ESPERIENZA PROFESSIONALE

Marco Nuti
Data di nascita: omissis
Luogo di Nascita: omissis

Dal 16 ottobre 2023 ad oggi

Dal 1 maggio 2022 al 15 ottobre
2023

Dirigente Area rete integrata del territorio

Regione Lazio

(Determinazione G13499 del 13.10.2023)

Svolgimento di funzioni di programmazione e controllo delle
attivita del SSR nelle materie di competenza, nel rispetto degli
indirizzi della Direzione Regionale, in conformita con gli
obiettivi fissati dagli organi di governo in attuazione dei piani
nazionali e regionali e dell’erogazione dei Livelli Essenziali di
Assistenza.

Dirigente medico

Ministero della Salute — Direzione Generale della
Programmazione Sanitaria; Ufficio 5 - Livelli essenziali di
assistenza, assistenza territoriale e sociosanitaria. (Comando ai
sensi dell’articolo 4, comma 2, della legge n. 37 del 1989
disposto con Decreto Ministro della Salute). Incarico svolto
nell’ambito del Sistema nazionale di verifica e controllo
sull'assistenza sanitaria (SiVeAS)

Aree di attivita:

Definizione e aggiomamento dei Livelli essenziali di assistenza
(LEA);

Indirizzi per la programmazione e la qualificazione dell'assistenza
territoriale di base, specialistica ambulatoriale, protesica e
integrativa, incluso lo studio e la promozione di nuovi modelli per
l'erogazione dell'assistenza sanitaria di base; integrazione
sociosanitaria domiciliare, ambulatoriale, residenziale e
semiresidenziale; assistenza ai pazienti in stato vegetativo e
minima coscienza;

Attuazione della normativa sulle cure palliative e terapia del dolore

e iniziative per garantire l'accesso dei cittadini alle cure ai sensi
della legge 15 marzo 2010, n. 38;

Disciplina delle esenzioni per patologia e per reddito; linee guida
per i percorsi diagnostico- terapeutici assistenziali in ambito
territoriale;

Attivita di supporto tecnico-scientifico al funzionamento delle
sezioni per la definizione e 'aggiornamento dei LEA e per
l'attuazione dei principi contenuti nella legge 15 marzo 2010, n. 38
in materia di cure palliative del Comitato tecnico sanitario di cui al
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Dal 12 luglio 2021 al 30 settembre
2021 e dal 17 gennaio 2022 al 30
aprile 2022

Dal 15 giugno 2020 al 14 giugno
2021

Dal 15 giugno 2019 al 14 giugno
2020

Dal 1 giugno 2019 a tutt’oggi

Dal 15 giugno 2018 al 14 giugno
2019

decreto del Presidente della Repubblica 28 marzo 2013, n. 44.

Dirigente medico

Agenzia Nazionale per i Servizi sanitari regionali (AGENAS)
Ente Pubblico di rilievo nazionale del Sistema Sanitario
Nazionale — Roma. (ex art. 20 CCNL area dirigenza medica e
veterinaria 20.02.2004)

Aree di attivita:
Attivita di supporto alla programmazione sanitaria e socio-

sanitaria per Regioni e Ministero della Salute per le aree salute
mentale adulti, neuropsichiatria infantile, dipendenze patologiche.

Dirigente medico in comando a tempo pieno presso Regione
del Veneto — Area Sanita e Sociale — Direzione
Programmazione Sanitaria e LEA — Unita Organizzativa
Salute Mentale e Sanita Penitenziaria (DGR 918/2020)

Aree di attivita:
Attuazione a livello regionale dei Piani e Programmi nazionali
nelle aree di competenza (PANSM, PNP, PNC, ecc...);

Programmazione regionale in materia di salute mentale,
comorbilita (dipendenze patologiche), rete pazienti psichiatrici
autori di reato (REMS, strutture residenziali e semiresidenziali), in
collaborazione con le altre strutture regionali (U.O. Cure Primarie,
U.O. Assistenza ambulatoriale e ospedaliera);

Monitoraggio flussi informativi assistenza psichiatrica territoriale e
dipendenze patologiche; monitoraggio erogazione dei Livelli
Essenziali di Assistenza per I’ambito di competenza (Nuovo
Sistema di Garanzia);

Formulazione di pareri di conformita alla programmazione
regionale nei procedimenti di rilascio di autorizzazione
all’esercizio e di accreditamento istituzionale in collaborazione
con la U.O. Legislazione e Accreditamento Istituzionale.
Attivita istruttoria per la Commissione Regionale per gli
Investimenti Tecnologici ed in Edilizia (CRITE).

Dirigente medico in comando part-time presso Regione del
Veneto — Area Sanita e Sociale — Direzione Programmazione
Sanitaria e LEA — Unita Organizzativa Salute Mentale e
Sanita Penitenziaria (DGR 819/2019)

Incarico di Alta Specializzazione ‘Gestione della “crisi” nel
DSM (ULSS 4 “Veneto Orientale” DDG n° 514 del 31.5.2019).

Dirigente medico in comando part-time presso Regione del
Veneto — Area Sanita e Sociale — Direzione Programmazione
Sanitaria e LEA — Unita Organizzativa Salute Mentale e
Sanita Penitenziaria (DGR 777/2018)
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Dal 1 marzo 2018 al 14 giugno 2018 pjrigente medico in distacco part-time presso Regione del
Veneto — Area Sanita e Sociale — Direzione Programmazione
Sanitaria e LEA — Unita Organizzativa Salute Mentale e
Sanita Penitenziaria.

Dal 16 giugno 2014 alla data attuale  pjrigente Medico Psichiatra ULSS 4 “Veneto Orientale”
Incarico di referente SPDC P.O. Portogruaro

Dal 10 marzo 2014 al 15 giugno Dirigente Medico Psichiatra ULSS 18
2014 Attivita ambulatoriale presso il Ser.D di Rovigo
Dal 1 aprile 2012 al 9 marzo 2014 Dirigente Medico Psichiatra ULSS 10 “Veneto Orientale”

Attivita ambulatoriale presso il CSM di Portogruaro, attivita di
reparto presso ’'SPDC di Portogruaro e di consulenza per i reparti
dell’Ospedale Civile di Portogruaro, referente del DH

Dal 19 settembre 2011 al 31 Marzo Specialista ambulatoriale interno Psichiatra ULSS 13

2012 Attivita ambulatoriale presso il CSM di Dolo, attivita di reparto

presso I’'SPDC e di consulenza per i reparti dell’Ospedale di Dolo

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

Dal 11 marzo 2021 al 14 Master Universitario di II livello in Competenze e servizi giuridici in
dicembre 2021 sanita (60 CFU)

(Alta Scuola di Economia e Management dei Sistemi Sanitari

Universita Cattolica del Sacro Cuore — Roma).

Il percorso formativo mi ha permesso di sviluppare conoscenze ¢

competenze nei seguenti ambiti:

a) assetto istituzionale del SSN; Programmazione e finanziamento del
SSN;

b) profili costituzionali della tutela della salute; La disciplina europea ed
internazionale dei ser- vizi sanitari; Il regime giuridico delle aziende
sanitarie e degli altri enti erogatori;

c) disciplina giuridica dell’erogazione delle prestazioni sanitarie;

d) autorizzazione all’esercizio ed accreditamento istituzionale;

e) regime giuridico delle professioni sanitarie e i contratti pubblici in
sanita;

f) D’integrazione socio-sanitaria; Organizzazione dei servizi e delle
aziende sanitarie, la responsabilita amministrativa;

g) responsabilita civile e penale, Risk management, gli strumenti
assicurativi, diritti degli utenti e le tutele e la tutela della privacy;

h) corruzione e la trasparenza, bioetica e deontologia;
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1) sanita digitale.

Dal 23 Febbraio 2016 al 20 Executive Master “Management delle Aziende Sanitarie e Socio-
ottobre 2016 Assistenziali” - EMMAS 2016 — XV edizione
Universita Commerciale Luigi Bocconi
SDA Bocconi School of Management
Il percorso formativo mi ha permesso di sviluppare conoscenze e
competenze nei seguenti ambiti:
a)Il governo della strategia nelle aziende pubbliche e private
b)Marketing per le aziende sanitarie e socio-assistenziali
c¢)Misurazione, programmazione e controllo avanzato
d)Crisis Management
e)DSA, Diagnosi del sistema aziendale
f) Finanza Innovativa, acquisti, appalti
g)Business Plan
h)Le competenze per la gestione delle risorse umane
1) Gestire processi e relazioni

Dal 29 Aprile 2015 al 27 Corso di Perfezionamento in Sanita
Novembre 2015 Universita Commerciale Luigi Bocconi
SDA Bocconi School of Management
Il percorso formativo mi ha permesso di sviluppare
conoscenze e competenze nei seguenti ambiti:
a) Sistemi sanitari internazionali e SSN italiano
b) Economia Aziendale
c¢) Organizzazione, Gestione risorse umane ¢ Competenze
relazionali
d) Misurazione programmazione e controllo
e) Gestione per processi.

Dal 19 Dicembre 2013 al 14 Master Universitario II Livello in “Addictologia” (60 CFU)

Aprile 2015 Facolta di Medicina e Chirurgia, Dipartimento di Psichiatria,
Neurobiologia, Farmacologia e Biotecnologie. Sezione di
Psichiatria - Universita di Pisa

Da Dicembre 2012 a Gennaio  |Vfaster Universitario II Livello in “Psicofarmacologica
2014 Clinica” (60 CFU)
Universita Vita-Salute San Raffaele (Milano)

18 Gennaio 2013 Iscrizione Albo Psicoterapeuti Ordine Medici-Chirurghi di
Firenze

Dal 31 Luglio 2006 al 13 Diploma di Specializzazione in Psichiatria (70/70 e lode)

Settembre 2011 Universita degli Studi di Padova

Medico in formazione specialistica
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Tesi: “Leptina e anoressia nervosa: aspetti psicopatologici e
clinici”

Da Novembre 2006 a Esame di Stato - Abilitazione all’esercizio della professione di
Febbraio 2007 Medico Chirurgo ed iscrizione all’Albo Professionale dei
Medici-Chirurghi e degli Odontoiatri della provincia di
Firenze (05/03/2007).
Universita degli Studi di Padova

24 Luglio 2006 Laurea magistrale in Medicina e Chirurgia (110/110)
Universita degli studi di Padova - Facolta di Medicina e
Chirurgia,
Tesi: “Fattori psicologici e di personalita nell'ipertensione
resistente”

ULTERIORI INFORMAZIONI

Pubblicazioni » Protection of Prisoners with Mental Health Disorders in Italy: Lights
and Shadows after the Abolition of Judicial Psychiatric Hospitals. G.
Di Mizio, M. Bolcato, G. Rivellini, M. Di Nunzio, V. Falvo, M. Nuti,
F. Enrichens, L. Lucania, N. Di Nunno and M.Clerici Int. J. Environ.
Res. Public Health 2022, 19, 9984;

= Substance use disorders and psychiatric co-morbidity in the public
healthcare services of Veneto Region: State of art and
epidemiological data. F.A. Nava, G. Bassetti, M. Bianco, M. Filippi,
S. Kusstatscher, G. Imperadore, M. Mazzo, M. Nuti, D. Saccon, F.
Sanavio, C. Pilerci, T. Maniscalco. Mission 57 (2022) 8-12;

= Causes of mortality in a large population-based cohort psychiatric
patients in Southern Europe. P. Girardi, E. Schievano, U. Fedeli, M.
Braggion, M. Nuti, F. Amaddeo. Journal of Psychiatric Research 136
(2021) 167-172;

»  Obsessive-Compulsive and Post Traumatic Avoidance Symptoms
Influence the Response to Antihypertensive Therapy: Relevance in
Uncontrolled Hypertension. A. Realdi, A. Favaro, P. Santonastaso, M.
Nuti, E. Parotto, G. Inverso, M. Leoni, L. Macchini, F. Vettore, L. Calo, A.
Semplicini. Pharmaceuticals 2009, 2, 82-93;

= Effetto coorte nell’eta d’esordio dell’ Anoressia Nervosa e della Bulimia
Nervosa. A. Realdi , A. Favaro, P. Santonastaso, M. Nuti, E. Parotto, G.
Inverso, M. Leoni, L. Macchini, F. Vettore, L. Calo, A. Semplicini -
SOPSI 2010;

= Fattori psicologici e di personalita nell'ipertensione essenziale resistente al
trattamento. A. Favaro, P. Santonastaso, M. Nuti — SOPSI 2011.

Partecipazione in veste di = Gruppo di Lavoro nell’ambito del Programma Operativo di prosecuzione
rappresentante per la del Piano di Rientro 2022-2024 - Macro Area ‘“Assistenza
Direzione Generale

’ Territoriale/Distrettuale” — Regione Lazio;
Programmazione
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Sanitaria-Ministero della
Salute

Attivita svolta presso
Ufficio 5 DGPROGS
Ministero della Salute

Gruppo di Lavoro per il monitoraggio applicativo delle indicazioni
contenute nelle Linee Guida per la redazione della certificazione di disabilita
in etd evolutiva ai fini dell’inclusione scolastica e del profilo di
funzionamento (D.M. 26.01.2023);

Tavolo Tecnico di lavoro per la realizzazione del Piano Nazionale
Prevenzione in materia di dipendenze (DD 21 maggio 2021);

MAPS: monitoraggio ed analisi del percorso di salute mentale (progetto di
ricerca Agenas);

Azione Centrale CCM 2022 sulla mappatura tetritoriale delle Associazioni
Disturbi della nutrizione e dell’alimentazione;

Gruppo tecnico “Analisi e prevenzione dei comportamenti suicidari”
(Tavolo tecnico sulla salute mentale - DM 24 gennaio 2019);

Gruppo tecnico per la “Definizione di standard qualitativi, organizzativi e
tecnologici per la salute mentale” (Patto per la Salute 2019-2021);
Osservatorio per il contrasto della diffusione del gioco d'azzardo e il
fenomeno della dipendenza grave (DM 12 agosto 2019);

Tavolo tecnico sulla salute mentale (DM 24 gennaio 2019);

Comitato Tecnico scientifico di valutazione previsto dagli Accordi di
Collaborazione tra il Ministero della Salute e I’Istituto Superiore per la
realizzazione delle attivita di cui al D.M. 30.12.2016 (Fondo Autismo);
Gruppo tecnico-scientifico di valutazione piani Regionali per i DCA (DD 1
agosto 2022).

Ho contribuito alla redazione dell’aggiornamento del Piano Nazionale della
Cronicita;

Ho redatto istruttorie tecniche per la Commissione LEA con particolare
riguardo all’area dell’assistenza distrettuale e protesica. In tale ambito si
inseriscono le proposte di aggiornamento delle prestazioni ricomprese nelle
esenzioni relative alle patologie croniche;

Ho redatto istruttorie tecniche a supporto dei competenti uffici per il
monitoraggio degli adempimenti LEA (Comitato permanente per la verifica
dell’erogazione dei Livelli Essenziali di Assistenza) per quanto concerne
I’area dell’assistenza distrettuale (salute mentale, sanita penitenziaria);

Ho contribuito alla redazione della proposta di aggiornamento dei “Modelli
di rilevazione delle attivita gestionali ed economiche delle unita sanitarie
locali e delle aziende ospedaliere” ex DM 5 dicembre 2006;

Ho collaborato alla redazione ai pareri tecnici di ambito programmatorio per
I’area salute mentale, neuropsichiatria infantile e dipendenze patologiche.
Ho collaborato alla redazione della proposta di Accordo Stato-Regioni di
collaborazione interistituzionale inerente la gestione dei pazienti con misura
di sicurezza recante “Requisiti strutturali, tecnologici e organizzativi delle
strutture destinate ad accogliere le persone cui sono applicate le misure di
sicurezza del ricovero in ospedale psichiatrico giudiziario e
dell’assegnazione a casa di cura e custodia” (Rep. Atti n. 188/CU del 30
novembre 2022);

Ho collaborato alla redazione della proposta di Accordo Stato-Regioni
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Attivita  svolta presso
AGENAS

Partecipazione a Gruppi
tecnici interregionali e
progetti di ricerca

(aa. 2018-2021)

“Linee di indirizzo per la costituzione di Comunita sperimentali di tipo socio
— sanitario, ad elevata integrazione sanitaria, per l'inserimento di minori e
giovani adulti con disagio psichico e/o problematiche di dipendenza in
carico ai servizi sanitari, sociali ed ai servizi della giustizia minorile” (Rep.
Atti n. 148/CU del 14 settembre 2022);

Ho collaborato alla redazione della proposta tecnica per il Decreto del
Ministro della salute, di concerto con il Ministro dell’economia e delle
finanze, di adozione della metodologia per la determinazione del fabbisogno
di personale degli enti del Servizio Sanitario Nazionale, per gli anni 2022,
2023 e 2024 (Intesa, ai sensi dell’articolo 11, comma 1, del Decreto Legge
30 aprile 2019, n. 35, convertito con modificazioni dalla Legge 25 giugno
2019, n. 60, come modificato dall’articolo 1, comma 269, lett. c) della Legge
n. 234/2021; ID MONITOR 4844);

Ho collaborato alla redazione della proposta di Accordo Stato-Regioni sul
documento “Linee di indirizzo per il superamento della contenzione
meccanica nei luoghi di cura della salute mentale”;

Ho collaborato alla redazione della proposta di Accordo Stato-Regioni sul
documento “Linee di indirizzo per la costituzione di Comunita sperimentali
di tipo socio — sanitario, ad elevata integrazione sanitaria, per I inserimento
di minori e giovani adulti con disagio psichico e/o problematiche di
dipendenza in carico ai servizi sanitari, sociali ed ai servizi della giustizia
minorile” (Rep. Atti n. 148/CU del 14 settembre 2022).

Ho collaborato alla redazione del Manuale operativo e buone pratiche per
ispirare e supportare I’implementazione del PNRR — “Logiche e strumenti
gestionali e digitali per la presa in carico della cronicita” (progetto
PONGOV Cronicita);

Componente Cabina di Regia per problematiche inerenti i soggetti ristretti

in attesa di internamento in REMS - Residenza per I’esecuzione delle misure
di sicurezza. (DDG 275 del 6 luglio 2021);

Componente Gruppo tecnico per la “Definizione di standard qualitativi,
organizzativi e tecnologici per la salute mentale” (Patto per la Salute 2019-
2021);

Attivita di definizione e redazione di proposta di Piano Socio Sanitario
Regionale, nell’ambito di specifiche convenzioni e per la parte dedicata
all'Area Salute Mentale Adulti, Minori e Dipendenze relativo alle Regioni
Basilicata, Calabria e Abruzzo;

Partecipazione ad alcune linee progettuali nell’ambito del PONGOV
Cronicita ed in particolare per quanto attiene alle “good practice” presenti a
livello regionale e nazionale nell’area salute mentale;

Referente Regione del Veneto Gruppo interregionale Area Assistenza
Territoriale per le aree Salute mentale e Dipendenze (2019-2021);
Referente Regione del Veneto per i Disturbi Condotta Alimentare
(2020-2021);

Componente Gruppo tecnico di Lavoro “Soggetto, Persona,
Cittadino: promuovere il benessere e l’inclusione sociale delle
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Gruppi tecnici di Lavoro
Regione del Veneto
(aa. 2018-2021)

10.

11.

persone con disturbi mentali attraverso il budget di salute”, Ministero
della Salute- Istituto Superiore di Sanita (2020-2021);

Progetto "Disturbi della nutrizione e dell'alimentazione: la mappatura
territoriale dei centri dedicati alla cura in supporto alle Azioni Centrali
del Ministero della Salute MA.NU.AL.", Ministero della Salute —
Istituto Superiore di Sanita (2019-2020).

Componente Tavolo di Lavoro Dipendenze nell’ambito del Piano
Regionale della Prevenzione (Piano Nazionale Prevenzione 2020-2025);
Coordinatore Coordinamento regionale dei Servizi Psichiatrici di
Diagnosi e Cura (SPDC) a supporto della U.O. Salute Mentale e sanita
penitenziaria per il monitoraggio dell'erogazione dei LEA, area salute
mentale (DPCM 12 Gennaio 2017), biennio 2021-2022 (DGR
221/2021);

Componente (vicario del presidente) Commissione Salute mentale per il
biennio 2021-2022 (DGR n°173 del 16.12.2021);

Coordinatore Gruppo Tecnico regionale per la definizione dello
standard della unita di offerta semiresidenziale “Centro Diurno”
(DRG 1616/2008) e valorizzazione della relativa tariffa (DDR n. 123
del 28.10.2020);

Coordinatore Gruppo Tecnico di lavoro per I'elaborazione di linee di
indirizzo regionali per prevenzione ed interventi precoci dei disturbi
psichici nei Dipartimenti di Salute Mentale (DDR n. 107 del 06
ottobre 2020);

Coordinatore Gruppo Tecnico di Lavoro per I’elaborazione di protocolli di
collaborazione tra servizi per la disabilita eta adulta e non autosufficienza
e 1 dipartimenti salute mentale che dovranno definire le modalita per una
presa in carico appropriata ai bisogni degli utenti (DDR n. 95 del 16
settembre 2020);

Coordinatore Gruppo Tecnico di Lavoro per la definizione di fabbisogno,
standard e relative tariffe per unita di offerta residenziali extraospedaliere
specializzate nel trattamento dei pazienti con doppia diagnosi con
indicazioni per una eventuale sperimentazione (DDR n. 96 del 16
settembre 2020);

Coordinatore Gruppo Tecnico di Lavoro per la definizione del Percorso
Diagnostico Terapeutico Assistenziale (PDTA) per pazienti con disturbi
dell’alimentazione e della nutrizione. DGR 569 del 09/05/2019 (DDR n.63
del 22 luglio 2020);

Coordinatore Tavolo Permanente monitoraggio Livelli Essenziali di
Assistenza area salute mentale (DDR n. 62 del 22 luglio 2020);
Coordinatore gruppo tecnico di lavoro per I'elaborazione di requisiti per
autorizzazione all’esercizio e accreditamento della REMS e della Struttura
sperimentale residenziale per pazienti psichiatrici autori di reato (DGR
210/2020);

Componente gruppo tecnico di lavoro per 1’elaborazione di Linee di
indirizzo per gli operatori del Servizio Sanitario della Regione del
Veneto in materia di aggressioni ed atti di violenza a danno deli
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

operatori sanitari prevenzione e gestione degli eventi.

Coordinatore Gruppo Tecnico di Lavoro Regione Veneto per
I’elaborazione di protocolli di collaborazione tra servizi di neuropsichiatria
infantile e servizi per la salute mentale adulti che dovranno definire le
modalita per la transizione verso i servizi per l'eta adulta e
raccomandazioni per una tempestiva ed appropriata presa in carico dei
minori adolescenti con disturbi psichici gravi all’esordio e nelle acuzie
psichiatriche (DDR n° 123 del 6 novembre 2019);

Coordinatore Gruppo Tecnico di Lavoro Regione Veneto per la revisione
del Protocollo operativo di collaborazione tra i Dipartimenti Salute mentale
e 1 Dipartimenti per le Dipendenze per favorire percorsi di cura integrati
per pazienti con doppia diagnosi (DDR n. 122 del 6 novembre 2019);
Componente Gruppo Tecnico di Lavoro interistituzionale per promuovere
l'applicazione di percorsi terapeutici riabilitative sul territorio dei detenuti
con problematiche psichiatriche alla luce della sentenza della Corte
Costituzionale n. 99/2019 pubblicata in G.U. 24.04.2019 n. 17 (DDR 143
del 18 dicembre 2019);

Componente Gruppo Tecnico di Lavoro interistituzionale per
I’elaborazione di un percorso integrato per favorire ’accesso a misure
alternative al carcere per i consumatori di sostanze sottoposti a
provvedimenti dell’ Autorita Giudiziaria limitativi o privativi della liberta
personale (DDR 144 del 18 dicembre 2019) ;

Componente Gruppo tecnico di lavoro per la ridefinizione dell’attivita
psichiatrica delle strutture private accreditate. DGR n. 614 del 14 maggio
2019 (DDR n. 111 del 22.10.2019);

Coordinatore del Gruppo di Lavoro Regione Veneto per la definizione del
fabbisogno regionale di posti letto per le unita di offerta CTRP -
Comunita Terapeutiche Riabilitative Protette per minori/adolescenti e
per la verifica e I’adeguamento del relativo sistema tariffario (DDR n.
5del 9.1.2019);

Coordinatore del Gruppo di Lavoro Regione Veneto per la definizione di
raccomandazioni regionali per la contenzione fisica del paziente
psichiatrico (DDR n. 4 del 9.1.2019)

Componente (vicario del presidente) Commissione Salute mentale per il
biennio 2019-2020 (DGR n°1106 del 15.10.2019);

Coordinatore Gruppo di Lavoro Regione Veneto per la definizione di
raccomandazioni regionali per la promozione della salute fisica del
paziente psichiatrico (DDR n. 135 del 13.11.2018);

Componente Gruppo di Lavoro Regione Veneto per definizione requisiti,
criteri, fabbisogno posti letto e costi per nuova UDO residenziale per
pazienti psichiatrici con grave compromissione del funzionamento
personale e sociale (DDR n. 42 del 26.3.2018);

Coordinatore del Gruppo di Lavoro Regione Veneto per la definizione di
PDTA per pazienti con disturbi schizofrenici, disturbi dell’umore e disturbi
gravi di personalita (DDR n. 87 del 9.7.2018);
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Attivita  svolta  presso
Regione del Veneto
(Unita Organizzativa
Salute Mentale e Sanita
Penitenziaria- Direzione
Programmazione

Sanitaria— LEA)

23.

24.

25.

Coordinatore del Tavolo Tecnico Regione Veneto per i Disturbi del
Comportamento Alimentare con il mandato di monitorare costantemente
la rete DCA (DDR n. 94 del 1.8.2018);

Componente del “Tavolo tecnico interistituzionale con la magistratura”
(DDR n.103 del 5.9.2018);

Componente del Gruppo di lavoro Progetto ‘“Misure afferenti alla
prevenzione, alla diagnosi, cura e assistenza della sindrome depressiva post

partum” Ministero della Salute/Regione del Veneto.

Durante il periodo di attivita presso I’U.O. Salute Mentale e sanita
penitenziaria ho contribuito, in qualitd di coordinatore o componente di
gruppi tecnici di lavoro per la redazione di documenti clinico-organizzativi
e di programmazione sanitaria ¢ socio-sanitaria. Ho svolto attivita connessa
alla programmazione del sistema di residenzialita extraospedaliera area
salute mentale seguendo le fasi di programmazione (DGR 1673/2018,
1437/2019) e la fase di attuazione. Mi sono occupato della
programmazione dell’offerta semiresidenziale (centro diurno) e di quella
relativa alla residenzialitd per minori e adolescenti (CTRP minori e
adolescenti).

Ho seguito la programmazione della rete pazienti psichiatrici autori di reato
(DGR 208/2020; DGR 210/2020). Ho collaborato ad analisi di contabilita
analitica relative al sistema salute mentale regionale con la strutturazione di
un cruscotto direzionale ed ho collaborato a diverse analisi tramite metrica
ACG del carico assistenziale e della multimorbilita nei pazienti affetti da
patologia psichiatrica. Mi sono occupato, per la parte di competenza, alla
redazione dei obiettivi relativi all’area salute mentale dei Piani di Zona.

Ho partecipato, per la parte istruttoria di competenza, alla Commissione
Regionale per gli Investimenti Tecnologici ed in Edilizia (CRITE).

L’incarico nella struttura regionale mi ha consentito altresi di seguire, per la
parte programmatoria, i percorsi attuativi della L.R. 22/2002 in materia di
autorizzazione alla realizzazione, autorizzazione all’esercizio e
accreditamento di strutture sanitarie e socio-sanitarie dell’area salute
mentale partecipando anche a gruppi di lavoro per la definizione dei criteri
di esercizio e di accreditamento delle suddette unita di offerta.

Per la parte di competenza mi sono occupato del monitoraggio dei LEA
essendo altresi coordinatore del Tavolo Permanente di Monitoraggio dei
LEA area salute mentale della Regione del Veneto e del monitoraggio degli
obiettivi dei Direttori Generali delle Aziende ULSS per quanto attiene agli
indicatori ospedalieri e territoriali area salute mentale.

Sono stato referente per la Regione del Veneto per il sistema di valutazione
della performance dei sistemi sanitari regionali — area Salute Mentale
(Progetto Bersaglio- MES Sant’ Anna di Pisa).

Tra i documenti alla cui redazione ho partecipato si citano i seguenti:
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Raccomandazioni regionali per la promozione del benessere fisico del

paziente con disturbo psichiatrico;

. Percorso diagnostico terapeutico (PDTA) per il trattamento dei disturbi

depressivi;

. Percorso diagnostico terapeutico (PDTA) per il trattamento dei disturbi

schizofrenici;

. Percorso diagnostico terapeutico (PDTA) per il trattamento del disturbo

bipolare;

. Percorso diagnostico terapeutico (PDTA) per il trattamento del disturbo

borderline di personalita;

. Percorso diagnostico terapeutico (PDTA) per il trattamento dei disturbi

della Nutrizione e dell’ Alimentazione;

. Recepimento Accordo Conferenza Stato Regioni sul documento

“Linee di indirizzo nazionali per la riabilitazione nutrizionale nei

disturbi dell’alimentazione” — approvato il 22 luglio 2017 Rep. Atti

93/CSR;

. Strumento di valutazione multidimensionale specifico per

’appropriatezza degli inserimenti ed il monitoraggio degli esiti relativi

alla Residenza Socio-Sanitaria Psichiatrica (RSSP);

Linee di indirizzo regionali per la contenzione fisica del paziente nel

Servizio Psichiatrico di Diagnosi e Cura: Prevenzione, monitoraggio e

modello di procedura operativa;

Linee di indirizzo regionali per la redazione di protocolli di

collaborazione tra Servizi di neuropsichiatria infantile e Servizi per la

salute mentale eta adulta;

. Linee di indirizzo regionali per la definizione di protocolli operativi di
collaborazione tra i Dipartimenti Salute mentale e i Dipartimenti per le
Dipendenze per favorire percorsi di cura integrati per pazienti con
doppia diagnosi;

Linee di indirizzo per gli operatori del Servizio Sanitario della Regione
del Veneto: Aggressioni ed Atti di violenza a danno deli operatori
sanitari prevenzione e gestione degli eventi.

. Rapporto epidemiologico sulla comorbilita nei disturbi psichiatrici e da
uso di sostanze in Veneto (Servizio Epidemiologico e Registri Azienda
Zero — Regione Veneto);

. Residenzialita leggera: le esperienze nel Veneto di Abitare Supportato

(Coordinamento degli Assistenti Sociali dei Dipartimenti di Salute

Mentale della Regione Veneto);

. Linee di indirizzo regionali per I’applicazione di percorsi terapeutici

riabilitativi sul territorio delle persone detenute con problematiche

psichiatriche alla luce della sentenza della Corte Costituzionale n.

99/2019;

. Linee di indirizzo regionali di un percorso integrato per favorire

I’accesso a misure alternative al carcere delle persone con disturbo da

uso di sostanze (DUS) e del consumatore sottoposti a provvedimenti

dell’ Autorita Giudiziaria limitativi o privativi della liberta personale.
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Linee di indirizzo regionali per protocolli di collaborazione tra servizi
per la disabilita eta adulta e non autosufficienza e i dipartimenti salute
mentale che dovranno definire le modalita per una presa in carico
appropriata ai bisogni degli utenti;

Disturbi della nutrizione e dell’alimentazione: analisi archivio ACG,
Amno 2019 (Servizio Epidemiologico e Registri Azienda Zero —
Regione Veneto).

Aggressioni ed atti di violenza a danno degli Operatori sanitari.
Prevenzione e gestione degli eventi. Guida per gli operatori del Servizio
Sanitario della Regione del Veneto;

Linee di indirizzo regionali per protocolli di collaborazione tra servizi
per la disabilita eta adulta e non autosufficienza e i dipartimenti di salute
mentale per una presa in carico appropriata ai bisogni degli utenti.

Nell’ambito delle attivita della Direzione Programmazione Sanitaria LEA,
U.O. Salute Mentale e sanita penitenziaria ho contribuito alla predisposizione
e redazione di proposte di Deliberazione della Giunta Regionale, tra cui si

evidenzia:

L.

Programmazione del sistema di offerta residenziale extra-ospedaliera per
la salute mentale. Deliberazione n.59/CR del 28 maggio 2018. (DGR
1673/2018);

Recepimento Accordo Conferenza Stato Regioni sul documento “Linee di
indirizzo nazionali per la riabilitazione nutrizionale nei disturbi
dell’alimentazione” — approvato il 22 luglio 2017 Rep. Atti 93/CSR. (DGR
569/2019);

. Costituzione della Commissione regionale per la salute mentale per il

biennio 2019-2020. (DGR 1166/2019);

Approvazione posti letto strutture residenziali extraospedaliere area salute
mentale relativi ai piani di massima delle Aziende Ulss. DGR 1673 del 12
novembre 2018 (DGR 1437/2019);,

. Determinazioni in merito alla rete sanitaria per pazienti psichiatrici autori

di reato in misura di sicurezza non detentiva Legge 81/2014.
Accreditamento CTRP A Don Girelli ed attivazione di una nuova struttura
CTRP A. Deliberazione n. 2/CR del 7 gennaio 2020. (DGR 208/2020);

. Determinazioni in merito alla rete sanitaria per pazienti psichiatrici autori

di reato — Legge 81/2014. Attivazione di una struttura sanitaria
sperimentale residenziale idonea per 1’applicazione della liberta vigilata
“residenziale” (art. 228 CP), ovvero per gli arresti domiciliari in luogo di
cura (art. 284 cpp) ed incremento dei posti letto complessivi di REMS
presso I’attuale struttura di Nogara. Deliberazione n. I/CR del 7 gennaio
2020 (DGR 210/2020);

Adozione delle Linee di indirizzo regionale per la riduzione e per il
progressivo superamento della contenzione fisica del paziente nel Servizio
Psichiatrico di Diagnosi e Cura. (DGR 1106/2020);

Sistema di offerta residenziale extra-ospedaliero per minori con patologie
psichiatriche — Unita di offerta CTRP minori/adolescenti (DGR
1109/2020).
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Idoneita conseguite

Attivita Congressuale

Dal 2022 iscritto all'albo degli esperti e collaboratori dell’ Agenzia Nazionale

per i Servizi sanitari regionali (AGENAS) per le seguenti Aree:

*  Clinico / Organizzativa;
*  Analisi, monitoraggio e valutazione delle performance dei Servizi

Sanitari Regionali e delle Aziende sanitari

Partecipazione a convegni e corsi d’aggiomamento della disciplina d’attivita

clinica. Si riportano di seguito unicamente le partecipazioni in qualita di

relatore ai seguenti eventi formativi:

COMPETENZE PERSONALI

“PEC -Psicosi Esordio Comorbilita: PDTA” Padova 29.10.2020;
“Uscire dall’ombra della depressione”, Progetto ONDA Incontro
regionale Veneto 17.7.2020;

“Progetto DOM Veneto. Modello housing fisrt Regione Veneto”, Venezia
11.12.2019;

“Percorsi diagnostici terapeutici assistenziali (PDTA) nei disturbi
psichiatrici” Treviso 26.11.2019;

"Protocollo Intesa tra Regione e Magistratura nell'ambito della legge
81/2014” Venezia 16.9.2019;

“Dai LEA alle risorse disponibili” Convegno Macroregionale FederSerd
Palermo 30.5.2019;

“I modelli organizzativi per la presa in carico del consumatore di
sostanze comorbile nei Ser.D.: strumenti, procedure ¢ outcome nel
management clinico e gestionale” Convegno Macroregionale
Federserd Padova 15 Maggio 2019;

“Autismi — Un problema di transizione o una prospettiva per I’intero arco
di vita?” Giornata Mondiale dell’ Autismo, Verona 2 Aprile 2019;
“Tossicodipendenze: approccio multidisciplinare alla presa in carico.
Scuola Specialita Medicina di Comunita Universita di Padova; Padova
19 Febbraio 2019 (11 PDTA nella doppia diagnosi);

“Gli outcome nella clinica delle dipendenze” VII Congresso Nazionale
FeDerSerD; Roma 25 Ottobre 2018.

Mental Health Real World; Milano, 5 maggio 2022;

Lingua madre

Italiano

Altre lingue
Inglese

COMPRENSIONE

PARLATO
SCRITTA

Ascolto

Lettura Interazione Produzione orale

B1

B1 B1 B1 B1

Livelli: A1/A2: Utente base - B1/B2: Utente intermedio - C1/C2: Utente avanzato

Competenza

AUTOVALUTAZIONE
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digitale Elaborazione
delle
informazioni

Comunicazione

Creazione di
Contenuti

Sicurezza

Risoluzione di
problemi

Utente avanzato

Utente avanzato

Utente avanzato

Utente avanzato|

Utente avanzato

Certificazione European Computer Driving License (ECDL)

Patente di guida B

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali presenti nel cv ai sensi del Decreto Legislativo 30 giugno 2003,
n.196 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e del GDPR (Regolamento UE 2016/679) € ss.mm.ii.
Consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76, D.P.R. 28.12.2000 n. 445, nel caso di dichiarazioni
mendaci, dichiaro che quanto riportato sopra corrisponde a verita.

Padova li, 10 gennaio 2024

Dr. Marco Nuti
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