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INFORMAZIONI
PERSONALI

Cognome e Nome CICOLINI ALESSIA

E-mail

PEC

Nazionalita

ESPERIENZA LAVORATIVA Gennaio 2006 — Novembre 2008

Attivita di Medicina Generale convenzionata in qualita di Sostituto del Medico Titolare e turni quale
Supplente di Guardia Medica presso I"'ULSS 20, I'USL di Reggio Emilia-Distretto di Guastalla, ASL
di Brescia - Distretto di Salo, ASL di Cesena

6.11.2008 - 26.10.2010
I Servizio Psichiatrico, Azienda Ospedaliera di Verona, incarico libero professionale nel Centro
Disturbi di Panico per prime visite ambulatoriali e impostazione della terapia farmacologica

Novembre 2008 a tutt’oggi
Svolgimento di oltre 200 perizie psichiatriche su incarico di Difensori e delle Magistrature in vari Fori
italiani come consulente tecnico d’ufficio e di parte, in ambito penale e civile

1.12.2008 — 19.07.2009

Incarico libero professionale con il Comprensorio Sanitario di Bolzano come medico psichiatra, con attivita
clinica d1 reparto presso I’'SPDC; attivita di consulenza psichiatrica presso il Pronto Soccorso
dell’ospedale; attivita di consulenza psichiatrica presso 1 reparti dell’ospedale

Gennaio 2009 — Giugno 2009

Partecipazione all’attivita di ricerca presso I’ Azienda Sanitaria di Bolzano come referente dello Studio
Ruby “Quetiapina RP in monoterapia o Quetiapina RP in add on o litio in add on in pazienti con
depressione maggiore resistente”

20.07.2009 — 25.03.2010
Contratto libero-professionale con 1’Azienda Ospedaliera “Carlo Poma” di Mantova come medico
psichiatra con attivita clinica presso il CPS di Ostiglia

26.03.2010 - 9.05.2014

Azienda Ospedaliera “Carlo Poma” di Mantova come dirigente medico di I livello psichiatra presso
I’SPDC Pieve di Coriano (MN)

14.03.2011
Fondazione a Verona dell’APPEL (Associazione Polispecialistica Psicoforense e del Lavoro),
Segretario dell’ Associazione



Gennaio 2012 -Aprile 2014
Partecipazione all’attivita di ricerca presso I’ Azienda Ospedaliera “Carlo Poma” di Mantova, come

investigator per “An observationale cohort study to evaluate the safety of Agomelatine in standard clinical

practice in depressed patients”

Ottobre 2013 - Aprile 2014

Partecipazione all’attivita di ricerca presso 1’Azienda Ospedaliera “Carlo Poma” di Mantova, come co-
investigator per “Indagine trasversale e revisione retrospettiva su pazienti con sintomi persistenti di
schizofrenia, per stimare l'utilizzo di risorse mediche e il carico della malattia”

10.05.2014 - 16.11.2015

AUSL di Imola come dirigente medico di I livello in psichiatria con attivita clinica di reparto presso
I’SPDC di Imola (BO); attivita di consulenza psichiatrica presso il Pronto Soccorso dell’ospedale;
attivita di consulenza psichiatrica presso 1 reparti dell’ospedale

17.11.2015 - 18.09.2016
ASST di Mantova come dirigente medico di I livello in psichiatria nel Sistema Polimodulare di REMS
Provvisorie a Castiglione delle Stiviere (MN)

19.09.2016 - 31.10.18
ASREM come dirigente medico di I livello in psichiatria operante nel Centro di Salute Mentale di
Termoli

1.11.18 - 31.01.22
ASL 2 Abruzzo Lanciano-Vasto-Chieti come dirigente medico di I livello in psichiatria operante
nell’SPDC di Lanciano e nel Centro di Salute Mentale di Lanciano

1.02.22 - 31.01.23

ASL Pescara come dirigente medico di I livello in psichiatria operante nell’Unita Operativa
Complessa Psichiatria dell’Ospedale di Pescara con Incarico Professionale di “Psichiatria
Giudiziaria”

Dal 1.02.23 ad oggi

ASST Mantova come Direttore Struttura Complessa Psichiatria Giudiziaria nel Sistema Polimodulare
di REMS Provvisorie a Castiglione delle Stiviere (MN)

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

16.11.2004 - Laurea in Medicina e Chirurgia presso I’'Universita degli Studi di Bologna Punteggio
conseguito: 110/110 e lode. Dal V anno di Corso di Laurea: frequenza del reparto di Neuropsichiatria
infantile, della Clinica Psichiatrica II con attivita di supervisioni di casi clinici di pazienti affetti da
DCA con la Dott.ssa Franchini Livia, attivita clinica presso I’SPDC dell’Ospedale Maggiore di
Bologna e supervisioni settimanali con la Prof. Muscatello Clara (fenomenologa)

5.11.2008 - Specializzazione in Psichiatria presso I’Universita degli Studi di Verona - Punteggio
conseguito: 50/50 e lode

Ho lavorato in qualita di specializzanda presso il Policlinico G.B. Rossi con attivita clinica di reparto
presso I’SPDC (Prof. Tansella Michele, Prof. Bellantuono Cesario ¢ Dott. Imperadore Giuseppe), il
Centro di Salute Mentale di Verona-Sud, attivita territoriali del Centro Diurno, Comunita Terapeutiche



Protette, visite domiciliari e attivita per due anni presso 1’Ospedale Civile Maggiore con attivita clinica
di reparto presso I’'SPDC; attivita di consulenza psichiatrica presso il Pronto Soccorso dell’ospedale;
attivita di consulenza psichiatrica presso i reparti dell’ ospedale; visite ambulatoriali dei pazienti in
carico al I Servizio Psichiatrico e visite ambulatoriali nel Distretto di Marzana

Luglio 2005 — Novembre 2008

Partecipazione all’attivita di ricerca presso I'Universita di Verona per 1 progetti CHAT (Clozapine plus
Haloperidol or Aripiprazole Trial), INDIGO (International Study of Discrimination and Stigma
Outcomes) e PICOS (Psychosis Incident Cohort Study)

Settembre 2007 — Giugno 2009
Supervisione psicoterapeutica di casi clinici condotta sotto la guida del Dr. Maurizio Baciga (Psicoanalista
SPI a Verona)

Febbraio - Giugno 2008 - Corso di Psicopatologia fenomenologica e psicoterapia Figline
Valdamo (FI)- Direttore del corso: Arnaldo Ballerini

Gennaio 2009 - 3.2.2010 Master di II livello in “Psichiatria, Psicopatologia Forense e
Criminologia” presso I'Universita degli Studi di Firenze - Punteggio conseguito: 110/110

Gennaio 2010 - 29.10.2010 Master di II livello in “Psicofarmacologia Clinica” presso I’Universita
Vita-Salute San Raffaele di Milano

Gennaio 2011 — Gennaio 2013 Master di II livello in “Clinica e Terapia dei Disturbi dell’Umore”
presso I’Universita di Pisa

16.10.13 al 7.12.13 Corso di Perfezionamento - Corso pratico di farmacoterapia psichiatrica:
adulto, eta evolutiva, anziano, doppia diagnosi presso ['Universita “Sapienza” di Roma e
I’Universita di Pisa - Direttore del corso: Paolo Girardi, Giulio Perugi

12.06.15 Master post-universitario “Management sanitario, novita legislative e giurisprudenza
della responsabilita professionale del Medico e dell’Odontoiatra” presso il Palazzo di Giustizia
della Corte Suprema di Cassazione a Roma

12.04.24 Corso di Formazione Manageriale in Sanita Pubblica ed Organizzazione e Gestione
Sanitaria per Direttori di Struttura Complessa” presso |'Universita di Chieti

Dal settembre 2017 a tutt’oggi

Incontri mensili tenuti a Torino dal Prof. Ugo Fornari, gia Professore ordinario di Psicopatologia
Forense Universita degli Studi di Torino, di intervisione/supervisione di “Psichiatria Forense, casi
clinici e giudiziar1”

PUBBLICAZIONI SCIENTIFICHE

1. Cicolini A., Boaron F., Congedo E., Del Gobbo I., Scudellari P. (2007). Figure
dell’anoressiamentale: un approfondimento antropologico e psicopatologico nel mondo della
danza classica. Psicopatologia Generale e dell’eta evolutiva, 44, 69-88.
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Cicolini A., Mule F.S., Versari M., Congedo E., Franchimi L., Scudellar1 P. (2005).
Figuredell’anoressia mentale: un approfondimento antropologico e psicopatologico nel mondo
della danza classica. Italian Journal of Psychopathology, Abstract book congressuale, 227.

. Mule F.S., Cicolini A., Casoria M., Todeschini L., Franchini L., Scudellari P. (2005).

L’alterazione dell’immagine corporea e della consapevolezza enterocettiva nei pazienti con
disturbo del comportamento alimentare. Italian Journal of Psychopathology, Abstract book
congressuale, 361

Versari M., Salvatori M., Casoria M., Cicolini A., Zoni L., Valeriani L., Lesi C. (2005).
Disturbidepressivi ed obesita: un problema emergente. Italian Journal of Psychopathology,
Abstract book congressuale, 333-334

. Lazzarotto L., Bomnetto C.et al. per i Gruppo Picos-Veneto. (2007). Quoziente

intellettivopremorboso e caratteristiche al primo accesso ai servizi dei pazienti all’esordio
psicotico. Progetto Picos-Veneto. In Abstract Book dell’VIII Congresso Nazionale S.LE.P. “La
salute mentale nella popolazione”, 25-27 ottobre 2007, Firenze.

Lasalvia A., Ruggeri M. et al. per il Gruppo Picos-Veneto. (2007). Bisogni di cura e
governoclinico nel primo episodio psicotico: uno studio multicentrico ne1 DSM della regione
Veneto. Progetto Picos-Veneto. In Abstract Book dell’VIII Congresso Nazionale S.LE.P. “La
salute mentale nella popolazione”, 25-27 Ottobre 2007, Firenze.

Bissoli S., Lasalvia A. et al. per il gruppo Picos-Veneto. (2007). Quale rapporto tra stili di
curagenitoriale, caratteristiche premorbose e presentazione clinica nei pazienti psicotici
all’esordio di malattia? Progetto- Picos-Veneto. In Abstract Book dell’VIII Congresso Nazionale
S.LE.P. “La salute mentale nella popolazione”, 25-27 Ottobre 2007, Firenze.

. Fronterre F., Lasalvia A., et al. per il Gruppo Picos-Veneto. (2007). Eventi stressanti: quale

ruolonello sviluppo delle psicosi e nel modellare i1l quadro clinico di presentazione? Progetto
PicosVeneto. In Abstract Book dell’ VIII Congresso Nazionale S.LLE.P. “La salute mentale nella
popolazione”, 25-27 Ottobre 2007, Firenze.

Mazzoncini R., Bonetto C., et al. per il Gruppo Picos-Veneto. (2007). Esordio psicotico e uso
disostanze: una diversa entita nosografia con differenti bisogni di cura? Progetto Picos-Veneto.
In Abstract Book dell’VIII Congresso Nazionale S.LE.P. “La salute mentale nella popolazione”,
25-27 Ottobre 2007, Firenze.

De Santi K, Lasalvia A, et al. per il Gruppo Picos-Veneto. (2007). Dai primi sintomi alla cura:
rapporto tra durata della psicosi non trattata e modalita di accesso a1 servizi psichiatrici. Progetto
Picos-Veneto. In Abstract Book dell’VIII Congresso Nazionale S.I.E.P. “La salute mentale nella
popolazione”, 25-27 Ottobre 2007 Firenze.

Marrella G., Bonetto C. et al. Per il Gruppo Picos-Veneto. (2007). Quali bisogni di cura per
1pazienti psicotici all’esordio e quale rapporto con la loro qualita di vita? Progetto Picos-Veneto.
In Abstract Book dell’VIII Congresso Nazionale S.LE.P. “La salute mentale nella popolazione”,
25-27 Ottobre 2007 Firenze.

Bertani M., Lasalvia A. et al. per il Gruppo Picos-Veneto. (2007). Percorsi di cura dei paziential
primo episodio psicotico all’interno de1 DSM della regione Veneto. Progetto Picos-Veneto. In
Abstract Book dell’ VIII Congresso Nazionale S.LE.P. “La salute mentale nella popolazione”, 25-
27 Ottobre 2007, Firenze.

Tosato S., Lasalvia A.. et al. per i1l Gruppo Picos-Veneto. (2007). Gli esordi psicotici
nelleminoranze etniche in Italia. Progetto Picos-Veneto. In Abstract Book dell’VIII Congresso
Nazionale S.LLE.P. “La salute mentale nella popolazione”, 25-27 Ottobre 2007, Firenze.
Pellegrini N, Lasalvia A. et al. per il Gruppo Picos-Veneto. (2007). Quali barriere percepisconoi
giovani pazienti psicotici nell’affrontare la vita di tutti 1 giorni? Valutazione dello stigma auto
percepito ad un anno dall’esordio. Progetto Picos- Veneto. In Abstract Book dell’VIII Congresso
Nazionale S.LLE.P. “La salute mentale nella popolazione”, 25-27 Ottobre 2007, Firenze.

Corona Mattioli T., De Rossi M. e il Gruppo Picos-Veneto. (2007). La partecipazione di utentie
familiari nell’ambito della ricerca sulla salute mentale: [’esperienza di collaborazione
dell’A.LT.S.a.M. con 1 DSM del Veneto nell’ambito del progetto Picos. Progetto Picos-Veneto.
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In Abstract Book dell’VIII Congresso Nazionale S.I.LE.P. “La salute mentale nella popolazione”,
25-27 Ottobre 2007, Firenze.

Pellegrini N., Lasalvia A., Bertani M., Bissoli S., Bonetto C., Cristofalo D., De Santi
K.,Lazzarotto L., Marrella G., Mazzoncini R., Tosato S., Tansella M. & Ruggeri M. on behalf of
the PICOS-Veneto Group. (2008). Which barriers do persons with psychosis perceive in their
everyday life? A survey on experienced and anticipated discrimination in first-episode psychosis.
Preliminary findings from the PICOS Project. Abstract presentato all’ 8° ENMESH Conference
“Good Practice, Good Outcome?”, 23-25 Maggio 2008, Cracovia, Polonia.

Bertan1 M., Lasalvia A, Bissoli S., Bonetto C., Cristofalo D ., De Santi K., Lazzarotto L., Marrella
G., Mazzoncini R., Pellegrini N., Tosato S., Tansella M. & Ruggeri M. on behalf of the PICOS-
Veneto Group. (2008). Treatment pathways for first-episode psychotic patients within
community based-mental health services in the Veneto region. preliminary findings from the
PICOS project. Abstract presentato all’ 8 ENMESH Conference “Good Practice, Good
Outcome?”. Maggio 23-25, 2008, Cracovia, Polonia.

De Santi K, Lasalvia A., Bertani M., Bissoli S., Bonetto C., Cristofalo D., Lazzarotto L. Marrella
G., Mazzoncini R., Pellegrini N., Tosato S., Tansella M. & Ruggeri M. on behalf of the PICOS-
Veneto Group. (2008). From the first symptoms to the cure. Which relationship between duration
of untreated psychosis and pathway to care i first-episode psychosis? Findings from the PICOS
Project. Abstract presentato all’ 14° AEP Symposium, Dubrovnik (HR), 11-14 June 2008.
Bissoli S., Lasalvia A., Bertani M., Bonetto C., Cristofalo D., De Santi K., Lazzarotto L. Marrella
G., Mazzoncini R., Pellegrini N., Tosato S., Tansella M. & Ruggeri M. on behalf of the PICOS-
Veneto Group. (2008). Which relationship between parental styles, premorbid functioning and
clinical presentation in psychotic patients at illness onset? Findings from the PICOS Project.
Abstract presentato all’ 14° AEP Symposium, Dubrovnik (HR), 11-14 June 2008.

Mazzoncini R., Lasalvia A. et al. (2008). Substance misuse in first episode psychotic patients:
different clinical presentation and risk factors? Data from the PICOS-VENETO project. Abstract
presentato al 1st Schizophrenia research society Conference, 21-25 Giugno 2008, Venezia.
Lasalvia A., Bertam M. et al. Per il Gruppo Picos-Veneto. (2008). L’insidioso percorso
checonduce alla psicosi. Quale rapporto tra adattamento premorboso, durata di psicosi non trattata
ed esito ad un anno nei pazienti psicotici al primo episodio? Evidenze dal progetto Picos Veneto.
Abstract presentato all’XI Riunione Scientifica Annuale della S.I.E.P.”Evidenze scientifiche ed
esperienze della psichiatria di comunita in Italia”, 9-11 Ottobre 2008, Perugia.

Lasalvia A., Pellegrini N. et al. On behalf of the Picos-Veneto Group. (2009). Self-percivedstigma
in the early course of mental illness: experienced and anticipated discrimination in persons with
first-episode psychosis. Findings from the Picos Project. Abstract presentato alla IVth
International Stigma Conference.”Stigma and Discrimination: Evidence for Action”, 21-23
Gennaio 2009, Londra.

A. Lasalvia, R. Mazzoncini et. al. (2009). Pazienti psicotici che usano sostanze: quale
profiloclinico e psico-sociale all’esordio di malattia? Risultati del progetto Picos-Veneto. Italian
Journal of Psychopathology, 15, S1, 131-132.

M. Ruggeri, A. Lasalvia, et al. per il GruppoPICOS-Veneto (2009). Dalle evidenze aitrattamenti
di routine: le pratiche nei servizi di salute mentale italiani. Italian Journal of Psychopathology,
15, S1, 84.

A. Lasalvia, F. Fronterre et al. (2009). Eventi stressanti: quale ruolo nel modulare il quadroclinico
di presentazione e I’esito ad un anno nei pazienti psicotici all’esordio? Evidenze dal Progetto
PICOS-Veneto. Italian Journal of Psychopathology, 15, S1, 171.

Mazzoncini R., Lasalvia A. et al. (2009). Time course of illicit drug among FEP patient: datafrom
the Picos-Veneto study after one year follow-up. Abstract presentato all’ International Congress
on Schizophrenia Research 28 Marzo-1 Aprile 2009, San Diego, USA.

A. Lasalvia, M. Bertani et al. on behalf of the Picos-Veneto Group. (2009). Pathways of care
infirst-episode psychotic patients treated in community based-mental health services. Findings
from the Picos-Veneto Project. World Psychiatric, 8, Supplement 1, 60-61.
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. S. Bissoli, A. Lasalvia, et al on behalf of the Picos-Veneto Group. (2009). Is there anyrelationship
among parental styles, premorbid functioning and clinical presentation in a cohort of first episode
psychotic patients? Results from the Picos Project. World Psychiatric, 8, Supplement 1, 153.

M. Bertani, A. Lasalvia et al on behalf of the Picos-Veneto Group. (2009). Gender differencesin
the onset of psychosis: findings from the Picos Project. World Psychiatric, 8, Supplement 1, 154.
A. Lasalvia, M. Bertani et al. on behalf of the Picos-Veneto Group. (2009). Sorting out thepuzzle
of outcome in first-episode psychosis. Finding from an epidemiology color of patients treated in
a large area of northern-east Italy. The Picos Veneto Study. Abstract presentato al XII
International Congress of IFPE “Well being and mental disorder: epidemiological tools in the
global village”, 16-19 Aprile, Vienna.

Mazzoncini R., Tosato S.et al. on behalf of the Picos-Veneto Group. (2009). Drug use amongfirst
episode psychotic patient: prevalence, correlates, familiarity and time course. The Picos Veneto
Study. Abstract presentato al XII International Congress of IFPE “Well being and mental
disorder: epidemiological tools in the global village”, 16-19 Aprile, Vienna.

Tosato S., Bonetto C. et al. on behalf of the Picos-Veneto Group. (2009). The relative role
ofgenetic and environmental factors in modulating the onset and the outcome of the first episode
of psychosis. The Picos Veneto Study. Abstract presentato al XII International Congress of IFPE
“Well being and mental disorder: epidemiological tools in the global village”, 16-19 Aprile,
Vienna.

Bellani M., Perlini C. et al. on behalf of the Picos-Veneto Group. (2009). The relationshipbetween
cognitive and brain structural features of first episode psychotic patients. The Picos Veneto Study.
Abstract presentato al XII International Congress of IFPE “Well being and mental disorder:
epidemiological tools in the global village”, 16-19 Aprile, Vienna.

Thomicroft G, Brohan E, Rose D, Sartorius N, Leese M & INDIGO Study Group (2009). Global
pattern o experienced and anticipated discrimination against people with schizophrenia: a cross-
sectional survey. Lancet, 373, 408-415.

Nose M., Cicolini A. et al. (2009). Rationale and design of an independent randomisedcontrolled
trial evaluating the effectiveness of aripiprazole or haloperidol in combination with clozapine for
treatment-resistant schizophrenia. Trials, 10, 31

Lasalvia A., Ricci A., Garzotto N., Cicolini A., D. Cristofalo & Ariosto F. (2010). Resoconto
edefficacia di un intervento informativo/educativo sullo stigma legato alla malattia mentale
rivolto agli operatori della Polizia di Stato di Verona. Psichiatria di Comunita, 9, 39-49
Maggiolo D., Ricci A., Buizza C., Vittorielli M., Lanfredi M., Rossi G., Cicolini A. & LasalviaA.
(2010). Discriminazione anticipata e percepita nei pazienti con schizofrenia. Risultati italiani del
progetto internazionale multicentrico INDIGO. Patterns of anticipated and experienced
discrimination in patients with schizophrenia. Italian results from the INDIGO international
multisite project. Epidemiologia e Psichiatria Sociale, 19, 314-325

Dell’Osso L., Trespi G., Bauer M. e gruppo di Studio Ruby. (2010) Quetiapina RP inmonoterapia
o quetiapina RP in add on o litio in add on in pazienti con depressione maggiore resistente, TRD
(Studio Ruby) Abstract Book XVII Congresso Naz. Societa Italiana di Neuro PsicoFarmacologia
76-77

A. Cicolini, F. Mozzo, C.A. Robotti. (2010). Aggressivita e suicidio: casi clinici di
omicidiosuicidio, prevenzione e responsabilita professionale. Abstract presentato al XIII
Congresso Nazionale di Psichiatria Forense, 28-30 Maggio 2010, Alghero

Barbui C. et al. and the CHAT Study Group (2011). Aripiprazole Versus Haloperidol
inCombination With Clozapine for Treatment-Resistant Schizophrenia in Routine Clinical Care
A

Randomized, Controlled Trial. Journal of Clinical Psychopharmacology, 31,266-273

Rose D., Willis R., Brohan E., Sartorius N., Villares C., Wahlbeck K., Thornicroft G. and forthe
Indigo Study Group. (2011). Reported stigma and discrimination by people with a diagnosis of
schizophrenia. Epidemiology and Psychiatric Sciences, 20, 193-204



42. A. Ucok, E. Brohan, D. Rose, N. Sartorius, M. Leese, C. K. Yoon, A. Plooy, B. A. Ertekin,
R.Milev, G. Thornicroft, the INDIGO Study Group (2012). Anticipated discrimination among
people with schizophrenia. Acta Psychiatrica Scandinavica, 125, 77-83

43. J. Harangozo, B. Reneses, E. Brohan, J. Sebes, G. Csukly, J. Lopez-Ibor, N. Sartorius, D. Rose,G.
Thormicroft and the INDIGO Study Group (2014). Stigma and discrimination against people with
schizophrenia related to medical services. International Journal of Social Psychiatry, 60, 359-366

44 Tra E., De Santi K., Lasalvia A., Bonetto C., Zanatta G., Cristofalo D., Bertani M., Bissoli S.
,Riolo R., Gardellin F., Morandin I., Ramon L., Tansella M., Ruggeri M., Tosato S. and the
PICOS-Veneto Group. (2014). Positive symptoms in first-episode psychosis patients
experiencing low maternal care and stressful life events: a pilot study to explore the role of the
COMT gene. Stress, 17, 410-415

45. Giacco S., I. Tarter, G. Lucchini , A.Cicolimi (2023). Filicide by mentally ill maternalperpetrators:
a longitudinal, retrospective study over 30 years in a single Northern Italy psychiatric-forensic
facility. Archives of Women's Mental Health, 27

46. Tozzino L., Noventa R., Zamparini M., Cicolini A., Giacco S., Heitzman J., Large M.,
PicchioniM., Wancata J., Koch M., De Girolamo G. (2024). Comparing forensic and non-forensic
women with schizophrenia spectrum disorders: a european study. International Review of
Psychiatry, 110

Poster: Cicolini A., Mulé F.S., Versari M., Congedo E., Franchini L., Scudellari P. Figure dell’
anoressia mentale: un approfondimento antropologico e psicopatologico nel mondo della danza

classica. Poster presentato al X Congresso della Societa Italiana di Psicopatologia, Roma, 22-26
Febbraio 2005.

DOCENZE, CORSI, SEMINARI E CONGRESSI

Attivita didattica:

“Progetto Fisicamente: migliorare il benessere fisico nei pazienti affetti da disturbi mentali” con le
relazioni “Antidepressivi, Ansiolitici e metabolismo” e “Neurolettici e metabolismo” tenutosi a
Mantova I’11.4.12, 11 7.05.12, 11 30.05.12 e il 26.09.12 per 1I’Azienda Ospedaliera “Carlo Poma” di
Mantova

Progetto Dialogos: “Tavole rotonde sul Disturbo Bipolare” tenutosi a Villafranca (VR) I'11.07.12 ¢
1128.11.12 per OM Comunicazioni

Master annuale in Criminologia e Scienze Forensi, docenza su “Attivita ordinamentali e riabilitative
negli OPG/REMS” tenutosi a Milano nel 2017 per UNID Professional

Master in Criminologia, docenza su “Psichiatria e delitto: il crimine e I’infermita mentale. La perizia
psichiatrica” tenutosi a Milano nel 2018 per CENAF

Docenza su “Corso di Sicurezza Personale e Responsabilita’ Sociale e Sopravvivenza” e “Salvataggio
e Primo Soccorso” presso Safety Total System Marine Group Srl di Ortona (CH) per un totale di 15
ore annuali dal 2018 al 2022

Scuola di Specializzazione in Psichiatria dell’Universita degli Studi “G. D’ Annunzio” Chieti

Pescara, docenza di “Psichiatria Forense” anno accademico 2019-2020; 2021-2022; 2022-2023

Scuola di Specializzazione in Psichiatria dell’Universita di Parma, docenza di “Psichiatria Forense”
anno accademico 2022-2023



Relazioni a convegni:
Robotti C. A., Cicolini A. “Rapporti affettivo-sessuali”. UOP 23 — Corso Divisionale:
Responsabilita all’interno dei Servizi di Salute Mentale. Montichiari, 30 Ottobre 2008;

Robotti C. A., Cicolini A. “Responsabilita per atti autolesivi commessi da infermo di mente”. UOP
23 — Corso Divisionale: Responsabilita all’interno dei Servizi di Salute Mentale. Montichiari, 30
Ottobre 2008;

Robotti C. A., Cicolini A. “Aggressivita’ e suicidio”. Giornate italo-tedesche di psichiatria: suicidio
e strategie di prevenzione. Bressanone, 8-9 ottobre 2009;

Torresani S., Pontarollo F., Cicolini A., Tomasi R. “Patologia psichiatrica e suicidio: la situazione in
AltoAdige. Psychiatrische Erkrankungen und Suizid: die Situation in Siid-Tirol”. Giornate italo
tedesche di psichiatria: suicidio e strategie di prevenzione. Bressanone , 8-9 ottobre 2009;

Robotti C. A., Cicolini A. “Le responsabilita degli operatori e le implicazioni medico-legali nella
gestione dei pazienti con comportamenti autolesivi”. Azienda ULSS 6 Vicenza - Gestione e
responsabilita in ambito di degenza e territoriale Vicenza, 26 Novembre 2009;

Robotti C. A., Cicolini A. “La gestione del paziente con disturbi comportamentali aggressivi, auto
lesivi e che rifiuta le cure, nel Dipartimento di Salute Mentale: aspetti clinici e medico legali ** tenutosi
a Thiene 1l 24 Settembre 2010;

Cicolini A. “Open Day - Salute Mentale al Femminile - Differenze di genere nei disturbi psichici”
tenutosi a Pieve di Coriano (MN) il 10 Ottobre 2013;

Robotti C. A., Cicolini A. “International Brain Stimulation in Psychiatry Conference” tenutosi a
Montichiari (BS) 1127 e 28.10.16.

Cicolini A. “Incontro e confronto: REMS e territorio” tenutosi a Castiglione delle Stiviere il
27.10.23

Cicolini A. “Autori di reato. REMS e percorsi alternativi” tenutosi a Termoli1l 6.11.23

Cicolini A. “La gestione del paziente psichico autore di reato: competenze cliniche e giuridiche”
tenutosi a Lodi1l 10.11.23

Cicolini A. “XII Congresso Nazionale Coordinamento SPDC” tenutosi a Bergamo 11 18.11.23

Cicolini A. “Cervello Sociale. Traiettorie evolutive e patologia” tenutosi a Bormio dall’11 al 14.04.24
Cicolini A. “Rems in Lombardia” webinar per ATS Val Padana del 17.04.24

Cicolini A. “Concetti teorici di psichiatria forense” tenutosi a Milano il 6.05.24

Cicolini A. “Dal Disturbo della Personalita al Reato. Un possibile modello di intervento™ tenutosi a Bolzano
I'8 e11 9.05.24

Cicolini A. “Faculty of Forensic Psychiatry Annual Conference” tenutosi a Milano dal 15.05 al 17.05.24

Cicolini A. “Evoluzione dell'impianto legislativo in tema di autori di reato con patologia psichica” tenutosi
a Milano 1l 20.05.24



Cicolini A. “L’autore di reato con disturbi psichici tra intervento giurisdizionale” tenutosi a Milano il
24.05.24

Cicolini A. “Equipe forensi” tenutosi a Milano il 27.05.24

Cicolini A. “Congresso 150 anni SIP - L’eredita del passato, I’'innovazione del presente, le sfide del futuro”
tenutosi a Verona dal 29.05 al 1.06.24

Cicolini A. “Madri che uccidono: clinica e psicopatologia del figlicidio.” Psicologia in Tribunale Webinar
del 12.06.24

Cicolini A. “Il sistema REMS nell'impostazione della legg e 81/14 e nella pratica”. Progetti regionali di
rafforzamento del DSMD: 1l budget di salute nella presa in carico dei pazienti affetti da patologia psichica
e autori di reato tenutorsi a Chiar1 (BS) 1l 10.09.24

Cicolini A. “Depressione 2024” tenutorsi a Milano il dal 25 al 27.09.24

Segreteria Scientifica dei convegni:

“Maternita sconvolgenti: radici, evoluzioni, conseguenze psicopatologiche e forensi” tenutosi a
Verona il 24.06.2011

“Personalita al limite: tra patologia e abuso di sostanze” tenutosi a Rovereto 1’8.02.2013
“Concetti teorici di psichiatria forense” tenutosi a Milano il 6.05.24

“Evoluzione dell'impianto legislativo in tema di autori di reato con patologia psichica” tenutosi
a Milano 11 20.05.24

“Equipe forensi” tenutosi a Milano 1l 27.05.24

Partecipazioni a convegni/corsi:
Dal 2005 ad oggi partecipazione ad oltre 200 congressi inerenti la psichiatria e/o la formazione
continua in medicina con particolare attenzione alla psichiatria forense.

CAPACITA’ E COMPETENZE PERSONALI
Madrelingua Italiano Altre lingue Inglese

» Capacita di lettura Ottimo

» Capacita di scrittura Ottimo

» Capacita di espressione orale Ottimo

Francese
* Capacita di lettura Scolastico
» Capacita di scrittura Scolastico
» Capacita di espressione orale Scolastico
Tedesco
* Capacita di lettura Buono
» Capacita di scrittura Buono
* Capacita di espressione orale Buono

C APACITA E COMPETENZE RELAZIONALI
Spiccata competenza in ambito di organizzazione di lavoro in team, della gestione dei collaboratori
e delle risorse umane, disposizione nell’organizzare e collaborare in rete




C APACITA E COMPETENZE ORGANIZZATIVE
Esperienza in ambito di organizzazione di Gruppi di lavoro multidisciplinare

CAPACITA E COMPETENZE TECNICHE

Ottima conoscenza dei sistemi informatici, sia della piattaforma Windows che MacOs e delle loro
possibilita applicative

Li, 1.10.24

Il sottoscritto € a conoscenza che, ai sensi dell’art. art. 76 del DPR 445/2000, le dichiarazioni mendaci, la
falsita negli atti e I’uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali. Inoltre, il
sottoscritto autorizza al trattamento dei dati personali a1 sensi dell’art. 13 GDPR 679/16 — “Regolamento
europeo sulla protezione dei dati personali
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