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Esperienze lavorative:

« Dal 30/06/2020 e in essere Responsabile UOS Percorso Nascita UOC Ginecologia Ostetricia Azienda
ospedaliera Universitaria di Parma, all'interno del’'UOC svolge ruolo di FF del Direttore in sua assenza

Attivita clinico-assistenziale ostetrica:

E responsabile dell'attivita clinica del reparto di degenza ostetrica di patologia della gravidanza,
dell'Unita di Medicina Materno-Fetale e degli ambulatori dedicati alla presa in carico della gravidanza,
inclusi gli ambulatori del primo trimestre, per la gestione integrata di aborto spontaneo e volontario,
gravidanza extrauterina e altre condizioni patologiche precoci.

L'attivita clinica comprende la valutazione, il monitoraggio e la gestione delle gravidanze ad alto
rischio, in stretta integrazione multidisciplinare, nonché la definizione dei percorsi assistenziali
ambulatoriali, di day service e di degenza.

Svolge inoltre attivitd clinica avanzata in sala parto, con gestione e coordinamento del travaglio e del
parto fisiologico e patologico, delle urgenze ed emergenze ostetriche e del governo clinico della sala
parto. Ha maturato consolidata esperienza nell'esecuzione di parti operativi vaginali, nella gestione
delle distocie, nell'esecuzione di secondamenti manuali, nella sutura di lacerazioni perineali di lil e IV
grado e nella prevenzione e gestione delle principali complicanze materne e perinatali.

L'attivita clinico-assistenziale & orientata ai principi di appropriatezza, sicurezza delle cure e centralita
della donna, con particolare attenzione alla continuita assistenziale tra ambito ambulatoriale, reparto e
sala parto, e alla formazione del personale medico e ostetrico coinvolto nel percorso nascita.

o Dal 15/05/2012 al 30/06/2020 Dirigente medico con contratio individuale di lavoro a tempo indeterminato
presso UO Ginecologia Ostetricia Azienda ospedaliera Universitaria di Parma

e Dal 01/12/2011 Dirigente medico con contratto individuale di lavoro a tempo indeterminato presso
I'Azienda USL di Modena presidio Ospedaliero di Carpi

» Dal 01/01/2010 Dirigente medico con contratto individuale di lavoro a tempo determinato presso
I'Azienda USL di Modena presidio Ospedaliero di Carpi

e Dal 01/09/2009 al 31/12/2009 Dirigente medico con contratto libero professionale per I'attuazione di un
progetto in ambito ostetrico-ginecologico presso I'Azienda USL di Modena presidio Ospedaliero di Carpi
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« Dal 01/07/2002 al 15/09/2009 Dirigente medico con contratto di lavoro autonomo con Azienda USL di
Parma presso I'Ambulatorio ecografico di via Pintor e di Colorno per lo svolgimento di ecografie del li
trimestre e di screening delle anomalie cromosomiche del | trimestre per un totale di 20 ore settimanali

« Dal 01 Febbraio 2008 al 31 gennaio 2009 Dirigente medico con contratto libero professionale con
Azienda Ospedaliera di Parma in favore deli'Unita Operativa di Ostetricia e Ginecologia

e 10/2007-10/2008 attivita assistenziale e di ricerca presso clinica ostetrica e ginecologica (Azienda
Ospedaliera di Parma) con di borsa di studio della durata annuale per lo svolgimento di ricerche sul tema
“La gestione delle gravidanze gemellari”

« Da gennaio 2003 a dicembre 2006 Dottorato di Ricerca in Scienze Ostetriche e Ginecologiche, della
durata quadriennale , presso il Dipartimento di Scienze Ostetriche, Ginecologiche e di Neonatologia
dell'Universita degli Studi di Parma, dove ha svolto oitre all'atfivita di ricerca, attivita assistenziale, di
guardia notturna e di reperibilita.

|struzione e formazione:

 Abilitazione Scientifica Nazionale alle funzioni di Professore Universitario di |l fascia, settore concorsuale
06/H1, conseguita ai sensi della hormativa vigente, Validita 02/04/2025 al 02/04/2037

o AA2017/2018 Master dill livello in tecnica laparoscopica. Universita degli studi di Bologna. Direttore prof
R Serracchioli

» Vincitrice di borsa di studio della durata annuale per lo svolgimento di ricerche sul tema “La gestione delle
gravidanze gemellari” svolta nel periodo compreso dal 31 Ottobre 2007 al 31 ottobre 2008

» 20 Aprile 2007 Conseguimento del dottorato di Ricerca in Scienze Ostetriche e Ginecologiche della
durata di 4 anni con discussione tesi di Dottorato avente per argomento: “ Modificazioni delinterfeuchina-
6 e del sistema IGF nella placenta e nel sangue cordonale di neonati con ritardo di crescita intrauterino
versus controlli”

e 2002: Conseguita specializzazione in Ginecologia e Ostetricia della durata di 5 anni il 05/11/2002 presso
il Dipartimento di Scienze Ostetriche , Ginecologiche e di Neonatologia dell'Universita degli Studi di
Parma, riportando la votazione di 50/50 e lode e discutendo la tesi “Amnioinfusione antepartum: esiti
materni e perinatali”

» Dal gennaio 1998 a dicembre 2003 Medico in formazione specialistica presso il Dipartimento di
Scienze Ostetriche, Ginecologiche e di Neonatologia dell’Universita degli Studi di Parma. In particolare il
principale di campo di interesse & stato quello dell' Ecografia e Diagnostica Prenatale.

» 1998: Conseguito I'abilitazione all'esercizio dell'attivita professionale di Medico-Chirurgo nella | sessione
delPanno 1998 presso I'Universita degli Studi di Parma, riportando il massimo dei voti

o 1997: laureata con 110/110 il 21/10/1997 (A.A. 1996/97) presso I'Universita degli Studi di Parma,
discutendo fa tesi su “Trasmissione verticale dell'infezione da HIV: epidemiclogia e possibilita preventive”,
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Competenze gestionali e organizzative

Ha maturato una solida e documentata esperienza gestionale e organizzativa nell'ambito dell'Ostetricia e
Ginecologia, sviluppata in contesti ospedalieri universitari ad alta complessita assistenziale e con elevati
volumi di attivita, con particolare riferimento alla gestione del Percorso Nascita, all'organizzazione delle sale
parto, alla sicurezza delle cure e alla riduzione della variabilita clinica.

Dal 30/06/2020 ricopre l'incarico di Responsabile della UOS Percorso Nascita presso 'UOC di Ostetricia e
Ginecologia dell’Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma, svolgendo inoltre il ruolo di facente funzione del
Direttore della Struttura Complessa in sua assenza, con assunzione diretta di responsabilita cliniche,
organizzative e di coordinamento.

Nell’ambito di tale incarico ha svolto ativita di:

» coordinamento organizzativo del Percorso Nascita, assicurando [‘integrazione tra attivitd ambulatoriali,
assistenza al travaglio e al parto, gestione del puerperio e presa in carico delle gravidanze a rischio, in
coerenza con e indicazioni regionali e nazionali;

« organizzazione e supetrvisione dell’attivita di sala parto in un contesto ad elevati volumi assistenziali,
garantendo la gestione appropriata delle urgenze ed emergenze ostetriche e lintegrazione operativa
con le équipe di anestesia, neonatologia e assistenza infermieristico-ostetrica;

+ gestione di modelli assistenziali orientati alla appropriatezza clinica, con particolare attenzione alla
riduzione dei tagli cesarei non appropriati, come documentato dal progetto di riduzione del fasso di
taglio cesareo, che ha condotto a una diminuzione significativa del ricorso al parto cesareo nel tempo;

« implementazione, revisione e applicazione di procedure operative, raccomandazioni e linee guida, sia
a livelio aziendale che nazionale, in particolare nell'ambito della gestione del travaglio, del
monitoraggio fetale intraparium, dell'induzione del travaglic e della sicurezza materno-fetale,

» partecipazione attiva a sistemi di sorveglianza e audit clinico, inclusi i progetti ItOSS, con contributo
alla valutazione degli esiti materni e perinatali, alla prevenzione degli eventi avversi e al miglioramento

continuo defla qualita delle cure;

« promozione dell'autonomia professionale ostetrica nella gestione della gravidanza fisiclogica, del
travaglio e del puerperio, con valorizzazione delle metodiche non farmacologiche di contenimento del
dolore e dell'assistenza personalizzata alla partoriente;

» coordinamento multiprofessionale e leadership clinica, finalizzati alla condivisione di obiettivi
assistenziali, alla standardizzazione dei comportamenti clinici e alla crescita professionale delle
équipe coinvolte;

« contributo alla progettazione e allo sviluppo di percorsi clinico-organizzativi innovativi, anche in

collaborazione con enti e gruppi di lavoro nazionali e internazionali, integrando attivita assistenziale,
ricerca e formazione.

Le competenze gestionali e organizzative acquisite risultano coerenti con la gestione di strutture ostetriche
articolate, ad alta complessita e inserite in reti assistenziali Hub-and-Spoke, con particolare riferimento alla
qualita delle cure, alla sicurezza matero-fetale, alla governance clinica e al lavoro in rete ospedale-territorio.
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Risultati assistenziali documentabili

Nel corso dell'attivita professionale svolta presso strutture ospedaliere ad elevato volume assistenziale e
complessita, in particolare nell'attuale incarico di Responsabile della UOS Percorso Nascita, ha conseguito
risultati assistenziali rilevanti e documentabili, con particolare riferimento alla qualita, sicurezza e
appropriatezza delle cure ostetriche e ginecologiche.

In particolare:

Riduzione del tasso di taglio cesareo mediante implementazione di strategie clinico-organizzative
basate sull'appropriatezza assistenziale e sull'utilizzo sistematico di strumenti di audit e classificazione
(Robson Ten Group Classification System), con riduzione del tasso complessivo di faglio cesareo dal
32% (2014) al 15% (2023).

Gestione clinica di elevati volumi assistenziali ostetrici, comprensivi di gravidanze fisiologiche e ad aito
rischio, con presa in carico continuativa delle pazienti lungo il percorso gravidanza—parto-puerperio, in
contesti di Il livello e universitari.

Ideazione, organizzazione e avvio, a partire dal 2022, di una Unita di Medicina Materno-Fetale,
articolata in:

o ambulatori dedicati alla patologia materna;

o ambulatori dedicati alla patologia fetale, con integrazione nei percorsi di diagnosi prenatale e
gestions multidisciplinare delle gravidanze complesse.

Creazione e strutturazione di un Ambulatorio dedicato alla Patologia del Primo Trimestre di
gravidanza, per la gestione integrata di aborto spontaneo, interruzione volontaria di gravidanza
farmacologica e chirurgica, gravidanza extrauterina e altre condizioni patologiche del primo trimestre,
con definizione di percorsi assistenziali dedicati e continuita tra ambitc ambulatoriale, day service e
degenza.

Implementazione di programmi strutturati di protezione del perineo durante il travaglio e il parto,
attraverso ['adozione di pratiche assistenziali basate sulle evidenze scientifiche, la formazione del
personale e la promozione di tecniche finalizzate alla riduzione delle lacerazioni perineali e del ricorso
all'episiotomia non indicata.

Sviluppo e potenziamento dell'analgesia peridurale in travaglio di parto, mediante la collaborazione
multidisciplinare con I'Anestesia e Rianimazione, la definizione di percorsi organizzativi dedicati e
lincremento dell'accessibilita alla metodica, in coerenza con i principi di appropriatezza, sicurezza e
centralita delta donna.

Gestione e coordinamento dell'assistenza al travaglio e al parto, con particolare attenzione alla
sicurezza matermno-fetale, alla gestione delle emergenze e urgenze ostetriche e all'appropriatezza
delle indicazioni operative.

Promozione e consolidamento di modelli assistenziali orientati al parto fisiologico, con valorizzazione
dell'autonomia ostetrica, contenimento del dolore in travaglio mediante metodiche farmacologiche e
non farmacologiche, e riduzione delle procedure non necessarie.
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» Implementazione, applicazione e aggiornamento di linee guida, raccomandazioni e procedure
operative, a livello aziendale e dipartimentale, in coerenza con le indicazioni regionali e nazionali, con
particolare riferimento alla cardiotocografia, allinduzione del travaglio, alla gestione del rischio clinico
e alla sicurezza delle cure.

« Monitoraggio degli esiti materni e perinatali, anche attraverso la partecipazione a sistemi di
sorveglianza nazionali (tOSS), con utilizzo strutturato dei dati per il miglioramento continuo della
qualita assistenziale e fa riduzione della morbifita e mortalita materno-fetale.

Partecipazione e organizzazione di congressi, conveqni e attivita formative

Attivitd congressuale in qualita di Relatrice / invited Speaker

Ha svolto continuativa attivita congressuale in qualita di relatrice, invited speaker e moderatrice a oltre 100
congressi, convegni scientifici e corsi di formazione nazionali e infernazionali.

L attivita congressuale ha riguardato la presentazione di lavori scientifici originali, relazioni su invito e
partecipazione a sessioni tematiche e workshop, con riconoscimento del ruolo di esperta nei principali ambiti
dell'ostetricia e ginecologia.

Le principali aree di intervento hanno incluso:
» la gestione del travaglio e del parto, fisiclogico e operativo;
 la cardiotocografia intrapartum e l'interpretazione fisiopatologica del monitoraggio fetale;
« [induzione del travagiio;
« lamedicina materno-fetale e la gestione delle gravidanze ad alto rischio;
» |a patologia del primo trimestre di gravidanza, inclusa la gestione dell'aborto spontaneo e volontario;
» ['analgesia peridurale in travaglio di parto;
» la sicurezza materna e perinatale e la prevenzione delle complicanze ostetriche.

Ha inoltre partecipato all'organizzazione scientifica di eventi congressuali e formativi accreditati ECM,
contribuendo alla definizione dei programmi, alta selezione dei contenuti e alla diffusione delle buone pratiche
clinico-assistenziali, in collaborazione con societa scientifiche e istituzioni sanitarie.

Pubblicazioni scientifiche

Autrice e coautrice di numerose pubblicazioni scientifiche su riviste nazionali e interazionali indicizzate,
attinenti alla disciplina dell'Ostetricia e Ginecologia, con particolare riferimento a:

« gestione del travaglio e del parto;
» riduzione del taglio cesareo;
« cardiotocografia e monitoraggio fetale;

« analgesia in travaglio;
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medicina materno-fefale;

sicurezza matema e perinatale.

E inoltre autrice e curatrice di capitoli di manuali di riferimento in ambito ostetrico-ginecologico, nonché
Associate Editor di rivista scientifica internazionale indicizzata.

Tra le principali attivita editoriali si segnalano:

Associate Editor di Minerva Obstetrics and Gynecology, rivista indicizzata in EMBASE,
PubMed/MEDLINE, Scopus ed Emerging Sources Citation Index.

Curatela e redazione di capitoli in manuali di Ostetricia e Ginecologia (edizioni 2022 e 2023).

Autrice del manuale “The Physiopathological Reading of Intrapartum Cardiotocography” (Piccin,
2024),

Elenco completo delle pubblicazioni in allegato 1

Fieni, Stefania

Universita di Parmg, Parma, ltaly « Scopus ID: 6701843937 » $000-0002.7451-0842 A

Show all informaotion

1,324 77 18

Citations by 1,202 documents Documaents  f-ingdex

Direzione o partecipazione alle attivita di gruppi di ricerca caratterizzati da collaborazioni nazionali o

internazionali

2000-2001:

Coordinatore scientifico del progetto di ricerca “Dinamiche ecografiche del canale cervicale nella
minaccia di parto pretermine”, finanziato dal MIUR nell'ambito del programma “Giovani Ricercatori e
Ricercatori Singofi”.

2003-2004:

Partecipazione al progetto scientifico COFIN 2004 dat titolo:

“Interazioni tra Interleuchina-6 e Insulin-like Growth Factor Binding Proteins nei neonali con ritardo di
crescita intrauterino: studio sulla placenta e sul sangue venoso”.

01/01/2007 — 31/12/2008:

Membro dello Steering Committee (Investigatori e Consulenti) dello Studio Multicentrico OMS per lo
sviluppo degli standard di crescita dalla vita fefale all'infanzia — Componente fetale,

Partecipazione alle riunioni dell'Executive Committee, Improving Maternal and Perinatal Health Team,
UNFPA/OMS/Banca Mondiale — Programma Speciale di Ricerca, Sviluppo e Formazione alla Ricerca
sulia Riproduzione Umana.
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Dipartimento di Salute Riproduttiva e Ricerca, Organizzazione Mondiale della Sanita, Ginevra,
Svizzera,

01/01/2015 - 01/10/2016:
Collaboratore alla stesura delle Linee Guida — Raccomandazioni per {Induzione del Travaglio,
elaborate dalla Fondazione Confalonieri Ragonesi per conto di SIGO, AOGOI e AGUL.

Edizione 2016.

01/01/2018 - 01/10/2018:

Revisore del Dossier “Prevenzione e gestione deffa sepsi matema”, nellambito del Sistema di
Sorveglianza Ostetrica ltaliana (ItOSS) - Istituto Superiore di Sanita.

Dipartimento per {a Salute delta Donna e dell'Eta Evolutiva del Centro Nazionale per la Prevenzione
delle Malaftie e la Promozione della Salute (CNaPPS), nellambito delle attivita di sorveglianza
ostetrica coordinate dall'lstituto Superiore di Sanita (ISS).

01/01/2020 - 01/10/2020:

Collaboratore alla Raccomandazione: Revisione Rapida e Raccomandazioni per Finduzione del
Travagtio, documento prodotio dalla Commissione Tecnico-Scientifica sul Percorso Nascita.
Ottobre 2020.

01/01/2021 - 01/01/2022;

Revisore del’edizione precedente (2016) delle Raccomandazioni per linduzione del Travaglio,
elaborate dalla Fondazione Confalonieri Ragonesi per conto di SIGO, AOGOIl e AGUI.
Edizione febbraio 2022.

Dal 01/05/2022 a tutt'oggi:

Partecipazione al GISS Nazionale (Gruppo di Interesse Scientifico Specialistico), con coinvolgimento
nella redazione delie linee guida nazionali sulla gravidanza ad alto rischio, in qualitd di membro del
gruppo di lavoro sul Diabete Gestazionale (Coordinatore: Prof. Tullio Ghi).

01/01/2023 - 18/12f2023:
Revisore esterno dell'aggiornamento delle Linee Guida sulla Gravidanza Fisiclogica, con nuove
raccomandazioni su informazione e screening delle malattie infettive, elaborate dal Sistema Nazionale

Linee Guida {SNLG) dell'lstituto Superiore di Sanita (ISS).

Dal 14/11/2023 in corso Nominato componente del progette C-Safe (un programma finanziato dal
Medical Research Council (MRC) e guidato dalla Professoressa Shakila Thangaratinam
dell'Universita di Birmingham, centro collaboratore dell'Organizzazione Mondiale della Sanita (OMS).II
programma C-Safe ha |'obiettivo di otfimizzare gii esiti materni e perinatali attraverso I'esecuzione
sicura e appropriata del taglio cesareo nei Paesi a basso e medio reddito. Tale obiettivo sara
perseguito mediante lo sviluppo, 'implementazione e la valutazione di una strategia di intervento
multifattoriale, rivolta agli operatori sanitari, alle donne in gravidanza e ai sistemi sanitari, finalizzata
alla riduzione della mortalitd e morbilith materna e perinatale associale al taglio cesareo nei Paesi a
basso e medio reddito.

Dal 01/09/2024 a tutt'oggi;

Membro del Scientific Advisory Group del progetto “Tweris — Cardiotocografia e Intelligenza
Artificiale”, finalizzato al potenziamento della sicurezza del parto atiraverso I'analisi CTG basata su
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intelligenza artificiale.
Coordinatore: Prof. Edwin Chandrarhan.

Dal 25/012025 in corso : redazione delle Raccomandazioni ( buone pratiche ) relative alla gestione
della presentazione podalica per la Fondazione Confalonieri Ragonese.

Dal 19/11/2025 Espeita de! Comitato Nazionale per le Indagini Confidenziali progetto ItOSS per la
sorveglianza mortalita materna

Prot. 17/04/2025.0391965.U — Nominata per il secondo triennio come componente della Commissione
cansultiva tecnico-scientifica su! Percorso Nascita RER triennio 2025-2027

Prot. 13/01/2026.0019490.U — Nominata componente Osservatorio Regionale Parto Extra-
Ospedaliero della Regione Emilia-Romagna

Responsabilita per studi scientifici e attivita di ricerca affidati da istituzioni pubbliche o private

Study No. 130/2016/0SS/AOUPR

“Hypoalgesia during labor: Integration of acupressure in the birth centers of the SSR (Regional Health
Service) in the Emilia Romagna region” (Prot. 23291 of 03/06/2019).

Promoter: Experimental Program on Non-Conventional Medicines 2014-2016, Emilia Romagna
Region.

Principal Investigator: Dr. Stefania Fieni, Clinical Center: U.O. Obstetrics and Gynecology.

From 03-06-2019 to 01-01-2021

Prot PRE BIO CE No. 10136 of 23/03/2020

‘SARS-CaV-2 infection during pregnancy and the puerperium: A prospective study of the Italian
Obstetric Surveillance System (ItOSS)”.

Local Principal Investigator: U.O. Obstetrics and Gynecology, AOUPR: Dr. Stefania Fieni.
From 23-03-2020 to 30-06-2022

Study No. 451/2021/0SS/AOUPR

“Intrauterine death in the third trimester: Evaluation of acute/subacute/chronic pre-mortem stress with
catecholamine {adrenaline, noradrenaline) levels, cortisol, and miRNA stress-requlators analysis in
fetal blood".

Principal Investigator: Dr. Stefania Fieni, Clinical Center: U.O. Obstetrics and Gynecology.

From 06-07-2021 to present

Study No. 969/2020/0SS/AQUPR

“Survey on women's satisfaction with the birth path at the University Hospital of Parma”.
Principal investigator; Dr. Stefania Fieni, U.O. Obstetrics and Gynecology.

From 12-07-2021 to 13-01-2024

Study No. 455/2021/0SS/UNIPR PTC_GRA

“Survey on factors influencing the choice of delivery mode in pregnancies with previous cesarean
section: New perspectives for prenatal counseling”.

Principal Investigator: Dr. Stefania Fieni, U.O. Obstetrics and Gynecology.
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Promoter: University of Parma.
From 22-09-2021 {o 13-01-2023

“Perinatal Outcomes with ACTive versus Expectant Management of Women with Pre-labor
Rupture of Membranes: A Phase [V, Open-label, Randomized Controlled Multicentric Trial”
Satellite Center Principal Investigator: U.O. Obstetrics and Gynecology, AOUPR, Dr. Stefania Fieni,
Promoter Center: AOU Modena.

From 03-08-2022 to present

Responsabilita per progetti scientifici a livelio nazionale e internazionale, finanziati attraverso bandi

competitivi con valutazione tra pari {peer review):

Scientific Responsible for the Research Project “Ultrasonographic Dynamics of the Cervical
Canal in Threatened Preterm Labor”

Funded by MIUR, call "Young Researchers and Individual Researchers".

From 01-01-2000 ¢o 01-01-2001

Participant in the COFIN 2004 Scientific Project titled “Interactions between Interleukin 6 and
Insulin-like Growth Factor Binding Proteins in Neonates with intrauterine Growth Retardation: A Study

on the Placenta and Venous Blood”.
From 01-01-2004 to 31-12-2004

Responsabilita per progetti scientifici a livello nazionale e internazionale, finanziati attraverso bandi

competitivi con valutazione tra pari (peer review):

Chapter Editor in the "Manual of Obstetrics and Gynecology”

Ghi T, Minopoli M, Labadini C, Fieni S {2022). “Cesarean Section and Operative Vaginal Delivery”. in:
Lanzone A (ed.), Manual of Obstetrics and Gynecology. Falco Scientific Editions, ISBN:
9791280774149,

From 01-01-2022 to 01-01-2022

Associate Editor of the Editorial Board of MINERVA OBSTETRICS AND GYNECOLOGY
Indexed in: EMBASE, Emerging Sources Citation Index, PubMed/MEDLINE, Scopus, Impact Factor
1.6 (2023).

From 01-11-2022 to present

Chapter Editor in the "Manual of Obstetrics and Gynecology” (2023 Edition):
o Celora GM, Corno E, Faivo G, Fieni S, Ghi T. “Operative Vaginal Delivery”.
o Celora MG, Fieni S, Ghi T. “Embryology”.
o Celora MG, Scebba D, Fieni §, Ghi T. "Episiotomy and Vaginal-Perineal Lacerations”.
o Corno E, Kiener A, Celora MG, Falvo G, Fieni S, Ghi T. “Cesarean Section”.
o Dall'Asta A, Fieni S. “Eutocic Labor and Delivery”.
o Fieni S, Como E, Celora GM, Falvo G, Ghi T. “Fetal Monitoring During Labor”.
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o Fieni S, DallAsta A, Falvo G, Scebba D, Ghi T. “Analgesia and Pain Control during Labor”.
o Fieni S, Resta S, Rizzo G, Ghi T. “Postpartum Hemorrhage”.

« Author of the manual "The Physiopathological Reading of Intrapartum Cardiotocography"
Ghi T, Fieni S, Politi S (2024). Piccin, ISBN: 9788829934614.
From 01-01-2024 to 01-01-2024

Incarichi formali di insegnamento o di ricerca (fellowship) presso universita o istituzioni di ricerca dt
riconosciuto prestigio

Contratto di docenza presso il Dipartimento di Scienze Chirurgiche dell'Universita di Parma (Anno Accademico
2013/2014), per il corso di Ostetricia e Ginecologia (Medicina Perinatale e Patologia Riproduttiva,
Neonatologia).

Dal 05/05/2014 al 31/05/2014.

Contratto di docenza presso il Dipartimento di Scienze Chirurgiche dell'Universita di Parma (Anno Accademice
2014/2015), per il corso di Ostetricia e Ginecologia (Medicina Perinatale e Patologia Riproduttiva,
Neonatologia).

Dal 03/03/2015 ai 31/10/2015.

Contratto di docenza presso il Dipartimento di Scienze Chirurgiche dell'Universita di Parma {Anno Accademico
2016/2017), per il corso di Ostetricia e Ginecologia {Biochimica Clinica e Fisiopatologia della Ripreduzione
Umana).

Dal 25/11/2016 al 31/10/2017.

Docente e tutor presso il Master in Gestione Clinica Ecografica del Travaglio di Parto (Anno Accademico
2016/2017).

Dal 01/01/2017 al 01/01/2018.

Docente presso il Dipartimento di Salute Materno-Infantile dell'Universita di Parma, con attivita di
insegnamento, svolgimento di seminari e supporto alle attivita di laboratorio, partecipazione alle commissioni
d’esame e tutoraggio degli studenti per tesi e attivita di ricerca.

Dal 01/11/2017 a tutt’oggi.

Docente e organizzatore del Master in Gestione Clinica del Travaglio e del Parto (Anno Accademico
2019/2020).

Dal 01/01/2020 al 01/01/2022.

Docente nel Master sulle Competenze Avanzate per il Parto presso I'Universita degli Studi di Milano-Bicocca
(Anno Accademico 2021/2022), con lezioni dedicate all'approccio fisiopatologico alla cardiotocografia (CTG).

Dal 01/04/2022 al 30/04/2022.

Formatore nefl'ambito del Progetto “EasyNet", promosso dall'Istituto Superiore di Sanita, con attivita di
docenza su induzione del travaglio e cardiotocografia (anno 2022).

Dal 06/04/2022 al 15/11/2022.
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Incarico di docenza per il Master in “Clinical Risk Governance and Patient Safety”. Universita degli studi di
Parma

15/12/2023.

Incarico di docenza presso il Master Biennale in Analgesia, Anestesia e Terapia Intensiva Ostefrica (Anno
Accademico 2023-2024 e 2024-2025), presso il Centro EESOA di Roma.

01/03/2024 in Corso .

Esperienze professionali specifiche caratterizzate da attivita di ricerca

1. Responsabile del Progetto di Riduzione del Taaglio Cesareo

Il progetto ha determinato una riduzione del fasso di taglio cesareo dal 32% nel 2014 al 15% nel 2023.
La prima fase dell’analisi dei dati ha portato alla seguente pubblicazione scientifica:

di Pasquo E, Ricciardi P, Valenti A, Fieni S, Ghi T, Frusca T. “Achieving an appropriate cesarean birth (CB)
rate and analyzing the changes using the Robson Ten-Group Classification System (TGCS): Lessons from a
Tertiary Care Hospital in Italy.” Birth, settembre 2022; 49(3): 430-439.

Periodo: dal 01/01/2014 a tutt'oggi.
2. Partecipazione alla redazione delle prime linee quida per l'interpretazione fisiopatologica della CTG

Collaborazione alla stesura delle Linee guida 2018 per l'inferpretazione fisiologica della cardiotocografia
(CTG).

Chandraharan E, Evans SA, Krueger D, Pereira S, Skivens S, Zaima A. “Physiological CTG interpretation.
Intrapartum fetal monitoring GuideLine.” Pubblicate nel febbraio 2018. Disponibili su: physiological-ctg.com.

Perioda: 01/02/2018.

3. Responsabile dello studio sull'impatto dell’analgesia epidurale

Studio volto a valutare gli effetti dell'analgesia epidurale sugli esiti del parto, con la seguente pubblicazione
scientifica:

Fieni S, di Pasque E, Formisano D, Basevi V, Perrone E, Ghi T. “Epidural analgesia and the risk of operative
delivery among women at term: A propensity score matched study.” European Journal of Obstetrics &
Gynecology and Reproductive Biclogy, settembre 2022; 276: 174-178.

Periodo: dat 29/11/2018 al 01/01/2020.
4. Partecipazione al gruppo di ricerca ISLAND

Contributo alle attivita dell'International Study Group of Labor and Delivery Sonography (ISLAND), finalizzate
allo studio delle applicazioni del'ecografia nella gestione del travaglio di parto, con le seguenti pubblicazioni:

Ramirez Zegarra R, Conversano F, Dall'Asta A, et al. “A deep learning approach fo identify the fetal head
position using transperineal ultrasound during labor.” European Journal of Obstetrics & Gynecology and
Reproductive Biology, ottobre 2024; 301: 147-153.

Ghi T, Conversano F, Ramirez Zegarra R, et al. “Novel artificial intelligence approach for automatic
differentiation of fetal occiput anterior and non-occiput anterior positions during labor.” Ultrasound in Obstetrics

& Gynecology, gennaio 2022; 59(1): 93-99.
Periodo: dal 01/01/2019 a fuft'oggi.
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5. Partecipazione al gruppo di esperti CTG per linterpretazione fisiologica della cardiotocografia

Membro del gruppo di esperti per l'interpretazione fisiologica della CTG, coordinato dal Prof. Edwin
Chandraharan, con la seguente pubblicazione:

Chandraharan E, Pereira S, Ghi T, et al. “International expert consensus statement on physiological
interpretation of cardiotocograph (CTG): First revision (2024)." European Journal of Obstetrics & Gynecology
and Reproductive Biology, novembre 2024; 302: 346-355.

Periodo: dal 01/01/2020 a tutt'oggi.
6. Collaborazione alto studio BESANCON ASSIST

Collaborazione allo studio BESANCON ASSIST, finalizzato alla valutazione della sicurezza e dell'efficacia del
dispositivo gonfiabile OdonAssist per il parto vaginale operativo, con particolare riferimento alla valutazione
ecografica durante e prima dell'applicazione del dispositivo.

La collaborazione ha prodotto la seguente pubblicazione scientifica:

Mottet N, Fieni S, Merialdi M, et al. “Intrapartum ultrasound visualization of the Odon device during operative
vaginal delivery.” American Journal of Obstetrics and Gynecology, marzo 2024; 230(3S); $959-5960.

Periodo: dal 01/01/2022 a tutt'oggi.

Competenze linquistiche:
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of Ultrasound in Obstetrics and Gynecology. 2024;64:238.
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