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C U R R I C U L U M  V I T A E  

F O R M A T O  E U R O P E O  
 

 
 
 
INFORMAZIONI PERSONALI  

Nome  ROMITO  SANTE 

 
 
 

ESPERIENZA LAVORATIVA 
  

• Date (da – a)  Dal 01/10/2008 a oggi Direttore del Dipartimento Onco-Ematologico 
dell’Azienda Ospedaliero-Universitaria ospedali Riuniti di Foggia.  
 
 Dal 01/10/2008 a oggi Direttore della Struttura Complessa di Oncologia 
Medica presso l’Azienda Ospedaliero-Universitaria ospedali Riuniti di 
Foggia.  
 
Dal 21 ottobre del 2002 a 30/09/2008 Direttore del Dipartimento 
Oncologico Regionale del Molise.  
 
Dal 04 ottobre 1999 a 30/09/2008 Direttore della UOC di Oncologia 
Medica presso l’ASReM – Ospedale A. Cardarelli, Campobasso.  
 
Dall’1 febbraio 1994 al 3 ottobre 1999 Direttore Modulo Organizzativo 
di Immunologia clinico-sperimentale dell’U.O.C. di Medicina 
preventiva dell’Istituto Scientifico Oncologico di Bari.  
 
Dal 1 dicembre 1990 a 31 gennaio 1994 aiuto corresponsabile 
ospedaliero di Oncologia, con rapporto di lavoro a tempo pieno.  
 
 
 
 
 
Dal 1 settembre 1990 a 17 dicembre 1990 assistenza di oncologia 
medica  presso l’Istituto Scientifico Oncologico di Bari.  
 
Dal 1 gennaio 1982 al 30 novembre 1990 assistente di Oncologia a 
tempo definito presso la divisione di Oncologia Medica dell’Istituto di 
Ricovero e Cura a Carattere Scientifico di Bari. 
 
Dal 6 agosto 1979 al 31 dicembre 1981, assistente di Medicina Generale 
a tempo determinato presso l'Ospedale Provinciale Specializzato in 
Oncologia  di Bari  
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Dal 26 luglio 1979 al 5 agosto 1979 assistente di Pronto Soccorso, con 
incarico interinale, presso l'Ospedale Generale Provinciale di Martina 
Franca (TA).  
 
Dal 1 marzo 1978 al 25 luglio 1979  assistente medico con rapporto 
convenzionato presso il Pronto Soccorso dell'Ospedale Generale di Zona 
di Alberobello (BA).  
 
Dal 1 marzo 1978 al 31 agosto 1978 Tirocinio Pratico Ospedaliero in 
Medicina Generale presso la Clinica Medica II Facoltà di Medicina e 
Chirurgia-Ospedale Consorziale Policlinico di Bari. 
 

• Nome e indirizzo del 
datore di lavoro 

 OORR di Foggia Azienda Ospedaliero-Universitaria. 
Viale Pinto Foggia. 

 • Tipo di azienda o settore  Azienda Ospedaliero – Universitaria OORR Foggia 
• Tipo di impiego  Direttore di struttura complessa Ospedaliera 

• Principali mansioni e 
responsabilità 

 Direttore di Struttura dipartimentale  

 
ISTRUZIONE E 

FORMAZIONE  
 

Date (da – a)  Ha partecipato in qualità di relatore, moderatore, discussant a oltre 200 
congressi di rilevanza nazionale. 

Ha curato l’organizzazione come segretario, presidente e coordinatore 
di oltre 100 congressi e corsi di studio di cui alcuni di rilevanza 
nazionale. 

Nella sessione degli esami di Stato 1987 ha conseguito l’Idoneità 
Nazionale a Primario di Oncologia con il voto di 92/100.  

 

2 luglio 1985 specializzazione in Oncologia presso l'Università degli 
Studi di Bari, discutendo la tesi: "Efficacia dell'associazione 
CDDP+VP16-213 nel trattamento del carcinoma ovarico (bulky 
disease) pretrattato con AC", riportando la votazione di 50/50 e lode 

 

 

5 gennaio 1982 specializzazione in Geriatria e Gerontolgia presso 
l'Università degli studi di Bari, riportando la votazione di 45/50 e 
discutendo la tesi: "Endocrinoterapia del carcinoma mammario nelle 
donne in post-menopausa." 

 Dal 30 dicembre 1977 è iscritto all' ordine dei Medici della provincia di 
Bari. 

Nella seconda sessione degli esami di Stato del 1977 si è abilitato 
all'esercizio dell'attività professionale con il voto complessivo di 
95/100. 
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Anni accademici 1977-78, 1978-79 ha  frequentato la Clinica Medica II,  
diretta dal Prof. Lorenzo Bonomo, in qualità di Medico Interno. 

Il 22/7/1977 si è laureato, a pieni voti (110/110), presentando la tesi 
sperimentale: "Il complemento nelle malattie maligne", 
successivamente pubblicata sulla rivista Folia Allergologica 
Immunologica Clinica e presentata al XIII Congresso della Società 
Italiana di Allergologia e Immunologia Clinica. 

 
• Nome e tipo di istituto di 

istruzione o formazione 
 Università degli studi di Bari 

 

• Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello 

studio 

 Oncologia Medica 

• Qualifica conseguita  2 luglio 1985  Specialista in Oncologia Università degli studi di Bari. 
 
05 gennaio 1982 Specialista in Geriatria e Gerontologia Università degli 
studi di Bari 
 
II sessione 1977: Abilitazione all’esercizio della professione di Medico 
Chirurgo Università degli studi di Bari 
 
22 luglio 1977 Laurea in Medicina e Chirurgia Università degli studi di 
Bari 

• Livello nella 
classificazione nazionale 

(se pertinente) 

 Sessione 1987: Idoneità Nazionale a Primario di Oncologia con il voto 
di 92/100: II classificato.  
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• Solo per docenti a 

contratto : 
              
              
 

  
Anno accademico 2010-2011, 2011-2012, 2012-2013, 2013-2014,  
2014-2015 ad oggi presso l’Università degli Studi del Molise, Facoltà di 
Medicina e Chirurgia Corso di Laurea in Medicina e chirurgia: docente 
SSD Med 04, CFU 2,5 ore 16 insegnamento di Oncologia Medica. 
 
Anni accademici 2006-07, 2007-08, 2008-2009, 2009-2010 presso 
l’Università degli Studi del Molise, Facoltà di medicina e Chirurgia 
Corso di Laurea in Scienze del Benessere: docente SSD Med 06, CFU 
1,5, ore 21 insegnamento di Prevenzione delle malattie cronico 
degenerative. 
 
Anni accademici 2008-2009, 2009-2010 presso l’Università degli Studi 
del Molise, Facoltà di medicina e Chirurgia Corso di Laurea in 
Ostetricia: docente SSD Med 06, CFU 2, ore 22 insegnamento di 
Oncologia Medica. 
 
Anni accademici 2001-2002, 2002-2003, 2003-2004,2004-2005, 2006-
07, 2007-08 Università Cattolica del Sacro Cuore Policlinico Gemelli di 
Roma gli ha conferito l’incarico di docente a contratto in Oncologia 
Medica per gli anni accademici  presso il corso parallelo di diploma 
universitario per infermiere. 
 
Anni accademici 2005-2006, 2006-2007 Università degli studi La 
sapienza di Roma gli ha conferito l’incarico di docente a contratto in 
Oncologia Medica presso il corso parallelo di diploma universitario per 
infermiere. 
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CAPACITÀ E COMPETENZE 

PERSONALI  
Acquisite nel corso della 
vita e della carriera ma non 
necessariamente 
riconosciute da certificati e 
diplomi ufficiali. 

Dal mese di ottobre 2008 a oggi ha diretto e organizzato de novo il 
Dipartimento di Onco-Ematologia e la struttura Complessa di Oncologia 
Medica degli OORR di Foggia, Azienda Ospedaliero – Universitaria. 

Ha organizzato presso gli OORR di Foggia,  in collaborazione con altre 
Strutture Complesse e Dipartimenti, GOIP e GOIT inerenti le più 
frequenti patologie neoplastiche; in collaborazione con la SC di 
Radiologia, esegue le biopsie TAC guidate con ago sottile dell'apparato 
respiratorio e del sistema osteoarticolare. 

Dal mese di ottobre del 1999 ha organizzato, presso l’Ospedale A. 
Cardarelli di Campobasso, l’Unità Operativa Complessa di Oncologia 
Medica, dotata di 13 posti letto di degenza e 7 posti di Day Hospital e 
l’ambulatorio di Oncologia, creando una apposita sezione per l’impianto 
dei sistemi venosi a permanenza semi e totalmente impiantabili (Porth-A-
Cath), per l’esecuzione delle terapie cronomodulate con pompe di 
infusione e delle nutrizioni parenterali totali. 

Ha organizzato presso l’Ospedale Cardarelli di Campobasso, in 
collaborazione con la U.O.C di Radiologia, la metodica per l’esecuzione 
delle biopsie TAC guidate con ago sottile dell'apparato respiratorio e del 
sistema osteoarticolare. 

Ha organizzato e diretto su tutto il territorio della Regione Molise dal 
2002 al 2008 l’Ospedalizzazione Domiciliare Oncologica.  

Ha organizzato e diretto su tutto il territorio della Regione Molise il 
programma di prevenzione secondaria per le neoplasie della mammella e 
della cervice uterina (Progetto Mimosa) dal 2002 fino al 2008. 

Durante il periodo di permanenza nell'Istituto Scientifico Oncologico di 
Bari ha svolto ininterrottamente assistenza ai malati ricoverati presso le 
Unità Operative di Oncologia Medica e di Medicina collaborando, altresì, 
alla organizzazione e conduzione dell'Ambulatorio di Terapia Medica 
Oncologica per la cura e i controlli periodici dei pazienti affetti da 
tumore. 

Dal mese di Gennaio 1993 ha introdotto, primo in Puglia, presso l'Istituto 
Oncologico Bari, la tecnica delle biopsie TAC guidate con ago sottile, in 
particolar modo di quelle dell'apparato respiratorio e del sistema 
osteoarticolare. 

Dal 1995 ha organizzato e curato, presso l’IRCCS Oncologico di Bari, 
l’impianto di cateteri venosi centrali, con accesso da vena centrale e da 
vena periferica, per l’esecuzione delle terapie cronomodulate con pompe 
di infusione e delle nutrizioni parenterali totali. 

Esperienza pluriennale nella conduzione di studi clinici in qualità di 
Principal Investigator (es. Shorther promosso dall’Aifa, Tosca della 
fondazione Giscad, Crad001yic04, Crad001O2301, numerosi trials del 
Goim)  in accordo con le GCP. 
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PRIMA LINGUA   ITALIANO  
 

ALTRE LINGUA 
  INGLESE 

• Capacità di lettura   eccellente 
• Capacità di scrittura   eccellente 

 
• Capacità di espressione 

scritta e orale  
  eccellente 

 
CAPACITÀ E COMPETENZE 

RELAZIONALI  
Vivere e lavorare con altre 

persone, in ambiente 
multiculturale, occupando 

posti in cui la 
comunicazione è 

importante e in situazioni in 
cui è essenziale lavorare in 

squadra (ad es. cultura e 
sport), ecc. 

 Nel triennio 1985-1987 ha ricoperto la carica elettiva di Revisore dei 
Conti, presso il Consiglio Direttivo dell'Ordine Provinciale dei Medici-
Chirurghi e degli Odontoiatri di Bari. 

L’11/04/1997, con delibera n°865 della Giunta Comunale di Bari, è 
stato nominato, in qualità di esperto, componente della Commissione 
Giudicatrice al Concorso Pubblico per il conferimento di un posto di 
Biologo presso il Comune di Bari. 

Il 09/06/1997, con delibera n°812 della Giunta Comunale di Bari, è 
stato nominato, in qualità di esperto, componente della Commissione di  

Nell’ambito dell’attività del Dipartimento Oncologico Regionale del 
Molise ha presentato progetti europei in partnership con istituzioni di 
altre nazioni (Grecia e Spagna) per la realizzazione di un registro tumori 
della regione Molise. 

Nell’ambito dell’attività del Dipartimento Oncologico Regionale del 
Molise ha progettato la realizzazione di un registro tumori di mortalità 
nominativa per tumori, finanziato con delibera di Giunta Regionale n° 
158 del 14 febbraio 2000.  

 
CAPACITÀ E COMPETENZE 

ORGANIZZATIVE   
Ad es. coordinamento e 

amministrazione di 
persone, progetti, bilanci; 

sul posto di lavoro, in 
attività di volontariato (ad 
es. cultura e sport), a casa, 

ecc. 

 Da novembre 2012 è presidente in carica della Società Italiana Tumori 
(SIT). 

Dal 2004 al 2010 ha ricoperto la carica di consigliere Nazionale della 
Società Italiana Tumori (SIT). 

Nell’ambito dell’attività del Dipartimento Oncologico Regionale ha 
presentato progetti per la realizzazione di un Hospice territoriale a 
Larino attivo dal 2004. 

Nel 1999 ha ricoperto la carica di consigliere regionale 
dell'Associazione Italiana di Oncologia Medica (AIOM) della Puglia.  

E’ stato eletto consigliere nazionale del Gruppo Oncologico dell’Italia 
Meridionale (GOIM).  

Dal 2004 al 2010 ha ricoperto la carica di consigliere Nazionale della 
Società Italiana Tumori (SIT). 

Dal 2004 ad oggi ricopre la carica di Coordinatore regionale (Molise) 



7 
 

dell’Associazione Italiana di Oncologia Medica. 

Dal 2003 ad oggi ricopre la carica di Consigliere Nazionale del Gruppo 
Oncologico dell’Italia Meridionale. 

Il 03 febbraio 2000, con delibera n° 96 della Giunta Regionale del 
Molise, è stato nominato Coordinatore Regionale del Progetto di 
screening per i tumori della mammella e della cervice uterina su tutto il 
territorio regionale, coordinando i radiologi, i tecnici di radiologia, i 
ginecologi e le ostetriche della regione Molise aderenti al programma. 

Da 2002 ad oggi ha organizzato per la regione Molise, che ne ha 
deliberato l’istituzione e stanziato i fondi con del. n° 159 del 
14/02/2000, l’Assistenza domiciliare ai pazienti oncologici (ODO) che 
tuttora dirige su tutto il territorio regionale. 

E’ stato nominato consulente per il Comune di Bari per il controllo del 
rispetto dei requisiti di legge e la agibilità delle Case di Riposo e delle 
Case Protette del Comune di Bari. 

 

 
CAPACITÀ E COMPETENZE 

TECNICHE 
Con computer, attrezzature 
specifiche, macchinari, ecc. 

 Eccellente conoscenza di programmi informatici in ambiente Windows 
Buona conoscenze ed utilizzo di apparecchi ecografici per l’esecuzione 
di biopsie ecoguidate. 
Eccellente preparazione tecnica nel posizionamento di accessi venosi 
centrali sia ad accesso periferico che centrale (Porth, CVC semi 
impiantabili, PICC) con oltre 1000 accessi eseguiti. 
Eccellente  competenza nell’esecuzione di biopsie polmonari TAC/Eco 
guidate, biosie ostemidollari, rachicentesi e terapie endorachidee 
acquisite nel corso di stage presso l’Università MD Anderson Houston 
(Texas) e l’Università Cattolica del Sacro Cuore di Roma. 

 
ULTERIORI INFORMAZIONI n° 22 pubblicazioni scientifiche e abstracts.   
.  Relatore a corsi di formazione, seminari e congressi ECM. 

   
 
Si autorizza al trattamento dei dati ai sensi della legge 196/2003 
Si allega stralcio recenti pubblicazioni scientifiche. 

Stralcio delle pubblicazioni: 

1. Cisplatin plus Etoposide as second line treatment in advanced 
ovarian carcinoma. De Lena M., Lorusso V., Romito S. Cancer Treat. 
Rep. 1986; 70: 893-895. 

2. Letter to the Editor: Cisplatinum plus Etoposide as second line 
chemotherapy in advanced ovarian carcinoma. De Lena M., Lorusso V., 
Romito S. Cancer Treat Rep. 1987; 71: 790. 

3. Sequential treatment with high dose methotrexate and Fluorouracil in 
advanced colorectal cancer. Experience of the Southern Italian 
Oncologic Group. (GOIM). Colucci G., Maiello E., Pedicini A., 
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Valori V., Giuliani F., Pezzella G., Leo S., Giotta F., Romito S., Prete 
F. J Chem 1994; 6, 2: 139-46. 

4. Laevofolinic acid, 5-fluorouracil, Cyclophosphamide and escalating 
dose of Epirubicin with granulocyte colony-stimulating factor support 
in locally advanced and/or metastatic breast carcinoma: a phase I-II 
study of the Southern Italy Oncology Group (Goim). G. Colucci, S. 
Romito, V. Gebbia, G. Pacilio, F. Giotta, A. Testa, G. Pezzella, E. 
Durini, B. Agostara, S. Cariello, S. Palazzo, N. Gebbia. British 
Journal of Cancer 1995; 72:1245-50. 

5. Dose intensification of mitoxantrone in combination with levofolinic 
acid, fluorouracil, cyclophosphamide and granulocyte colony 
stimulating factor support in advanced untreated breast cancer 
patients. A multicentric phase II study of the Southern Italy Oncology 
Group. Colucci G., Giotta F., Gebbia V., Riccardi F., Pezzella G., 
Durini E., Caruso M., S. Romito, Gebbia N. Anticancer drugs 1997, 
8, 257-264. 

6. Mitomycin C and vinblastine as salvage treatment in metastatic 
breast cancer patients. Giotta F., Romito S., Maiello E., Galetta D., 
Misino A., Colucci G. Eur. J. Oncol. 1997, 2, 1: 33-36. 

7. High dose epirubicin (EPI) with or without interleukin-2 (IL-2) in 
metastatic breast carcinoma (MBC). A phase III study of the Southern 
Italy Oncology Group. G. Colucci, V. Gebbia, F. Giotta, G. Pandolfo, 
A. Testa, G. Cannata, S. Romito, N. Gebbia. Proceedings of American 
Society of Clinical Oncology 1997; 16: 521. 

8. Gemcitabine and docetaxel every 2 weeks in advanced non-small cell 
lung cancer: a phase II study of the Gruppo Oncologico Italia 
Meridionale. Galetta D., Gebbia V., Giotta F., Durini E., Romito S., 
Borsellino N., Cazzato C., Pezzella G., Colucci G. Lung Cancer 
2002; 38: 79-84. 

9. FOLFIRI with or without Celecoxib in advanced coloerectal cancer: 
a randomized phase II study of the Gruppo Oncologico dell’Italia 
meridionale (GOIM). E. Maiello, F. Giuliani, V. Gebbia, N. Di 
Rienzo, G. Pezzella, S. Romito, R.. Mallamaci, M. Lopez, G. Colucci: 
Ann Oncol. 2006, 17 sup., VII55-VII59, Symposium article. 

10. Topotecan in the treatment of brain metastases. a phase II study of 
GOIM.  V. Lorusso, D. Galetta, F. Giotta, A. Rinaldi, S. Romito, C. 
Brunetti, N. Silvestris, G. Colucci.  Anticancer Research, 2006; 26: 
2259-64 

11. A randomized phase III trial of postoperative adjuvant chemotherapy versus 
surgery alone for radically resected gastric cancer (GC): final results of 9602 
GOIM study. F. De Vita, F. Giuliani, M. Orditura, E. Maiello, L. Manzione, G. 
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Galizia, S. Romito, V. Gebbia, G. Cartenì, G. Catalano, G. Colucci: Ann. 
Oncol., 2006; 17 (suppl. 11): E24 

12. Surgery plus ELFE (epirubicin, leucovorin, 5-fluorouracil and etoposide) vs 
surgery alone in radically resected gastric cancer (GC): final results of a 
randomised phase III trial by the Gruppo Oncologico dell’Italia Meridionale. 
F. De Vita, F. Giuliani, V. Gebbia, G. Galizia, M. Orditura, E. Maiello, S. 
Romito, G. Cartenì, L. Manzione, G. Catalano, G. Colucci:  ASCO, 2006; 
24:4014 (abs) 

13. Adjuvant chemotherapy with epirubicin, leucovorin, 5-fluorouracil and 
etoposide regimen in resected gastric cancer patients: a randomized phase III 
trial by Gruppo Oncologico Italia Meridionale (GOIM 9602 STUDY).  F. De 
Vita, F. Giuliani, M. Orditura, E. Maiello, G. Galizia, N. Di Martino, F. 
Montemurro, G. Carten, L. Manzione, S. Romito, V. Gebbia, F. Ciardiello, G. 
Catalano, G. Colucci: Annals of Oncology, 2007; 18 (suppl. 8): 1354-58]* 

14.  Activity and tolerability of cisplatin and fotemustine (FTM) combination in the 
treatment  of patients with non-small cell lung cancer with brain metastases: a 
multicentric phase II study. Galetta, V. Gebbia, S. Romito, F. Ferra, F. De 
Matteis, S. Cigolari, S. Adamo, G. Colucci: European Journal Cancer, 2008; 
vol. 6: 151 abs@. 
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