Piazzale Monghini 8/9
06129 PERUGIA

¥l soltoscrittofa: COGNOQME Cantisarti ........... NOME....._.Teresg Anna ......
Nalo il GI1201955 ..oeciiiccce Bovinnvivacnee Lauria.. ..o prov...Potenza............ e .

CODICE FISCALE: -~ | b It i°
DICHIARA
Sotto la propria responsabitita, ai sensi degli art. 46 e 47 del DPR n. 445/2000 e smi, consapevole delle sanzioni penali richiamate

dall'art, 78 nel caso di dichiarazioni non verliere, di farmazione o uso di atti falst, ¢ consapevole altresi che 'A.0. "S. Maria della
Misericordia™ di Perugia pud acquisive direttamente gli  atti comprovanti:

- di essere in possesso delfa Laureain ... Medlcina Chirurgia....
conseguita in data, ., ...26/02/1981... ... .-presso IUnwersrta degh Studi di ......Pewgia._.
{tolo ricangsciuta da ............... in dala ................. fda compitare Solo in c8so dr titofo consegurfo m sfato daverso da que.ffo
italiano}

- di s2sere jin pogsesso deil'abilitazione all'esercizio delta professlene di medico chirurge

conseduita in data ... 1981 prima sessione.__.......... presso ......Universita deghi Studi di Perugia..............cccoiiicin. '
- di essere iscritto ail'albo delPordine dei medici delia Provincia di ...... Potenza ........ dal......23/06/1981...
di agsare [scritto ail'albo dali’ordine del medicl della Provincia di ......Perugia ..._.. dal 16/06/2010
n® diisgrizione .., ..., (7 b SOOI

- di essere in possesso del sequente diploma di speciafizzazlione:

Disciplina _........Neurologia............... conseguite tn data ... OSI0T/198BE........cvey presso FUniversitd di
...... Perugia...... recemeeieea... BLSENSI del DLgs 25771991 del £ 1gs 368/1999 [
durata anni | v e, .. titolo diconosciuta da . SUUURU (3 3N I £- R {da compilare s0lo in casa di Kfolo

conseguita in staro d)verso da quela italiano)

- di avere prestato servizia:

rigl can  rapporto  di lavarp  subordinata,  nel  profila professionale | Assistente Medico......... disciplina
....Neurologia.. _.................. dal ... OfM1M9B6. .l al L ABBM8BT .
prasso 'Azienda/Ente _.....Ospedaliera di Foligho..._............

" v
con contralto di lavore atempo [} indeterminate {77 determinato

a tempo pieno L] con impeqno tidoto {n. ore ...__....... setlimanali)

0 con intertuzione dal servizio (ad os. per aspelitative, congedi serzsa assegrnil
| D Al i ieee e (indiGare gioMmo/mese/anne e motivo intertuzione)

con altre tipelogie contrattuali (da precisare, se irattasi, ad es., di prestazions di lavorg aulonomo, di altivita in convenzione

con il SSN ecc) nel profilo professionale ....cooocccceiiiciniee..., discipling ... ettt et et i e ranan dai
@ e n.. . ore settimanali

- di svolgere il seguente Incartco dirigenziale:

tipologia incarica (precisare se incarico oi direzione df strutfura comglessa, di sirutfura semplice, di alte professionalita;
Incarco di sostituzione del diretiare £f deffs S. C. oi Neurofisiopsiotogia ai sensi del'art, 18 cormnma4 CCNL 1998/2007-

20022005
dal 27/03/2013...... 8l 26/09/2013 ( delibera n°472)
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dal 27/08/42013 al 26/02/2014 ( delibera n® 297%)
dal 27/02/2014 al D6f02/2015 ( delibera n* 225)
dal 27/03/2015 3l 26/03/2016 (delibera n® 1089)
dal 27/03/2016 al 26/03/2017 (defibera n® 930)
dal 27/03/2017 al 26/03/2018 ( delibera n® §72)
dal 21/08/2018 a witt'oggi {delibera n® 16838}

incarice di Sostituzione del Direttore pressc la Struttura Complessa ...di Newrofisiopatologia.....
...dell'Azienda/Ente AzZ....... Ospedatiera di Perugia,..............
, occupandosi di (descnvere atfivita svolta ed indicare eventuall specifici ambift di autontonia professionale)

........... Dichiara di aver svolto integrabmente le funzioni defla figura di Divettore di Strutiura
Complessa di cui rappresentava il Sostituto sia come punto di riferimento clinico che organizzativo-
gestionale per tutti gli operatori professionali che della Struttura stessa fanno parte. La Struttura, sotte
la sua direzione. ha realizzato neghi ullimi tre anni 1 seguenti punteggi:

Percentuale obbisttivi di budgel raggiuntt nel 2015 97.80%
Percentuate ahbieltivi di budget raggiunti rel 2016 85,60%

Percentuale obbiettivi di budget raggiuntt nel 2017 97.50%

dal 01/01/2011 & tult'eqyi ... Responsabile Stadiura Semplice Dipartimentalg” Centro Dlagnosi e Cura dell'epilessia™ presso ta
Slkruttura Complessa ........ Neurefisiopatoiogia......dellAzienda/Ente Az....Ospedaliers df Perugia................. occupandosi di
{descrivere allivitd svolfa ed indicare eventuali specifici ambifi of autonomia professionalte)

Lu SC di Neurofisiopatologia contiene al suo interno i} Centre di Riferimente Regionale per I Epilessia. 1
Centro. sotto la responsabilita e IPautivita diretta della dr.ssa Cantisani ¢ fa collaborazione di due dirigenti
medici e di olto tecnici di Neurofisiopatologia, assicura alle persone affette da questa malatiia, ad alta
incidenza, la possibilita di ricovero per t casi di difficile inquadramento sindromico ed | casi gravi farmaco-
resistenti. la possibilita di eseguire indagini specifiche in regime di Day-Service, di eseguire visite
ambulatorighi, sempre con lo stesso medico di riferimento, con ambulatori aperti tulti t giorni ( anche due
ambulatori nello stesso gtoro), di eseguire video-CEG anche in Junghi monitoraggi diurni o notturt, in
laboratorio o a domicilio. I} Centro ha un rapporto <li collaborazione dirctta con it Pronto Soceorso per la
gestione defle crisi o degli stati epilettici che vi giungono. con la Pediatria per ’epilettologia pediatrica, con
tulsi 1 reparti di Medicina dove spesso questi pazienti, soprattulio i pit anziani. sono ricoverati e con e
Terapie Intensive per la gestione degli stati eptlettici; si avvale inoltre della stretia interazione con i colleghi
della Neuroradiologia e delta Gevetica Medica Il Centro & acereditato dalla societa scientifica di riferimento,
ta l_ega Italiana contro I’Epilessia (LICE) .periodo atwale riconosciuto 2015-2018. L.’ aggiornamento del
responsabile di Strutlura e del personale dedicato & continuo con [a partecipazione costante ai convegni
specifici, dove la dr.ssa Cantisani € di frequente relatore (ultimo convegno orpaitizzato in quatita di
respousabile scientifico “Le tecniche di Neurofisiopatologia nella Neurolegia dell’Emergenza-Urgenza, per
medici e tecnici di Neurofisiopatologia), la partecipazione a studi clinici sperimientali (4 studi di
Epiletiologia in corso: Epineeds, Standlow, Raslow, Padsevonil EP0093) , la pubblicazione di articoli
(ultimo articoto pubblicato “Is it worth or possible, to measure what matters to cplleptu. patients and their
carers?” Epilepsy Behav. 2018 Jan)

- di aver svolito, inoitre, i seguenti Incarichi dirigenziali:

tipologia incaricn (precisare se incarico o dirozione di struttira complessa, di struttura semplice. di alta professionalita)

dal G1/01/2004. .. ab ..31/3/2007... Incarico di “Respansabile di Programms defta Stuffura Complessa Diagnastica
Prachirurgica delf'epifessia”
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presso fa Strutturs Complessa _.......Nsurofisicpatologia. ... del'Azienda/Ente  Az....Ospedaliera di Perugia.................
occupandosi di {descrivere altivita svolta ed indicare eventuaii specifici ambifi & autonormia professionale)

La dr.ssa Cantisani ha frequentato per un periodo di tre mesi {dal | ottobre al 31 dicembre 2001} it Centro d:
Chirurgia dell’Epilessia defl’Ospedale Niguarda di Milano. Dopo aver appreso le nozioni fondamentali ded
complesso percorso necessario affinché una persona affetta da epilessia farmaco-resisicnie possa essere
sottoposta ad intervento di chirurgia def’epilessia fe ha applicate nel suo Centre aumentando le conoscenze
su questo percorso, prazie ad incontri moltidisciplinari di discussione dei casi, dei colleghi
Neurotisiopatologi, Neuropsicologi. Neuroradiologi ¢ teenici di Newrofisiopatologia.

dal Q1/01/2008...... al ...31/12/2010... Incarico ... Direttore . di Struttura Semplice-"Cantro di Diagnasi € cura dell'Epilessta presso
S.C. di.....Neutofi suopetotogra dell’AznendarEme Az, Ospedaliera di Perugia................
or:cupandosz i (descrivere amwt‘s svolta ed indicare eventuati specifici ambiti df awlanania pmfessmnafe)

La dr.ssa Cantisani ha svolto in quest’ambiio una attivita volta all” incrementa deghi ambulatort di
epifettologia, al miglioramento delle registrazioni video-EEG per sospette crisi epilettiche anche, attraverso
la Local Area Network (LAN), negli altri reparti defl’ospedale, in patticolare ta Pediatria € lc Medicine, al
miglioramento della capacita dei tecnici di Neurofsiopatologia, attraverso incontri e cotsi di aggiornamenio
interni, di osservare e descrivere e crisi epilettiche, in particolare di valutare stato di coscienza, linguaggio,
mernoria, orientamento emporale ¢ spaziale agli inizi, durante e dopo une crisi epiletijca durante le
registrazioni video-EEG

tipotogia incarico (precisare se incanco di direzione di strutlura complessa, di strutfura semplice, di alfa professionalitat
dal 2008...... at  ..2012 ..Sostiutc det Direttore in caso di assenza presse la Struttura  Complessa

...Neurafisiopatotegia...... dell'AziendatEnte Az....Ospedaliera di Perugia... ............., ocoupandoesi di {deschvere atfivita svolta
ed indicare eventual specifici ambiti di autonomia professionale)

n caso di assenza del Diretiore ha sempre svolto in piena autononisa la sua funzione,

- di aver frequentate | seguenti corsi di farmazione manageriale

dal...01/01/2018 al 30/06/2016 _ presso ___Scuola Umbra di Amministrazione Pubblica
contenutl del carso Formazione Managedale per Girtgenti dl Strsttura Complessa

dal...03/1988. .. af...11/1988 pressa ... Scupla Umbra di Amministrazlone Pubhlica
contenuti del carso "La formazione manageriale in Sanita”

BB serne ncme semmmnrmmsmsnn B oxsounennnnssanes s is s 858 i 3,085 57 SRS EGE

presso e et i e e i Shompnh 6 SR R
(o8 L =LA IR (= I Lo R U PSS S

- di aver conseguito le sequenti ulteriori Specializzazioni, Laurea, Master e Corsi di Perfezicnamento:

LabU@R M coemimisumsimsmis somermasssme soamss Soss i somart o Sars s vovesasesasss caonseguita in data .....occiinin miieeenns presso
FUniversita deglt SEudi di ... i s e e e

Speciafizzazione in ... B T conseguita in dala _..._..____........ presso
FUniversita degli Studidi ...oovnviimirmiie i e RETIIN e
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Maater D i e, CONBEQUILD N data presso
Corso c-l-]-p-elfezionafnentc; N CONSBQUID N datA vovvevvrvvrscvvrcvreeee
presso FUniversita degli Studi di

- di aver frequentato i seguenti soggiorni di studiofaddestramento

{soggiomf di studio o of addestramenio professionata per atlivita ingrenti afta disciplina in rilevanti strutfure italiane o esfere,
di durala non inferiore a mesi tre, con esclusione dai tiracini obbligaton)

Presso ...... A Q. Ospedale Niguarda...Ca'Granda Milano Centro di Chivargia dell'Epilessia ...
A (prov. Ml....} - Via Piazza dell'Ospedale Maggiore T 5 3.
dal ...014G/2001.......... gl 381202007 ... e e e {indicare giomo/mese/anno)
con impegno settimanale pari a are ... 1 PR

- di avere svolto attivita didattica (altivitd presso corsi i sludic per it conseguimento di laucee o di specializzazions dei
profili medici o defta dinigenza sanitaria nonché delle professioni sapitarie ovverc presso scucfe per fa formazione del
personate sanifario - esclusa laffivita di refatore/dacents in corsi di aggiamamento professionafe, convegni, congress)

presso Universita deghi Studi di Perugia

neltambito del Corso di ... Scunla dl Specializzazione in Medicina del Lavoro ... ...

insegnamento ............ Elementi di malattie del sistema nervose ..,

= T T~ 1§ - 52 1 3 < PSPPI

ore docenza ......25 COMPIESEVE . ... vcocviieie e vree (specificare se complessive o seftimanali}
presso Université degli Studi di Perugia

rellambito dei Corso di ... Scugla di Spedializzazione in Medicing def Lavore ...,

insegramento ............ Elementi di malailie del sestema nerveso ...

T e I =110 1 Ty
ore docenza 25 complessive spacificara se complessive o setfimanalf)

presso Universila deghi Studi Modena e Reggio Emilia
nell'ambito def Carso di Revision Sistematiche e Melanalisi Cochrane......
= 1 TR & 1 7.0 b T T PP PR P N

ore docenza complessive 4 [ specificare se complessive o seftimanall}
presso Universita degli Studi Modena e Reggia Enilia

nell'ambito de! Corso di Revisioni Sistematiche g Metanalisi Cochrane
A 4o n 2T CHZOFA.. e v mmmmemmmmn s ssmasms e s i S8 8 S sl o A A B e i BT 8

ore docenza cosmiplessive & { specificare se complessive o setfimanal)

presso Univarsita degh Studi Meodena e Reggio Emlha

nell'ambito del Corso di Revisioni Sistematiche e Metanalisi Cochrane

BB 2o 2O VBRIV oo sous svsmannn s s ey G o0 s e TE S SV EROAR SYTETY KYER ST
ore docenza  complessive 4 { specificare se complessive o seftimanah}

presso Uriversita degli Studi Madena ¢ Reggio Emilia
neli'ambilo del Corse di Revisioni Sistematiche e Metanalisi Cochrane

c= T R € 11723 3 I U TSR PP S
ore docenza complessive 4 { specificare se complessive o seltirnanal)
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- di aver partecipate alle seguenti attivita di aggiomamento e scientifiche:

Partecipazione guale docente a corsi, convegni, congressi, seminart anche effettusati all'estera

e e v A 5 e it
ENTE TITOLO DEL = ; LUCGO DI
ORGANIZZATORE | CORSO g;'ﬁ;‘i”m"se’a"““  svoLeimENTo | E°M

“Cochrane itafia La knowledge | 09/03/2018 T Mistituto Mario Negri

______ Traslation e MbANO ]
Cochrane La neurologla tra | 18-21/06/2018 . Castiglione del ;
Neurclogical ’"’“;’d°'°9'“ e : Lago =

USL 1 Umbria Gorso di 2411112017 | Citta di Castelto -
Metodologia sugli ;
studi clinici
o ’ ’ Revisioni T T
. sistematiche e . .
USL1 Umbria meta-analisi 20/11/2015 Citta di Castello
- —AE PA LV AF 1t Cochra"e e -~ -
Evoiuzichne
; pregnost delle .
ASL 3 UMBRIA sindromi 24{1112012 Foligno
epilettiche e o

Partecipazione quate relatare a corsi, convegni, congressi, seminayi anche effettuati allestero:
epilessia e sport usl umbria 1 medicina dello sport 23 maggio 2015

(atunentare le righe se insufficienti)

ENTE

ORGANIZZATORE

Asspciazione
Neurologia
Emergenza Urgenza

*“Le tecniche di

TITOLO DEL
CORSO

PERIODO

{giornofmeselfanno

dalfal )

LUGGO Db
SVOLGIMENTO : ECM

Neurofisiopatologia
netta Neuralogia
delf Emergenza-
Urgenza"

375015012018

A0, G. Brotzu

i Qutcome Clinice dsl
. paziente con fetus

RO}

_.i.L'applicabilita dei dati
¢ LVl congressa

[V Cangresso
Nazianale:

CgFaia0iE

: Parugia

T Cagliari

| 7-Bi0812018

Milano

i naziohale:

i Outeome clinico:

{ come si analizza la
! scala di Rankin

XV CONGTESSO

i nazionale ;
! La Strategia di
: Knowledge
; Transtation

i 2-5/05/2018

Ricelone

57042018

Pap. 7a 16

Trieste




"TICE,

TTCONGRESSO
| INTER-REGIONALE:

| Bvidence-based ed

| esperienza

i CochraneNeurclogical
i Field applicata

i alfepitessia

SIMFER

Corso nazionale di

aggiornamento:
L"Evidence Based

i Medicine non
i sempre ci aiuta: i limit

delie gvidenze

“I'Vi Congressa

i Nazionale:

! Revision: sistematiche
| Tessuna paura; come
! usarle nelia pratica

i quotidiana

Ordine dei Medici
Terni

! Le malaitie
: heurologiche rare

Cochrance
Rehabititation
Field

Facotta di Medicina
Veterinaria

i Master di | LiveHo
; Dairy Production

i =*Come usare le
i evidenze Cochirane
©in ambito

12210972017

171142017

Assisi

Assigi

24-267/0512017

B

“128101/2017

Terni

1 20/09/2016

. Medicine- la Medicina
: basata sull'evidenza

12i02/20916 ~

Brescia

Perugia

LLC.E

Congrésso

: interregionale: e :
: problematiche cliniche |
' nella gestione :

§ ambuiatoriale

- USL UMBRIAT

[l corso avanzato di

! Neurclogia":Hanno
i Chiesto un EMG™

311172018

Assisi

ViR SRS ANRINTS ey S ]

 10/08/2015

i Epilessia e sport:

! Eventi critici non

i LV congresso

epilettici

23 maggio 2015

! hazionale: Le
i revisioni sistematiche

censigli per i lettor

i Gestione delio stato

! epitettico al Pronta

Cochrane
. Collaboration

' Textbook of Cochrane
i Neurslogical Reviews

i Soccorso

- 33.34i04/2018

Perugia

: Pantalla-Todi

: Como

T AIZ014

TaE5I06i 3014 T

Perugia

{ India)

A.Q.Perugia

| Epilossia post-stroke - 2911112013

‘Hyderabad =

h _'i‘—‘erugiamw""' )
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"Cochrane
Collaboration

i Cochrane reviews for
| specific external
. audiences

"Ilssues in developing

r
I

and disseminating
slenraries of

Teesfer 2013
|
i
i
i

1;' Quebec city

TRST 3Umbria L2 medicina [ 20/041Z012 ; Foligna
; : parrativa:dalle storie X :
! la cura
"AQ Perugia S TTTTTA342642 Perugfa
ASE2- Umbria Medicina 17.42.2011 Perugia
perioperatotia; Ia
patatogia neurologica i
CASL 3Umbria ‘Epilessiae 26112044 Faobigno i

comorbifita
psichiatrica

Cochrane
Coliaberation

! reviews?

It s worth including - | 21 G204

RCT in Cochrane

Madrid

SNO

L.l congresso
: nazionale: Sclergsi
. laterale amicirofica

55 1051 3071

Cagliari

Universita di Pisza

: Le nuove sfide nelfa
i cura della persona

142022011

con epilessia

Pisa

GiMSI

‘ Cochrane
: Collaboration

L FNOMCe0

Sincope Unit 20-11-2010

“ifrigntare e informare | 15142000

le decisioni negli
intervent sanitari
compless” ...
Dichiara oggi per
domani: La

Neurologia

Perugia

“Modena’

B 4

TSIMFER —ASL 3
: UMBRIA

RO MARIA T
TERNI

 Trattamento del

Interventa riabilitativo | 04-05/12/2009
in fase acuta e post- i
acuta precoce nelle

persone con grave

celebrolesione ;
; 19/ 06/ 2009

: paziente in coma

Sin Tosco-Umbra

. Neurﬁtb@a

‘emergenza e guatita

43309008

LI.C.E

i La gestione del

_epilessia

13M12/2008
bambino con

Perugia
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- di essere Autore dei seguenli lavott sclentlfici ~ riferiti all'ultimo decennio — editi a stampa {indicare: fitolo tavoro,
rivisfa/pubblicazione, arnc pubblicazione, da allegare in erginale @ in copia conforme)

1.

. An old drug for o commor disease. ... —
J Neurol Neerosurg Psychiatey, 2013 May; 84(5).473-4.

2. ... Secondary proeressive multipie sclerosis: a shared therapewtic decision... .
.. J Neurol Neurosurg Psychiatry. 2013 Apr; 84(4) 363
3. Daoes Rivastisniine Improve Cognitive Fencticasor Digability in Patients with Alzheimer’s
Disease?
Neuroepidemiology 2004;23:209-210
- di aver collaborato alla redazione doi seguenti lavori ~ editl 2 stampa (indicare: tifolo favoro/pubblicazione. anne
pubhlicazions}

1.

Myoclonus epilepsy, retinitis pigmentosa, leukoencepbalepathy and ccrebral calcifications

associated with a novel m.5513G>A matation in the MT-TW gene.

ud

BiochemBiophys Res Commun. 2018 Jun 2;500(2):158-162.

TFranexamic acid for hyperacute primary IntraCerebrulHaemarrhage (TECH-2): an
international randomised, placebo-cantrolled, phasc 3 superiority trial
Lancet. 2018 May 26:391(10135)

Discordant manifestations in 1talian brothers with GNE myopathy
J Newrof Sci. 2018 Mar 15:386:1-3.

Is it worth it, or possible, (o measure what matiers to patients with eptepsy and their
caregivers?
Epilepsy Behav. 2018 Jan;78:273-279

Long-term applicability of the new ILAE definition ¢f epilcpsy. Results from the PRO-
LONG study.
Epilepsia. 2017 Sep;S8(9):1518-1523

Alteplase for acute ischemic stroke: outcomes by clinically impartant subgrouwps in the

Third International Stroke Trial.
Stroke. 2015 Mar;46(3).746-36

An educational campaigy about epilepsy ameng.. Italian primary school teachers. 2,

The results ot .a focused training program™............
Epilepsy Behav. 2015 fam;42C:93-97
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8. An educational campaign toward epilepsy anlong Italian primary school teachers: 1.
Survey on knewledge and aititudes.”...
Epilepsy Behav. 2014 Mar;32:84-91

g. Is the 'liberation procedure’ for multiple sclerosis really liberating?

J Newrol Neurosurg Psychiatry. 2014 Apr:85(4):362

10. . Endovascular treatment for acute ischemic stroke.
N EnglJ Med. 2013 Mar 7:368{(1}3:904-13

11. Pirgcetam for acute ischaemic stroke
Cochrane Database Syst Rev. 2012 Sep. 12:(9):CD0G04 9.

12, The benefits and harms of infravenous ¢hrombolysis with recombinant tissue
plasminogen activator within 6 h of acute ischaemic stroke (the third infemational stroke
trial [[ST-3|): a randomised controlled trial IST-3 collaborative group,

Lancet. 2012 Jun 23;379(9834).2352-63. 3,

13. Update on the third intemationsl stroke trial (1I8T-3) ofthrombolysis for
acute ischaemic stroke and baseline features ofthe 3035 patients recruited.
Trials. 2011 Nov 30:12:252.

i4. Acrofroutofacionasal dysestosis I in two sisters of Indian origin
AmJ Med Genet A. 2011 Decy I33A(12):3125-7.

15. Intra-arterial or intravenous thrombolysis for acute ischemie stroke?
J Neurointery Surg. 2010 Mar;2(1):74-9.

i6. TPITHET-where next?
Lancet Neurol. 2008 Jul;7(7):57(-1;

17. Third international stroke trial (IST-3) ofthrombolysis for acute ischacmic stroke.
Trials. Z008 Jun 17;9:37

18. Galantamine for Alzheimer's discase snd mild cognitive impairment
Neuroepidemiology. 2007;28(2):116-7.
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19. Juvenile myoclonic epilepsy with generalised and focal efectroencephalographic
abnormalities: a case report with a melecular genetie study.
Newrol Sei. 2007 Qci;28¢5):276-8.

20. Prastaglandin E{ for treatment of ereetile dysfunction.
Cachrane Database Syst Rev. 2004:(2%:.CD001784. Review.

21. Glycerol for acute stroke.
Cochrane Database Syst Rev. 2004;(2).CD0000%6. Review

22, Glvcerol for acute stroke: a Cochrane systematic review,
I Neurol. 2002 Apri249(4):445-51. Review

23. Pitferent measures for assessing stroke outcome: an avalysis from the lnternational
Stroke Trial in [taly.
Stroke. 2002 Jam;33(1):218-23,

24. Piracetam in acute stroke: a systcmatic review

I Neurol. 2000 Apr:247(4:263-6.

25.  Interpretation of ST and CAST stroke trials. Internationaf Stroke Trial. Chinese Acute
Stroke Trial
Lancet. 1997 Aug 9:350(9075):441; author reply 443-4.

26. So-called "petit mal status’'; epileplic syndrome or seizure type?
Hal J Newed Sci. 1995 Jun;16(5):279-94,

27. Bilateral median #ad uinar neuropathy at the wrist in a parquet floorcer.
Occup Environ Med. 1995 Mar;52(3):211-3.

28. Epilcpsy with bilateral oceipital calcifications: Sturge-Weber variant or u different
encephalopathy?
Epilepsia. 1993 May-~Fun;34(3):328-39.

29, Polyncuropathy in workers with fong exposure to vinyl cbloridc.
Electrophysiologicalstudy
FlectromyogrChnNeurophysiol. 1986 Jan-lieb;26(1):4-7.

30 Progressive bulbar paralysis in childheod: a case report.
l1al J Neurol Sci. 1983 Aprid(1):107-11.
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- diaver svolto [e seguenti ulteriari attivitd

L’auivita formativa e professionale della dr.ssa [eresa Anna Cantisanj si ¢ svolta seguendo due
principali linee di percorso ; la necessita di apgiornare costantemente le tematiche del proprio campe di
interesse (Neurologia. Neurofisiopatologia) ¢ 1a necessitd di svituppare sempre pit [a capacitd di valuare
criticamente la letteratura scientifica per applicarne i risultati ai malati di malattie neurologiche secondo i
principi delia Evidence-based Medicine.

Oltre alla pubblicazione di articoli scientifici su riviste nazionali ed internazionali la dr.ssa Cantisani ha
fatto parte del Comitato Fditorale di riviste scientifiche nazionali ed internazionuli: Evidence-based
Neurology 200 ¢ Journal of Neurology, Neurosurgery, and Psychiatry (agosto 2014-agosto 2017}

Dal 2000 anne di Fondazione del “Cochrane Neurological Network” una delle entita detla Cochrane
Collaboration (organizzazione mondiale no-protit che valuia ’efficacta degli intervents sanitati) ha
partecipato alle altivita del gruppo, in particolare ha fatto parie del comitato seientitico ¢ organizzatore del
"Teaching Evidence-Based Neurology in Europe “, una serie di corsi finanziati dalla Unione Europea e
svoltisi a Londra, Madrid, Lisbona e Perugia, nel 2005-2000, finalizzati all’ insegnamento a giovan
neurologi curopei delle principali makattie neurologiche, Cpilessia, Sclevosi Muitipla, Morbo di Parkinson ¢
fctus in una cornice inetodologica.

Dal 2007 a utl’oggi & Dircttore del Cochrane Neurological Network (oggi Cochrane Neurosciences Field)
ed in questa veste ha proseguiio il lavoro di insegnameuto ai giovani neurologi inizialmente attraverso una
collaborazionc con ’associnzione European Association of Young Neurologists and Trainees con
i*organizzazione di due workshop a Linz, 2009 ¢ Zagabria, 2010 e recentemente con I'orpanizzazione i
ung Summer Schoot ( Castiglione del Lago, 2018) “La neurologia tra metodologia & pratica”™ cut hanno
partecipatoe giovani neurologi italiani.

Nei primi anni, come facenie parte del comitato scientifico, ed in questi ultimi 10 anni in quahita di Diretlore
ha organizzato una serie di workshop “Letture avanzate delle revisioni sistematiche Cochrane™ confronti tra
le revisioni sistematiche. i ¢linici ed 1 principalti esperti in quetla malattia:

“Je Demenze” (Perugia, 2001),"la sindrome det Tunnel Carpale” {Corciano-PG, 2002),

“I*Emorragia Subaracnoidea’ (Corciano-PG, 2004), “le Meningiti” (Milano 2008), “le Vertigini™ (Milano
2009), “Ja SLA (Perugia, 2012), “la Neuropatia Ottica™ (Firenze, 2074) ¢ annualmente organizza workshop
“Cochrane” all’interno dei congressi nazionali delle due principali societa scientifiche neurotogiche, SIN e
SNO (tra ph ultimi: It neurologo tra i monitor delfa Terapia Intensiva quali evidenze lo sostengono, qualt si
devono impegnare a ricercare- SIN Napoli ottobre 2017 — Spazio Cochrane: [.e evidenze, i giovani neurologi
ed 1] direttivo SNO (SNO, Riecione maggio 2018},

In qualita di Diretwore ha poj curato Pcdizione di “Corner™ su riviste scientifiche nazionali ed internazionali
(Journat of Neurology. Neurosurgery. and Psyehiairy, Neuroepidemiology. Limen, Bolettino SNQ ) in cui
venivano pubblicate sintesi deble principali revisioni sistematiche Cochranc in ambito neurologico.

Nel 2010 ha organizzato “The Cochrane Annual Meeting for Continental Entities Staff, CECEM (Perugia.
2-3-4 giugno 2010).

Cura la pubblicazione online del “Cochrane Textbook of Neurology™ {(www.cnthook.org.) che rappresenta
un vero e proprio libro di testo di Neurologia, consubtabtle on-iine e costantermente aggiomalo. L’c-
Textbook & suddiviso per capiioli e contiene gli abstract ed i plain Janguage summary di tutte le revisiont
sistematiche Cochrane di imeresse neurologico (con i link al testo completo della revisjone sistematica
pubblicaia sulla Cochrane Library). L’indice si compone di 28 items c 8(} soltocategorie ¢ ticne conto delle
diflerenti necessita e sengibifita degli operatori sanitari presenti ip tutia la comunitd scientifica mondiale.
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Ha sempre partecipato, in ambilo EBM, ad importanli studi clinici multicentrici nazionali ed internazionali.
ricoprendo spesso in questi ultimi un ruolo di coordinatore nazionale esperto nella vahiazione dell’outcome
clinico det pazient inclusi netlo studio (IST.SEPIVAC 2, IST3, SYNTHESIS PILOT TRIAI E SYNTHESIS

EXPANSION. TICH 2)

Studi clinict completan:

- IST :Infernattonal Stroke Trial) (Membro def Ceatro di Coordinamento nazionale per
I' Italia ¢ respousabile del follow-up in halia)

- SEPIVAC 2: a community-based study of stroke incidence i Umbria, Ttaly (responsabile del follow-
up a lungo termine)

- EVEREST: Siudio di confronto della eversione con fa tecnica tradizionale nella chirurgia carotidea
{membro del Comitato di Moniloraggio).

- PROGRESS: Perindopnl protection against recuirent slroke study

- NASCET :North American Symptomatic Carotid Endacterectomy Frial

- ESPRIT : Ewropean and Australian Streke Prevention in Reversible {schacmia Trigl

- FOOD: Fecding or Ordinary Diet

- MESS : Multicentre Study of Early Epilepsy and Single Seizures

- IST 3 : International Stroke Trial (respounsabiie del follow-up in ltalia)

- SYNTHESIS PILOT TRIAL E SYNTHESIS EXPANSION : Studio randomizzato di confronto  fra
trombolisi intra-arteriosa locoregionale {(FA) ed endovenoss sistemica (EV) con Alteplasi  nell’ictus
ischemico aculo (responsabile del fullow-up)

- SABIUR :Studio sull’incidenza ¢ la prognosi delie Gravi Cerebrolesioni Acquisite
nella Regione dell*Uimbria {responsabrle dei dati eprdenuologicr)

-IPROMETEQ :Studio osservazione, prospettico suile epilessic {armaco-resistentt

- PRO-LONG :Studio sulls prognosi a lungo termine dell’epiltessia

- BRIVARACETAM Study N0O11235 study NO1358 study NO1379 :Studi sulla sicurczza ed efficacia del
Brivaracetam velle Epilessie parziali

-TICH 2 : Acido tranexamico per I'emortagia cerebrale primaria iperacuta { responsabile del follow- up per
'halia).

- SAGE :Study fo Evaluate SAGE-547 [njection as Adjunctive Therapy for the Treatment of Super-
Refractory Status Epilepricus.
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Studi in corso di cw é Principal Investigator:

- RASLOW : Sospensione rapida coniro sospensione fenta detla monoterapia antiepilettica in pazientt adultt
con epilessia liberi da crisi da almeno due anni : studio pragmatico.malticentrico, prospetlico, randomizzato,
controllato.

- STANDLOW : Eflicacy and tolerability of low vs. standard daily doses of antiepifeptic drugs in newly
diagnosed, previously uniteated epilepsy . a nulticenter. randomized, single bling, parallel group trial.

- EPINEEDS : La gestione del) epilessia nella pratica clinica rifiette i bisogni espressi dai pazienti? studio
prospettico di confronto tra pazienti ¢ medici .

PADSEVONIL EP0093 : phase 2a study with padsevonil (UCR0942) in highly drug resistant epilepsy
patients

La dr.ssa Cantisani ha partecipato ¢ partecipa fattivamente all’attivita di Societa scientifiche:

- ha rivestito il ruolo di Segretario Regionale per I'Umbria della Lega {taliana contro PEpilessia
(LICE) negh anni 2005/2008 e dal 29 apriie 2013 a tutto il 2014- pro tcmpore ¢ da ottobre 2016 a
giugno 2017 - pro tempore

- dal 2007 a tutt’ oggi partecipa all’attivitd delfa Societd raliana di Neurolopia (STN) In qualita di
presidente di una “Associazione Autonoma Aderente alla SIN”

- dal 2012 a wiroggi fa parte de) Direttivo dell’ Associazione Alessandro Liberati- Network ltaliano
Cochranc

- dal setlembre 2018 fa parie del gruppo “Struttura e Metodologia" delle Linee Guida [so-Spread.

La dr.ssa Cantisani ha coflaborato ¢ collabora alla elaborazione di Percorsi di Cura per persone affette da
malattic neuroiogiche:
- ha fatto parte inteprante del gruppo tecnico che ha elaborato la “Promozione della salute per 1 minori
affetti da autismo. Dallc evidenze ai percorsi di cura” — Delibera della Giunta Regionale Umbra del
22 novembre 2006 n®1994 pubblicata nel Bolletiino Ufficiale della regione Umbria n® 58 del 20
dicenibre 2006
- ha supervisionato, in qualita di Sestituto del Ditettore della SC di Newrolisiopatologia, Pattivita di un
suo collaboratore, titolare dell’Incarico professionale Sclerosi Multipla ¢ Malattic Demielinizzanu, at
tavolo tecnico della Regione Umbria che ha etaborato il PDTA per persone affeiie da Sclerost
Multipla (Delibera Regionale n® 1178 del 16/ 172017)
- partecipa al tavolo tecnico regionale, da poco convocato, per ’elaborazione de] PDTA per personc
affettc da Sclerosi Laterale Amiotrolica
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- gualita di membro de! diretiivo dell’ Associazione Alessandro Liberati-Network Italiano Cochrane
& tra ghi organizzatori della Riunione Annuale 2018 dell’ Associazione che si terra a Roma il prossimo
8 novembre 2018 dal tilolo *Lince guida ¢ percorsi diagnostico-terapeutici assistenziali (PDTA):
metodi, aderenza e responsabi)itd”

- allega, =i sensi deif*art. 8 punto 1 letters a) ¢ b) del bando, {in onginale o in copia tegale o autenticata ai sensi di legge):

a} dichiarazione del Diretiore Ssnilario riguardante ta tipologia della AziendalEnte Ospedaliera di Perugia......... incul
allocata fa Struttura Complessa di Neurofisiopatelogia....... presse la quate il sattoscritla svoigesha svolte la propria
attivitd & la tipologia delle prestazioni che vengono erogate da lale struttura in cui B soltoscritto svolge/ha svolto I
propria atiivita.

b) certificazione del Direttore Sanitario dell'Azienda/Ente Ospedaliera di Perugia..., rilasciata sulla base dellattestazione

dal Direttare del Dipartimento/Direttare della Struttura Complessa di Neurafisiopatologia........  figuardante ia tipologia
qualitativa e guantitativa delle prestazioni effettuale dal sottoscritto

tilLa soltoscrittola dichiara, infine, di essere informatofa, secondo quanto previsto dat D.Lgs. n. 196/2003, che & dati personali
raccolli saranno tratiati, anche con strumenti infarmatici, esclusivamente neil'ambito del pracedimento per i quale ls preseate
dichiarazione viene resa e allega copia di documento di identita {carta d"identitd o passaporto) in corsa di validita.

Dichiara inoltre di essere informato/a che il presente curricutum sara pubbficato sut sito Internet Aziendate.

Li 10/10/2018 C RiIEYi
R : Q‘-»';é_{_{ji’;?__,« ‘..--"iz--. S
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