CURRICULUM VITAE DI GABRIELE MAOLO
aggiornato all’anno 2014

INFORMAZIONI PERSONALLI

Cognome / Nome

MAOLO GABRIELE

Anno di nascita

Qualifica

Dirigente medico

Amministrazione

ASUR MARCHE AREA VASTA 3

Struttura di
appartenenza

OSPEDALE di Macerata Unita Operativa di DIABETOLOGIA

Incarico attuale
e servizio di afferenza

Responsabile di Struttura semplice dipartimentale area medica” Diabetologia e malattie
metaboliche; endocrinolegia; nutrizione clinica e dietetica.

Num. Tel. Ufficio

Fax dell'Ufficio

E-mail istituzionale

gabriele.maolo@sanita.marche,it

TITOLI DI STUDIO E PROFESSIONALI, ESPERIENZE
LAVORATIVE, ALTRE CONOSCENZE

Titolo di studio

Laurea in Medicine e Chirurgia Universita degli studi di Perugia (Perugia 26/11/1975).
Specializzazione in Endocrinologia e Malattie del ricambio Universita degli studi di Perugia
13/11/1978

Specializzazione in Scienza dell'alimentazione Indirizzo Dietetico Universita degli studi di
Perugia 13/11/1984

Altri titoli di studio e
professionali

Idoneitd Nazionale a Primario ospedaliero di Dietetica 1986
(Vincitore del concorse nazionale)

Esperienze
professionali
(incarichi ricoperti)

Dal 01/01/2005 a tutt'oggi Incarice di posizione di struttura semplice Dipartimentale Area
Medica * diabetologia e malattie metaboliche; endocrinologia; nutrizione clinica

Dal 31/07/1999 a tutt'oggi Dirigente medico con rapporio esclusivo Incarica di direzione di
struttura semplice, con rapporto di lavoro a tempo unico.

Dal 06/12/1996 al 30/07/1998 Dirigente medico di I° livello, disciplina Medicina interna di
ruolo, con rapporto di lavoro a tempo unico

Dal 23/10/1996 Assegnazione del Modulo organizzativo di Diabetologla e Dietetica

Dal 06/02/1995 al 05/12/1996 Dirigente medico di I° livello fascia sub A, disciplina
diabetologia di ruclo, con rapporto di lavoro a tempo pieno

Dal 06/10/1989 al 05/02/1995 Aiuto Corresponsabile Ospedaliero disciplina Diabetologia a
tempo pieno presso USL n° 15 Macerata

Dal 01/03/1981 al 05/10/1989 Assistente a tempo pieno presso la Divisione di Medicina
Generale USL n® 15 Macerata

Dal 10/04/1979 al 28/02/1981 Assistente a tempo pieno presso la Divisione di Medicina
Generale del’Ospedale di Macerata.

Dal 15/01/1977 al 09/03/1977 e dal 20/04/1977 al 09/04/1979 Assistente a tempo pienc
presso il Pronto Soccorso (area medica) Ospedale di Macerata.
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Comprensione Parlato Produzione
Capacita linguistiche scritta
(stima della conoscenza Lingua - Ascolto | Lettura | Interazione Produzione
linguistica sulla base del conosciuta orale
Quadro Comune Europeo inglese 1 B2 B1 B1 B1
df Riferimento delle 9 B
Lingue)

Legenda livelli: A1/2 Livello base - B1/2 Livello intermedio - C1/2 Livello avanzato

Utilizzo ottimo del personale computer, del sistema operativo Windows e vari applicativi

{word, excel).

Capacita nelf'uso delle | Utilizzo della cartella clinica informatizzata diabetologia regionale, impianto di
tecnologie microinfusori per la somministrazione continua sottocutanea di insulina, holter pressorio,

holter metabolico .

The Current and Future Landscape of Diabetes Theray in older Patients Roma, [taly 2-3
July, 2014

Master school per medici specialisti in Diabetologia
ITALIAN-TURKISH DIABETES MEETING Interactive case discussion
Istambul 4-7 giugno 2014

X Conferenza Mediterranea sul Rischio cardio-Metabolico
XIV Simposio Pitecusano di Metabolismo
Ischia, 23-25 maggio 2014

Fill the GAP Guidelines ed Applicazione nella Pratica clinica per a gestione del paziente
diabefico. Corridonia (MC) 8 febbraio 2014

49 EASD Barcelona 2013
Annual Meeting of European Association for the Study of Diabetes 23/27 September 2013
Barcelona, Spain

Solutions for "HOT TOPICS" in diabetology July 4/6 2013 Barcellona
REaD Retina and Diabetes programma di screening sulla Retinopatia Diabetica

Roma 26 giugno 2013

Partecipazione
a convegni, seminari,
workshop ecc.

XIX CONGRESSO NAZIONALE AMD Roma 29 maggio 1 giugno 2013
Working Together - Le nuove terapie oltre il controllo glicemico Roma 17/18 maggio 2013
Anziani con diabete: gli annali AMD Ancona 15 dicembre 2012

Congresso regionale AMD-SID-SIMEL Diabete 2012 1 diabete oltre la clinica e le terapie
Fabriano 11 maggio 2012

“L'appropriatezza terapeutica nel trattamento insulinico: Terapia Persenalizzata e
Popolazioni Speciali” Firenze, 26/27 Aprile 2012

Corso Management di strutture complesse Pollenza da aprile a dicembre 2010
Relatore

6th Meeting NEW HORIZONS IN CARDIOVASCULAR MEDICINE: Arrhythmias,
Coronary Interventions, Echocardiography and Genetics Macerata 25/26 Ottobre 2013

“La malattia diabetica: dalla prevenzione alla terapia insulinica” Urbino 25 ottobre 2013

“L'innovazione terapeutica nel trattamento del paziente con diabete di tipo 2°
Ancona 17 settembre 2013

Workshop Interdisciplinare * Diabete sott'occhio” Torrette di Ancona (AN) 5 giugno 2013
pag.2di3




IV Congresso Regionale OSDI Marche, Il diabete nel terzo millennio — la societa che
cambia. Pesaro 11 maggio 2013

ALIMENTAZIONE & CANCRO prevenzione-regimi dietetici & terapie antiblastiche —
Supporto nufrizionale e psicologico 22 Marzo 2013 Camerino (MC).

Metabolic & cardiovaScular Disease Curiamo insieme il paziente diabetico
Corridonia 20/10/2012 e 24/11/2012

Affivita di docenza

Docente presso la Scuola Infermieri Professionali di Macerata, di “Diabetologia e
Dietoterapia® e di Igiene: Epidemiologia e profilassi” degli anni scolastici dal 1978/79 al
1981/82 e 1992/1993.

Pubblicazioni

Stesura dell'opuscolo "Consigli per una sana ed equilibrata alimentazione” pubblicato
dall'Assessorato dell Agricoltura della Regione Marche

Coautore Congresso Regionale di Diabetologia “Quando il diabete & un epifenomeno *
Fermo 11/99

Coautore all'Accademia medico-chirurgica del Piceno su “|emasse surrenaliceh”
Amandola AP09 1999

Su il "Giornale dellarteriosclerosi” 3/1999 pag 101 Dislipidemie e altri fattori di rischio
cardiovascolare in soggetti italiani affetti da diabete mellito: Lo studio Leva.
Responsabile del centro dello studio

ltalian multicentre study of intensive therapy with type 1 diabetes
Diabetes nuir metab 2001; 14:126-32

Efflcacia di Liraglutide in un gruppo di pazienti diabetici cbesi
XIX Congresso AMD 2013
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