
CURRICULUM – TINTO NADIA

La Dott.ssa Nadia Tinto è nata a Aversa (CE) il 25/08/68.

Nel 1992 si laurea in Medicina e Chirurgia con voti 110/110.

Nel 1997 si specializza in Biochimica e Chimica Clinica (indirizzo diagnostico) con voti 70/70 e 
lode, presso l’Università di Napoli “Federico II”.

 Dal 1997 al 1999 svolge attività di ricerca, in qualità di “ricercatore esperto” incaricato dal 
CEINGE (Centro Ingegneria Genetica) di Napoli.

Nel 2003 consegue il titolo di Dottore di ricerca in Biochimica e Biotecnologie Mediche presso 
l’Università di Medicina e Chirurgia “Federico II”di Napoli

Dal 2004 è Ricercatore di Biochimica Clinica e Biologia Molecolare Clinica presso la Facoltà di 
Medicina e Chirurgia dell'Università di Napoli “Federico II” ed afferisce al Dipartimento di 
Biochimica e Biotecnologie Mediche.

Dal 2004 è Dirigente Medico presso il Dipartimento Assistenziale di Medicina  di Laboratorio 
dell'AOU “Federico II” di Napoli -Area funzionale “Individualità Biologica”.

 Nell’ottobre 2010 è risultata idonea nella procedura di valutazione comparativa ad un posto di 
Professore Associato  per il settore disciplinare M-EDF/01.

 Nel Dicembre 2011 è chiamata come Professore associato dalla facoltà di Medicina e Chirurgia 
dell'Università di Napoli “Federico II”.

La Dott.ssa Tinto svolge la propria attività didattica nell'ambito del SSD BIO/12 presso il Corso di 
laurea in Medicina e Chirurgia, il Corso di laurea di I livello di Tecnico di laboratorio biomedico e 
il Corso di laurea specialistica in Nutrizione Umana; nell'ambito del SSD MEDF/01 presso il Corso 
di laurea magistrale delle professioni sanitarie area tecnico-diagnostica.

 E’ inoltre titolare di insegnamenti ufficiali presso la Scuola di Specializzazione in Patologia Clinica 
e Biochimica Clinica.

E’ stata titolare di affidamenti gratuiti presso il Corso di laurea di I livello in Scienze 
infermieristiche, presso il Corso di laurea di I livello in Tecnico di Radiologia e presso il Corso di 
laurea di I livello in Tecnico di Neurofisiopatologia, dal 2006 al 2010.

E' stata titolare di supplenze presso l'Università di Napoli “Federico II” Corso di Laurea in Tecniche 
di Radiologia; corso di laurea in Fisioterapia-sede periferica ASL Salerno 2; corso di laurea in 
Tecniche di Laboratorio Biomedico-sede periferica ASL Salerno 2; corso di laurea in Tecniche di 
Neurofisiopatologia; corso di laurea in Tecniche di Radiologia;corso di laurea Magistrale in Scienze 
delle professioni sanitarie tecniche, area tecnico-diagnostica; corso di laurea in Fisioterapia-sede 
periferica ASL Avellino, corso di laurea in Fisioterapia-sede periferica Opedale Elena D'Aosta.

Membro di associazioni scientifiche: dal 1994 è membro della Società Italiana di Biochimica e 
Biologia molecolare Clinica (SIBIOC).



Pubblicazioni

La dott.ssa Tinto ha pubblicato 17 articoli originali su riviste internazionali e presentato 34 
comunicazioni a convegni nazionali e internazionali.

 L'attività scientifica e assistenziale della Dott.ssa Tinto ha riguardato principalmente i seguenti 
temi: Diagnostica medica e tipizzazione individuale; valutazione di polimorfismi genici, ricerca di 
mutazioni e studio di meccanismi di regolazione genica microRNA dipendenti in diversi processi 
patologici (malattie cardiovascolari, ipertermia maligna, degenerazione maculare senile, 
coroideremia, celiachia, diabete monogenico).
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