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CURRICULUM VITAE 
PRESENTATO SOTTO FORMA DI DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E ATTO DI NOTORIETA’ (ai sensi degli artt. 46, 

47 e 48 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445) 
 

La sottoscritta Emanuela Foglia, nata a Gallarate, il 1.2.1981 
DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’ QUANTO SEGUE 

 
 

INFORMAZIONI PERSONALI 
 

Nome  FOGLIA EMANUELA 

E-mail  efoglia@liuc.it  

 

Nazionalità  Italiana 
 

ESPERIENZA LAVORATIVA 
  

• Date (da – a)  DAL 01/10/2018 A OGGI: Università Carlo Cattaneo – LIUC, Ricercatore Tempo Determinato tipo 
B, Settore Scientifico Disciplinare IEGE 09 A 

• Nome e indirizzo del datore di 
lavoro 

 Università Carlo Cattaneo – LIUC.  

Corso Matteotti, 22 – 21053 Castellanza (VA) 

• Tipo di azienda o settore  Università 

• Tipo di impiego  Ricercatore RTD B 

• Date (da – a)  DAL 27.02.2006 AD OGGI: Università Carlo Cattaneo – LIUC, LIUC – Business School 

• Nome e indirizzo del datore di 
lavoro 

 Università Carlo Cattaneo – LIUC – LIUC Business School 

Corso Matteotti, 22 – 21053 Castellanza (VA) 

• Tipo di azienda o settore  Università 

• Tipo di impiego  Collaboratore di ricerca – Componente della Core Faculty 

 

• Principali mansioni e 
responsabilità 

 È coordinatore e referente scientifico dell’attività di ricerca nel settore sanitario e sociosanitario, 
nonché responsabile dell’organizzazione e dell’erogazione di attività di formazione manageriale 
per tutte le figure professionali operanti nella Sanità, dal 2006. 

 

Le principali competenze sia di didattica sia di ricerca sono legate agli ambiti: a) valutazione 
delle tecnologie sanitarie (in termini di early assessment, assessment e valutazione di 
accettabilità della tecnologia a livello organizzativo e di percezione del paziente); b) mappatura, 
analisi, valorizzazione e reingegnerizzazione dei processi nel contesto sanitario; c) performance 
management e measurement; con particolare riguardo alla performance organizzativa, nonché 
d) controllo di gestione, budgeting e reporting. 

 

a) Per quanto attiene gli aspetti di valutazione, si occupa di predisposizione e 
coordinamento di progetti di ricerca volti alla valutazione multidimensionale di 
tecnologie sanitarie emergenti e/o consolidate. Più nello specifico, le attività si 
concentrano nell’implementazione di quelle tecniche valutative che, a seconda 
dell’oggetto di valutazione e della natura tecnologica si riferiscono all’early assessment 
e all’assessment, nonché alla definizione sia sotto il profilo organizzativo, sia sotto 
quello di percezione della società e del paziente, dell’accettabilità di una soluzione 
tecnologica. Tali attività operative, infine, vengono riportate nel contesto della 
formazione attraverso la Direzione del Corso di Perfezionamento in Competenze 
Avanzate per l’HTA – COMEHTA e del coordinamento del Master Executive in 
Competenze di base per l’HTA, nonché nella progettazione e realizzazione di Corsi di 
Alta Formazione rivolti a tutto il personale sanitario e socio-sanitario, oltre che, 
soprattutto come Titolare del Corso di “Valutazione delle Tecnologie Sanitarie e Data 
Science in Sanità” presso la Laurea Magistrale in Ingegneria Gestionale, 
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dell’Università Carlo Cattaneo – LIUC di Castellanza, infine attraverso le collaborazioni 
con Enti Regionali coordinatori di HTA e l’Agenzia Nazionale delle Aziende Sanitarie – 
AGENAS, come Collaborating Center. 

b) Per ciò che concerne gli aspetti meramente di management, focus di sviluppo delle 
attività di ricerca e formazione sono la mappatura e analisi dei processi, la 
reingegnerizzazione dei processi, nonché il loro impatto organizzativo, oltre che attività 
strutturate di confronto e benchmarking tra pari e tra settori, assolvendo ad attività 
anche in collaborazione con la Associazione degli Ingegneri Gestionali in Sanità – 
INGESAN, nonché con lo Special Interest Group Healthcare Management della 
Associazione degli Ingegneri Gestionali – AIIG. 

c) Ulteriore competenza sviluppata in ambito soprattutto di formazione, ma anche come 
esperienza professionale rivolta direttamente alle Aziende Sanitarie è quella della 
misurazione e valutazione delle performance, sia di processo, sia di struttura, con 
particolare riguardo al monitoraggio e alla valutazione del ciclo della performance 
all’interno del contesto della pubblica amministrazione, nel mondo sanitario e 
sociosanitario pubblico, ma anche nel contesto del privato accreditato. Con riferimento 
a tale ambito, l’interesse prevalente è legato sia agli aspetti di gestione delle Unità 
Operative e dei Servizi, attraverso Master di Primo e Secondo livello o Corsi per 
Dirigenti di Struttura Complessa e Direttori Amministrativi e Sanitari, sia ai meccanismi 
di miglioramento e controllo organizzativo interno attraverso esperienze professionali e 
Nuclei di Valutazione delle Prestazioni, nonché iscrizione all’Albo Nazionale degli 
esperti per gli Organismi Indipendenti di Valutazione. È titolare del corso di Analisi 
delle Performance in Sanità per gli studenti della Laurea Magistrale in Ingegneria 
Gestionale di LIUC. 

d) Per ciò che concerne gli ambiti di controllo di gestione, budgeting e reporting, tale 
competenza si è da sempre sviluppata attraverso attività di formazione in diversi 
contesti professionali, riguardanti la didattica rivolta a Master di Primo e Secondo 
livello oppure a Corsi per Dirigenti di Struttura Complessa e Direttori Amministrativi e 
Sanitari, nonché a Corsi di Alta Formazione in specifici ambiti di specialità, per 
l’ottimizzazione delle performance di UO, Servizio e Dipartimento. 

 

È docente per i Corsi per Dirigenti di Struttura Complessa – DSC - e per i Direttori Amministrativi 
e Sanitari – DIAS -, oltre che relatore dei progetti finali di tesi, per Polis-Lombardia. 

 

Dal 2014 è Socio Ordinario di diritto dell’Associazione di Ingegneria Gestionale – AIIG. 

 

Per gli anni 2024-2027, Emanuela per conto di LIUC Business School è stata riconosciuta 
idonea ed è iscritta all'albo (Albo dei Centri Collaborativi Regionali e dei soggetti pubblici e 
privati disponibili a collaborare al Programma Nazionale HTA dei dispositivi medici.) al fine di 
supportare il Programma Nazionale HTA per l’assessment dei dispositivi medici innovativi, in 
riferimento a valutazioni economiche e di impatto sul budget, management e organizzazione in 
HTA, è inoltre iscritta all’Albo degli esperti per effettuare docenza in tema di HTA, per conto di 
AGENAS. 

 

È attualmente membro del Nucleo di Valutazione delle prestazioni della ASST Valtellina e Alto 
Lario e iscritta all’Albo degli Esperti degli Organismi Indipendenti di Valutazione. 

 

Dal 2019, collabora con le Società Scientifiche SIFO-FARE (Società Italiana di Farmacia 
Ospedaliera e Federazione delle Associazioni Regionali degli Economi e Provveditori della 
Sanità), con riferimento al tavolo permanente per la valutazione dei processi di acquisto, 
occupandosi nello specifico di sviluppo di indicatori di qualità all’interno dei processi di gara nei 
differenti contesti regionali italiani. 

 

Dal 2020 a oggi Emanuela Foglia è un componente dell’Healthcare Datascience LAB – HD LAB, 
Emergencies, Technologies and Beyond della LIUC- Università Cattaneo, e dal 2025 è divenuta 
Direttore di questo Centro Istituzionale dell’Università. Obiettivo del Centro è quello di integrare i 
principi fondamentali dal data science e del data management a quelli organizzativi e delle 
operations, unitamente a una visione per processi in Sanità, permettendo di fornire conoscenze 
e competenze sull’utilizzo dei big data agli operatori del settore, con risposte pratiche e al tempo 
stesso aggiornate, così da poter prendere delle decisioni informate e basate su real-world data. 
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Fino al 31 Agosto 2021 membro del Nucleo di Valutazione delle Performance della ASST 
Gaetano Pini, della ASST Ovest Milanese e della ASST Valle Olona. 

È stato membro del Tavolo di Valutazione dell’Appropriatezza (TVA) per il VTS-HTA di Regione 
Lombardia. 

Dal 2010 al 2021, Emanuela Foglia ha collaborato attivamente con FADOI – Federazione delle 
Associazioni di Dirigenti Ospedalieri di Medicina Interna, per lo sviluppo di progettualità con 
riferimento alla produzione di evidenze scientifiche per l’applicazione degli strumenti del governo 
clinico, del management e dell’organizzazione aziendale all’interno dell’ambito delle Medicine 
Interne, in tutta Italia. Si sono condotte diverse attività di ricerca, prima a titolo di mera 
partecipazione, per effettuare poi attività di coordinamento. 

 

È membro del Comitato di Direzione Scientifica per il Master per Funzioni di Coordinamento 
delle Professioni Sanitarie e in Management per le Professioni Sanitarie. 

 

Da settembre 2022 è Consigliere della Fondazione Crespi Spano, ente avente come finalità 
istituzionale la ricerca no profit 

Dal 2023 è membro del Comitato Etico di Ateneo, Università Carlo Cattaneo – LIUC 

 

È attualmente componente dell’Editorial Board della rivista BMC Health Services Research, 
edita da Springer Nature. 

Emanuela è stata Guest Editor con la Prof.ssa Anna Odone dello Special Issue per 
l’International Journal of Environmental Research and Public Health, dal titolo “Health 
Technology Assessment and Public Health: Relation, Potentialities and Evidence Generation”, 
che vede chiusura a Marzo 2023. 

Sempre in riferimento alle tematiche di Health Technology Assessment e di Perfomance 
Management, Emanuela è International Peer Review Journal Referee di numerose riviste a 
diffusione internazionale, tra le quali si ricordano: Clinico Economics and Outcome Research; 
International Journal of Technology Assessment in Healthcare; IEEE: Value In Health; 
Management Decision; R&D Management, BMC Health Services Research, Journal of Medical 
Internet Research. 

 

• Attività di ricerca e di terza 
missione  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Ha attivamente partecipato, svolgendo prevalentemente attività di coordinamento scientifico e di 
direzione, alla conduzione delle seguenti attività di ricerca e di terza missione, nell’ambito della 
valutazione delle tecnologie sanitarie e del management sanitario. 
 
Tra le attività di ricerca si annoverano i seguenti progetti. 
 

• Dal 2025: Attività di ricerca relativa alla fase di co-design e validazione 
multidimensionale all’interno del progetto CrOss-cultural Model for Postdischarge 
Assistance and Sustainable digital Solutions in cardiac rehabilitation, through 
multidimensional validation approach - COMPASS project, finanziata dal 
partenariato europeo “Transforming Health and Care Systems” (THCS). Il progetto è 
dedicato alla definizione e implementazione di percorsi di riabilitazione cardiologica 
secondo linee guida condivise, basandosi sulla stratificazione della popolazione, e 
adottando un approccio transculturale basato su metodologie di co-design e co-
creation. La valutazione multidimensionale permetterà di valutare i percorsi proposti 
secondo una logica multidimensionale che possa tenere in considerazione non solo gli 
aspetti clinici, di sicurezza ed efficacia, ma anche gli impatti economici, organizzativi, 
sociali, etici e legali. 

• Dal 2024: Attività di ricerca relativa alla validazione transculturale e multidimensionale 
di un intervento di riabilitazione digitale orientato alle risorse cognitive, finanziata dal 
partenariato europeo “Transforming Health and Care Systems” (THCS). Il progetto 
mira a implementare un processo di adattamento transculturale con il coinvolgimento 
di diversi Paesi europei (Italia, Francia e Portogallo) per garantire l’utilizzo di una 
soluzione digitale per la tele-riabilitazione neurocognitiva in vari contesti e setting 
riabilitativi (ospedale, domicilio, RSA e centro diurno), tenendo conto della prospettiva 
dei pazienti e applicando l’approccio MAST per valutare sicurezza, efficacia clinica, 
sostenibilità economica e organizzativa, nonché gli aspetti socio-culturali, giuridici ed 
etici, infine l’accettabilità della tecnologia, oltre a fornire considerazioni relative al 
processo e ai metodi di rimborso dei servizi sanitari. 

• 2024-2025: ENIGMA Project - A framEwork for aN InteGrated assessMent of 
cArdiac rehabilitation programs in patients acutely managed for cardiogenic 
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shock - ENIGMA-shock. finanziato dal Ministero della Salute nel quadro del bando 
PNRR M6/C2 – Call 2023, in riferimento alla Call Section dal titolo “Malattie Croniche 
non Trasmissibili (MCnT2) ad alto impatto sui sistemi sanitari e socio-assistenziali”. 
Partner di progetto Fondazione Don Carlo Gnocchi ONLUS, ASST GOM Niguarda, 
AO di Alessandria., ARNAS "G.Brotzu", AOU San Giovanni di Dio e Ruggi d’Aragona 
Ruolo ricoperto nell’ambito del progetto finanziato è la Responsabilità scientifica del 
processo di valutazione e validazione del nuovo percorso riabilitativo reingegnerizzato, 
a oggi assente in molte regioni italiane, e connotato da un elevato livello di 
innovatività, per i pazienti post-shock cardiogeno nella fase post-acuta, con particolare 
riguardo agli aspetti di sostenibilità economica, organizzativa, sociale e legale. 

• 2024-2025: MISURA Project - MISURAzione del sovraffollamento ospedaliero nei 
Dipartimenti di Emergenza e Urgenza, finanziato da LIUC come progetto di ricerca 
di Ateneo, nei PRA 2024. Ruolo ricoperto nel progetto è quello di Principal Investigator 
e responsabile scientifico. Il progetto di ricerca si pone come obiettivo principale la 
misurazione del sovraffollamento ospedaliero, attraverso l'analisi di dati raccolti in 17 
Pronto Soccorso italiani negli anni 2020, 2021, 2022 e nei primi mesi del 2023. Tre 
risultano invece gli obiettivi operativi: valutazione dell’affidabilità e della precisione 
delle principali metriche esistenti, individuazione di nuove metriche di qualità superiore 
alle esistenti, sviluppo di una nuova metodologia di valutazione di metriche basata 
sulla simulazione. Il ruolo di responsabilità scientifica riguarda soprattutto la parte di 
analisi delle evidenze e delle misure pregresse e la definizione degli item che 
compongono il nuovo indicatore. 

• 2023-2024: SPIDER Project- Stima dei fabbisogni sanitari e aPplIcazione di 
tecniche di unbiasing, per la valiDazione di modElli pRevisionali, finanziato da 
LIUC come progetto di ricerca di Ateneo, nei PRA 2023. Ruolo nel progetto è stato 
quello di collaborazione scientifica per gli aspetti di analisi e prescriptive data 
analytics. Obiettivo del progetto è l’applicazione di tecniche di calibrazione dei 
parametri e dei dati all’interno di modelli predittivi, al fine di renderli il più aderente 
possibile alla realtà e in risposta ai dettami del GDPR. 

• 2021-2023: OPTIMIZATION OF DRUGS’ DISTRIBUTION PROCESSES FOR 
CITIZENS AND USERS IN TIME OF PANDEMICS – ORFEA Project - ORFEA 
Project, Ottimizzazione del processo di distribuzione dei farmaci in tempo di 
pandemia per i cittadini e per gli utenti. (Ruolo del progetto: Project Manager e 
Referente Scientifico per gli aspetti di valutazione di management sanitario). Tale 
progetto ha ricevuto il finanziamento da parte di Fondazione Cariplo, rivolto alla 
ottimizzazione e alla definizione delle potenziali aree di miglioramento attraverso 
l’applicazione di predictive data analytics al processo di distribuzione diretta e 
distribuzione per conto di farmaci ospedalieri a vantaggio della popolazione fragile e 
cronica. 

• 2022-2023: Principali Investigator del progetto di Ateneo PODCAST – Percorso di 
definizione del potenziale dimensionamento delle case della salute nel territorio 
di Varese e relativi accessi al PS, attraverso un modello predittivo e un modello ad 
agenti (Coordinamento scientifico) 

• 2021-2022: Principali Investigator del progetto di Ateneo SATUR-DAI Saturazione dei 
posti letto all’interno delle strutture ospedaliere e contenzioso legale – Analisi 
degli elementi che possono incidere sulla capacity organizzativa e che possono avere 
un impatto sulla generazione di contenzioso tra strutture ospedaliere e utenza 
(Coordinamento scientifico) 

• 2020-2022: “SMART&Touch-ID” cofinanziato da POR FESR– ASSE 1 - CALL HUB 
RICERCA E INNOVAZIONE, settore Life Science. (Ruolo nel progetto: Principal 
Investigator per LIUC – Coordinamento scientifico). Obiettivo principale del progetto 
“SMART&Touch-ID” è quello di promuovere e sviluppare le attività di un HUB 
territoriale virtuoso al servizio del paziente-cittadino, che vedrà la creazione e 
validazione di percorsi di cura riabilitativi per le malattie croniche con tecnologie 
abilitanti (SMART) per rispondere ai bisogni di benessere (Touch) e di 
personalizzazione (ID) da parte dei pazienti e dei territori. Il ruolo di Emanuela Foglia, 
in estrema sintesi, è stato quello di coordinare sotto un profilo scientifico le attività di 
validazione delle componenti tecnologiche e valutarne la sostenibilità nello specifico 
WP. Il partenariato è costituito da FONDAZIONE DON CARLO GNOCCHI – ONLUS 
(FDG, Capofila); UNIVERSITÀ DEGLI STUDI DI MILANO-BICOCCA, UNIVERSITÀ 
CARLO CATTANEO – LIUC e IRCCS “CENTRO SAN GIOVANNI DI DIO – 
FATEBENEFRATELLI, in qualità di enti di ricerca; ETT S.p.A, ASTIR SRL e OPEN 
LAB SRL, quali piccole medie imprese che operano nello sviluppo tecnologico e 
digitale in particolare. 
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• 2020-2021: “Sviluppo di un sistema di telemonitoraggio, teleriabilitazione e 
telesupporto, per individui anziani fragili, affetti da patologie cardiologiche, 
neurologiche e polmonari, positivi o meno al COVID-19” – T-CUBE, Misura a 
sostegno dello sviluppo di collaborazioni per l’identificazione di terapie e 
sistemi di diagnostica, protezione e analisi per contrastare l’emergenza da 
Coronavirus e altre emergenze virali del futuro, di cui alla DGR n. XI/3015, del 
30/03/2020, Linea 2 “Ricerca Industriale e sviluppo sperimentale”. (Ruolo nel 
progetto: Principal Investigator per LIUC – coordinamento scientifico). Obiettivo del 
progetto di ricerca è stato quello di sviluppare un sistema di telemedicina che possa 
essere valido per la riabilitazione respiratoria dei pazienti fragili, andando a validarlo 
da un punto di vista organizzativo, economico e di rimborsabilità. Il ruolo di LIUC è 
stato quello di Coordinamento delle attività di valutazione e validazione della 
tecnologia, nonché di exploitation dei risultati di ricerca. All’interno del partenariato 
hanno operato i seguenti enti: Telbios srl, Grifo Multimedia s.r.l., quali grande e piccole 
medie imprese, Fondazione Don Carlo Gnocchi – Onlus, e Università Carlo Cattaneo 
– Liuc. 

• 2018-2021: “Sistema Integrato Domiciliare e Riabilitazione Assistita al Benessere 
– SIDERA^B” cofinanziato da Por FESR 2014-2020. (Ruolo nel progetto: supporto 
nel coordinamento scientifico per LIUC). Lo studio è stato finalizzato alla costruzione 
di una piattaforma context aware in cui dispositivi intelligenti (i.e., sistemi avanzati di 
tele-monitoraggio, sensori non indossabili, strumenti professionali perla video-
chiamata con i clinici) agiscono per gestire in modo personalizzato la cura, il 
monitoraggio e l’engagement del paziente, garantendo elevati standard di sicurezza e 
gestione dei dati sensibili. Lo studio ha previsto l’applicazione delle metodiche 
dell’HTA, al fine di validare la piattaforma SIDERA^B, attraverso un’analisi della sua 
accettabilità e sostenibilità economica, mediante un early assessment. Il ruolo è quello 
di Coordinamento delle attività di valutazione e validazione della tecnologia, nonché di 
definizione di innovazione e brevettabilità di processo per l’intera soluzione digitale. 
All’interno del partenariato hanno operano i seguenti enti: Telbios srl, Tenacta Group 
s.p.a.; Amiko s.r.l.; Grifo Multimedia s.r.l., quali grande e piccole medie imprese, 
Fondazione Don Carlo Gnocchi – Onlus; Politecnico di Milano; Università Carlo 
Cattaneo – Liuc; Università degli Studi Milano – Bicocca, quali enti di ricerca. Nella 
struttura di Management si evidenzia come, all’interno del WP 8, le attività LIUC siano 
coordinate da Emanuela Foglia. 

• 2015-2018: Bando di Ricerca Congiunto per l’incremento dell’attrattività del 
Sistema Ricerca lombardo e della competitività dei giovani ricercatori candidati 
su strumenti ERC. Bando Fondazione Cariplo e Regione Lombardia – 
Sottomisura C – Ambito Physical Sciences and Engineering – Life Sciences – 
Osservatorio indipendente dei giovani ricercatori per l’Assessment e l’Appraisal 
delle tecnologie sanitarie – OPLAA! Attraverso questa sottomisura è stato finanziato 
un percorso di empowerment rivolto specificatamente a Emanuela Foglia, con 
particolare riguardo a tutte le attività di sviluppo e validazione di modelli di assessment 
delle tecnologie sanitarie. Si fa notare che già all’interno di questo bando erano attive 
diverse delle collaborazioni indipendenti sopra riportate al fine di sviluppo di attività di 
ricerca congiunta, per esempio quella con FADOI. 

• 2015: Studio Multicentrico di Analisi dell’aderenza e della Health related quality 
of life nei pazienti HIV+: il ruolo dei backbone – ADHELE Study (Fellowship 
Program di Gilead Sciences per l’anno 2015). Ruolo nel progetto: Coordinatore 
Scientifico e Principal Investigator. Finalità ultima del progetto è stata quella di definire 
il livello di qualità di vita dei pazienti e l’eventuale esistenza di differenze in caso di 
scelte alternative proprio in merito al backbone di riferimento. 

• 2009 - 2011: Progetto di Ricerca Finalizzata “Il governo dei processi di acquisizione e 
utilizzo dei device: il caso della protesi d’anca”, presentato all’interno del programma 
strategico “Strumenti e metodi per il governo dei processi di innovazione tecnologica, 
clinica ed organizzativa nel Servizio Sanitario Nazionale – Un sistema integrato di 
ricerca”. Lo studio ha permesso di definire criteri clinici appropriati condivisi da 
specialisti ortopedici da utilizzare per elaborare linee guida riguardanti la procedura di 
impianto della protesi d'anca e la tipologia di protesi da impiantare in base alla 
categoria di pazienti. La definizione di tali criteri si è basata su prove scientifiche 
rinvenute mediante analisi della letteratura, sulle informazioni acquisite dai database 
(registri e dati storici sulle strutture sanitarie che hanno aderito allo studio) e su 
un'analisi economica (mappatura del processo e impatto sul budget) 
(Partecipazione). 

• 2005: At Home Hospital. Lo studio è finalizzato allo svolgimento di un’indagine 
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conoscitiva volta a comprendere in primis i fabbisogni di natura pratica ed 
informativa dei potenziali utenti, che possono trovare soddisfazione nell’ideazione di 
un servizio interattivo sul digitale terrestre, strettamente legati ad una divulgazione di 
informazioni di natura sanitaria o sociosanitaria. In secundis quello di definire i 
fabbisogni di natura informativa e relazionale di applicazione pratica, nei quali 
possono essere coinvolti anche gli operatori che prestano il loro servizio agli utenti 
delle strutture sanitarie. Da un punto di vista metodologico, attraverso la 
somministrazione di questionari strutturati e successivamente lo svolgimento di 
un’analisi di statistica descrittiva e inferenziale (Coordinamento operativo). 

 
Tra le attività di terza missione, in termini di attività di ricerca per conto di terzi, si annoverano i 
seguenti progetti, suddivisi tra progetti di Assessment ed Early Assessment, oggetto del 
presente Bando e, invece, progetti di management sanitario vero e proprio. Il ruolo ricoperto è 
sempre stato quello di Coordinatore o Direttore Scientifico delle attività di ricerca. 
 
Assessement ed Early Assessment 
 

• 2025: Definizione degli elementi di valore correlati all’introduzione di un nuovo 
test di diagnosi delle infezioni delle alte vie respiratorie all’interno del contesto 
ospedaliero e territoriale 

• 2025: Valutazione multdimensionale, in un’ottica di Health Technology 
Assessment, correlata all’introduzione, in pratica clinica, di uno specifico 
impianto bioinduttivo per la gestione dei pazienti con lesione della cuffia dei 
rotatori, rispetto all’attuale standard di cura costituito dall’intervento di chirurgia 
artroscopica 

• 2025: Valorizzazione economica correlata alla erogazione di RLT in regime di 
day Hospital o in ambito ambulatoriale e proposta di una tariffa di rimborso 
dedicata 

• 2024-2025: Definizione dell’impatto economico, organizzativo e sociale del 
generatore di radionuclide Rubidium-82 a supporto dell’imaging di perfusione del 
miocardio. 

• 2024-2025: Health Technology Assessment di un farmaco innovativo per il 
trattamento dei pazienti affetti da affetti da emoglobinuria parossistica notturna 

• 2023-2025: Definizione dell’impatto economico e organizzativo legato alla fase di 
diagnosi, trattamento e presa in carico del paziente con polmonite di qualsiasi 
tipologia (VAP, HAP, CAP), focalizzando l’attenzione sulla descrizione del contesto 
attuale, in confronto alla modellizzazione del percorso potenziale e dei nodi critici in 
caso di utilizzo di pannelli sindromici molecolari avanzati 

• 2023-2024: Definizione dei vantaggi economici ed organizzativi per la struttura 
ospedaliera circa l’introduzione di kit autorizzati per la produzione di agenti 
diagnostici radioattivi versus la produzione hand made  

• 2023-2024: Analisi e mappatura di utilizzo dei dispositivi medici utilizzati in 
pratica clinica per la gestione dei pazienti con lesione cutanea 

• 2023-2024: Valutazione dell’impatto di tecnologie innovative sul benessere 
organizzativo dei professionisti sanitari operanti all’interno dei contesti 
ospedalieri  

• 2023-2024: Valutazione multidimensionale di Health Technology Assessment 
all'introduzione di tecnologie innovative che si avvalgono di soluzioni 
automatizzate (streaking, incubazione, lettura digitale (interpretazione assistita), 
prelievo di colonie e preparazione MALDI -Matrix Assisted Laser 
Desorption/Ionization-, metodo ID automatico -biochimico/MALDI- e strumento 
automatico AST -Antimicrobial Susceptibility Testing-), per la gestione delle attività 
della microbiologia all’interno di un laboratorio analisi  

• 2023-2024: Valutazione di Health Technology Assessment della chirurgia 
robotica, rispetto alla laparoscopia standard, all’interno del contesto della 
chirurgica pancreatica, colorettale e esofago-gastrica, così da comprendere i 
potenziali vantaggi non solo in termini di efficacia clinica e sicurezza, ma anche in 
riferimento a benefici potenzialmente generabili da un punto di vista economico, 
organizzativo e sociale, prendendo quindi in considerazione anche il punto di vista dei 
pazienti e degli operatori sanitari 

• 2023-2024: Analisi di impatto economico-organizzativo correlato all’utilizzo 
routinario nella pratica clinica italiana di CEUS nella gestione delle lesioni focali 
epatiche (focalizzando l’attenzione sulle lesioni incidentali, ossia lesioni rilevate in 
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pazienti sottoposti a ecografia addominali per sintomi e/o biochimica che potrebbe 
suggerire una possibile malattia epatica, oppure per altri motivi non correlati a possibili 
problematiche del fegato 

• 2023-2024: Analisi di impatto economico-organizzativo correlato all’introduzione 
di siringhe pre-riempite all’interno del contesto dell’anestesiologia. 

• 2023-2024: Definizione dei benefici economici, organizzativi e sociali in 
riferimento alle differenti modalità di gestione degli accessi vascolari in 
emodialisi. 

• 2022-2023: Analisi di farmaco-utilizzo dei farmaci attualmente utilizzati in pratica 
clinica per il trattamento delle maculopatie. 

• 2022-2023: Valutazione multidimensionale correlata all’introduzione in pratica 
clinica di soluzione automatizzata per la gestione del laboratorio analisi. 

• 2022-2023: Definizione dell’impatto economico e organizzativo correlato a un 
utilizzo consolidato del farmaco bictegravir/alafenamide tenofovir/emtricitabina, 
per il trattamento della popolazione affetta da HIV, effettuando una fotografia della 
situazione in essere negli anni 2020-2021, all’interno del contesto nazionale, così da 
costituire una base dati per future valutazioni di policy making, andando a definire 
benefici e costi sostenuti. 

• 2022-2023: Valutazione multidimensionale correlata all’introduzione in pratica 
clinica di soluzioni automatizzate per la gestione del laboratorio analisi, così da 
comprendere aree di ottimizzazione e di efficientamento, ma anche l’impatto 
multidimensionale che l’automazione può avere nei processi di laboratorio, andando a 
migliorare soprattutto la sicurezza per paziente e personale, la riduzione degli errori e 
la migliore tracciabilità dell’attività sanitaria, che diventa più snella e veloce a livello di 
processo organizzativo (Coordinamento Scientifico). 

• 2022-2023: Analisi, in ottica multidimensionale, dei potenziali vantaggi correlati 
all’utilizzo di Roxadustat, quale alternativa terapeutica da erogare ai pazienti adulti 
affetti da anemia sintomatica causata da malattia renale cronica, non solo a livello di 
sostenibilità economica e di efficacia, ma anche in termini organizzativi, di sicurezza e 
di accessibilità alle cure (Coordinamento scientifico). 

• 2021: HTA degli high energy device in comparazione alle tecnologie monopolari 
e bipolari. Coordinamento delle attività di valutazione delle tecnologie con particolare 
riguardo agli aspetti di modellizzazione economica e organizzativa. In collaborazione 
con SICE e con Istituto di Ricerche Mario Negri (Coordinamento scientifico degli 
aspetti di valutazione multidimensionale). 

• 2021-2022: HTA di un percorso di screening strutturato per la fibrosi cistica. Il 
progetto di valutazione intende analizzare approfonditamente in ottica multidisciplinare 
e multidimensionale le implicazioni correlate alla strutturazione di un percorso 
supportato da parte del Servizio Sanitario Nazionale. In collaborazione con Istituto di 
Ricerche Mario Negri e con Fondazione Fibrosi Cistica (attività di coordinamento 
scientifico della valutazione multidimensionale). 

• 2020-2021: LUtathera: impatto eConomico, oRganizzativo E HTA In diversi 
setting ospedalieri itAliani- LUCRETIA, della terapia con radioligandi per il 
trattamento dei pazienti affetti da GEP NET (Coordinamento scientifico). 

• 2020-2021: Health Technology Assessement di un nuovo trattamento 
farmacologico per la gestione dei pazienti affetti da Beta-Talassemia e da 
Sindromi Mielodisplastiche, valutazione multidimensionale completa in 
comparazione con lo standard of care (Coordinamento scientifico). 

• 2019-2020: Albumina glicata e Health Technology Assessement: analisi multi-
dimensionale di un nuovo marcatore del diabete, per il monitoraggio della glicemia nei 
pazienti affetti da diabete di tipo 2, con complicanza renale. Nello specifico, la 
valutazione delle nove dimensioni derivanti dal Core Model di EUnetHTA è stata 
integrata con un’analisi decisionale a criteri multipli, così da simulare il 
processo di appraisal della tecnologia (Coordinamento scientifico). 

• 2020: Valutazione di HTA dell’automazione centralizzata in ambiente ospedaliero 
e dell’automazione con armadio di reparto all’interno del contesto Europeo – 
EMOTION in ACTION. Coordinamento scientifico e delle attività di progetto andando 
a valutare e validare il valore aggiunto delle soluzioni automatiche all’interno 
dell’ambiente ospedaliero, supportando anche le attività di IESEG e Imperial College 
di Londra. 

• 2020: Valutazione completa di HTA dell’utilizzo di sistemi di refertazione PACS 
per il supporto e la delocalizzazione di attività di screening. Il contributo ha reso 
possibile valutare delle tecnologie che, sulla scorta di un maggiore profilo di 
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sicurezza, possono anche reingegnerizzare i processi e avere un migliore impatto 
organizzativo e sociale, con un aumento franco dell’accessibilità per la popolazione 
(Coordinamento scientifico). 

• 2019/2020: Accettabilità e validazione del sistema digitale Intercheck Web, all’interno 
del contesto delle Medicine Interne, con particolare focus alla valutazione di 
accettabilità attraverso il TAM, nonché allo studio delle variabili che hanno un 
impatto sulla modifica della terapia farmacologica e sulla riduzione del numero 
di pillole (Coordinamento scientifico). 

• 2018-2019: Albumina glicata e Health technology Assessement: analisi multi-
dimensionale di un nuovo marcatore del diabete, per il monitoraggio della glicemia nei 
pazienti affetti da diabete di tipo 2, non in terapia insulinica. Nello specifico, la 
valutazione delle nove dimensioni derivanti dal Core Model di EUnetHTA è stata 
integrata con un’analisi decisionale a criteri multipli, così da simulare il 
processo di appraisal della tecnologia (Coordinamento scientifico). 

• 2018-2019: Valutazione multidimensionale di alternative tecnologiche per la 
preparazione e infusione di agenti chemioterapici in pazienti oncologici: valutazione 
dei potenziali impatti correlati all’introduzione di un sistema chiuso di preparazione e 
infusione, oppure di un sistema chiuso di preparazione e infusione con workflow 
tracciabile, a livello di efficienza clinica ed economica, ambito di sicurezza (per 
l’operatore, l’ambiente, ma soprattutto il paziente), valutando gli impatti organizzativi 
correlati alla struttura sanitaria. Metodo di indagine è stato la valutazione delle 
dimensioni proprie dell’HTA, assumendo il punto di vista della struttura 
sanitaria erogatrice di tali prestazioni, all’interno di un orizzonte temporale di 12 
mesi. Attività svolta a livello di 3 Regioni Italiane, con il coinvolgimento di più di 
50 professionisti farmacisti, oncologi e personale assistenziale (Coordinamento 
scientifico). 

• 2018-2019: Valutazione multidimensionale delle alternative farmacologiche prossime 
all’immissione in commercio per il trattamento della NASH (steatosi epatica non 
alcolica), così da comprendere, attraverso la lente del SSN, i vantaggi correlati 
all’implementazione di percorsi di cura comprendenti farmaci innovativi per la gestione 
di questa delicata patologia, in comparazione all’attuale trattamento chirurgico non 
risolutivo. Per il raggiungimento dell’obiettivo dello studio, è stata condotta una 
valutazione delle nove dimensioni dell’HTA, assumendo il punto di vista del 
SSN, simulando anche una fase finale di appraisal della tecnologia, attraverso 
una preliminare prioritizzazione delle dimensioni di indagine, nonché mediante 
applicazione di una analisi decisionale a criteri multipli (Coordinamento 
scientifico). 

• 2018: Fattibilità e validazione di un nuovo protocollo per il processo di gestione dei 
cateteri venosi periferici: conduzione di un’analisi di Health Technology 
Assessment, con particolare focus sulle dimensioni di sicurezza, efficacia e 
impatto organizzativo, con l’obiettivo di comprendere la sostenibilità e la validità 
dell’utilizzo di una procedura standard per la gestione dei cateteri venosi 
periferici (Coordinamento scientifico). 

• 2017-2018: Valutazione completa di HTA in riferimento all’introduzione in pratica 
clinica della tecnologia MRgFUS per il trattamento sia dei fibromi uterini, in 
comparazione con gli approcci conservativi a oggi utilizzati, quali miomectomia ed 
embolizzazione delle arterie uterine, sia delle malattie neurodegenerative, quali 
tremore essenziale, in comparazione con la stimolazione cerebrale profonda. Lo 
studio ha previsto una valutazione completa di HTA per entrambi i setting 
analizzati, che dopo un’attenta analisi della letteratura, si è focalizzata sugli 
aspetti di natura economica, organizzativa e sociale, proponendo, in ultimo, una 
tariffazione appositamente dedicata (Direzione Scientifica). 

• 2017: Health Technology Assessment di trabeculectomia tradizionale versus 
trabeculectomia con impianti: Implementazione di una valutazione completa di 
tecnologie sanitarie che analizzi nel dettaglio le implicazioni non solo economiche, ma 
anche sociali, organizzative ed etiche dell’adozione in pratica clinica dell’innovazione 
tecnologica, in riferimento ai dati di attività e di consumo specifici e locali di alcune 
realtà ospedaliere, considerando la singola procedura di trattamento del glaucoma e 
l’approccio combinato di estrazione di cataratta e trattamento del glaucoma, con o 
senza impianti. Lo studio ha previsto la disamina delle dimensioni del Core Model 
di EUnetHTA, così da identificare vantaggi e svantaggi dei differenti panel di 
tecnologie (Direzione Scientifica). 

• 2017-2018: Backbone nel trattamento dell’HIV: Health Technology Assessment delle 
alternative tecnologiche. Comprensione dell’impatto di un potenziale disinvestimento 
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dai trattamenti obsoleti TDF/FTC, a vantaggio di quelli innovativi, che presentano un 
differente profilo sia per quanto concerne l’efficacia sia per quel che riguarda il profilo 
di costo. Per il raggiungimento dell’obiettivo, sono state valutate le principali 
dimensioni dell’HTA – Health Technology Assessment – utilizzando un modello 
semplificato e adeguato rispetto alle richieste poste dal Servizio Sanitario 
Nazionale, nonché prendendo in considerazione le principali evidenze europee 
al riguardo, partendo, dal Core Model dalla Multi Criteria Decision Analysis e dal 
modello di Regione Lombardia VTS-HTA, considerando le principali alternative 
terapeutiche disponibili sul mercato come backbone (TAF/FTC, TDF/FTC e 
3TC/ABC), all’interno del trattamento dei pazienti affetti da HIV (Direzione 
Scientifica). 

• 2017: Valutazione di HTA delle alternative terapeutiche per il trattamento dei pazienti 
in seconda linea con carcinoma polmonare, assumendo il punto di vista della struttura 
che prende in carico tali pazienti. Per la definizione dei vantaggi e degli svantaggi 
correlati alle nuove terapie immuno-oncologiche, sono state presidiate le 
dimensioni di impatto dell’HTA, così da poter rispondere alle richieste dei 
policy-maker (il vertice aziendale), circa la fattibilità di investimento in nuove 
terapie (Coordinamento Scientifico). 

• 2017: Valutazione multidimensionale delle terapie ormonali di nuova generazione nel 
trattamento del carcinoma prostatico metastatico resistente alla castrazione. Lo studio 
ha previsto l’applicazione di tutte le dimensioni riconosciute dal Core Model di 
EUnetHTA: rilevanza generale, sicurezza, efficacia, impatti economico – finanziario, 
organizzativo, etico – sociale, equità di accesso e aspetti di natura legale. Partendo 
dalla fase di prioritizzazione delle dimensioni, al fine di valutare il peso di 
ciascuna di esse all’interno della patologia oggetto di analisi, si è poi passati al 
vero e proprio assessment in cui si sono analizzate approfonditamente le 
dimensioni. L’indagine si è conclusa applicando l’analisi decisionale a criteri multipli, 
che ha permesso di ottenere un punteggio finale sintetico per le due tecnologie 
oggetto del confronto, arrivando così al concetto di “valore” (Coordinamento 
Scientifico). 

• 2017: valutazione delle principali dimensioni dell’HTA (Health Technology 
Assessment) della profilassi anti-HIV rispetto alle alternative a oggi presenti ai fini di 
prevenzione del contagio, ossia l’utilizzo del condom e della siringa sterile, al fine di 
fornire informazioni a 360 gradi per una consapevole presa di decisioni da parte del 
decisore pubblico. Lo studio ha previsto una disamina delle dimensioni proprie 
dell’HTA, avvalendosi di evidenze scientifiche, valutazioni economico-sanitarie 
complete, analisi di impatto sul budget (assumendo sia la prospettiva del SSN 
sia la prospettiva del paziente, in termini di out-of-pocket expenditure), nonché 
percezioni raccolte da parte dei professionisti sanitari di 35 Dipartimenti di Malattie 
Infettive italiani (Direzione Scientifica). 

• 2015-2016: Studio sulla prevenzione delle complicanze chirurgiche in pazienti ad alto 
rischio: analisi di budget Impact di un device che si avvale di terapia a pressione 
negativa, che vede l’adesione di Regione Campania e di differenti strutture all’interno 
di Regione Lombardia, con la finalità di comprendere il vantaggio economico e di 
efficacia dell’introduzione di un nuovo sistema meccanico di prevenzione. Oggetto 
dell’analisi è stata la strutturazione di un impatto sul budget e di una valutazione 
organizzativa in riferimento alla possibilità di liberare risorse, nonché effettuare 
un maggior numero di prestazioni (Coordinamento Scientifico). 

• 2015-2016: Analisi di impatto sul budget e di HTA delle alternative terapeutiche per il 
trattamento dell’edema maculare diabetico all’interno di Regione Liguria, Veneto ed 
Emilia Romagna; lo studio di tipo economico sanitario, ha visto l’adesione di 9 strutture 
in 3 Regioni italiane differenti e vuole essere una adaptation di una attività di 
valutazione delle tecnologie sanitarie, a fronte delle nuove alternative entrate a 
mercato, attraverso implementazione sia del Core Model di EUnetHTA, sia della 
MCDA (Coordinamento Scientifico). 

• 2015: Valutazione dei percorsi dei soggetti affetti da HIV con neurocognitive 
impairment, in comparazione a un “paziente standard” (ossia un paziente HIV+ che 
non presenta questa comorbidità), assumendo il punto di vista dell’Azienda 
Ospedaliera che prende in carico il soggetto sieropositvo: lo studio si è proposto 
non solo di stratificare la popolazione in riferimento al problema clinico 
presentato e alla sua gravità, ma di valutarne l’assorbimento di risorse 
economiche attraverso analisi di database amministrativi (Coordinamento 
Scientifico). 

• 2014-2015: Health Technology Assessment di Desametasone nel trattamento 
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dell’edema maculare diabetico in Regione Lombardia: studio osservazionale che ha 
voluto mettere a confronto le prassi indicate in letteratura e realmente realizzate 
all’interno di tre strutture di riferimento del territorio lombardo, per effettuare una 
valutazione completa di HTA, comprendendo gli aspetti di forza e di debolezza del 
Sistema, con un approccio multidimensionale, come richiede EunetHTA e con una 
valutazione finale di MCDA (Direzione Scientifica). 

• 2014: Attività di ricerca per la Valutazione della qualità di vita legata allo stato di salute 
(Health-Related Quality of Life - HRQoL) nel trattamento dei pazienti HIV positivi 
experienced in Italia, attraverso la somministrazione di uno specifico questionario (EQ-
5D) e valutazione delle preferenze del paziente legate alla malattia, attraverso 
l’applicazione del Time Trade Off (TTO). Lo studio intendeva applicare un apposito 
algoritmo strutturato per il contesto italiano, implementando anziché dei 
questionari, la metodica del Time Trade Off, per l’elicitazione della qualità di vita 
negli appositi pazienti HIV+ considerando i relativi fattori di rischio di questa 
patologia, considerando dell’HTA la dimensione nello specifico sociale e 
dunque il punto di vista del paziente (Coordinamento Scientifico). 

• 2013: Health Technology Assessment di Dolutegravir (DTG) nel trattamento dei 
pazienti HIV positivi. Obiettivo dello studio è stato quello di documentare l’impatto 
clinico ed economico-finanziario derivante dall’introduzione di Dolutegravir (DTG) 
nel trattamento dei pazienti HIV-positivi naive ed experienced, sia utilizzando un 
modello di costo-utilità sia implementando un modello di impatto sul budget 
(Partecipazione). 

• 2012 – 2014: Studio osservazionale retrospettivo di costo-utilità, 
Tenofovir/Emtricitabina vs Abacavir/Lamivudina con Atazanavir/Ritonavir o Efavirenz, 
in pazienti naïve. Obiettivo dello studio è stato la valutazione del costo totale di 
gestione del paziente HIV positivo (oggetto di analisi sono stati i costi della terapia 
HAART, delle ospedalizzazioni, della farmaceutica territoriale, della specialistica 
ambulatoriale), assumendo il punto di vista del Servizio Sanitario Regionale e 
considerando le differenti dimensioni di costo, prendendo in considerazione quattro 
principali combinazioni di terapie antiretrovirali. Accanto alla valutazione 
economica, lo studio ha visto lo svolgimento di un’analisi di costo-efficacia e di 
costo-utilità permettendo di comprendere il reale peso economico dei diversi 
percorsi terapeutici e di cura impiegati per un’importante categoria di soggetti 
(pazienti naive) che assorbono una significativa quantità di risorse economiche 
per il sistema (Coordinamento scientifico). 

• 2012 – 2014: Valutazione Economico sanitaria dell'utilizzo di Medicazioni Avanzate in 
ambito ospedaliero. Lo studio ha inteso analizzare il processo di presa in carico dei 
pazienti affetti da lesioni croniche e/o acute di vario tipo (eccezion fatta per le lesioni 
traumatiche) con lo scopo di evidenziare l’assorbimento di risorse e l’efficacia, 
ipotizzando e analizzando le eventuali aree di miglioramento, nonché di potenziale 
dimensionamento, comprendendo inoltre la tipologia di prodotti e la congruità con la 
quale essi vengono selezionati in base a una serie di variabili discriminanti prese in 
considerazione. Da un punto di vista metodologico, lo studio ha previsto lo 
svolgimento di un’analisi e mappatura dell’assorbimento di risorse legato 
all’utilizzo di medicazioni avanzate standard ed esclusive in Unità Operative che 
prendono in carico pazienti con ferite croniche e acute; il calcolo del costo medio per 
categoria di lesione, costo medio per tipologia di lesione (pro-capite), costo medio ad 
accesso e annuale; una valutazione dell’efficacia dei trattamenti standard e di quelli 
esclusivi in un orizzonte temporale di sei mesi; una valutazione degli scostamenti, 
dei punti di forza e debolezza in riferimento all’efficienza dei processi e ai possibili 
ambiti di miglioramento (Coordinamento scientifico). 

• 2011 - 2012: Valutazione di Health Technology Assessment con costo-efficacia 
dell’utilizzo dell’ecografia con mezzo di contrasto (CEUS) per l’assessment 
dell’ablazione di neoplasie epatiche. Lo studio si basa su una analisi retrospettiva di 
caso-controllo svolto su una coorte di 140 pazienti afferenti all’Azienda Ospedaliera di 
Busto Arsizio. In dettaglio, lo studio ha effettuato una valutazione di costo-efficacia 
della procedura di marcatura delle neoplasie epatiche (epatocarcinomi e metastasi) 
con l’utilizzo della CEUS come metodica di imaging intraoperatoria, confrontandola 
con lo stesso percorso di marcatura, senza possibilità di svolgere l’esame 
perioperatorio. In linea con la metodica dell’HTA sono state altresì svolte analisi 
di impatto sul budget della struttura dell’utilizzo della metodica oggetto di 
studio, il suo impatto organizzativo e sull’etica ed equità e la generalizzabilità 
dei risultati (Partcipazione). 
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• 2011: Analisi di costo-efficacia di Lopinavir/Ritonavir vs Atazanavir/Ritonavir in Italia: 
risultati di efficacia a 96 settimane. Obiettivo dello studio è stata la stima del costo 
lifetime di Lopinavir/Ritonavir vs Atazanavir/Ritonavir attraverso lo sviluppo di un 
modello markoviano che ha considerato sia i costi diretti sanitari sia gli 
outcome di salute di questi due trattamenti antiretrovirali usati sia in prima sia in 
seconda linea assumendo la prospettiva del SSN (Coordinamento Scientifico). 

• 2011: Analisi di costo efficacia di Darunavir/Ritonavir vs Lopinavir/Ritonavir in Italia: 
risultati di efficacia a 96 settimane. Lo studio ha previsto lo svolgimento di un’analisi 
economico sanitaria di costo efficacia attraverso una valorizzazione dei costi 
sanitari (farmaci, ospedalizzazioni e specialistica ambulatoriale) legati all’utilizzo di 
Darunavir/Ritonavir vs Lopinavir/Ritonavir nel trattamento dell’infezione da HIV e dei 
relativi outcome di salute (variazione della carica virale e dei CD) a 96 settimane 
(Coordinamento Scientifico). 

• 2008 - 2009: Studio osservazionale retrospettivo di valutazione economica in due 
tipologie di pazienti HIV positivi: multi-experienced in fallimento terapeutico e multi-
experienced in controllo virologico, dal punto di vista del sistema sanitario regionale. 
Obiettivo dello studio è la conduzione di un’analisi di costo efficacia attraverso sia 
una valorizzazione economica del percorso di presa in carico dei pazienti HIV+ 
in fallimento terapeutico e in controllo virologico sia un’analisi dei dati di 
outcome clinico (CD4 e carica virale) al fine di avere una fotografia sul costo ed 
efficacia delle terapie HAART (Partecipazione). 

• 2008: Studio osservazionale multicentrico, retrospettivo e prospettico, Health 
Technology Assessment con costi-efficacia della SIRS con sospetta sepsi 
diagnosticata attraverso la PCR SeptiFast ed emocoltura versus la sola emocoltura. 
Obiettivo dello studio è lo svolgimento di una valutazione di costo-efficacia della 
PCR SeptiFast versus la sola emocoltura al fine di valutare la convenienza o meno 
di adottare questa nuova tecnologia nella diagnosi della SIRS con sospetta 
sepsi sia in termini economici sia clinici (tempestività di diagnosi) 
(Coordinamento). 

• 2007: Health Technology Assessment con costi-efficacia della CEUS versus TC/RM 
per la caratterizzazione delle lesioni focali epatiche attraverso uno studio multicentrico 
prospettico. Lo studio ha effettuato una valutazione di costo-efficacia della 
procedura di marcatura delle neoplasie epatiche (epatocarcinomi e metastasi) con 
l’utilizzo della CEUS all’interno delle Aziende Ospedaliere Spedali Civili di Brescia, 
Valduce di Como, San Matteo di Pavia, Azienda Ospedaliera di Lodi (Partecipazione). 

• 2007 - 2008: Health Technology Assessment of the WHO programme for Schistosoma 
Mekongi control in two Cambodian endemic provinces. Lo studio è stato finalizzato 
alla strutturazione di una valutazione multidimensionale con costo-efficacia del 
programma di controllo e trattamento della Schistosomia Mekongi, in confronto al 
percorso di cura e assistenza erogato a favore dei pazienti malati all’interno di due 
province della Cambogia (do nothing strategy) (Partecipazione). 

• 2007-2006: Studio osservazionale multicentrico sull’assorbimento di risorse 
nell’utilizzo di medicazioni avanzate e tradizionali, nella cura delle lesioni da pressione. 
Obiettivo dello studio è lo svolgimento di un’analisi di valutazione economica 
relativamente a due opzioni di trattamento delle lesioni da pressione basate 
sull’utilizzo di medicazioni tradizionali o l’utilizzo di medicazioni avanzate. Da un punto 
di vista metodologico l’analisi ha visto la valorizzazione dell’intero processo di 
trattamento della lesione fino alla guarigione della ferita, al fine di valutare tutte 
le risorse utilizzate (risorse umane, materiali di consumo e tipologia di medicazione) 
tenendo conto della frequenza di cambio della medicazione, ma anche degli esiti, in 
termini di riduzione della lesione. Sono state considerate anche le diverse dimensioni 
con una valutazione multidimensionale completa (Coordinamento Scientifico). 

 
Management Sanitario 
 

• Dal 2024 a oggi: Coordinamento di un progetto per la valorizzazione del ruolo del 
farmacista di reparto in ambito oncologico, attraverso la mappatura dei processi, la 
definizione delle responsabilità professionali e lo sviluppo di strumenti di monitoraggio 
dell’impatto clinico, organizzativo ed economico, validati in contesti ospedalieri. 

• Dal 2023 ad oggi: Definizione di un cruscotto di indicatori di performance che 
possa essere in grado di individuare specifiche aree di miglioramento e 
proporre interventi ai fini dell’efficientamento delle attività di Pronto Soccorso, 
valutando anche il livello di appropriatezza delle prestazioni e cercando di 
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comprendere ulteriori aree o ambiti di necessità e intervento, nonché focalizzando gli 
aspetti di misurazione del fenomeno dell’overcrowding. Tale progetto risulta parte 
integrante delle attività dell’Healthcare Data Science LAB, all’interno di un 
Osservatorio dedicato alla misurazione delle performance dei Pronto Soccorso italiani. 

• Dal 2022 ad oggi: Valutazione comparativa tra il percorso clinico e organizzativo 
tradizionale di assistenza destinato ai pazienti trattati con sistemi di supporto 
meccanico al circolo di lunga durata (o cuore artificiale totale) (situazione AS-IS) e 
una situazione TO BE con l’implementazione di un nuovo modello di assistenza 
(shared care model), basato su soluzioni di telemedicina e intelligenza artificiale, 
delineando punti di forza e di valore del modello e delle tecnologie innovative 
associate.  

• 2022-2024: Strutturazione di un Modello di Previsione per i fabbisogni di gara nel 
contesto italiano. Lo studio è rivolto alla definizione di un modello di previsione utile 
per predire il fabbisogno di gara partendo da una banca dati storica resa disponibile da 
AIFA – Agenzia Italiana del Farmaco e da IMS – IQVIA (Direzione Scientifica). 

• 2022-2023: Definizione dell’impatto economico e organizzativo correlato a un 
utilizzo consolidato del farmaco bictegravir/alafenamide tenofovir/emtricitabina, 
per il trattamento della popolazione affetta da HIV, effettuando una fotografia della 
situazione in essere negli anni 2020-2021, all’interno del contesto nazionale, così da 
costituire una base dati per future valutazioni di policy making, andando a definire 
benefici e costi sostenuti (Coordinamento Scientifico). 

• 2021/2022: ENTROPIA – valutazione dell’utilizzo di nuove alternative per il 
trattamento del glaucoma e relativa valorizzazione economica in riferimento al livello 
di rimborsabilità (Coordinamento Scientifico). 

• 2021: Analisi delle peRformanCe derivanti dall’installazione di sistemi Automatizzati di 
gestione farmaci e device: il caso delle Cliniche Mater Dei e PaideIA di Roma- 
ARCADIA (Coordinamento Scientifico). 

• 2021: SOCRATE – Stato dell’arte dei modelli organizzativi ospedalieri e dei 
modelli di salute pubblica adottati per la gestione del COVID-19 in Italia: una 
action research in collaborazione con ANMDO a livello nazionale (Coordinamento 
Scientifico). 

• 2021: STREAM, progetto di valorizzazione dell’utilizzo di biosimilari all’interno 
del contesto real life di Regione Lombardia e valutazione del contesto as is, 
nonché del potenziale di ottimizzazione, to be, per il prossimo futuro e valutazione 
economica e organizzativa (Direzione Scientifica). 

• 2020: COVID-19 e mappatura di processo – determinanti di costo ed elementi di 
potenziale impatto tecnologico (Direzione Scientifica). 

• 2020: Ottimizzazione del percorso del paziente affetto da emicrania, tra ospedale 
e territorio. Valutazione di impatto sul budget e definizione del burden territoriale delle 
differenti tipologie di emicrania (Coordinamento Scientifico). 

• 2020: Analisi di assorbimento delle di risorse economiche correlato al percorso 
chirurgico dei pazienti affetti da rinosinusite cronica con poliposi nasale. Fine 
ultimo è quello di strutturare argomentazioni di natura economico-finanziaria, per 
comprendere il potenziale impatto del percorso chirurgico, e fornire una indicazione in 
merito alla sua sostenibilità da un punto di vista aziendale (Direzione Scientifica). 

• 2020: Processi di gara e ottimizzazione dei processi e degli indicatori con 
creazione di valore per i processi di automazione ospedalieri, sia a livello di 
centralizzazione dei flussi logistici, sia a livello di gestione dei reparti ospedalieri, a 
livello europeo. EMOTION in ACTION – procurement process (Direzione Scientifica). 

• 2020: Ottimizzazione dei processi di gara e somatropina – valutazione del 
percorso e stima dei benefici prioritizzabili e valutabili all’interno di un contesto di gara 
(Direzione scientifica). 

• 2019-2020: OISTER - Mappatura dei processi di infusione e preparazione di agenti 
chemioterapici e value-based procurement processes (Coordinamento Scientifico). 

• 2020: Health Related Quality of Life (HRQoL) e ritorno di salute nella 
popolazione affetta da HIV+. Obiettivo dello studio è quello di proporre un indicatore 
sintetico di Health Related Quality of Life (QoL), basato sulla sintesi dei questionari già 
validati in lingua italiana e presenti in letteratura, nonché self-reported, coinvolgendo 
soggetti sieropositivi, già in carico presso le strutture di riferimento (Direzione 
Scientifica). 

• 2019-2020: progetto rettorale "Applicazioni di data science - in sanità" (Direzione 
Scientifica per gli aspetti healthcare). 

• 2019: Mappatura del percorso del paziente trattato con CAR-T per la definizione 
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della tariffa di rimborso dell’intera procedura (Coordinamento Scientifico). 

• 2019-2020: Processi di gara e definizione di indicatori per i farmaci oncologici a 
brevetto scaduto (Direzione Scientifica). 

• 2019: Cateteri venosi centrali e ottimizzazione del percorso per target di pazienti 
oncologici con tumori solidi e liquidi e in cure palliative (Coordinamento Scientifico). 

• 2019: Valutazione multidimensionale dell’introduzione del Sistema Barricor: from 
serum-gel to plasma-Barricor. Obiettivo primario dello studio sarà quello di rilevare 
fattori organizzativi ed economici che possano impattare sulle performance dei 
processi che utilizzano matrice biologica siero e provetta con gel, in comparazione 
all’utilizzo di matrice biologica plasmatica e provetta con separatore meccanico. Si 
misureranno gli aspetti di impatto organizzativo quantitativo al fine di valutare 
l’accettabilità e la sostenibilità organizzativa (Direzione Scientifica). 

• 2019: Appropriatezza prescrittiva nel trattamento delle maculopatie: si svilupperanno 
di indicatori di performance, che, in assenza di specifici indicatori a livello nazionale, 
possano essere di riferimento per il contesto delle maculopatie, ma anche 
dell’oculistica in senso più ampio, possano permettere di identificare l’interrelazione 
esistente tra gli aspetti organizzativi e quelli di prescrivibilità, per il miglioramento 
contestuale delle alternative terapeutiche disponibili, con il fine ultimo di ottimizzare 
sia il percorso diagnostico terapeutico del paziente affetto da DME, AMD o altra 
patologia oculare che richiede iniezione intravitreale, sia l’utilizzo delle terapie 
intravitreali all’interno delle strutture sanitarie (Direzione Scientifica). 

• 2019: revisione e ottimizzazione dei processi in oculistica del Gruppo San Donato. Lo 
studio prevede l’applicazione della metodica della Value-Based Health care, così 
da individuare da un lato le best practice per omogeneizzare la gestione dei 
pazienti e individuare i limiti organizzativi ed amministrativi specifici e locali, e 
dall’altro misurare l’esperienza e l’outcome del paziente come valore per il 
gruppo (Direzione Scientifica). 

• 2019: Indicatori economico-gestionali e organizzativi per il monitoraggio dei percorsi di 
cura dei Dipartimenti di Salute Mentale. Obiettivo dell’analisi che si propone è quello di 
identificare e formalizzare un framework di indicatori di performance 
multidimensionale (economico-gestionale, del paziente e organizzativa), dei 
percorsi di cura all’interno del setting dei Dipartimenti di Salute Mentale, al fine di 
valutare lo stato dell’U.O. nel suo complesso, per comprendere gli aspetti di 
raggiungimento di performance economico-gestionali in ragione della componente 
organizzativa. Si testerà tale framework su alcune realtà di Regione Lombardia e 
tramite la metodologia del benchmarking si potrà anche verificare l’eventuale 
esistenza di best practice e definire le variabili chiave su cui sarebbe necessario 
intervenire, al fine di ottenere dei buoni risultati di gestione (Direzione 
Scientifica). 

• 2018-2019: Valorizzazione economica e analisi di impatto sul budget, correlata 
all’estensione dei criteri di eleggibilità della strategia preventiva palivizumab, destinata 
ai bambini prematuri e/o nati a termine potenzialmente a rischio di sviluppo del virus 
respiratorio sinciziale (VRS). Lo studio, di natura osservazionale e che coinvolto 
tre strutture di Regione Lombardia, ha previsto la valorizzazione economica del 
percorso del paziente affetto da VRS (stratificato per età gestazione del 
bambino) e una successiva analisi di impatto sul budget così da comparare i 
differenti scenari di rimborsabilità della strategia di prevenzione (Coordinamento 
Scientifico). 

• 2018: creazione di un sistema di indicatori di performance per sviluppo e 
monitoraggio dei bandi di gara, per monitorare le performance di tutti gli attori 
coinvolti, e comprendere eventuali aree di miglioramento, instaurando una nuova 
visione del processo di aggiudicazione della gara, basata sul ciclo di retroazione.  
Dopo un’analisi della letteratura e della normativa sul tema, grazie a focus group con 
esperti, si sono definite le variabili da utilizzare nel modello di creazione di un 
indice di complessità di gara, al fine di stimare l’effort in termini di risorse umane ed 
economiche (Coordinamento Scientifico). 

• 2018: Fattibilità e validazione di un nuovo protocollo per il processo di gestione dei 
cateteri venosi periferici: con l’obiettivo di comprendere la sostenibilità economica 
dell’utilizzo di una procedura standard per la gestione dei cateteri venosi periferici. 
Dopo una analisi di processo preventiva, utile per identificare le risorse umane, 
economiche, materiali ed immateriali, destinate a ogni singola attività del 
percorso, si è proceduto ad effettuare una indagine di tutte le implicazioni 
correlate dall’utilizzo di una procedura standard per la gestione dei cateteri 
venosi periferici, così da identificare le determinanti del costo ma anche 
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dell’efficacia attraverso un framework testato a livello statistico (Direzione 
Scientifica). 

• 2017: Valorizzazione e ottimizzazione del percorso del paziente monoinfetto HCV e 
coinfetto HIV/HCV, progetto che si propone di identificare, tra i trattamenti innovativi 
destinati alla cura dell’Epatite C, quelli in grado di ottimizzare l’assorbimento di risorse, 
considerando lo stadio di fibrosi e la co-infezione HIV sui costi assorbiti da HCV. Tale 
progetto di ricerca ha permesso di vincere un bando di concorso per la ricerca 
indipendente all’interno del contesto HCV (Coordinamento Scientifico). 

• 2017: Mappatura del processo e valorizzazione economica della procedura chirurgica 
della TRAbeculectomia tradizionale e Con impianti. Lo studio ha determinato il 
costo della procedura chirurgica, per come avviene nella pratica clinica, delle 
tecniche chirurgiche oggi implementate per il trattamento e la cura del 
glaucoma, assumendo il punto di vista dell’Azienda Sanitaria erogatrice di tali 
prestazioni (Coordinamento Scientifico). 

• 2017: Progetto di ottimizzazione delle Unità Operative di Oftalmologia e dei 
Dipartimenti di Neuroscienze, con l’obiettivo di identificare possibili aree di 
miglioramento e di ottimizzazione, da un punto di vista di efficienza economico-
organizzativa, all’interno di tali UU.OO, coinvolgendo 6 Centri di Regione Lombardia, 
Veneto e Umbria. È stato definito un set di indicatori chiave di performance (Key 
Performance Indicator - KPI), utili per fotografare la situazione corrente da un punto 
di vista di efficienza economico-organizzativa, facendo emergere le peculiarità. 
Attraverso interviste dirette, è stata condotta un’analisi mirata su alcuni processi 
sanitari, con la tecnica del process mapping, focalizzando l’attenzione sugli aspetti 
critici da migliorare. Sono state identificate le variabili chiave su cui sarebbe 
necessario intervenire, al fine di ottenere delle migliorate practice organizzative, nel 
rispetto delle peculiarità dei contesti studiati, con una stima quantitativa dell’impatto di 
possibili azioni migliorative (Coordinamento Scientifico). 

• 2017: Progetto di Ottimizzazione dei percorsi di screening del tumore mammario. 
Si è effettuata una analisi di Activity Based Costing (ABC) dei differenti percorsi 
correlati alle tre tecnologie alternative di mammografia, ecografia e ABUS 
InveniaTM, confrontando i risultati ottenuti con i rimborsi previsti in Regione Lombardia 
per le singole prestazioni. Inoltre si è condotta una Budget Impact Analysis a tre anni 
che ha confrontato la situazione AS IS con uno scenario innovativo, che prevede 
l’aggiunta di ABUS in affiancamento all’esame mammografico, nei programmi di 
screening organizzato, prendendo in considerazione non solo i costi propri della 
campagna di screening ma anche i costi dei percorsi che affrontano successivamente 
le donne alle quali è stato diagnosticato tumore, verificando la sostenibilità per  il 
Servizio Sanitario Regionale Lombardo dell’inserimento di ABUS (Coordinamento 
scientifico). 

• 2017: Ottimizzazione ed efficientamento del percorso di cura del paziente DiabeticO 
con coMplIcaNze Oculari, con finalità di creare una mappatura della situazione 
organizzativa attuale dei contesti ospedalieri nelle Regioni Italiane, costruendo 
degli indicatori di confronto per sintetizzare le performance, in riferimento al 
percorso di trattamento e cura dei pazienti con complicanze oculari correlate al 
diabete (retinopatia diabetica/edema maculare diabetico) (Coordinamento 
Scientifico). 

• 2016: Valutazione dell’assorbimento di risorse economiche relativo alle complicanze 
ed eventi avversi del paziente monoinfetto HIV e coinfetto HIV/HCV, con finalità di 
valutazione economica e sanitaria del percorso completo dei pazienti, da 
rielaborazione di database amministrativi, con il coinvolgimento di 3 centri di 
eccellenza. Nello specifico, è stata effettuata una valorizzazione economica del 
percorso del paziente, assumendo il punto di vista del Sistema Sanitario di 
Regione Lombardia, all’interno di un orizzonte temporale di 12 mesi, 
considerando i seguenti eventi: i) eventi cardiovascolari, ii) complicanze del 
sistema nervoso centrale, iii) eventi ossei, iv) diabete e dismetabolismi, v) eventi 
renali, vi) complicanze oncologiche (Direzione Scientifica). 

• 2016: Valutazione dell’assorbimento di risorse economiche per le complicanze legate 
alla progressione di patologia da HCV, studio multicentrico osservazionale, con finalità 
di valutazione del percorso economico e di assorbimento di risorse del paziente, in 
ottica di revisione dei database amministrativi ospedalieri. Lo studio ha definito 
l’assorbimento di risorse storico 2013-2014 per le complicanze legate alla 
progressione di patologia da HCV, al fine di comparare gli investimenti nei 
farmaci innovativi, con il valore economico degli eventi di cirrosi epatica, 
scompenso della cirrosi, epatocarcinoma, trapianto, che si potrebbero evitare a 
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fronte dell’introduzione dei DAA, nei pazienti F3 e F4 (Coordinamento). 

• 2015: Valutazione del potenziale impatto sul budget, conseguente all’introduzione di 
Ledipasvir/Sofosbuvir in comparazione a un mix di alternative tecnologiche interferon-
free, all’interno di Regione Lombardia, in collaborazione con due strutture di 
eccellenza di Regione Lombardia e utile al fine di valutare il reale impatto sul budget 
regionale di questa patologia, in termini prospettici e di differenti soluzioni di 
programmazione sanitaria. Lo studio ha previsto l’effettuazione di una budget 
impact analysis che prevede il trattamento di pazienti con diversi genotipi, 
rispetto alla prescrivibilità del farmaco di riferimento (Ledipasvir/Sofosbuvir), in 
confronto agli scenari di consumo delle alternative tecnologiche, basate su 
trattamenti interferon-free, il tutto riportato alla situazione storica di consumo di 
risorse e di efficacia (ovvero i trattamenti interferon-based) (Direzione Scientifica). 

• 2015-2017: Studio sulle determinanti di costo dei pazienti HCV in Regione Lombardia, 
studio multicentrico retrospettivo osservazionale che vede l’adesione di 6 strutture 
all’interno del contesto regionale lombardo e che vuole divenire lo studio di riferimento 
per rilevare l’assorbimento di risorse correlato alla gestione del paziente con epatite C, 
andando a monitorare lo stadio di fibrosi dei pazienti e la reale epidemiologia 
regionale, in riferimento ai costi totali del percorso ospedalieri e territoriali. A fronte di 
una puntale valorizzazione economica del paziente affetto da HCV, lo studio ha 
previsto l’indagine delle determinanti e dei predittori di una variabilità del costo, 
così da identificare possibili strategie di ottimizzazione del percorso di tali 
pazienti (Coordinamento Scientifico). 

• 2015: Studio di fattibilità per la riorganizzazione della dotazione tecnologica di TC 
presso l’Azienda Ospedaliera San Camillo-Forlanini di Roma. Lo studio ha previsto 
l’individuazione di indicatori e parametri da letteratura per l’analisi della vita utile 
residua di una apparecchiatura sanitaria, in relazione alla produttività della stessa e 
alla domanda di prestazioni. Si è analizzata la produttività storica e residua delle 
apparecchiature oggetto di indagine, unitamente alla dotazione organica e quindi 
proposto un disegno di fattibilità della riallocazione delle TC (Partecipazione). 

• 2015: Valutazione dei percorsi dei soggetti affetti da HIV con neurocognitive 
impairment, in comparazione ad un “paziente standard” (ossia un paziente HIV+ che 
non presenta questa comorbidità), assumendo il punto di vista dell’Azienda 
Ospedaliera che prende in carico il soggetto sieropositvo. Lo studio si è proposto 
non solo di stratificare la popolazione in riferimento al problema clinico 
presentato e alla sua gravità, ma di valutarne l’assorbimento di risorse 
economiche attraverso analisi di database amministrativi (Direzione Scientifica). 

• 2014-2015: Budget Impact Analysis e di Desametasone nel trattamento dell’edema 
maculare diabetico in Regione Lombardia: studio osservazionale che ha voluto 
mettere a confronto le prassi indicate in letteratura e realmente realizzate all’interno di 
tre strutture di riferimento del territorio lombardo, per comprendere l’impatto sul budget 
(Coordinamento Scientifico). 

• 2014-2015 Analisi dell’impatto sul budget dell’utilizzo di Simeprevir per il trattamento 
dei pazienti HCV positivi, all’interno di Regione Lombardia, che si è occupato di 
effettuare una valutazione economica del percorso del paziente HCV e che ha 
poi consentito la strutturazione di un modello di budget impact (Coordinamento 
Scientifico). 

• 2014-2015: Valutazione economica dell’assorbimento di risorse legato alla presa in 
carico dei pazienti HIV+ stranieri senza permesso di soggiorno, condotto con il 
supporto di una struttura di eccellenza all’interno del panorama lombardo. Inoltre, è 
stata condotta un’analisi di costo-efficacia, rispetto al controllo virologico raggiunto, ai 
fini di valutazione del vantaggio in caso di retention in care dei pazienti (Direzione 
scientifica). 

• 2014: Valorizzazione economica del percorso del paziente HIV positivo (patient 
journey), assumendo il punto di vista sia del Sistema Sanitario Nazionale e Regionale 
sia quello del paziente, che ha consentito di comprendere e comparare attraverso 
l’implementazione delle metodiche dell’Activity Based Costing e del 
benchmarking, l’assorbimento di risorse correlato a differenti fasi e macro-fasi 
del percorso del paziente HIV+ (Direzione Scientifica). 

• 2013-2014: Studio osservazionale no-profit di impatto economico-gestionale della 
sepsi in Medicina Interna. Studio di mappatura del processo e valutazione 
economica della sepsi e delle infezioni non sistemiche, all’interno del contesto 
delle Medicine Interne di tutta Italia, con il coinvolgimento di 33 Unità Operative 
(Coordinamento Scientifico degli aspetti di valutazione economica). 



16 

 

• 2013: Studio osservazionale multicentrico no-profit di budget impact analysis e 
impact assessment del percorso diagnostico terapeutico di Regione Lombardia nel 
trattamento dei pazienti HIV +, che ha visto il coinvolgimento di 6 centri all’interno 
del contesto regionale lombardo, con la finalità di monitorare efficacia e costi correlati 
dell’implementazione del percorso diagnostico terapeutico regionale lombardo 
all’interno del contesto dell’HIV+ (Coordinamento operativo). 

• 2013: Budget impact analysis on the Italian National Health Service of Antiretroviral 
simplification strategies in HIV positive patients. Il progetto è finalizzato alla 
strutturazione di un modello di Budget Impact prendendo in considerazione il punto 
di vista del Servizio Sanitario Nazionale, per la stima del potenziale risparmio correlato 
alla semplificazione delle terapie antiretrovirali in uso (Coordinamento operativo). 

• 2012: Riorganizzazione dell’Azienda Ospedaliera Città della Salita e della Scienza, 
P.O. CTO-MA. Obiettivo dello studio è stato quello di supportare il P.O. CTO – Maria 
Adelaide di Torino ad avviare un percorso di riorganizzazione con l’introduzione 
del modello del Week Hospital. Operativamente questo percorso riorganizzativo ha 
previsto due fasi: l’introduzione della nuova U.O. di Week Hospital accompagnata da 
una costante attività di monitoraggio dei cambiamenti attraverso sia la 
definizione di indicatori sia il presidio delle ricadute sulle altre attività aziendali e 
uno step successivo di valutazione complessiva della riorganizzazione 
effettuata mediante un’analisi critica dei risultati conseguiti anche in termini 
economici, grazie a una maggiore razionalizzazione delle risorse e a un loro 
impiego più efficiente (Partecipazione). 

• 2011-2012: Analisi dell’impatto gestionale-organizzativo di due strumenti di 
assessment clinico (Modified Barthel Index e Whodas 2.0) per identificare il grado di 
disabilità per pazienti sottoposti a interventi di protesi d'anca o ginocchio, prima e 
dopo il programma di riabilitazione (Direzione Scientifica). 

• 2010 - 2012: Analisi territoriale e benchmarking delle tecnologie mediche in provincia 
di Varese – AN.TE.VA. Il presente progetto nasce come uno studio di valutazione e 
mappatura delle tecnologie all’interno della Provincia di Varese ed è stato 
finalizzato a comprendere il livello di innovazione tecnologica delle Aziende 
Ospedaliere dell’ASL di Varese, attraverso la raccolta di specifiche informazioni 
e la conseguente creazione di indicatori utili per l’aggiornamento tecnologico, 
seguendo le linee guida internazionali di Health Technology Assessment e per 
effettuare attività di benchmarking. Su input dell’ASL e con l’accordo delle Aziende 
Ospedaliere partecipanti allo studio, le Unità Operative e i Servizi selezionati ai fini 
dello studio sono di seguito elencati: Diagnostica per Immagini, Pediatria, Ostetricia e 
Ginecologia, Medicina Trasfusionale e Laboratorio Analisi. Per ciascuna di queste 
Unità Operative e Servizi, il processo di valutazione è stato svolto mediante l’analisi di 
indicatori utilizzati all’interno del mondo industriale e produttivo per la valutazione del 
livello tecnologico e per la misurazione e la gestione del livello di innovazione 
tecnologica (Partecipazione). 

• 2010 - 2011: Studio osservazionale non profit di valutazione del percorso diagnostico-
terapeutico per TEV. Lo studio ha avuto l’obiettivo di raccogliere le informazioni e i dati 
di carattere gestionale per valutare l’impatto economico di cinque eventi 
tromboembolici venosi o della profilassi antitrombotica per cinque pazienti che non 
avevano sviluppato tale complicanza, all’interno di 27 realtà ospedaliere italiane, 
afferenti a 13 realtà regionali italiane. Attraverso l’applicazione dell’Activity Based 
Costing, lo studio ha permesso di comprendere quale fosse lo specifico risultato di 
spesa del percorso di follow up per i pazienti presi in carico e arruolati nello studio, 
assumendo il punto di vista delle aziende ospedaliere coinvolte nello studio (27 
Aziende Ospedaliere) e delle istituzioni regolatorie regionali (13 Regioni) 
(Coordinamento Scientifico degli aspetti economici). 

• 2010: Aspetti organizzativi e finanziari dei Sistemi Sanitari. La ricerca si è focalizzata 
sulla comparazione di differenti sistemi sanitari, sia a livello regionale sia a livello 
nazionale. Nello specifico è possibile suddividere l’attività effettuata in due principali 
sezioni: indagine rispetto ai sistemi sanitari di Lombardia, Emilia Romagna, Veneto, 
Friuli Venezia Giulia, Provincia Autonoma di Bolzano, Provincia Autonoma di Trento, 
in merito alla strutturazione organizzativa e tecnica dei servizi, con particolare 
riguardo agli aspetti strutturali e amministrativi di sistema e indagine in merito 
alla comparazione dei servizi sanitari di Lombardia, Israele, Canton Ticino, Provincia 
di Buenos Aires, Regione dell’Alberta, Danimarca, Rhône-Alpes; Baden-Württemberg, 
Paesi Baschi, Catalogna, Andalusia, per quanto attiene il servizio di prevenzione, 
quello di emergenza/urgenza, la medicina territoriale e ospedalizzazione domiciliare, 
le reti di patologie, i medical equipment, la gestione dei flussi finanziari e di circolante, 
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nonché il confronto dei principali elementi strutturali a livello amministrativo, 
organizzativo e finanziario dei sistemi sanitari medesimi, per crearne un identikit 
di tipo conoscitivo. Il progetto di ricerca è risultato essere significativamente 
sfidante data la complessità e vastità dei temi trattati e le forti differenze 
esistenti tra i servizi sanitari presi come oggetto di analisi, permettendo di 
applicare metodiche di stampo manageriali diversi, quali la SWOT Analysis, il 
benchmarking e la misurazione delle performance (Partecipazione). 

• 2008-2010: Strutturazione di indicatori di performance e di un modello di 
riclassificazione dei costi amministrativi per le Aziende Ospedaliere di Regione 
Lombardia. Obiettivo dello studio è stato lo svolgimento di un’analisi strutturata di 
benchmaking con riclassificazione dei bilanci delle 29 aziende lombarde per 
identificare le best practice e per strutturare un set di indicatori validi all’interno 
del contesto regionale di riferimento (Direzione Scientifica). 

• 2007-2009: Analisi dei costi amministrativi e loro impatto all’interno delle A.A.O.O. e 
A.S.L. italiane. Lo studio è finalizzato allo svolgimento di un’analisi di confronto dei 
costi amministrativi al fine di comprendere la possibilità di implementazione di un 
indicatore univoco che possa fornire un quadro di riferimento per comprendere i livelli 
minimi da tenere in considerazione (Direzione Scientifica). 

• 2009: Valutazione delle performance aziendali all’interno dell’A.O. Salvini di 
Garbagnate Milanese. Partendo da un breve excursus storico-concettuale sul tema dei 
carichi di lavoro e del dimensionamento degli organici nelle amministrazioni pubbliche, 
obiettivo dello studio è la strutturazione di un modello di quantificazione del 
fabbisogno di personale medico all’interno dell’A.O. Salvini di Garbagnate Milanese. 
Lo strumento è stato testato su tutte le Unità Operative di Chirurgia Generale dei tre 
Presidi dell’Azienda, finalizzandolo a verificare la congruità dei rispettivi organici 
mediante un confronto tra il fabbisogno teorico di personale medico, determinato 
mediante il modello stesso, e l’organico reale nel corso del 2009 (Partecipazione). 

• 2007 - 2008: BENGIO: Benchmarking Gestionale in Ortopedia tra tre Istituti di 
eccellenza (IRCCS Istituto Ortopedico Galeazzi di Milano, IRCCS Istituto Ortopedico 
Rizzoli di Bologna, Centro Traumatologico Ortopedico di Torino), si tratta del primo 
progetto italiano di benchmarking gestionale in ortopedia finalizzato a individuare 
le best practice attraverso il monitoraggio di vari processi e il confronto tra 
esperienze e conoscenze difformi. Obiettivo è di avvalersi di questo caso concreto 
per testare l’efficacia della metodologia oggetto di analisi, individuando i suoi punti di 
forza e di debolezza all’interno del contesto sanitario (Partecipazione). 

• 2006: Analisi di processo di coronarografia e angioplastica: outsourcing ed 
emodinamica. Analisi economica finalizzata a valutare la convenienza economica 
tra un’opzione di make or buy relativamente a una prestazione di coronarografia e 
angioplastica all’interno di un servizio di emodinamica (Partecipazione). 

 

 

• Attività didattica e di 
formazione executive 

 

 Emanuela Foglia è impegnata nell’erogazione di percorsi di formazione e in attività didattica sia 
presso l’Università Carlo Cattaneo – LIUC, sia presso LIUC Business School, dunque svolgendo 
sia attività didattica sia attività di formazione executive. 

 

Attività didattica – Università Carlo Cattaneo – LIUC 

Emanuela Foglia ricopre insegnamenti universitari all’interno dell’Università Carlo Cattaneo – 
LIUC, legati ai temi della valutazione delle tecnologie sanitarie e HTA, nonché alle tematiche del 
perfomance management e measurement. 

• Dal 2018 a oggi Titolare del Corso di “Valutazione delle tecnologie e Data Science per 
la Sanità”, presso la Scuola di Ingegneria Gestionale dell’Università Carlo Cattaneo – 
LIUC (ore totali di didattica: 56/anno). 

• Dal 2022 a oggi Titolare del Corso di “Analisi delle performance in Sanità”, presso la 
Scuola di Ingegneria Gestionale dell’Università Carlo Cattaneo – LIUC (ore totali di 
didattica: 24/anno). 

• Dal 2022 a oggi, insegnamento nell’ambito del Corso di Managerial Accounting and 
Performance Management, presso il Corso di Dottorato PhD Program in Management, 
Finance and Accounting (ore totali di didattica: 8/anno). 

 

Attività didattica e formazione executive – LIUC Business School e altri Enti di 
Formazione 

Emanuela Foglia è docente nei Master di primo e secondo livello, nonché coordinatore didattico 
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per corsi di Alta Formazione, Corsi di Perfezionamento, Corsi a Catalogo per LIUC Business 
School e altre università italiane sempre sui suddetti temi e su altre tematiche relative alla 
gestione in ambito sanitario e sociosanitario (per esempio performance management, contabilità 
analitica e generale, controllo di gestione ecc.), tipiche del settore scientifico disciplinare 
ING/IND 35. 

• Dal 2026 Direttore del Corso di Perfezionamento in Competenze Avanzate per l’HTA 
in collaborazione con AGENAS 

• Dal 2011 a oggi, Coordinatore didattico prima, e Direttore poi, del Master Executive in 
Competenze di base per l’Health Technology Assessment I, II, III, IV, V, VI, VII, VIII, 
IX, X, XI, XII, XIII edizione. Coordinatore didattico nuovamente per la XIV edizione. 

• Dal 2007 a oggi docente sulle tematiche di programmazione e controllo, contabilità 
generale e analitica, budgeting, metodologie della ricerca, valutazioni economiche, 
Health Technology Assessment e benchmarking, per il Master per Funzioni di 
Coordinamento delle Professioni Sanitarie, Università Carlo Cattaneo – LIUC di 
Castellanza. 

• Dal 2025: Attività di docenza sulle tematiche di programmazione e controllo, 
contabilità generale e analitica, budgeting, valutazioni economiche, Health Technology 
Assessment, nonché attività di supporto durante la stesura delle tesi finali per il Master 
Universitario in Innovazione e approcci gestionali per la reingegnerizzazione dei 
processi e delle organizzazioni in Sanità – INGEGNERIZZA I e II livello 

• Dal 2024: Docente su temi di analisi organizzativa, SWOT Analysis e Performance 
Management per il Corso in “Sviluppo delle competenze tecniche, professionali, 
digitali e manageriali del personale del sistema sanitario”, finanziato e progettato 
secondo il PNRR dall’Agenzia Nazionale per i Servizi Sanitari Regionali (AGENAS), e 
supporto ai partecipanti durante le sessioni formative e nella definizione del Project 
Work finale 

• Dal 2024: Attività di docenza su temi di analisi organizzativa e SWOT Analysis, Health 
Technology Assessment, nonché supporto per la definizione dei Project Work finali 
per il Master Executive Gestione Sanitaria per Coordinatori delle case di comunità, 
Referenti di AFT, Coordinatori di UCCP e Strutture tErriToriali – RESET 

• 2024-2025: Attività di docenza su temi di analisi organizzativa, SWOT Analysis, 
stakeholder mapping e account planning per Corsi di Alta Formazione in Management 
dedicati a Key Account Managers 

• 2024: docente su tematiche di Health Technology Assessment per il Master 
Operational and Lean excellence in Healthcare Management – OPTIMA. 

• 2023: docente presso il Corso di Alta Formazione in PERFORmance e Process 
Management per le MAlattie Infettive - PERFORMA ACADEMY 

• 2023: docente presso il Corso di Alta Formazione in negoziazione e valutazione delle 
PERFORmance nelle MEdicine NucleaRi (PERFORMER) 

• Dal 2019 al 2022 docente sulle tematiche di valutazioni delle performance core e no 
core, performance measurement e management, programmazione controllo, 
budgeting e reporting per il Master di Secondo livello in Management per il Settore 
Sanitario – STAR I e II edizione, erogato dall’Università Carlo Cattaneo – LIUC di 
Castellanza. 

• Dal 2019 a oggi docente di Programmazione e Controllo, Negoziazione di budget, 
budgeting e reporting per il Master in Funzioni di Coordinamento dell’Università degli 
Studi di Pavia; 

• Dal 2012 a oggi docente sulle tematiche di valutazioni delle performance core e no 
core, performance measurement e management, programmazione controllo, 
budgeting e reporting, nonché valutazione delle tecnologie in Sanità, per il corso per 
Dirigenti di Struttura Complessa, erogati da Università Carlo Cattaneo – LIUC per 
Polis Lombardia 

• Dal 2012 a oggi docente sulle tematiche di valutazioni delle performance core e no 
core, performance measurement e management, programmazione controllo, 
budgeting e reporting, nonché valutazione delle tecnologie in Sanità, per il Corso per 
Direttori Amministrativi e Sanitari di Polis Lombardia. 

• Dal 2014 a oggi: Docente di valutazione delle tecnologie sanitarie e di valutazioni 
multidimensionali per il Master per Dirigenti di Farmacia e per il Corso di 
Perfezionamento per Dirigenti di Farmacia, dell’Università di Camerino (8 ore di 
docenza/anno). 

• Dal 2023: Docente al Master Executive per Coordinatori delle Case di Comunità, 
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Referenti di AFT, Coordinatori di UCCP e strutture Territoriali – RESET, sui temi di 
programmazione e controllo, revisione e valorizzazione dei processi e valutazione 
multidimensionale delle tecnologie sanitarie. 

• Dal 2023: Docente per il Corso per Direttori di Distretto, sulle tematiche di valutazione 
dei processi e delle performance. 

• Dal 2023 a oggi: Docente di valutazione delle tecnologie sanitarie e valutazioni 
economiche in Sanità per il Master in Ricerca Clinica di UNITELMA – Università La 
Sapienza, in collaborazione con FADOI (4 ore di docenza). 

• Dal 2024: docente al Corso di Formazione Manageriale, codice attività 230216 AFS 
missione 6 PNRR, corso atto a sviluppare e rafforzare le competenze tecniche-
professionali digitali e manageriali del personale del servizio sociosanitario regionale 
lombardo sui temi della riorganizzazione territoriale (DM77). Le tematiche trattate in 
questo corso sono relative a strumenti manageriali per l’analisi organizzativa e per la 
revisione dei processi, definizione dei percorsi diagnostico terapeutici e tool utili per la 
valutazione delle responsabilità di processo, valorizzazione e valutazione dei processi, 
contabilità analitica e generale, indicatori di performance. 

• Dal 2022: Responsabile Scientifico e coordinatore didattico del Corso in Performance 
Measurement and Management for Diabetes Care – SCORE, in collaborazione con 
l’Associazione di Medici Diabetologi – AMD. 

• 2023: Direttore del Corso di Performance Measurement e Process Management per le 
Malattie Infettive – PERFORMA 

• Dal 2022: Direttore Scientifico del Corso di Performance in Medicina Nucleare – 
PERFORMER, con il contributo incondizionato di Advanced Accelerator Application, 
per i Medici Nucleari provenienti da tutta Italia 

• 2023-2022: Coordinamento didattico per il Corso di Alta Formazione Life Academy – 
Management, Market Access e Governamental Affair per Novo Nordisk. 

• 2021-2022: Coordinamento didattico del Corso di Alta Formazione in Management per 
l’accesso al mercato – Access Academy e docenza sugli ambiti di controllo di 
gestione, valutazione della performance a livello di strutture ospedaliere. 

• 2021-2018: Coordinatore didattico del Corso di Alta Formazione in Gestione e 
negoziazione di budget per l’oculistica – OPHTA Academy I, II, III, IV e V Edizione, 
con particolare focus sulla gestione delle performance di Unità Operativa per le UO di 
Oculistica, afferenti a diverse realtà ospedaliere d’Italia 

• 2020-2019: Coordinamento didattico del Corso in Management per Account – 
MAGRITTE I e II Edizione docente per le tematiche di budgeting e reporting, nonché 
valutazione delle performance di Unità e Servizio 

• 2019-2014: docente di Valutazioni Economiche e HTA presso il Master per Dirigenti di 
Farmacia dell’Università di Camerino; 

• 2019: Coordinamento didattico del Workshop per Direttori Generali – Processi di 
Acquisto e ottimizzazione dei percorsi di gara/Clinical Governance e supporto alla 
scelta decisione del Direttore Generale 

• 2019: docente di General Management e programmazione e controllo per Corsi di Alta 
Formazione dell’Università degli Studi di Pavia; 

• 2019-2018: Coordinatore didattico del Corso di Formazione in Valutazione delle 
Tecnologie Sanitarie - CAVEAT I Edizione 

• 2018-2014: Coordinatore didattico del Corso di Alta Formazione in Management per le 
Malattie Infettive – MaMI e docente per le tematiche di budgeting e reporting, nonché 
valutazione delle performance di Unità e Servizio 

• Nel 2018: Coordinatore didattico del Corso di Alta Formazione manageriale per la 
gestione dell’Account – COMPACC I Edizione docente per le tematiche di budgeting e 
reporting, nonché valutazione delle performance di Unità e Servizio 

• Nel 2018: Coordinatore didattico del Corso di Alta Formazione in Valutazione e 
Comunicazione dei Real World Data - VALORE I Edizione 

• Nel 2018: Coordinatore didattico del Corso di Alta Formazione in Management dei 
Centri di Costo – ALMANACCO I Edizione, e docenza, sulle tematiche operative di 
ottimizzazione dei processi interni di rendicontazione di analisi dei Centri di Costo e 
Centri di Responsabilità, principi di Contabilità Analitica sulla scorta delle linee di 
indirizzo regionali di Regione Lombardia 

• 2016-2014: Coordinatore didattico del Corso di Alta Formazione in Gestione delle 
Risorse Umane e delle tecnologie in Oftalmologia – GRUMO I e II Edizione e docente 
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per le tematiche di budgeting e reporting, nonché valutazione delle performance di 
Unità e Servizio 

• 2019-2018: ha collaborato all’attività di pianificazione didattica del Corso di Alta 
Formazione in Management e Clinical Governance per il Diabete – CDG I Edizione 

• 2017-2013 docente di HTA e valutazioni economico-sanitarie presso la People’s 
University 

• 2016-2014 Coordinatore didattico del Corso di Alta Formazione in Management per 
l’Oftalmologia – MANOFT I Edizione e docente sulle tematiche di valutazioni delle 
performance core e no core, performance measurement e management, 
programmazione controllo, budgeting e reporting 

• 2012-2010 cultore della materia ed esercitatore presso il corso di Economia delle 
Amministrazioni Pubbliche, Corso di Laurea in Management Pubblico, affrontando i 
temi dei bilanci pubblici, degli indicatori finanziari e degli indicatori di performance – 
Università Statale di Milano. 

• Anno Accademico 2011/2012, 2014/2015 e 2016/2017 docente di Budgeting e 
Reporting, Contabilità e valutazione delle tecnologie Sanitarie per il Master di Secondo 
Livello in Management per Dirigenti di Struttura Complessa, sede Milano e Sardegna 

• Anno Accademico 2015/2016 docente di Budgeting e Reporting, Contabilità, 
Valutazione delle performance, e Valutazione delle tecnologie Sanitarie per il Master 
di Secondo Livello in Gestione delle Strutture di Cure Primarie. 

• Nel 2016 docente di Budgeting e Reporting, valutazione delle performance e 
misurazione delle performance organizzative per quanto concerne i Corsi VALORE 
PA, erogati in collaborazione con INPS. 

• 2021-2009: docente presso differenti corsi ECM sulla tematica della Valutazione 
Economica in Sanità, farmaco-economia e HTA. 

• 2022-2010: relatore di progetti di tesi per il Master per Funzioni di Coordinamento 
delle Professioni Sanitarie, per il corso per Dirigenti di Struttura Complessa e Direttori 
Amministrativi e Sanitari, Polis Lombardia. 

• 2012-2009: docente sulle tematiche di valutazioni economiche e HTA, valutazione 
delle performance core e no core, budgeting e reporting e controllo direzionale per il 
Master di Secondo Livello in Governo Clinico per la Medicina Interna – CGM I e II 
edizione. 

• Nel 2010/2011: docente sulle tematiche di programmazione e controllo, contabilità, 
budgeting e reporting, benchmarking e valutazione delle performance organizzative 
sia core sia no core, valutazioni economiche e Health Technology Assessment presso 
il Master di Secondo livello in Gestione e Organizzazione delle Strutture Ospedaliere 
(MaGOSO). 

• Nel 2011 docente di economia sanitaria e HTA, presso il Corso di Perfezionamento 
Universitario in Ricerca Clinica, erogato a piccole équipe di ricerca dall’Università 
Campus Biomedico in collaborazione con FADOI. 

 
 

• Date (da – a)  DAL 2005 A FEBBRAIO 2006  

• Nome e indirizzo del datore di 
lavoro 

 Kpmg S.p.A. 

Via Manzoni 12, Varese 

• Tipo di azienda o settore  Società di Revisione e Consulenza Aziendale 

• Tipo di impiego  Junior Consultant – Audit and Management Consulting 

• Principali mansioni e responsabilità  Collaborazione con il team di lavoro per la revisione di package, bilanci civilistici e consolidati, 
nonché controlli contabili, presso le società clienti, nella Provincia di Varese e di Milano. 
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integrated assessment of cardiac rehabilitation programmes in patients acutely 
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• Asperti, F., Cannavacciuolo, L., Foglia, E., Garagiola, E., Gheduzzi, E., & Manetti, S. 
(2025). Seventy-two shades of environmental sustainability in healthcare: a holistic 
framework proposal. Journal of Cleaner Production, 144850. 

• Ferrario L., Menzaghi B., Rizzardini G., Roccia A., Garagiola E., Bellavia D., Schettini 
F., Foglia E. (2025). Correction: From clinical to non-clinical outcomes in the treatment 
of HIV: An economic and organizational impact assessment. PharmacoEconomics – 
Open, 9, Article 00558. 

• Pinto F., Roberto P., Ferrario L., Marotta L., Montani D., Auletta G., Zoppini L., Foglia 
E. (2024). Using “Situation-Background-Assessment-Recommendation” method in 
palliative care to enhance handover quality and nursing practice: A mixed-method 
study. Journal of Clinical Nursing 

• Foglia E, Garagiola E, Ferrario L, Plebani M. Performance evaluation of the 
introduction of full sample traceability system within the specimen collection process. 
Clinical Chemistry and Laboratory Medicine (CCLM). 2024 

• Ferrario L, Menzaghi B, Rizzardini G, Roccia A, Garagiola E, Bellavia D, Schettini F, 
Foglia E. From clinical to non-clinical outcomes in the treatment of HIV: an economic 
and organizational impact assessment. PharmacoEconomics - Open. 2024 

• Foglia, E., Asperti, F., Antonacci, G., Jani, Y. H., Garagiola, E., Bellavia, D., & Ferrario, 
L. (2024). Automated Drugs Dispensing Systems in Hospitals: a Health Technology 
Assessment (HTA) Study Across Six European Countries. ClinicoEconomics and 
Outcomes Research, 679-696. 

• Bertolotti F, Schettini F, Ferrario L, Bellavia D, Foglia E. A prediction framework for 
pharmaceutical drug consumption using short time-series. Expert Systems with 
Applications. Volume 253, 1 November 2024, 124265. 

• Asperti, F., Foglia, E., Pirovano, G., Pozzi, R., Rossi, T., Punginelli, M., & Schettini, F. 
(2024). Redesigning the Drugs Distribution Network: The Case of the Italian National 
Healthcare Service. Systems, 12(2), 56. 

• Fazio N, Falconi M, Foglia E, Bartolomei M, Berruti A, D'Onofrio M, Ferone D, 
Giordano A, Grimaldi F, Milione M, Panzuto F, Santimaria M, Schillaci O, Seregni E, 
Stasi M, Volante M, Lastoria S. Optimising Radioligand Therapy for Patients with 
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Gestionale (RSA AiIG 2018). Catrini E., Ferrario L., Garagiola E., Schettini F., Porazzi 
E., Foglia E. Decision making process leveraging on information technology: the case 
of INTERCheckWEB. Accepted as oral presentation. 

• 2019: European Health Management Association (EHMA) Annual conference 2019. 
Schettini F., Foglia E, Garagiola E, Porazzi E., Ferrario L., Torrico P, Faviere M., 
Santucci F., Buonamici C., Rossellini V., Pieraccioli G., Piovi M. A model for estimate 
the complexity of tender procedures for the purchase of goods in healthcare sector.  
Accepted as poster presentation. 

• 2019: European Health Management Association (EHMA) Annual conference 2019. 
Schettini F., Foglia E, Garagiola E, Porazzi E., Ferrario L., Parodi L., Alfano I., Auteri 
ME, Ciarlo F., Cirone M., Mainetti A., Panucci M., Saccone A., Zanella B., Rapetti R. 
Towards a better management of peripheral venous access process: results from the 
field. Accepted as poster presentation. 

• 2019: European Health Management Association (EHMA) Annual conference 2019. 
Ferrario L., Foglia E., Schettini F., Cecchi A., Lugoboni L., Serra P., Garagiola E., 
Porazzi E. Closed-system devices in the chemotherapeutic infusions preparation and 
administration: a value-based HTA. Accepted as poster presentation. 

• 2019: XVIII Congresso Nazionale SIMIT – Palermo 2019. Cenderello G., Foglia E., 
Menzaghi B., Rizzardini G., Garagiola E., Ferrario L., HIV e comorbidità: l’impatto delle 
patologie concomitanti su qualità di vita e costi. Accepted as poster presentation. 

• 2018: ISPOR Conference 2018, Ferrario L, Foglia E, Bandello F, Castelletti C, Franzin 
M, Gatti F, Machiavelli A, Mainardi G, Marziani E, Saccardi A, Tessari R, Trabucchi G, 
Varalli L, Zuppini T, Croce D. Drugs utilisation in the Italian setting: the case of wAMD, 
DME and RVO. Value Health. Special Issue November 2018 

• 2018: ISPOR Conference 2018, Foglia E., Ferrario L., Schettini F., Avogaro A., Bellia 
C., Bertuzzi F., Bonetti G., Ceriello A., Ciaccio M., Corsi Romanelli M., Dozio E., Falqui 
L., Girelli A., Nicolucci A., Perseghin G, Plebani M., Valentini U., Zaninotto M., Croce 
D. The management of glycaemic control in diabetic patients: the role of glycated 
albumin. Value Health. Special Issue November 2018 

• 2018: ISPOR Conference 2018, Ferrario L., Foglia E., Garagiola E., Midiri M., 
Gagliardo C., Iacopino D., Arrigoni F., Tamburin S., Montemezzi S., Porazzi E., Croce 
D.. Health Technology Assessment of MRgFUS for the Treatment of Essential Tremor 
in the Italian Setting. Value Health. Special Issue November 2018 (3):S347 

• 2018: ISPOR Conference 2018, Garagiola E., Foglia E., Ferrario L., Cenderello G., Di 
Biagio A., Menzaghi B., Rizzardini G., Croce D. Health technology assessment of the 
available NRTIs backbones in Italy. Value Health. Special Issue November 2018 (3): 
S239 

• 2018: XXIX Riunione Scientifica Annuale - Associazione Italiana di Ingegneria 
Gestionale (RSA AiIG 2018). Foglia E., Ferrario L., Garagiola E., Lettieri E., Pagani R., 
Porazzi E., Archi D., Croce D., HTA: from evaluation to team efficiency and 
effectiveness.  
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• 2018: R&D Management Conference 2018. Foglia E., Ferrario L., Gastaldi L., Maffi A.,  
Porazzi E., Garagiola E., Sali M., Lettieri E., Supporting innovation in the healthcare 
sector: the role of ambidexterity, oral presentation. 

• European Health Management Association (EHMA) Annual conference 2018, 
Garagiola E., Marinelli S., Foglia E., Ferrario L., Cartia F., Scaperrotta G., Porazzi E., 
Croce D., Budget Impact Analysis (BIA) of breast cancer screening programmes in 
Italy, poster presentation. 

• European Health Management Association (EHMA) Annual conference 2018, Foglia 
E., Garagiola E., Porazzi E., Ferrario L., Schettini F., Perrone P., Rottoli M.R., Perini F. 
Towards a better management of resources and organizational appropriateness: a tool 
for performance analysis and management in Neurological Departments, poster 
presentation. 

• European Health Management Association (EHMA) Annual conference 2018, 
Garagiola E., Foglia E., Oliva G. Barzaghi S., Aloisio E., Tridico C., Brazzoli G., Artale 
S., Business Process Reengineering (BPR) and Multi Criteria Decision Analysis 
(MCDA) in Oncology: the establishment of an Individualised Oncological Supportive-
care Unit (IOSU), poster presentation. 

• Italian Conference on AIDS and Retroviruses. 2018 Foglia E., Ferrario L., Garagiola 
E., Menzaghi B., Tebini A., Rizzardini G., Cossu M.V., Fagiuoli S., Pasulo L., Colombo 
M., De Nicola S., Bruno R., Sacchi P., Galli M., Croce D., Treatment-naïve and 
treatment-experienced HCV patients: what are the economic differences?, oral 
presentation. Italian Conference on AIDS and Retroviruses, 10th annual Congress 
(ICAR), 2018. 

• Italian Conference on AIDS and Retroviruses. 2018 Garagiola E., Ferrario L., 
Menzaghi B., Tebini A., Rizzardini G., Cossu M.V., Foglia E., Croce D., HCV patients 
and economic resources optimisation: the role of the DAA, poster presentation. Italian 
Conference on AIDS and Retroviruses, 10th annual Congress (ICAR), 2018. 

• 2017: ISPOR Conference 2017, Foglia E., Ferrario L., Garagiola E., Menzaghi B., 
Tebini A., Rizzardini G., Cossu MV, Fagiuoli S., Pasulo L., Colombo M., De Nicola S., 
Bruno R., Sacchi P., Galli M., Croce D., Hepatitis C Virus: Determinants of patients’ 
management costs, poster presentation. 

• 2017: ISPOR Conference 2017, Ferrario L, Foglia E, Garagiola E, Gerardi C, Bellavia 
G, Colombo S, Ticca C, Rossetti C, Ciboldi M, Meroni MG, Vanzulli A, Rampoldi A, 
Bignardi T, Porazzi E, Croce D. A Multi-Dimensional Assessment of the Conservative 
Technologies Used for the Treatment of Uterine Fibroids in Italy. Value Health. 2017; 
20(9): A525. 

• 2017: ISPOR Conference 2017, Garagiola E., Foglia E., Ferrario L., Menzaghi B., 
Pizzi M.G., Rizzardini G., Croce D., Budget impact analysis of treatments for Hepatitis 
C Cirus: what’s new?, poster presentation. 

• 2017: Italian Conference on AIDS and Retroviruses, 9th annual Congress (ICAR), 
Croce D., Garagiola E., Foglia E., Ferrario L., Meraviglia P., Quirino T., Menzaghi B., 
Atzori C., Rizzardini G., HIV, complications and comorbidities: economic evidence 
from the field, oral Rizzardini G., oral presentation session Comorbidities. 

• 2017: Italian Conference on AIDS and Retroviruses, 9th annual Congress (ICAR), 
Croce D., Ferrario L., Foglia E., Garagiola E., The medical cost of the Hepatitis C 
Virus: the difference between HCV mono-infected and HIV/HCV co-infected patients, 
poster presentation. 

• 2016: Italian Conference on AIDS and Retroviruses, 8th annual Congress (ICAR), 
Ferrario L., Foglia E., Garagiola E., Ricci E., Rizzardini G., Meraviglia P., Cossu M.V., 
Croce D., The management of HIV+ patients suffering from neurocognitive 
impairment: determinants of cost, oral presentation session Community Based Study. 

• 2016: Italian Conference on AIDS and Retroviruses, 8th annual Congress (ICAR), 
Ferrario L., Foglia E., Garagiola E., Ricci E., Rizzardini G., Meraviglia P., Cossu M.V., 
Croce D., Factors influencing the HIV+ treatments performances in the patients with 
neurocognitive impairments, poster presentation. 

• 2016: Italian Conference on AIDS and Retroviruses, 8th annual Congress (ICAR), 
Ferrario L., Foglia E., Garagiola E., Ricci E., Rizzardini G., Meraviglia P., Croce D, An 
economic analysis of the complications and comorbidities in HIV+ and HIV/HCV 
setting: a pilot observational study, poster presentation. 

• 2016: Italian Conference on AIDS and Retroviruses, 8th annual Congress (ICAR), 
Cossu M.V., Croce D., Fagiuoli S., Ferrario L., Foglia E., Garagiola E., Pasulo L., 
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Rizzardini G. Determinants and evaluation of HCV costs in the Lombardy Region, 
poster discussion. 

 

• 2016: Italian Conference on AIDS and Retroviruses, 8th annual Congress (ICAR), 
Garagiola E., Ferrario L., Croce D., Menzaghi B., Quirino T., Rizzardini G., Foglia E. A 
budget impact analysis of the novel therapeutic regimens for the treatment of HCV 
infected patients in the Lombardy Region, oral presentation session Community Based 
Study. 

• 2016: CINET 2016 presentazione orale del paper “Organizing Hospital Wards for 
Continuous Innovation: Determinants of Exploration, Exploitation and Ambidexterity”. 

• 2016-2015: Riunione societaria annuale dell’Associazione Italiana degli Ingegneri 
Clinici, anni 2015 e 2016 con due presentazioni orali di lavori su HTA e gruppi di 
lavoro di HTA. 

• 2015: R&D Management Conference 2015, Pagani R., Porazzi E., Manzini R., 
Lazzarotti V., Lettieri E., Foglia E., Ferrario L., Garagiola E., Masella C., Assessing 
Innovative Healthcare Technologies in Hospitals: Lessons Learnt From an Empirical 
Experiment, full paper for oral presentation. 

• 2015: XXVI Riunione Scientifica Annuale - Associazione Italiana di Ingegneria 
Gestionale (RSA AiIG 2015). Ferrario L., Garagiola E., Foglia E., Lazzarotti V., Lettieri 
E., Pagani R., Porazzi E., Croce D., Manzini R., “Organizing Health Technology 
Assessment in Hospitals: evidences on effectiveness and efficiency”, full paper for oral 
presentation. 

• 2015: Italian Conference on AIDS and Retroviruses, 7th annual Congress (ICAR), 
Foglia E., Maggiolo F., Quirino T., Bonfanti P., Scolari F., Garagiola E., Ferrario L., 
Bernasconi D., Croce D., OC 33 Multiple Pill Regimens and Single Tablet Regimens: 
which is the patients point of view? Evidence from the STRaQ Study, oral presentation 
session Community Based Study. 

• 2015: Italian Conference on AIDS and Retroviruses, 7th annual Congress (ICAR), 
Ferrario L., Errico M., Rizzardini G., Rusconi S., Medaglia M., Foglia E., Croce D., 
Garagiola E., Determinants of social cost: an empirical survey in the HIV+ setting, oral 
presentation in session Community Based Study. 

• 2015: ISPOR Conference 2015, Ferrario L, Foglia E, Bandello F, Ferri C, Figini I, 
Franzin M, Gambaro G, Introini U, Medaglia M, Staurenghi G, Tadini P, Croce D. 
Treatment of Macular Edema: What's New? Evidence From An Hta Study Comparing 
Ranibizumab And Dexamethasone Implant. Value Health. 2015;18(7):A428-9. 

• Italian Conference on AIDS and Retroviruses, 7th annual Congress (ICAR), Garagiola 
E., Rizzardini G., Rusconi S., Medaglia M., Errico M., Ferrario L., Foglia E., OC 95 
From the HIV Patient Journey to the determinants of social and health care HIV 
related costs: what’s new?, oral presentation in session Social Vulnerability. 

• European Health Management Association (EHMA), Public healthcare: who pays, who 
provides? 13-15 June 2012, Bern, Switzerland, Integrated or not integrated? What 
future for PCGs?, Foglia E., Porazzi E., Restelli U., Scolari F., Malnis D., Beghi G., 
Mazzone A., Dotti C., oral presentation. 

• European Health Management Association (EHMA), Public healthcare:who pays, who 
provides? 13-15 June 2012, Bern, Switzerland, The use of Root Cause Analysis for 
error detection in Histology – impact on quality and safety of patients, Restelli U., 
Porazzi E., Morelli P., Foglia E., Bonfanti M., Ruspini M., Banfi G., poster presentation. 

• European Health Management Association (EHMA) “Integration in Health and 
Healthcare”, 22- 24 June 2011 Porto, Portugal Foglia E., Malnis D., Porazzi E., Stefani 
I., Restelli U., Casartelli L., Beghi G., Mazzone A., Dotti C., When Hospital and territory 
are integrated: the story of a successful project”, oral presentation. 

• 3° Congresso Nazionale Società Italiana di Health Technology Assessment (SIHTA), 
18-19 e 20 Novembre 2010, Torino, Foglia E. Casartelli L., Vanzago A., Restelli U., 
Bonfanti M., Croce D., Porazzi E., HTA con costo-efficacia della MCE vs SPECT: 
l’esperienza dell’Azienda Ospedaliera Universitaria di Parma. 

• European Health Management Association (EHMA), Managing Radical Change in 
Health: Qualità, Efficiency, Equità, 30 Giugno – 2 Luglio 2010, Lahti, Finlandia, 
Efficiency in resources allocation: Health Technology Assessment of a twelve year 
schistosomiasis control programme in Cambodia, Foglia E., Restelli U., Porazzi E., 
Vanzago A., Casartelli L., Croce D. 

• Convegno Nazionale Associazione Italiana di Economia Sanitaria (AIES), “La 
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Contributi in testi pubblicati, testi 
e research report 

 

 

valutazione delle performance in sanità”, 29-30 ottobre 2009, Bergamo. Presentazione 
orale del paper: Foglia E., Croce D., Ruffini R., I costi non sanitari nelle Aziende 
Ospedaliere: proposta di un set di indicatori per la misurazione delle performance 
gestionali, sezione Dottorandi e Giovani Ricercatori. 

• Convegno Nazionale Associazione Italiana di Economia Sanitaria (AIES), “La 
valutazione delle performance in sanità”, 29-30 ottobre 2009, Bergamo. Presentazione 
del paper: Porazzi E., Restelli U., Casartelli L.,Vanzago A., Foglia E., Misurazione 
delle Performance in Ortopedia. Il benchmarking gestionale può essere uno strumento 
di governance? 

• European Health Management Association (EHMA), Success in a Changing Market: 
Innovation, Funding, Communication, 24-26 Giugno 2009, Innsbruck, Austria. 
Presentazione del poster: Croce D., Porazzi E., Foglia E., Casartelli L., Vanzago A., 
Restelli U., Informative channels within the Health Sector: a users needs and 
informative applications usefulness survey. 

• European Health Management Association (EHMA), Success in a Changing Market: 
Innovation, Funding, Communication, 24-26 Giugno 2009, Innsbruck, Austria. 
Presentazione del poster: Croce D., Porazzi E., Foglia E., Casartelli L., Restelli U., 
Innovation within the Operating Theatre: Orthopaedic Managerial Benchmarking. 

• Foglia E., Restelli U., Croce D., Porazzi E., Casartelli L., Cara lesione, ma quanto ci 
costi? HTA della cura delle lesioni da pressione: medicazioni avanzate e tradizionali a 
confronto, oral presentation, Secondo Congresso Nazionale SIHTA, L’Health 
Technology Assessment in Italia: verso un modello istituzionale tra Stato e Regioni, 
Giugno 2009. 

• Relatore al Convegno AIFI 2009, Fisioterapista una storia lunga 50 anni, con la 
presentazione: I Fisioterapisti, il management e la formazione, Milano, 6 Giugno 2009. 

• 2° Congresso Nazionale Società Italiana di Health Technology Assessment (SIHTA) 
“L’Health Technology Assessment in Italia: verso un modello istituzionale tra Stato e 
Regioni” 4-5 Giugno 2009, Roma. Presentazione del poster: Croce D., Restelli U., 
Porazzi E., Foglia E., Casartelli L., Vanzago A., Organizational Impact Framework: 
linee guida per l’applicazione dell’HTA, poster presentation 

• Convegno nazionale dell’Associazione Italiana di Economia Aziendale – AIDEA. 
Roma, Ottobre 2008, Porazzi E, Foglia E, Croce D (2008). Clinical governance e 
relativi strumenti di controllo all’interno delle Aziende Sanitarie: evidenze empiriche. 

 

• Foglia E, Ferrario L, Garagiola E, The strategic role of Health Technology Assessment 
Activities within the surgical infection setting in “Infections in Surgery,”, 2024, Springer, 
https://doi.org/10.1007/978-3-031-60462-1 

• Falconi M, Fazio N, Foglia E, Lastoria S. La gestione del paziente con GEP-NET: stato 
dell’arte e prospettive future:Il progetto “Opening a New THERA. In Focus. Springer 
Healthcare Italia. Anno XXVI, N. 2, febbraio 2023 

• Garagiola E, Ferrario L, Foglia E, Impatto economico e organizzativo correlato alla 
somministrazione di [177Lu] DOTATATE: una valutazione real-life. Contributo in Libro 
Bianco, La terapia con radioligandi in oncologia (Ed. Revolution - Innovation in Cancer 
Care) 

• Ferrario L, Garagiola E, Schettini F, Foglia E. Health Technology Assessment in 
Laboratory Medicine, in “Clinical and Laboratory Medicine Testbook”. 2023. Springer 
https://doi.org/10.1007/978-3-031-24958-7  

• Foglia E, Asperti F, Ferrario L, et al. Farmaci biosimilari e originator: dall’analisi di 
farmaco-utilizzo alla valutazione economica nel contesto della reumatologia, 
gastroenterologia e dermatologia. Università Cattaneo Research Report 12, 2022. 
DOI: https://dx.doi.org/10.25428/ucresearchreport/12_2022 

• Garagiola E, Ferrario L, Bagni O, et al. Il trattamento dei pazienti affetti da GEPNET: 
valutazione multidimensionale di Lutezio-177lu-oxodotreotide. Università Cattaneo 
Research Report 11, 2022. DOI: 
https://dx.doi.org/10.25428/ucresearchreport/11_2022. 

• Foglia E, Ferrario L, Bandello F, et al. Trattamento delle maculopatie e farmaco-
utilizzo: valutazione e considerazioni. Università Cattaneo research reports, 10, 
Università Carlo Cattaneo - LIUC; 2021; DOI: 
https://doi.org/10.25428/ucresearchreport/10_2021. 

• Schettini F, Foglia E, Garagiola E, Porazzi E, Ferrario L, et al. Verso una migliore 
gestione dei pazienti con accesso venoso periferico: una indagine di HTA. Università 

http://ance.cineca.it/php5/home/cerca_pubb.php?username=PRZMNL771&SESSION=aa1d1753e277031ca69ac85c30ce9fe0201110251225&parte=1&da_sim=&codice_progetto=&codice_richiesta=&per_tipologia=&per_anno%5B%5D=2011&per_anno%5B%5D=2010&per_anno%5B%5D=2009&per_anno%5B%5D=2008&per_anno%5B%5D=2007&per_anno%5B%5D=2006&order_by=tipo&submitButtonName=PROCEDI
https://doi.org/10.1007/978-3-031-60462-1
https://doi.org/10.1007/978-3-031-24958-7
https://dx.doi.org/10.25428/ucresearchreport/12_2022
https://dx.doi.org/10.25428/ucresearchreport/11_2022
https://doi.org/10.25428/ucresearchreport/10_2021
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Cattaneo research reports, 6, Università Carlo Cattaneo - LIUC; 2020; DOI: 
https://doi.org/10.25428/ucresearchreport/6_2020. 

• Ferrario L, Foglia E, Schettini F, et al. Valutazione multi-dimensionale di alternative 
tecnologiche per la preparazione e infusione di agenti chemioterapici in pazienti 
oncologici. Università Cattaneo research reports, 8, Università Carlo Cattaneo - LIUC; 
2020; DOI: https://doi.org/10.25428/ucresearchreport/8_2020. 

• Bellavia D, Ferrario L, Foglia E, et al. Valutazione multidimensionale dell'introduzione 
del Sistema BD Vacutainer® Barricor™. Università Cattaneo research reports, 9, 
Università Carlo Cattaneo - LIUC; 2020; DOI: 
https://doi.org/10.25428/ucresearchreport/9_2020. 

• A cura di Davide Croce, Health Technology Assessment Governance Tecnologica per 
la Sanità, contributo nei Capitoli 1 e 4, Guerini Next, 2019. 

• Garagiola E., Foglia E., Ferrario L., Porazzi E., in Avitabile T., Piovella M.(a cura di) 
Elementi caratteristici per l’ottimizzazione delle risorse all’interno delle Unità Operative 
di Oftalmologia, in Efficienza in oftalmologia: la sfida del futuro, Fabiano, 
Moasca,2017, ISBN 978-88-979-2971-0. 

• Ferrario L., Foglia E., Garagiola E., Porazzi E., La valutazione delle tecnologie a 
supporto della presa di decisioni da parte dell’infermiere di famiglia, in Antonelli D. (a 
cura di), L’infermiere di famiglia e cure primarie, aspetti gestionali e competenze 
cliniche, Piccin, Padova, 2017, ISBN 978-88-299-2844-6. 

• Croce D., Porazzi E., Foglia E., Ferrario L., Garagiola E., Gerardi C., Bellavia G., 
Colombo S., Ticca C., Meroni MG., Ciboldi M., Vanzulli A., Rampoldi A., Valutazione 
multidimensionale comparativa delle alternative tecnologiche conservative per la cura 
dei fibromi uterini, Università Cattaneo Research Reports 1, 2017. 

• Foglia E., Marinelli S., Garagiola E., Ferrario L., Cartia F., Scaperrotta G., Porazzi E., 
Croce D., Analisi di budget impact dei percorsi di screening del tumore alla mammella: 
quali tecnologie sanitarie utilizzare per l’ottimizzazione? Università Cattaneo Research 
Reports 2, 2018. 

• Capasso A., Pascarella G., Gestione dell’Azienda Sanitaria, contributo di Porazzi E., 
Foglia E., Restelli U., Bonfanti M., Il Benchmarking: uno strumento al servizio della 
governance in Sanità, 2a ristampa, 2011, Franco Angeli, Milano. 

• Capasso A., Pascarella G., Gestione dell’Azienda Sanitaria, contributo di Foglia E., 
Porazzi E., Restelli U., Valli N., Health Technology Assessment tra teoria e 
applicazione pratica, 2a ristampa, 2011, Franco Angeli, Milano. 

Premi scientifici 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 • 2023: per quanto attiene il progetto “SMART&Touch-ID” cofinanziato da POR FESR– 
ASSE 1 - CALL HUB RICERCA E INNOVAZIONE, settore Life Science, di cui 
Emanuela Foglia è stata Principal Investigator locale per LIUC, si è conseguito 
l’ambito riconoscimento di Lombardia Innovativa per l’innovatività della piattaforma e 
delle soluzioni smart sviluppate all’interno della progettualità.  

• Best Paper Award alla 19th IEEE Conference on Computational Intelligence in 
Bioinformatics and Computational Biology, con l’articolo “Predicting and Characterizing 
Legal Claims of Hospitals with Computational intelligence: the Legal and Ethical 
Implications”, autori Gallese C., Fuchs C., Riva S. G., Nobile M. S., Foglia E., Schettini 
F., Ferrario L., Falletti E. 

• MIND Education Quinta Edizione 2021/2022 Call 4 Ideas DXM@MIND – Attestato di 
partecipazione e premiazione (primo posto in classifica) per il progetto di introduzione 
di soluzioni smart nel distretto MIND, per prevenzione insorgenza patologie 
muscoloscheletriche tra gli operatori sanitari e la cittadinanza.  

• MIND Education Quarta Edizione 2020/2021 Call 4 Ideas DXM@MIND – Attestato di 
partecipazione e premiazione per il progetto “Mirror on the Health”, che ha vinto il 
contest aggiudicandosi il primo premio. 

• Premio per la Didattica 2020-2021, erogato da parte di Università Carlo Cattaneo – 
LIUC, per l’insegnamento “Valutazione delle Tecnologie e Data Science per la Sanita” 
del Corso di Laurea Magistrale in Ingegneria Gestionale. 

• “International Society for Pharmacoeconomics and Outcome Research – ISPOR 
Conference Europe 2021: 5% Best Poster Award del lavoro “POSB103: COVID-19 
Positive Patients Hospital Management in the Italian Setting: The Economic Impact, 
Ferrario LB, Schettini F, Porazzi E, Dalla Bona M, Pagani MB, Dezi T, Messina LA, 
Fenu G, Pessina F, Esposti M, Zucconi G, Bianciardi C, Centini G, Foglia E”. 

• Premio come Best Paper Award, 2020, da parte dell’European Health Management 
Association, per “The economic burden of COVID-19 hospital management”, 
presentato all’EHMA Digital Conference nel Novembre 2020.  

https://doi.org/10.25428/ucresearchreport/6_2020
https://doi.org/10.25428/ucresearchreport/8_2020
https://doi.org/10.25428/ucresearchreport/9_2020
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Valutazione delle pubblicazioni 
scientifiche 

 

• Premio alla Ricerca, 2020, erogato da parte di Università Carlo Cattaneo – LIUC, per il 
paper Foglia E, Ferrario L, Lettieri E, Porazzi E, Gastaldi L. What drives hospital 
wards’ ambidexterity: Insights on the determinants of exploration and exploitation. 
Health Policy. 2019; 123 (12): 1298-1307 

• “International Society for Pharmacoeconomics and Outcome Research – ISPOR 
Conference Europe 2018”: 5% Best Poster Award con il lavoro “Ferrario L, Foglia E, 
Bandello F, Castelletti C, Franzin M, Gatti F, Machiavelli A, Mainardi G, Marziani E, 
Saccardi A, Tessari R, Trabucchi G, Varalli L, Zuppini T, Croce D. Drugs utilisation in 
the Italian setting: the case of wAMD, DME and RVO”.  

 

 

• Osservatorio Indipendente di Giovani Ricercatori per l’assessment e l’appraisal di 
nuove tecnologie: OPLAA! 2014-2017 - Fondazione Cariplo – Azione per l’incremento 
di attrattività del sistema di ricerca di Regione Lombardia e dei giovani ricercatori 

• Gilead Sciences Foundation Fellowship 2015: Coordinatore delle attività scientifiche 
per il progetto ADHELE, sulla qualità di vita e aderenza alla terapia nei pazienti HIV+ 

 

 

Dal 2019 al 2023 Emanuela Foglia è stata coinvolta in qualità di track organizer, presenter e 
anche Chairman della track Healthcare del “Convegno IFKAD – International Forum on 
Knowledge Asset Dynamics”, andando ad affrontare tematiche tipiche del settore scientifico 
disciplinare ING/IND 35, quali uso e valutazione delle soluzioni digitali per l’efficientamento dei 
servizi sanitari, resilienza, l’uso dei real world data, la misurazione e valutazione delle 
performance, sustainability e valutazione multidimensionale etc… 

Dal 2018 Emanuela Foglia è stata molto attiva all’interno del Gruppo Healthcare di AIIG, per 
portare avanti e finalizzare attività di ricerca, così come generare evidenze. Il Gruppo di lavoro 
ogni anno propone una track tematica sul tema. Si è dunque lavorato in qualità di track 
organizer, presenter e anche Chair della track Healthcare della “RSA AIIG”, andando ad 
affrontare tematiche tipiche del settore concorsuale 09/B3 e del settore scientifico disciplinare 
ING/IND 35, quali supply chain, digital innovation e relativa valutazione, valutazione 
organizzativa e delle performance. 

 

 

Da SCOPUS 

H-INDEX: 14 

Citazioni e pubblicazioni totali e per anno: 76 pubblicazioni dal 2010 e 519 citazioni dal 
2010 al 30 maggio 2025 

 

2010: 2 citazioni, e 1 pubblicazione 

2011: 1 citazione e 1 pubblicazione 

2012: 9 citazioni e 5 pubblicazioni 

2013: 12 citazioni e 4 pubblicazioni 

2014: 22 citazioni e 3 pubblicazioni 

2015: 22 citazioni e 3 pubblicazioni 

2016: 26 citazioni e 4 pubblicazioni 

2017: 22 citazioni e 3 pubblicazioni 

2018: 17 citazioni e 4 pubblicazioni 

2019: 34 citazioni e 3 pubblicazioni 

2020: 37 citazioni e 9 pubblicazioni 

2021: 42 citazioni e 1 pubblicazione 

2022: 63 citazioni e 8 pubblicazioni 

2023: 64 citazioni e 9 pubblicazioni 

2024: 89 citazioni e 10 pubblicazioni 

2025: 57 citazioni e 8 pubblicazioni 
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ISTRUZIONE E FORMAZIONE 
 

• Date (da – a)  DA SETTEMBRE 2010 A SETTEMBRE 2014 

• Nome e tipo di istituto di istruzione 
o formazione 

 Assegnista di Borsa Ricerca 

 

• Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello studio 

 Ambito Disciplinare: Ingegneria Gestionale Ing/IND 35 

• Qualifica conseguita   

• Livello nella classificazione 
nazionale (se pertinente) 

  

• Date (da – a)  NOVEMBRE 2006 – 27 APRILE 2010 

• Nome e tipo di istituto di istruzione 
o formazione 

 Dottorato in Gestione Integrata d’Azienda presso l’Università Carlo Cattaneo di Castellanza 

Assegnista di Borsa di Dottorato di Ricerca da Novembre 2006 a Novembre 2009 

• Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello studio 

 Dottorato di Ricerca XXII Ciclo 

• Qualifica conseguita  Dottore di Ricerca in Gestione Integrata d’Azienda 

• Livello nella classificazione 
nazionale (se pertinente) 

  

• Date (da – a)  SETTEMBRE 2000 – APRILE 2005 

• Nome e tipo di istituto di istruzione 
o formazione 

 Facoltà di Economia Aziendale presso l’Università Carlo Cattaneo di Castellanza 

• Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello studio 

 Economia Aziendale 

• Qualifica conseguita  Dottore in Economia Aziendale 

• Livello nella classificazione 
nazionale (se pertinente) 

 110/110 

 

• Date (da – a)  GIUGNO 1999, LUGLIO 2000 E GIUGNO 2001 

• Nome e tipo di istituto di istruzione 
o formazione 

 Interstudi Viaggi 

• Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello studio 

 Studio della lingua Francese 

• Qualifica conseguita  Accompagnatrice, nei 3 mesi estivi, di studenti in vacanza studio, per corsi di perfezionamento 
della lingua francese, nelle località di Parigi, per due anni e Juan les Pins, per un anno. 

• Livello nella classificazione 
nazionale (se pertinente) 

  

 

 

• Date (da – a)  SETTEMBRE 1995 – GIUGNO 2000 

• Nome e tipo di istituto di istruzione 
o formazione 

 Liceo Classico Giovanni Pascoli di Gallarate  

• Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello studio 

 Italiano e Greco. Attivamente impegnata nell’organizzazione scolastica: Rappresentante di 
Istituto per due anni e Rappresentante della Consulta Provinciale Studentesca. 

• Qualifica conseguita  Diploma di maturità classica 

• Livello nella classificazione 
nazionale  

 68/100 

 
 
 
 

PRIMA LINGUA  ITALIANO 

ALTRE LINGUE 
 

CAPACITÀ E COMPETENZE 

PERSONALI 
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  INGLESE 

• Capacità di lettura  OTTIMA 

• Capacità di scrittura  MOLTO BUONA 

• Capacità di espressione orale  MOLTO BUONA 

  FRANCESE 

• Capacità di lettura  OTTIMA 

• Capacità di scrittura  BUONA 

• Capacità di espressione orale  OTTIMA 

 
 

CAPACITÀ E COMPETENZE 

RELAZIONALI 

 

 Attitudine a lavorare in gruppo  

Capacità di comunicazione e interazione con gli altri 

CAPACITÀ E COMPETENZE 

ORGANIZZATIVE   

 Senso dell’organizzazione  

Capacità di coordinare il lavoro di gruppo. 

CAPACITÀ E COMPETENZE 

TECNICHE 

 

 Buona conoscenza del sistema operativo Windows e dei programmi applicativi Word, Excel e 
Power Point (conseguimento patentino ECDL e corso Master presso Wice Technologies di 
Milano). Utilizzatore frequente di programmi di navigazione e di posta elettronica. Utilizzatore 
frequente di programmi di analisi statistica, soprattutto SPSS, E-VIEWS, S-PLUS, SAS. 

CAPACITÀ E COMPETENZE 

ARTISTICHE 

 

 Particolare interesse nei confronti dell’arte e della lettura, ma anche della musica. Pianista fin 
dall’età di 5 anni, con conseguimento di diversi attestati al merito per la partecipazione a 
Concorsi Pianistici, anche a carattere internazionale, tra il 1990 e il 1996. 

PATENTE O PATENTI  Patente A e B 

 

 

 

 

DATA, 05/05/2026 

 

 

         Firma                                                     Emanuela Foglia 

 
 

 

La sottoscritta è consapevole che: 

- è soggetto/a alle sanzioni previste dal codice penale e dalle leggi speciali in materia qualora rilasci dichiarazioni mendaci, formi o faccia uso 
di atti falsi o esibisca atti contenenti dati non più rispondenti a verità (art. 76 D.P.R. 28.12.2000, n. 445); 

- decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera qualora dal controllo 
effettuato dall’Amministrazione emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione (artt. 71 e 75 D.P.R. 28.12.2000, n. 445). 

 

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679. 
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