
C U R R I C U L U M 

VITAE 

 
 

INFORMAZIONI PERSONALI 
Nome Rocca Patrizia 
Indirizzo 
Telefono 
E-mail personale 

 
E-mail Iavoro 

Nazionalità 
Data di nascita 
Luogo di nascita 
C.F. 

 

 
ESPERIENZA LAVORATIVA 

 

Dal 31/12/2007 al 15/12/ 2007 
 
 
 
 
Dal 27/12/2007 al 17/12/2008 

 
 
 
 
 
 
Dal 18/12/2008 al 31/12/2012 

 
 
 
 
 
 
Dal 1/01/2013 al 31/12/2018 

 
 

 
Dal 1/01/2019 Al 15/11/2022 

 
 
 

 
Dal 16/11/2022 al 24/05/2023 

Assegno di ricerca 
Cattedra di Cardiologia dell'Università degli Studi di Brescia 
Progetto dal titolo: “Studio dei parametri prognostici in pazienti 
ricoverati per insufficienza cardiaca acuta” 

 
Contratto individuale di Iavoro a tempo determinato, tempo pieno, per 
la posizione funzionale di Medico Dirigente della disciplina di 
Cardiologia 
Sede di prima assegnazione: Cardiologia Riabilitativa. 
ASST Bergamo Est, già Azienda Ospedaliera Bolognini di Seriate 
(contratto n°302/2007) 

Contratto individuale di Iavoro a tempo indeterminato D2, tempo pieno, 
per la posizione funzionale di Medico Dirigente della disciplina di 
Cardiologia 
U.O. Cardiologia Riabilitativa 
ASST Bergamo Est, già Azienda Ospedaliera Bolognini di Seriate 
(contratto n°281/2008). 

Contratto individuale di Iavoro a tempo indeterminato D1, tempo pieno, 
per la posizione funzionale di Medico Dirigente, disciplina di Cardiologia 
U.O. Cardiologia Riabilitativa, ASST Bergamo Est. 

 
Contratto individuale di lavoro a tempo indeterminato di natura 
professionale ad alta specializzazione di unità operativa (C2), tempo 
pieno, per la posizione funzionale di Medico Dirigente, disciplina di 
Cardiologia (contratto n°1/2019). 
U.O. Cardiologia Riabilitativa, ASST Bergamo Est. 

Direzione provvisoria della Struttura Semplice di Telemedicina, 
ASST-Bergamo Est, staff Direzione Sociosanitaria 
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Dal 1/06/2023 ad oggi Contratto individuale di lavoro a tempo indeterminato, tempo pieno, per 
la posizione funzionale di Medico Dirigente, disciplina di Cardiologia, 
Responsabile della Struttura Semplice di Telemedicina, ASST-
Bergamo Est 

 
Dal 01/02/2024 ad oggi Distacco funzionale presso la U.O. Sistemi Informativi e Sanità 

Digitale della Direzione Generale Welfare di Regione Lombardia 
(Delibere n°628/2024 del 17/09/2024 e n°1O9/2025 del 14/02/2025 
ASST Bergamo Est) 

 
ISTRUZIONE E FORMAZIONE 

 

8 ottobre 2002 
 
 
 

 
a.a 2002-2003 

 
 
10 luglio 2003 

 
31 ottobre 2007 

 
 

 
a.a. 2011/2012 

 
 

 
27/11/2020-15/12/2020 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
21/11/2022 

 
 

 
23/05/2023 

Laurea in Medicina e Chirurgia a pieni voti assoluti e lode (110/110 
L), presso l'Università degli Studi di Brescia, con una tesi dal titolo: 
“Infarto acuto del miocardio: collaborazione tra strutture cardiologiche 
a diversa dotazione tecnologica nel trattamento dello shock 
cardiogeno“: 

Abilitazione alla professione medica presso l'Università degli Studi 
di Brescia: 

Iscrizione aII’AIbo dei Medici Chirurghi di Bergamo (n• 6043): 

Specializzazione in Cardiologia a pieni voti assoluti e lode (50/50 L), 
presso l'Università degli Studi di Brescia, con una tesi dal titolo: ”Fattori 
prognostici neII'insufficienza cardiaca acuta: analisi di 497 pazienti 
consecutivi ricoverati presso il nostro istituto"; 

Corso di Perfezionamento “Diagnosi e cura dello scompenso 
cardiaco acuto e cronico”, presso l'Università degli Studi di Milano- 
Bicocca (8 Crediti Universitari); 

Certificazione di Clinical Competence in Scompenso Cardiaco e 
Percorso GUCH (obiettivo formativo: "Documentazione clinica. 
Percorsi clinico-assistenziali diagnostici e riabilitativi, profili di 
assistenza - profili di cura”), emessa da La Consulta della Società 
Cardiologiche (AMNCO-Associazione Nazionale Medici Cardiologi 
Ospedalieri, AlCPR-Società Italiana di Cardiologia Clinica Preventiva e 
Riabilitativa, SlCOA-Società Italiana Cardiologia Ospedalità 
Accreditata, SIT- Società Italiana di Telemedicina, Società italiana di 
Cardiologia Preventiva e delle Cardiopatie Congenite, SlMG-Società 
Italiana della Medicina Generale e delle Cure Primarie, ITAHF-ltalian 
Heart Failure Association, GlEC-Gruppo Intervento Emergenze 
Cardiologiche); 

Certificazione di Medico esperto in Cardiologia Digitale (rif.to SCH146 
CEPAS, Istituto di Certificazione delle Competenze e della 
Formazione); 

Attestato di formazione manageriale di cui all'art. 5, comma 1 Iettera 
d) del citato D.P.R. 484/97, come modificato dal d.lgs. 229/99, 
conseguito nella edizione codice DSC 2201/AE, accreditato da 
Accademia di formazione per il servizio sociosanitario lombardo 
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(AFSSL) di POLIS- Lombardia ed erogato daII’Università degli 
Studi di Milano-Bicocca; 

 
CAPACITÀ E COMPETENZE 

1. PERSONALI e RELAZIONALI 
• Buone capacità comunicative, anche maturate grazie alla formazione personale 

(partecipazione a corsi di formazione sulle tecniche di comunicazione) e alla attività scientifica 
e lavorativa svolta (es. numerose esperienze di comunicazione scientifica a convegni e corsi di 
formazione); 

• Capacità di adattamento in nuovi contesti sociali e lavorativi; 
• Capacità di problem solving, maturata grazie alla formazione scolastica sanitaria e alle attività 

scientifiche e lavorative; 
• Motivazione e tenacia a perseguire i propri obiettivi; 
• Capacità a Iavorare in team multiprofessionali, con tendenza naturale alla leadership; 

• Creatività e proattività, con attitudine a trasformare difficoltà e debolezze in opportunità di 
innovazione, cambiamento e crescita; 

• Attitudine allo sviluppo di ascolto attivo, alla valorizzazione delle competenze e alla costruzione 
di alleanze tra persone e istituzioni; 

• Flessibilità e capacità di coniugare la vita lavorativa, personale e sociale. 

2. TECNICHE 

2.1 AMBITO ORGANIZZATIVO 
• Autonomia professionale in ambito di direzione della Struttura Semplice di 

Telemedicina presso ASST Bergamo Est; 
• Competenze organizzative e di coordinamento di teamwork e tavoli di lavoro aziendali e 

regionali maturate durante l'attività lavorativa in ASST Bergamo Est e presso la Direzione 
Generale Welfare di Regione Lombardia, U.O. Sistemi Informativi e Sanità Digitale, come 
referente regionale per l'implementazione della Telemedicina; 

• Capacità di visione trasversale dei processi lavorativi e propensione al raggiungimento 
degli obiettivi attraverso la condivisione, la co-partecipazione e l'interdipendenza delle 
professioni; 

• Esperienza nella progettazione, gestione e analisi di studi scientifici e progettualità in 
ambito sanitario, ottenuta mediante la partecipazione a progetti di ricerca e sviluppo in 
ambito sanitario e studi clinici di fase III e IV, sia nazionali che internazionali; 

• Esperienza nell'analisi di processo applicata ai percorsi diagnostici terapeutici e 
percorsi assistenziali e socio-sanitari. 

2.2 AMBITO SANITARIO CARDIOVASCOLARE 
• Valutazione clinica, strumentale e trattamento del paziente cardiopatico; 
• Expertise in ambito di scompenso cardiaco cronico, validata da certificazioni di clinical 

competence; 
• Esperienza in ambito di Riabilitazione Cardiovascolare, maturata durante l'attività clinica 

svolta nella U.O. Cardiologia Riabilitativa di ASST-Bergamo Est (2008-2022); 
• Esecuzione in autonomia dei seguenti esami strumentali: Ecocardiografia transtoracica; 

Test da sforzo; Test da sforzo cardiopolmonare; Holter ECG; Monitoraggio pressorio delle 
24 ore. 

• Controllo strumentale e gestione ambulatoriale del paziente portatore di device (PM, ICD); 
• Telecardiologia per pazienti affetti da scompenso cardiaco cronico; 
• Progetto RESPIRATE 1 e 2 in ambito di telemonitoraggio di livello avanzato dei device 

eleettrici impiantabili, con la collaborazionde dei medici di assistenza primaria (2014-2019); 
• Esecutore ed Istruttore BLS-D deII’American Heart Association (Roma, 15 giugno 2007); 
• Corso di formazione in ecografia vascolare generale (10,11 giugno 2015); 
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• Corso di ecografia cardiovascolare e imaging integrato neII'insufficienza cardiaca (8,9 giugno 
2015); 

• Stesura PTDA aziendale per Io scompenso cardiaco cronico (2019); 

• Stesura del modello organizzativo e apertura di un ambulatorio dedicato allo scompenso 
cardiaco in collaborazione con i medici di assistenza primaria presso il P.O.T. di Calcinate, 
ora CdC. 

 
2.3 TELEMEDICINA e SANITA’ DIGITALE 

• Conoscenza delle normative europee, nazionali e regionali in ambito di Telemedicina e 
Sanità Digitale; 

• Attività di Telemedicina svolta in ASST-Bergamo Est, prima come componente del 
team aziendale di telemedicina e poi come Responsabile della Struttura Semplice di 
Telemedicina: 
o Sviluppo di un modello organizzativo aziendale di telemedicina; 
o Coordinamento del Team di Aziendale di Telemedicina; 

o Declinazione della telemedicina in tutte le sue articolazioni: televisita, telemonitoraggio, 
teleconsulto, teleassistenza, teleriabilitazione; 

O  Progettazione, implementazione e monitoraggio dei progetti aziendali di telemedicina. 
La struttura coordina tutte le fasi del processo, dalla raccolta dei bisogni da parte dei 
professionisti alla realizzazione del servizio nel setting aziendale competente per la gestione 
ordinaria, mantenendo un presidio trasversale anche nella fase di monitoraggio; 
Governo aziendale della telemedicina e degli impatti che questa genera nella gestione 
della Presa in Carico della Cronicità, dell'agevolazione delle Transizioni verso setting 

assistenziali domiciliari, mediante l'integrazione di funzioni, servizi e competenze del Polo 

Ospedaliero e del Polo Territoriale: 
Partecipazione a progetti di telemedicina finanziati; 

Redazione di procedure sulla sistematizzazione delle diverse articolazioni della 

telemedicina. 

O Partecipazione attiva alla stesura/revisione di Percorsi Diagnostico-Terapeutici Assistenziali 

(PDTA); 
Identificazione e gestione di piattaforma/device appropriati alle diverse tipologie di 
Telemedicina ed al contesto in cui vengono impiegati; 
Sostegno alla transizione verso una cultura digitale, anche mediante la realizzazione e 
conduzione di programmi di formazione agli operatori. 

Partecipazione a progetti aziendali correlati aII'InteIIigenza Artificiale; 
Trasferimento a livello regionale del modello organizzativo applicato in Azienda e delle 
progettualità attivate; 

• Partecipazione a progetti sperimentali spontanei e finanziati in ambito di Telemedicina 

(vedi attività scientifica); 

• Partecipazione a progetti formativi europei 
o Progetto “BeWell (2022-2026): Investire nella riqualificazione e riqualificazione del personale 

sanitario europeo" Progetto di attività formativa a distanza (FAD). Realizzazione di attività 
dimostrative su supporti informatici (video-tutorial) volta aII'addestramento del personale sanitario 
in ambito di Telemedicina. 
Exchange Program - HOPE 2023. Accoglienza del Dott. Francisco Matoso, manager operante 
in una Azienda Sanitaria portoghese, sita ìn Lisbona. Presentazione del Team di Telemedicina. 
del modello organizzativo, dei progetti realizzati/in corso e dimostrazione delle attività erogate 
con la piattaforma aziendale. L'esperienza di Telemedicina di ASST Bergamo Est è stata scelta 
tra le best practice Italiane e presentata all'incontro conclusivo del programma HOPE a 
Bruxelles 

 
• Esperienza maturata presso l’U.O. Sistemi informativi e Sanità Digitale della Direzione 

Generale Welfare di Regione Lombardia: 
o Referente Regionale per l'implementazione della Infrastruttura Regionale di 

Telemedicina, investimento PNRR Missione 6 sub-investimento 1.2.3 Componente 
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1: "Telemedicina per un migliore supporto ai pazienti cronici", in particolare sub- 
intervento 1.2.3.2 "Infrastrutture Regionali di Telemedicina (IRT)"; 

O Definizione della strategia regionale per l'implementazione della Telemedicina nelle 
ASST e IRCCS pubbliche di Regione Lombardia; 

O Coordinamento gruppo regionale dei referenti aziendali di Telemedicina; 
O Partecipazione alla stesura delle Delibere Regionali relative alla Telemedicina: 

• Definizione degli scenari di applicazione della Telemedicina e delle relative 
Istruzioni operative (DGR n° 3671/2024 del 16/12/2024); 

• Tariffazione e rendicontazione dei servizi di Telemedicina (DGR n• 
3630/2024 del 16/12/2024); 

O Partecipazione a tavoli nazionali (AGENAS e Ministero della Salute) in ambito di 
Telemedicina, PNRR Missione 6 sub-investimento 1.2.3 Componente 1: 
“TeJemedicina per un migliore supporto ai pazienti cronici“; 

O Partecipazione alle strategie di implementazione della riforma sanitaria prevista dal 
PNRR (Missione 6), in ambito di progetti di innovazione tecnologica (SGDT-Sistema 
di gestione Digitale del Territorio; Clinical Decision Support System -CDSS; 
Intelligenza Artificiale; Infrastruttura Regionale di Telemedicina-IRT) come strumenti 
per la reingegnerizzazione dei processi e servizi sociosanitari territoriali e 
domiciliari; 

 

ATTIVITÀ SCIENTIFICA 

• 119 pubblicazioni scientifiche: 
o 49 pubblicazioni in extenso (allegato 1); 
o 70 abstracts (allegato 2); 
o H Index 3. 141 Citing Articles; 

 
• Traduzione e revisione della versione italiana delle Linee Guida Tassabili per 

la Diagnosi ed il Trattamento dello Scompenso Cardiaco Cronico della Società 
Europea di Cardiologia (edizione 2005); 

 
• Partecipazione come co-investigator in trial clinici internazionali (ESSENTIAL, 

VERITAS, EVERESY, GALACTIC-HF) condotti in pazienti con scompenso 
cardiaco e in studi clinici randomizzati ed osservazionali in pazienti affetti da shock 
cardiogeno, scompenso cardiaco acuto e cronico, e in pazienti con SCA, condotti 
presso U.O. di Cardiologia degli Spedali Civili di Brescia e presso U.O. di 
Cardiologia Riabilitativa di ASST-Bergamo EST; 

• Partecipazione come co-investigator nello studio ICAROS (Italian survey on Cardiac 
RehabilitatioOn and Secondary prevention after cardiac revasculariation) 2009/2010 
e nello studio SECURE (Secondary prEvention of CardiovascUlaR disease in the 
Elderly trial: a prospective randomized clinical trials comparing polypill versus 
standard of care treatment strategies in post MI elderly patients); 

• Partecipazione a convegni e programmi formativi come relatore esperto in 
Scompenso Cardiaco; 

 
• Partecipazione a progetti sperimentali spontanei e finanziati in ambito di 

Telemedicina: 
o Progetto Rete Ospedale Territorio Seriate per Io Scompenso Cardiaco 

(RESPIRATE).Dicembre 2011-dicembre 2012; 
o Progetto Rete Ospedale Territorio Seriate per Io Scompenso Cardiaco 

(RESPIRATE-2). 2014-2015; 



 

o Teleassistenza per pazienti affetti da scompenso cardiaco cronico della Regione 
Lombardia "Nuove reti sanitarie" e successiva estensione nel Servizio di 
Telesorveglianza del paziente con scompenso cardiaco cronico (dal 2010); 
progetto TELECOVID: usabilità piattaforma e kit sensori indossabili per 
telemonitoraggio pazienti con scompenso cardiaco cronico; 

o Telemonitoraggio COVID ARIA-monitoraggio pazienti Covdi-19 
progetto MIRATO-Supporto MIRATO ai pazienti dimessi dopo un ricovero per 
infezione da Coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19) e comorbidità; 

‹› progetto TELEMECHRON: Telemedicina per la gestione domiciliare di pazienti con 
patologie croniche e comorbilità: analisi dei modelli attuali, progettazione di 
strategie innovative per il ruolo determinante del case manager; 

o "Progetto Ministeriale di Telemedicina in Alcologia e nelle Dipendenze"; 

 
• Partecipazione a convegni e programmi formativi come relatore esperto in 

Telemedicina: 
o XX° Congresso nazionale CARD — Il distretto e (è) la salute di comunità. Trento, 

13-15 ottobre 2022. "Telemedicina: la nuova normalità del prendersi cura" e 
"Scompenso cardiaco: la sinergia vincente tra equipe multidisciplinare e 
innovazione tecnologica"; 

O Telemedicina e innovazione digitale in sanità. Ricadute economiche e giuridiche. 
Sala Salvadori della Camera dei Deputati, ROMA 20 aprile 2023. “Telemedicina: 
dalla NORMAtiva alla NORMAlità"; 

O  Congresso Regionale SIMEU Lombardia: L'evoluzione della medicina d'urgenza 

— Pavia, 13-14 ottobre 2023. "Telemedicina dove come e perché: il punto di vista 
del medico"; 
XXI Congresso Nazionale CARD — VII Conferenza Nazionale Cure Domiciliari - 
Cagliari, 19-20 ottobre 2023. IV SESSIONE Le cure domiciliari e Telemedicina. 
"Telemedicina. dalla NORMAtiva alla NORMAlità. dal modello di gestione alla 
gestione di un modello": 

O Sfide e opportunità della Telemedicina nell'ambito del DIPO di Bergamo — ATS 
Bergamo, 24 novembre 2023 Intervento alla tavola rotonda dal titolo 
"Telemedicina: che cosa ne pensa”; 
SISMED 2023 - XXI Congresso Nazionale - Napoli, 1-3 dicembre 2023. "Ruolo 
della telemedicina e dell'intelligenza artificiale nel paziente con scompenso 
cardiaco cronico domiciliare ovvero come non “perdersi" tra Ospedale e Territorio”; 

O SIGO 2023 - 98º CONGRESSO NAZIONALE — Milano, 14-16 dicembre 2023. 
Moderatrice della sessione "LA TELEMEDICINA: UNO SGUARDO ALLA 
SALUTE DIGITALE". 
LIFT LAB LIFE SCIENCES & BIOTECH - SDA Bocconi School of Management 
— Milano, 18 dicembre 2023. Intervento alla Tavola rotonda dal titolo "Real-world 
experiences with implementation of digital solutions"; 

O Incarico di docenza presso la Scuola di Formazione Specifica in Medicina Generale 
di Trento nel Corso introduttivo sulla Salute digitale (maggio 2023); 

O CERGAS SDA Bocconi School of Management - Corso di Laurea Magistrale: 
Healthcare Management and Policy “Telemedicine Management in ASST 
Bergamo Est: from “NORMAtive" to "NORMAlity" 27/11/2023; 

O Università degli studi di Bergamo — Corso di Laurea Magistrale: Engineering and 
Management for Health, corso di studio“/\4ef/iods and Tools for medical 
sustainability” 7/12/2023; 



 

“La sottoscritta Patrizia Rocca 
Consapevole che le dichiarazioni false comportano l'applicazione delle sanzioni penali 
previste dall'ad. 76 del D.P.R. 445/2000, dichiaro che le informazioni ripodate nel curriculum vitae 
allegato, corrispondono a verità. 
Autorizzo il trattamento dei dati personali contenuti nel mio curriculum vitae in base all'art. 
13 del D. Lgs. 196/2003 e all'art. 13 del Regolamento UE 2016/679 relativo alla protezione 
delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali”. 

F,to Dott.ssa Patrizia Rocca 
 
 
L’originale del presente documento è agli atti della SC Gestione e Sviluppo delle Risorse Umane 
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FIRMA 



 

ALLEGATO 1-PUBBLICAZIONI IN EXTENSO 
 
1. Oei Cas L, Metra M, Nodari S, Manerba A, Rocca P, Portera C. Aldosterone e danno 

cardiovascolare: significato clinico del blocco selettivo. In: Cardiologia 2003; 37o Convegno 
internazionale del Dipartimento Cardio-toracico-vascolare A. De Gasperis, Associazione 
amici del centro di cardiologia e cardiochirurgia “Angelo De Gasperis”. Klugmann S, Ed 2003; 
159-68. 

2. Metra M, Nodari S, Chiari E, Manerba A, Rocca P, Portera C, Pedrinazzi C, Fracassi F, 
Danesi R, dei Cas L. Gli inotropi nel trattamento deII'insufficienza cardiaca. In: Cardiologia 
2003; 37o Convegno internazionale del Dipartimento Cardio-toracico-vascolare A. De 
Gasperis, Associazione amici del centro di cardiologia e cardiochirurgia “Angelo De 
Gasperis”. Klugmann S, Ed. 2003; 227-36. 

3. Dei Cas L, Metra M, Nodari S, Manerba A, Rocca P, Portera C, Pedrinazzi C. Betabloccante 
e sopravvivenza: risultati diversi per farmaci diversi? I risultati dello studio COMET. In: 
Cardiologia 2003; 37o Convegno internazionale del Dipartimento Cardio- toracico-vascolare 
A. De Gasperis, Associazione amici del centro di cardiologia e cardiochirurgia “Angelo De 
Gasperis”. Klugmann S, Ed. 2003; 400-11. 

4. Metra M, Nodari S, Pedrinazzi C, Portera C, Manerba A, Rocca P, Fracassi F, Lombardi C, 
Danesi R, Dei Cas L. La sincope nel paziente con insufficienza cardiaca. Atti: Crema 
Cardiologia 2003. Approccio multidisciplinare al paziente con sincope. G. Inama Ed. Azienda 
ospedaliera Ospedale Maggiore. 2003. 65-76. 

5. Metra M, Nodari S, Manerba A, Rocca P, Rosati C, Dei Cas L. I Beta bloccanti: come e 
quando? In: Atti del IV Corso di Aggiornamento in “Terapia cardiovascolare”. Rizzon P, 
Pitzalis MV (Eds.). 2003: 20-23. 

6. Dei Cas L, Metra M, Nodari S, Manerba A, Rocca P. Impegno dei betabloccanti nei pazienti 
poco rappresentati nei grandi trial. Atti: 1º congresso nazionale S.I.C.O.A. Società Italiana 
Cardiologia Ospedalità Accreditata (CD-ROM). 

7. Dei Cas L, Nodari S, Metra M, Madureri A, Manerba A, Rocca P. Rischio e prevenzione 
cardiovascolare: quale ruolo per i PUFA n-3? In: I° Congresso Nazionale S.I.C.O.A., Brescia 
9 maggio 2003 (CD-ROM). 

8. Cuccia C, Rocca P. La terapia della sindrome coronarica acuta senza sopraslivellamento del 
tratto ST. In: Attualità in tema di: Prevenzione e complicanze della cardiopatia ischemica. Atti 
del XI Corso di aggiornamento. Dei Cas L (Ed.). 2003; 207-26. 

9. Vizzardi E, Nodari S, Fiorina C, Procopio R, Trussardi E, D'Aloia A, Rocca P, Metra M, Dei 
Cas L. Valutazione prognostica in pazienti affetti da insufficienza cardiaca. ltal Heart J Suppl 
2003;4 (9):720-726. 

10. Metra M, Nodari S, Pedrinazzi C, Rocca P, Manerba A, Vizzardi E, Danesi R, Dei Cas L. Il 
monitoraggio della terapia con il peptide natriuretico cerebrale. Argomenti a favore. ltal Heart 
J. 2003;4 Suppl 8:59S-67S. 

11. Metra M, Nodari S, Brentana L, Chiari E, Culot L, Pedrinazzi C, Portera C, Rocca P, Danesi 
R, Dei Cas L. Levosimendan e terapia beta-bloccante: un'interazione favorevole. Casi clinici 
in cardiologia. Esperienze cliniche sullo scompenso cardiaco grave. Recent Progress in 
Therapy. Momento Medico Editore. 2004; Pag 28-32. 

12. Metra M, Nodari S, Brentana L, Moiza Culot L, Portera C, Rocca P, Danesi R, Dei Cas L. 
Nuove prospettive nella terapia dello scompenso cardiaco con beta-bloccanti. In: Cardiologia 
2004; 38o Convegno internazionale del Dipartimento Cardiologico A, De Gasperis. Klugmann 
S, Ed. 2004; 451-61. 

13. Metra M, Nodari S, Brentana L, Moiza Culot L, Portera C, Rocca P, Pedrinazzi C, Vizzardi E, 
Danesi R, Dei Cas L. La terapia beta-bloccante deIl'insufficienza cardiaca: da paradosso a 
realtà clinica. In: Crema cardiologia 2004; Atti del 3º Congresso Interregionale Cardiologico. 
mama G, Ed.; 2004; 79-91. 

14. Metra M, Nodari S, Brentana L, Vizzardi E, Rocca P, Fracassi F, Danesi R, Dei Cas L 
betabloccanti nella terapia deII'insufficienza cardiaca. ltal Heart J Supp 2005; 6/Suppl 
2:46S-52S. 
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31. 

 
32. 

Metra M, Nodari S, Rocca P, Fracassi F, Saporetti A, Dei Cas L. The role of beta blockers 
in the treatment of heart failure. Heart International 2005; 1:52-58. 
Metra M, Nodari S, Rocca P, Fracassi F, Lombardi C, Bugatti S, Fontanella B, Malerba A, 
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