ESPERIENZA LAVORATIVA

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA
Art. 46 e 47 del D.P.R. n® 445/2000

La sottoscritta Porcedda Maria Laura , nata a
, reside
o consapevole che chiunque
rilascia dichiarazioni mendaci € punito ai sensi del codice penale
e delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell’art. 46
del D.P.R. n° 445/2000,

dichiara:

Di aver conseguito la laurea in Medicina e Chirurgia presso I’Universita
degli Studi di Cagliari in data 19/07/2000 con votazione 108/110 con
discussione della tesi “Studio dei marcatori immunologici per Diabete
Mellito tipo | in una popolazione sarda di neonati con follow up a tre
annt,

L’ Abilitazione presso I’Universita degli Studi di Cagliari nella I sessione
dell’A.A 2001, voto 84/90

Iscrizione all’Albo Professionale dei Medici Chirurgi della provincia di
Cagliari dal 5/06/2001 n° 7786;

Specializzazione in Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva
conseguita in data 14/12/2004, presso la Facolta di Medicina e Chirurgia
I’Universita di Cagliari scuola di specializzazione dall’A.A. 2001-2002
all’A.A. 2003-2004 (formazione specialistica a tempo pieno ai sensi del.
D.L 257 del 8/8/91 con relativa borsa di studio) con votazione 48/50,
con discussione della tesi “Trattamento endoscopico della calcolosi della
via biliare principale”.

Servizio presso ASL 6 Sanluri in qualita di medico supplente e con
incarico a tempo determinato di Continuita Assistenziale e Guardia
Turistica dal 2001 al gennaio 2007 per un totale di 3429 ore;

Sostituzioni per 1’Assistenza Primaria nei periodi 23/07/01-27/07/01,
03/08/01-18/08/01, 20/0801-31/0801.



Da Gennaio 2004 al Dicembre 2004 (in qualita di Medico
Specializzando), da Gennaio 2005 a Gennaio 2007 come Medico
Interno in qualita di Specialista in Gastroenterologia ed Endoscopia
Digestiva (protocollo autorizzazione alla frequenza n° 31231, ha
prestato servizio di attivita assistenziale (attivita di corsia, sala
endoscopica), c/o il servizio di Endoscopia Digestiva e Interventistica,
responsabile Dott.ssa P. Ledda della Clinica Chirurgica dipartimento
chirurgico materno infantile e di scienza delle immagini c/o Ospedale
San Giovanni di Dio Cagliari (Azienda Ospedaliero-Universitaria).

Servizio come consulente presso la Casa di Cura Lay nel periodo
compreso tra Giugno 2006-Ottobre 2006 per un totale di 20 ore
settimanali.

Da marzo ad Agosto 2013 presso la Nuova Casa di Cura di
Decimomannu come libero professionista.

Da febbraio 2007 in servizio presso 1’U.O.S. dipartimentale di
diagnostica e terapia endoscopica del PO di San Gavino Monreale
(ASL6) direttore Dott. Stefano Sanna  con un incarico libero-
professionale (periodo Febbraio 2007- 15 Aprile 2007 per un totale di
20 ore settimanali, 36 ore settimanali dal 16 Aprile 07 periodo Febbraio
2007- 15 Aprile 2007 per un totale di 20 ore settimanali, 36 ore
settimanali dal 16 Aprile 07 fino al 30 Giugno 2012, 38 ore settimanali
dal 1 Luglio 2012 fino al 28 Febbraio 2013, 24 ore dal 1 Marzo 2013 al
31 Luglio 2013, da Agosto 2013 al ad Agosto 2015 36 ore settimanali ).

Dal 17 Agosto 2015 al 30 Giugno 2016 dipendente a tempo
determinato con impegno orario 38 ore settimanali.

Dal 1/7/2016 dipendente a tempo indeterminato con impegno orario
di 38 ore settimanali.

Nel corso della propria attivita di endoscopia presso tale struttura ha
eseguito: EGDS, colonscopie, procedure operative del tratto digestivo
superiore ed inferiore comprendenti:

- polipectomie gastriche e coliche

- gastrostomie percutanee endoscopiche;

- posizionamento di protesi colo rettale

- posizionamenti di protesi esofagee

- posizionamenti di protesi duodenali

- dilatazioni meccaniche e pneumatiche di stenosi del tratto digestivo
superiore ed inferiore

- trattamenti in elezione con APC di gastropatie tipo watermellon e
angiodisplasie gastriche e coliche.

Procedure di operativa maggiore come ERCP come primo operatore per
il trattamento di calcolosi della VBP, stenosi neoplastiche, lesioni
iatrogene della VB, drenaggio di pseudocisti pancreatiche.

Ambulatorio di gastroenterologia per patologie gastroenterologiche
acute e croniche in particolare ambulatorio dedicato alle malattie
infilammatorie croniche intestinali e alla malattia celiaca.



Da Dicembre 2010 partecipazione come operatore al progetto di
screening del colon-retto.
Turnazione mensile per reperibilita endoscopiche urgenti.

Dal 26/5/2023 incarico di sostituzione della SSD gastroenterologia ed
endoscopia digestiva.
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CONGRESSI

Embolia polmonare diagnosi e trattamento (26 Ottobre 2001)

La terapia dell’epatite cronica virale (29 Settembre 2001)

L’assistenza al paziente con cirrosi epatica nell’ambulatorio di medicina
generale (19 Gennaio 2002)

GastritMorte cardiaca improvvisa (21 Aprile 2001)

e cronica:segni e sintomi (11 Aprile 2002)

Pancreatiti acute e croniche (28 Febbraio 2002)

Attuale approccio diagnostico al reflusso gastroesofageo (14 Febbraio 2002)
Terapie biologiche delle IBD (21 Marzo 2002)

La diagnostica per immagini nelle IBD (9 Maggio 2002)

. Endometriosi: quadro clinico e strategie diagnostico-terapeutiche (6 Giugno

2002)

. Tumori endocrini gastropancreatici (24 Maggio 2002)
. Gli interferoni pegilati nelle gestione dell’epatite cronica C: evoluzione o

rivoluzione (26 Ottobre 2002)
VII° Congresso Regionale SIED Sardegna (11-12 Ottobre 2002)

La malattia celiaca (11 Dicembre 2002)

IX Congresso Nazionale delle Malattie digestive (23-25 Febbraio 2003)

Corso precongressuale SIED “endoscopia in oncologia”(22 Febbraio 2003)

Le Malattie inflammatorie croniche intestinali nuove prospettive terapeutiche (1
Marzo 2003)
“Utilizzo della T.C. in gastroenterologia”(6 Marzo 2003)

La sindrome del colon irritabile (3 Aprile 2003)

“Monitoraggio e trattamento endoscopico dell’esofago di Barrett” (20 Febbraio
2003)

Stadiazione ecografia dei tumori del retto (10 Aprile 2003)

La prevenzione e la terapia: alleate per la salute (6-7 Giugno 2003)

Corso di aggiornamento in Patologia Digestiva (27 Settembre 2003)

Le Emorragie Digestive una sfida complessa (20-22 Novembre 2003)
Corso di aggiornamento sul tema “Patologia Digestiva”( 21 Febbraio 2004)
X Congresso Nazionale delle Malattie Digestive (27-31 Marzo 2004)

Dialoghi sull’insufficienza cardiaca (9 Aprile 2003)

Corso di aggiornamento sulla malattia da reflusso gastroesofageo ( 14 febbraio
2004)

XI Congresso Nazionale delle Malattie Digestive (12-15 Marzo 2005)

“Health technology assessment”(HTA) in endoscopia digestiva (12 Marzo 2005)
Simposio regionale S.1.E.D (21-22 Ottobre 2005)

Key innovations in basic mechanisms and clinic management of digestive
diseases (6-7 Novembre 2005)

Il paziente con pancreatite cronica: un profilo in evoluzione (12 Novembre 2005)
IBD-LAB percorsi interattivi sulle malattie inflammatorie croniche (12 Dicembre
2005)

Evento: L’esofago di Barrett- Nuove tecniche e strumenti relazionali in
endoscopia (9-10 Dicembre 2005). ECM OCM comunicazioni

XI1 congresso nazionale delle malattie digestive (2-4 Aprile 2006)

Corso Post-congressuale “Endoscopia Digestiva: alla ricerca dell’eccellenza”(5
Aprile 2006)- SIED- ESGE.ASGE
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IX congresso regionale SIED Sardegna (27-28 Ottobre 2006) ECM SIED

Corso: nuovi percorsi nella gestione delle IBD (10 Nov. 2007). ECM AIM
education

Evento: Endo Education Project (9Nov. 2007). ECM ECON

Corso teorico pratico in endoscopia operativa :” Endo Trainer project”
(11\10\2008)- ECON

VI international Congress of gastroenterology: “And international guidlines in the
management of gastrointestinal and liver deseases” (8-9 Nov. 2008). ECM
consorsio formazione medica

Critical evaluatio and evolution of european and international guidlines in the
management of gastrointestinal and liver disease AEGE/ESGE postgraduate
course (10 Nov. 2008). ECM CONSORZIO FORMAZIONE MEDICA

Evento: MRGE: IL PESO DI UNA PATOLOGIA (14 marzo 09). ECM Intramed
Communications srl

Workshop “ Gestione e Terapia delle MICI” (16-17 Aprile 09). ECM

Corso:“Il dolore toracico in Pronto soccorso: la sindrome coronaria acuta” (18/19
Maggio 09). SIMEU

Evento: Incontro multidisciplinare sulle M.I1.C.1. (15 Luglio 2009). ECM

X congresso regionale SIED (24/10/2009). ECM

XVI congresso nazionale delle malattie digestive (6-9 Marzo 2010) ECM
FISMAD

XVI congresso nazionale delle malattie digestive :corso pre congressuale :
emorragie non varicose del tratto digestivo superiore : gestione clinica e
terapeutica (6 Marzo 2010). FISMAD

Il riunione annuale sulle malattie inflammatorie croniche intestinali (17 Aprile
2010)

Evento: Il cofine tra organico e funzionale nelle malattie digestive (27-29 Maggio
2010). ECM Consorzio formazione medica

Corso: Percorsi diagnostico-terapeutici volti all’ottimizzazione della gestione del
paziente con IBD (22 maggio 2010). ECM Promo Leader Service Congressi
Corso di formazione in radioprotezione del paziente D.Lsg 187/2000 (21 Ottobre
2010). ASL 6

Corso: Colonscopia robotica (26 marzo 2011) ECM ASL 7

Il riunione annuale sulle malattie inflammatorie croniche intestinali (9 Aprile
2011) ECM Kassiopea group

Corso: Raise awwareness IN optimizing therapy of Crohn’s disease (29 aprile
2011)- ECM RAIN

Corso didattico regionale: lo screening del carcinoma colo rettale (10 Giugno
2011) ASL cagliari, AOU cagliari

Evento: “IMAGE” international management advanced gastroenterology &
endoscopi ( 16-18 Giugno). ECM

Il congresso regionale trisocetario AIGO-SIED-SIGE highlights sul colon (15
Ottobre 2011) IN QUALITA’ DI RELATORE

Evento formativo: Hot topics in gastroenterologia (19 novembre 2011) IN
QUALITA’ DI DOCENTE. Sanitanova

Evento formativo: Aspetti medico legali nell’esercizio della professione medica
(25 Novembre 2011). AIM ecm

IV riunione annuale sulle malattie inflammatorie croniche intestinali (21 Aprile
2012). ECM Kassiopea group

Congresso: Infiammatory Bowel Disease , agreement and controversies (22
Giugno 2011) . ECM Kassiopea group

Corso: Management of bowel disease: role of diet, life-style and drugs (29-30
Giugno 2012). ECM EAGEN

Congresso: Digestive disease: new directions (2-4 Novembre 2012) ECM
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Consorzio formazione medica

Corso: Focus on NET (30 Novembre 2012) ECM Accamedia nazionale di
medicina

Corso: Meet the expert: ottimizzare il trattamento dei pazienti con malattie
inflammatorie croniche intestinali (15 Giugno 2013) ECM, PLS educational .
Approccio al paziente con disturbi cronici gastrointestinali (19-20-21 Settembre
2013) ECM

Il cancro colon rettale erly colon cancer (10-11 Gennaio 2014) Master AIGO
Educational Tour “la colonscopia di qualita”. 5 Aprile 2014.

Percorsi diagnostico-terapeutici nel paziente con neoplasie dell'apparato
digerente. CORSO NAZIONALE SIED ( 29-1 Ottobre 2014) ECM

Congresso: criticita emergenti e prospettive diagnostico-terapeutiche nelle
malattie infiammatorie croniche intestinali. ( 3-4 ottobre 2014)

Convegno: Gastro Italian Day ( 3-4 dicembre 2014)

Conoscere le MICI: ottimizzazione e personalizzazione della gestione clinica ( 7
Febbraio 2015

IBD master class :esperti a confronto ( 20-20 Marzo 2015)

6 th international live endoscopy course ( 18.20 Giugno 2015)

Farmaci appropriatezza prescrittiva, aspetti  deontologici e giuridico
amministrativi ( 8 Aprile 2016)

VIII giornata sulle malattie infiammatorie croniche intestinali. ( 16 aprile 2016)
Virtual patient i gastroenterologia ( 15 Aprile 2016)

Vivere il Parkinson ( 1-2 dicembre 2016)

Challenges and opportunities: new paradigms in acid related diseases ( 17-18
febbraio 2017)

Celiachia e altri disordini glutine correlati: update 2018 ( 9 febbraio 2018)

24° Congresso nazionale delle malattia digestive ( 12-24 marzo 2018)

Diagnosi precoce per la prevenzione del carcinoma colorettale mediante lo
screening organizzato. Percorso formativo condiviso ASSL della Sardegna ( 19
Giugno 2018)

Diagnosi precoce per la prevenzione del carcinoma colorettale mediante lo
screening organizzato.percorso formativo per 1’organizzazione e gestione degli
aspetti diagnostici, clinici,e terapeutici di secondo e terzo livello. ( 20 Giugno
2019)

Corso nazionale SIED “ il futuro dell’endoscopia operativa: la chirurgia
endoluminale” ( 4-6 ottobre 2018)

IX Riunione sulle malattie infiammatorie croniche intestinali ( 17 Novembre
2018)

Congresso nazionale AIGO “ la gestione multidisciplinare delle patologie
digestive” ( 15 Dicembre 2018)

“Gastroenterologia : ubi est quo vadit:la medicina personalizzata in
gastroenterologia: inquadramento dell’attuale evidenza” ( 22-23 Febbraio 2019)
25° congresso nazionale delle malattie digestive ( 27-30 Marzo 2019)

BLSD per operatori sanitari aziendali.IRC( 5 maggio 2022)

28° congresso nazionale delle malattie digestive ( 11-14 Maggio 2022)

Tecniche di chirurgia endoscopica avanzata dell’apparato digestivo ( dal 18/8/22
al 30/12/2022 per ore 80)

“La radioprotezione dei lavoratori, della popolazione e del paziente nelle attivita
sanitarie secondo la nuova normativa D. Lgs n. 101 del 31 Luglio 2020 ( 21Marzo
2023).

Endolive ( Roma 24-26 Maggio 2023)

Giornate della privacy e della trasparenza ( 6/7/2023)

X111 congresso regionale trisocetario AIGO-SIED-SIGE

Lean management in sanita: organizzazioneper processi,change,e project



management ( 19/4/2023 al 26/10/2023)

100. Qualita Gestione del Rischio Clinico nel Management Sanitario".

101.Gestione terapeutica delle MICI: obiettivi possibili ed importanza
dell’appropriatezza, compliance e aderenza terapeutica.

Corsi FAD:

Diagnosi e terapia dei tumori nell’anziano ( 12 crediti 2019)

O-PARK -Overwiew nella cura della malattia di Parkinson ( 8 crediti 2019)

Proteggere dall’influenza con la vaccinazione -1l edizione ( 45 crediti 2019)

Antiaggregazione nella prevenzione cardio-oncologica : dalle evidenze scientifiche alla

pratica clinica quotidiana ( 15 crediti 2019)

Fisiopatologia, aspetti clinici e terapeutici delle infezioni urinarie dall’infanzia alla terza

eta ( 22.50 crediti 2019)

Questionario GIED 1-20 ( 18 crediti 2020)

Vaccinazioni 2020: efficacia , sicurezza e comunicazione ( 15.60 crediti 2020)

Aggiornamenti in tema di infezione da coronavirus SARS-COV 2 ( 18 crediti 2020)

La dieta chetogenica: definizione e applicazioni cliniche nel paziente con eccesso di

peso (22.50 crediti 2020)

Questionario GIED 4-2021 ( 15 crediti 2021)

e [’importanza delle vaccinazioni di richiamo per la salute pubblica ( 50 crediti 2021)

e La radioprotezione ai sensi del D.Lgs 101/2020 per medici ed odontoiatri ( 8 crediti
2022)

e Prevenzione e controllo delle infezioni correlate all’assistenza

LAVORI SCINTIFICI 1. Water exchange (WE) during insertion significantly enhances
adenoma detection rate (ADR) during withdrawal inspection:
proof-of-principle analyses based on six RCT.

Leung, Felix W; Cadoni S; Erriu M; Fanari V; Gallittu P; Hsieh
YH; Leung JW; Mann, S; Porcedda L; Ramirez FC. ; Sanna S.
American College of Gastroenterology ( ACG)2013; 11-16
October ,S.Diego (CA),USA,Am J Gastroenterol 2013; 108(S1):
S592-S593. Poster presentation

2. Unsedated colonoscopy as a quality measure in patient-centered
care is enhanced by water-aided methods ( particularly water
exchange): a multicenter water , randomized, controlled trial.
Cadoni S; Gallittu P, Sanna S.; Fanari V; Porcedda L; Erriu M ,
Leung FW.

Digestive Disease Week (DDW) 2013, May 12-24, Orlando
(FL), USA. Gastrointest Endosc 2013; 77( 5S): ABI 175-176.
Oral communication

3. Water exchange minimizes magnitude and variations in



10.

11.

12.

maximum insertion pain among colonoscopists ( and potentially
enhances cost saving by promoting completion of unsedated
colonoscopy). Cadoni S; Sanna S; Gallittu P;; Argiolas M; Fanari
V; Porcedda L; Erriu M , Leung FW. J Interv Gastroenterol
2014; 3:56-62.

Impact on maximum insertion pain during diagnostic and
screening colonoscopy with on-demand sedation: a two center
randomized controlled trial of air insufflation, water immersion
and water exchange. Cadoni S; Gallittu P, Sanna S.; Fanari V;
Porcedda L; Erriu M , Leung FW. Digestive Disease Week
(DDW) 2014; 79(5S): ABI 126-127. Oral communication

A two-center randomized controlled trial of water -aided
colonoscopy versus air insufflation colonoscopy. Cadoni S;
Gallittu P, Sanna S.; Fanari V; Porcedda L; Erriu M, Leung FW.
Endoscopy 2014; 46: 212-218.

Water exchange attenuates real-time insertion pain and
potentially enhances cost savings by promoting completion of
unsedated colonoscopy. Cadoni S; Sanna S ;Gallittu P; Fanari V;
Porcedda L; Erriu M , Leung FW. United European
Gastroenterology Week ( UEGW) 2014, 18-22 October, Vienna,
Austria. United European Gastroeterol J 2015; 2 (5S): A105.
Poster presentation

Evidence to suggest adoption of water exchange ( WE) deserves
broader consideration: pain alleviating impact of WE occurs in
90% of investigators. Cadoni S, Falt P, Sanna S,Argiolas M,
Fanari V, Gallittu P, Liggi M, Mura D, Porcedda L, Smajstrla V,
Erriu M, LeungFW. Digestive Disease Week (DDW) 2015, May
16-19, Washington DC, USA. Gastrointest Endocs 2015; 81 (
S5): AB 379-AB 380. Poster presentation

Insertion water exchange , compared to insufflation of air or
carbon dioxide and water immersion, enhances the withdrawal
detection of adenomas and hyperplastic polyps in the proximal
and right colon. Cadoni S, Falt P, Sanna S,Argiolas M, Fanari V,
Gallittu P, Liggi M, Mura D, Porcedda L, Smajstrla V, Erriu M,
LeungFW. Digestive Disease Week (DDW) 2015, May 16-19,
Washington DC, USA. Gastrointest Endocs 2015; 81 ( S5): AB
144-AB 145. Oral communication

A randomized, controlled trial comparing real-time insertion pain
during colonoscopy confirmed water exchange to be superior to
water immersion in enhancing patient comfort. Cadoni S; Sanna
S ;Gallittu P; Argiolas M, Fanari V; Porcedda L; Erriu M, Leung
FW. Gastrointest Endosc 2015; 81:557-66.

Evidence to suggest adoption of water exchange deserves
broader consideration: its pain alleviating impact occurs in 90%
of investigators. Cadoni S, Liggi M, Falt P, Sanna S,Argiolas M,
Fanari V, Gallittu P, , Mura D, Porcedda L, Smajstrla V, Erriu
M, LeungFW. Wold J Gastrointest Endosc 2016; 8(2): 113-121.
Detection of colonic adenomas using different colonoscopy
insertion techniques. Cadoni S, Falt P, Sanna S,Argiolas M,
Fanari V, Gallittu P, Liggi M, Mura D, Porcedda L, Smajstrla V,
Erriu M, LeungFW. Federazione Italiana Societa Malattie
Digestive (FISMAD) 2016, 24-27 February, Naples, Italy. Dig
Liver Dis ; 48S2: e 75-e110. Oral communication

Impact of colonoscopy insertion techniques on adenoma



detection. Cadoni S, Falt P, Sanna S, Argiolas M, Fanari V,
Gallittu P, Liggi M, Mura D, Porcedda L, Smajstrla V, Erriu M,
LeungFW. Dig Dis Sci 2016. First online: 05 february , DOI:
10.1007/s 10620-016-4053-1

LINGUE Inglese: Livello elementare
francese: livello buono

CAPACITA, Livello conoscenze informatiche buono

COMPETENZE Ottima capacita nell'impiego delle tecnologie inerenti I'endoscopia
TECNICHE digestiva diagnostica e terapeutica avanzata

SOCIETA Socio ordinario della Societa Italiana di Endoscopia Digestiva (SIED).

SCIENTIFICHE

In fede

Dott.ssa Maria Laura Porcedda

Collinas 3/10/ 2024



