione della emergenza pediatrica”, svoltosi da Febbraio a Maggio 2000 
con un numero di 110 iscritti (medici, infermieri dell’azienda USL e non)                                                ore 12 
6C: Relatore nel “Corso di gestione dell’emergenza” per il personale 118 - 1999, sul tema “La gestione del 
primo soccorso al paziente pediatrico”  Rimini              ore 6 
7C: Attività di Tutor all’incontro: “Il lattante difficile: reflusso gastroesofageo e allergia alle proteine del latte 
vaccino” 16/11/2003 Rimini               ore 4 
8C – 15C : Dal 2005 al 2011 una volta anno docente del corso :”Coordinare un corso di formazione 
professionale con crediti ECM “ dedicato a tutti gli operatori del dipartimento materno-infantile totale  ore 14 

16C- 27C Dal 2002 al 2005 ISTRUTTORE IRC MUC PER IL CORSO PBLS (eseguiti in totale 12 corsi in 
qualità di docente)                 totale ore 96 
 
Anno 2005 ; docenze come da PAF aziendale:    totali ore docenza 2005 = 20 ore 
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1) Corso di Aggiornamento in Gastroenterologia pediatrica regionale , relazione su casi clinici 

2) Corso sulla Disfagia in Età Pediatrica 3.12.2005 ; Relazione su : Valutazione strumentale e non 

strumentale della Disfagia in età Pediatrica” 

3) Corso di Aggiornamento sulla Osservazione Breve in Pediatria : Docente unico il 14.10.2005 

4) Corso su Triage Infermieristico in pediatria : 14.12.2005 Docente 

5) Corso : 21 maggio 2005 La celiachia oggi : lezione sulle novità nella etiopatogensi 

6) Corso di FSC LA GESTIONE DELLA URGENZA GASTROINTESTINALE IN ETA’ PEDIATRICA: 

ESPERIENZA DIRETTA IN NEONATOLOGIA , AMBULATORIO URGENZE E PEDIATRIA Referente Tutor 

dell’intero corso 

7) Tel Aviv  PROGETTO ONU  SAVING CHILDREN : DOCENTE SUL TEMA : 

 La nutrizione artificiale in età pediatrica . Eseguito in qualità di Rappresentante Regionale del Progetto 
Saving Children in Palestina per gli anni 2005-2006 

8)  La gestione della emergenza gastrointestinale in età pediatrica 8-15 dicembre 2005 – coordinatore e 

docente 

Anno 2006 : docenze come da PAF aziendale:  totale ore docenza 2006= 27 ore 
 

1) Lezione : Cibo ed età Pediatrica , all’interno del convegno : Giornate Mediche Santarcangiolesi 

novembre 2006 

2) Responsabile e tutor del corso FSC da marzo a novembre 2006  incontri di confronto ed 

aggiornamento nella UO di Pediatria 

3) Docente al corso sulla La nutrizione enterale e parenterale in pediatria 29/11/2006 

4) Responsabile e docente del corso : Il servizio di continuità assistenziale e la urgenza pediatrica : reale 

incompatibilità? – maggio 2006 

5) Relatore su ; La gestione della celiachia in età evolutiva” all’interno del progetto AUSL Rimini Comune 

di Cattolica : Cattolica città senza glutine 25 maggio 2006 

6) Relatore Società Italiana di pediatria , incontro regionale 25-11-2006 : La calprotectina fecale come 

marcatore di infezione nelle malattie infiammatorie croniche intestinali nel bambino 

7) Valutazione delle criticità di Osservazione breve in Pediatria. 9 novembre 2006 docente e coordinatore 

del corso 

8) Aggiornamento delle istruzioni operative assistenziali . 14 novembre-22 novembre 2006 Coordinatore 

e tutor del corso 
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Anno 2007: docenze come da PAF aziendale: totale ore docenza 2007= 17 ore 
 

1) All’interno del corso Aggiornamenti sub specialistici in Pediatria , docente sul tema:  Le ingestioni 

accidentali di corpo estraneo Aprile 2007 

2) Docente e Resposabile  del corso : Aggiornamenti di Triage Pediatrico 2007 

3) Docente e responsabile del corso :La diarrea acuta in età pediatrica 21.5.2007 

4) Docente e responsabile del corso : Il fascino della celiachia 9.6.2007 

5) Docente e responsabile del corso : La patologia grave ed infrequente in gastroenterologia pediatrica 

27.4.2007 

6) Tutor e Responsabile del corso: Incontri di aggiornamento pediatrici 2007 FSC 

7) Docente sul tema :Il dolore addominale in età pediatrica : il punto di vista del gastroenterologo 

pediatra, all’interno del 4° congresso di Chirurgia pediatrica Riminese  10.11.2007 

 
Anno 2008 : docenze come da PAF aziendale:  totale ore docenza 2008= 73 ore 

 
1) Responsabile , Docente e tutor del “Corso di formazione in Pediatria per Medici di continuità 

assistenziale di 36 ore” per i mesi di marzo-giugno 2008 

2) Docente sul tema : Approccio pratico alle malattie infiamatorie croniche in età pediatrica 18.11.2008 

Imola Corso di formazione del gruppo di gastroenterologia pediatrica regionale 

3) Responsabile scientifico e Coordinatore del Corso della Società Italiana di Pediatria – Sezione Emilia 

Romagna Rimini 19.4.2008 + docente sul tema : “La terapia delle malattie infiamatorie croniche in pediatria: 

cosa dicono le evidenze” 

4) Responsabile e Tutor del corso di FSC: L’inserimento del neoassunto medico nella UO di Pediatria – 

marzo giugno 2008 

5) Responsabile e docente del corso : “Le allergie alimentari nel bambino” 26.11.2008 

6) Coordinatore e tutor del corso : “Aggiornamenti in gastroenterologia pediatrica” FSC 2008 dal 

25/3/2008 al 27/11/2008 

7) Coordinatore e tutor del corso: “Apprendere dagli errori” FSC 2008 

8) Coordinatore e tutor del corso: “Progetto bambino cronico: incontri fra pediatria ospedaliera e pediatria 

di famiglia “ FSC 2008 
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Anno 2009 : docenze come da PAF aziendale= totale ore docenza 2009= 57 
1. Il ruolo del pediatra nella gestione della mucopolisaccaridosi tipo I – 12 marzo 2009 . Università di 

Modena docente 

2. Responsabile  del corso : Obesità Infantile 14 marzo 2009 AUSL Rimini 

3. Responsabile del corso : Le polmoniti complicate 3 aprile 2009 AUSL Rimini 

4. Reflusso gastroesofageo ed handicap neuromotorio – 14 novembre 2009 docente – 6° incontro di 

Chirurgia Pediatrica Riminese 

5. Coordinatore responsabile e docente al corso “Riorganizzazione della assistenza Pediatrica nella 

AUSL RIMINI” Incontro fra Pediatria Ospedaliera, Territoriale e di Libera Scelta 7 febbraio 2009 

6. Responsabile, tutor  e docente del “Corso di Aggiornamento in Pediatria per Medici di continuità 

assistenziale “ febbrasio- maggio 2009 

7. Responsabile del corso “La gestione del rischio clinico e terapeutico in Pediatria “ 16 gennaio 2009 

8. Coordinatore e tutor : “Incontri di Pediatria: problematiche cliniche ed organizzative” Formazione sul 

campo 19/2/2009-9/11/2009 

9. Gastroenterologia pediatrica: aggiornamento protocolli clinici 6 marzo 2009 coordinatore e docente del 

corso residenziale 

 
Anno 2010 : docenze come da PAF aziendale:  totale ore docenza 2010= 60 ore 
 

1. Urgenza Pediatrica per Medici di Continuità Assistenziale : corso di Formazione sul Campo – 

Coordinatore e tutor dell’intero corso 2010 

2. Urgenza cardiologica in ambulatorio urgenze pediatriche. 24 marzo 2010 Coordinatore e docente del 

corso residenziale 

3. Il trauma cranico nel bambino : gestione in urgenza. 31 marzo 2010 Coordinatore e docente del corso 

residenziale 

4. Il pediatra incontra lo specialista : il cardiologo pediatra. 27novembre 2010 Coordinatore e docente del 

corso residenziale 

5. Lo stato di male epilettico nel bambino – 22 aprile 2010 Coordinatore e docente del corso residenziale 

6.  Urgenza pediatrica: problematiche gestionali ed organizzative – Formazione sul campo 13.1.2010-

15.12.2010  Coordinatore e tutor del corso 

7. Urgenza cardiologica pediatrica: gruppo di miglioramento 14.1.2010-17.3.2010  Coordinatore e tutor 

del corso di formazione sul campo 
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8. Le convulsioni febbrili . 10 febbraio 2010 Coordinatore e e docente del corso residenziale 

9. Problematiche comuni in gastroenterologia pediatrica : trattamento nutrizionale – 24 novembre 2010 

10. Coordinatore e docente del corso residenziale Malattia celiaca : stato dell’arte e prospettive future – 

30.01.2010 Incontro di formazione per Associazione Italiana Celiachia Docente 

11. Qualità ed appropriatezza e sicurezza della nutrizione parenterale: dall’analisi delle criticità alla 

definizione di linee guida condivise Bertinoro 24.9.2010 – Lezione sulla nutrizione artificiale domiciliare 

pediatrica 

 
Anno 2011 : docenze come da PAF aziendale :  totale ore di docenza 2011= 63 ore 

1. Il pediatra incontra lo specialista: il gastroenterologo pediatra 5 marzo 2011 Rimini – coordinatore 

scientifico e docente del corso 

2. Urgenza Pediatrica : problematiche gestionali ed organizzative FSC Pediatria – coordinatore e 

docente 

3. Pediatria per i Medici di Continuità assistenziale : Formazione Residenziale e Formazione sul campo ; 

2 progetti come coordinatore, tutor e docente da febbraio ad ottobre 2011 

4. La carta dei servizi pediatrici ASL Rimini , FR docente e coordinatore 16 aprile 2011 

5. Urgenze Pediatriche in Otorinolaringoiatria 21 nov e 12 dic docente 

6. Dallo svezzamento all'Obesità: Nuovi approcci a vecchi problemi – 8/10/2011   

Anno 2012 : docenze come da PAF aziendale :  totale ore di docenza 2012=  ore 19 
1. URGENZA PEDIATRICA:DAL CASO CLINICO ALLA REVISIONE DEI COMPORTAMENTI 

Formazione sul campo tutoraggio ore 12 

2. AMBULATORIO URGENZE PEDIATRICHE E OSSERVAZIONE BREVE: CORRETO UTILIZZO DEI 

SISTEMI DI REGISTRAZIONE E DI CODIFICA ore 2 

3. IL PEDIATRA : vaccinazioni , continuità assistenziale PS e specialistica ambulatoriale  1 

4. Disturbi funzionali dell'infanzia ore 4 

Anno 2013 : docenze come da PAF aziendale :  totale ore di docenza 2013=  ore 12 
1. La gestione clinico assistenziale della urgenza pediatrica nella ASL di Rimini : modulo 1 – organizzazione dei percorsi 

ore 2 

2. La gestione clinico assistenziale della urgenza pediatrica nella ASL di Rimini: modulo 2 – triage pediatrico ore 6 

3. La presa in carico riabilitativo logopedica del bambino con disfagia e patologie neurologiche ore 1 

4. La gestione clinico assistenziale della urgenza pediatrica nella ASL di Rimini: modulo 3 protocolli clinico assistenziali 

condivisi sule patologie urgenti ore 3 



  MOD14-05 / Rev. Nr. 3 

15 
 
 

 

Anno 2014 : docenze come da PAF aziendale :  totale ore di docenza 2014=  ore 22 
1. Il laboratorio di urgenza e la Pediatria  ore 3 

2. Responsabile scientifico organizzazione EPLS ore 17 

3. Maltrattamento ed abuso nel bambino in PS pediatrico ore 2 

4. Alergia alimentar en crianca – Universidade de Paso Fundo Brasil 18 sept 2014 ore 2 

5. Ruolo de eosinofilos en tracto gastrointestinal -  Universidade de Paso Fundo Brasil 12 sept 2014 

ore 1 

 

RESPONSABILITA’ PROFESSIONALI AGGIUNTIVE E PARTECIPAZIONE A COMMISSIONI 

A livello aziendale : 
Dal 01/01/2000 Al 27/07/2011 RESPONSABILE DELLA RICERCA E FORMAZIONE  PER IL  
DIPARTIMENTO MATERNO-INFANTILE 
Dal 2000 al 2005 Istruttore corso PBLSd c/o Centro di Formazione IRC-MUP Rimini 
Da 1991 al 1994 Membro aziendale Gruppo IMER (per segnalazione malformazioni) 
Dal 2004 Membro Team Nutrizionale aziendale come riferimento per paziente pediatrico 
In qualità di referente della formazione e di responsabile di struttura semplice , membro del comitato di 
Dipartimento Materno-Infantile 
 
 A livello di Area Vasta Romagna: 
Membro aziendale del Gruppo di Miglioramento di AVR per le problematiche pediatriche fino al 2013, 
all’interno del Gruppo funzione di Referente per la commissione che si occupa della Gestione integrata 
Ospedale-Territorio della Urgenza pediatrica 
Membro del Team Nutrizionale di Area Vasta come referente Pediatrico per AUSL Rimini 
A livello regione Emilia Romagna: 
Dal 1/1/2004 al 31/12/2006 Segretario della Sezione regionale del gruppo di Gastroenterologia pediatrica 
affiliato SIGENP 
Referente per la ASL Rimini del Progetto ONU “Saving Children” di intervento nella area della striscia di 
Gaza – Palestina per la tutela della salute infantile                   (anni 2004-2006) 
 
Socio aderente delle seguenti Società Scientifiche : 

1) Società Italiana di Pediatria 

2) Società Italiana di Gastroenterologia Epatologia e Nutrizione Pediatrica 

3) Società Italiana di Medicina di Emergenza ed Urgenza Pediatrica 

 
 
 
 

PUBBLICAZIONI SCIENTIFICHE E COMUNICAZIONI 
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1) Manifestazioni oculari nella Sindrome di Turner. Estratto da Annali di Oftalmologia e Clinica Oculistica 

vol. CXIII – N11 novembre 1987 

2) Effetto de trattamento estro-progestinico sulla tolleranza glucidica nella Sindrome di Turner. Atti 

Congresso Nazionale SIEDP Pisa 23-24 ottobre 1987 

3) Valutazione auxologia comparata in soggetti SGA e AGA di età compresa fra 10 e 16 anni.  Verona 

20-21 settembre 1991 

4) Effect of estro-progestogen treatment on carbohidrate tolerance in Turner’s Sindrome. Atti Toulose 6.8 

settmebre 1987 

5) Effect of sports (football) on growth auxological, antropometric and hormonal aspects. European 

Journal of Applied Physiology 1990. 61:149-158 

6) Growth abnormalities. Serono Symposia Publications from Raven Press vol.56 New York    

7) L’obesità semplice: approccio pratico alla diagnosi ATTI convegno SIP Lugo 19 ottobre 1991 

8) Considerazioni su una casistica pediatrica di appendicite acuta. Atti Convegno SIP Castell’arquato 30 

novembre – 1 dicembre 1990 

9) Spondilitodiscite ed osteomielite dei corpi vertebrali: entità distinte? Contributo di un caso clinico. Atti 

Convegno SIP Reggio Emilia 1996 

10) Le vasculiti nel bambino.Bollettino della società Medico-Chirurgica della Romagna vol.XLVI  Fasc.I 

1994 

11) La dieta elementare assunta per via orale quale mezzo di induzione della remissione clinico-

laboratoristica in due casi di Morbo di Crohn pediatrico. Atti Convegno SIp Fiorenzuola D’Arda 21.11.1998 

12) Attività di un servizio di Astanteria all’interno di un Pronto Soccorso Pediatrico. Atti del convegno SIP 

Riccione 30 ottobre 1999 

13) Leucemia Megacarioblastica acuta (M7) un caso ad esordio insidioso   Atti del Convegno SIP Sezione 

Emilia Romagna Riccione 30 ottobre 1999 

14) Eritroblastopenia acquisita (Pure Cell Red Aplasia) associata a malattia celiaca Atti del Convegno SIP 

Sezione Emilia Romagna Riccione 30 ottobre 1999 

15) Deficit di apolipoproteina B: la necessità di un approccio diagnostico terapeutico multidisciplinare – Atti 

del Convegno SIP Sezione Emilia Romagna Riccione 19 ottobre 2002 

16) La continuità assistenziale domiciliare dei pazienti con insufficienza respiratoria cronica grave: 

un’esperienza di collaborazione fra pediatria ospedaliera e servizi territoriali – Convegno SIP Sezione Emilia 

Romagna Guastalla 31 magio 2003 
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17) Integrazione Gastroenterologo Pediatra – Chirurgo nel trattamento della patologia litiasica biliare in età 

pediatrica . Convegno di Aggiornamento SIP Sezione Emilia Romagna Bertinoro 12 giugno 2004 

18) Infezione delle vie urinarie e danno renale – Atti del convegno SIP Sezione Emilia Romagna Bologna 

29/11/2003 

19) Esperienza di Triage nell’ambulatorio delle emergenze pediatriche – Atti del convegno  Sezione Emilia 

Romagna Castelnovo dè Monti 11/6/2005 

20) Una anoressia che insegna – Atti del convegno SIP Sezione Emilia Romagna Castel San Pietro 

Terme 3.12.2005 

21) Osservazione Breve in Pediatria; esperienza di 8 anni di attività . Atti del Convegno SIP Sezione 

Emilia . Romagna Bertinoro 13 maggio 2006 

22) Calprotectina quale marcatore di malattia infiammatoria cronica intestinale – Atti del Convegno SIP 

Sezione Emilia Romagna Modena 25/11/2006 

23) Una zoppia… intestinale – Atti del convegno SIP Sezione Emilia Romagna Modena 25/11/2006 

24) Il ruolo della sfinterotomia endoscopica nel trattamento della litiasi della via biliare principale in età 

pediatrica – – Atti del convegno SIP Sezione Emilia Romagna Modena 25/11/2006 

25) Dall’atresia delle vie biliari al trapianto epatico, attraverso emorragia cerebrale e cardiopatia da 

immunosoppressione . Atti del Convegno SIP 

26) Esofagite eosinofila complicata in un adolescente _ Rivista Italiana di Medicina dell’adolescente 

27) Usefullness of fecal calprotectin in Pediatric Intestinal Disease – XIV National Congress Of Digestive 

Disease 

28) Cow’s milk protein allergy in children: a pratical guide – Italian Journal of Pediatric 2010, 36: 5 

29) Pediatric gastroenterology: who does what in the Emilia Romagna region – Digestive and Liver 

Disease vol 43 suppl. Oct 2011 p.s435 

30) Indagine sulla nutrizione artificiale pediatrica Area Vasta Romagna – Atti convegno sip regionale ER 

2013 

 
 

DOTTOR  RENZO PINI 
 

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) 
 
Rimini 2/12/2014 
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