CURRICULUM VITAE
FABIO SEGOLONI
Residenza/Domicilio Via Risiera di San Sabba n.26, Perugia.

Cell. 334/7846080

e-mail personale: caberzd76¢

e-mail aziendale: fzbio.secoloni@usiumbriz

Nato ad Assisi il 16-02-1976

Nazionalita Italiana
Stato civile coniugato
Patente di guida A/B

Servizio militare: esonerato per meriti di studio.

FORMAZIONE

Diploma di maturita scientifica conseguito nel 1994 presso il liceo scientifico Leonardo da
Vinci di Umbertide (PG).

Laurea magistrale in Medicina e Chirurgia presso Universita degli studi di Perugia nel 2003
con votazione di 110/110 e lode.

Specializzazione in Oftalmologia presso Universita degli studi di Perugia nel 2007 con
votazione di 50/50 e lode.

CONOSCENZA LINGUE STRANIERE

Inglese (scritto e parlato) sufficiente.



ESPERIENZE DI LAVORO

Dal luglio 2008 a maggio 2009 incarico a tempo determinato presso ASL 4 dell’ Umbria con
assegnazione presso la Struttura Complessa di Oculistica Presidio di Orvieto.

Da maggio 2009 ad oggi assunzione a tempo indeterminato presso ASL 4 dell’ Umbria
(attualmente ASL UMBRIA 2) con assegnazione presso la Struttura Complessa di Oculistica
Presidio di Orvieto, a tempo pieno, 38 ore settimanali.

Ho eseguito piu di 6000 interventi di chirurgia della cataratta come primo operatore
utilizzando tecniche di ICCE, ECCE e moderna Facoemulisificazione. Ho eseguito inoltre pit di
3000 interventi di chirurgia come primo operatore comprendenti chirurgia del glaucoma
(trabeculectomia ab esterno, impianti valvolari), della superficie oculare (pterigi, neoplasie),
delle palpebre ed annessi oculari (calazi, neoplasie, malposizioni, ptosi) ed iniezioni
intravitreali.

Ho supportato come secondo operatore diversi interventi di chirurgia per la retina (cerchiaggi
e piombaggi, vitrectomie) sia durante il corso di formazione specialistica presso I'Universita
di Perugia che come dirigente medico presso il P.O. di Orvieto.

Da giugno 2024 sono titolare d’Incarico Professionale di Altissima Professionalita (art. 22, c.1,
Par. ll, lett. a2) con denominazione “Chirurgia del Segmento Anteriore”.

Il sottoscritto consente il trattamento dei dati personali, compresi i dati sensibili, per le finalita
di selezione, nel rispetto della normativa vigente in materia e dichiara di essere stato
informato, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs. 196/2003 e Reg.Eu. n.679/2016, che i suddetti
dati personali saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ ambito
del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
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