CURRICULUM VITAE

FORMATO
EUROPEO PER IL
CURRICULUM
VITAE

Informazioni personali

Nome e Cognome STEFANIA VASSELLI

Data di nascita 16/10/1969

Cittadinanza taliana

Telefono cellulare +39 347 5004485

Indirizzo posta elettronica s.vasselli@sanita.it

Indirizzo Pec 4 ste.vass@legalmail.it

Incarico attuale Dirigente statistico con incarico ispettivo, di consulenza, studio e ricerca presso la Direzione

generale della Programmazione sanitaria del Ministero salute, conferito in data 02/01/2022

Esperienza

professionale
Dirigente Il fascia — Statistico

10 agosto 2021 ad oggi Vincitrice di concorso pubblico, per esami, per I'assunzione a tempo pieno e indeterminato di 2
unita di personale dirigenziate di fivello non generale con profilo di dirigente statistico

Nome del datore di lavoro Ministero della salute, Direzione generale della Programmazione sanitaria
Tipo di azienda o settore Amministrazione centrale
Principali attivita responsabilita > Supporto tecnico allo sviluppo della progettualita PNRR relativa a Missione 6 “Salute”,

Componente 2 ‘“Innovazione, ricerca e digitalizzazione del SSN”, Subinvestimento
M6C211.3.2.3.3 Modello di simulazione e previsione per scenari a medio e lungo termine nel
NHS - realizzazione del National Health Prevention Hub (Titolarita: Ministero salute: Soggetto
attuatore: DGPREV, Soggetto di supporto all'attuazione: DGPROGS; Milestone M6C2-00-ITA-
19: Completamento del Centro nazionale di prevenzione sanitaria, in scadenza a T2 2026),
con attivita di.

- contributo alla elaborazione concettuale del progetto;

- raccordo con DGPREV per la definizione dei contenuti e dellimpianto di governance
del progetto secondo una visione strategica condivisa e coordinata tra le due Direzioni;

- interlocuzione tecnica con I'Ente designato alla gestione operativa del progetto (Istituto
Superiore di sanitd - Centro nazionale per la prevenzione delle malattie e la
promozione della salute — CNAPSS);

- predisposizione, in collaborazione con DGPREV, del Piano Operativo del progetto,
comprensivo di Action Plan, approvato con Decreto dirigenziale DGPREV n. 34 det 4
maggio 2023;

- predisposizione, in collaborazione con DGPREYV, degli appunti al Sig. Ministro su stato
dell'arte del progetto trasmessi per il tramite dell'Ufficio di Gabinetto, quali allegati alle
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note prot. 9381 del 29 aprile 2022, n. 0020262 del 12 ottobre 2022; n. 0007089 del 1°
marzo 2023, n. 0019178 del 6 giugno 2023;

predisposizione delle relazioni su stato di avanzamento del progetto, nel primo e nel
secondo trimestre 2023, ai fini del monitoraggio interventi/sub-interventi di
investimento Missione 6 Salute — Soggetto intermediario DGPROGS richiesto da Unita
di missione per I'attuazione degli interventi del PNRR. '

> Supporto tecnico allo sviluppo della progettualith PNRR relativa a Missione 6 “Salute”,
Componente 2 ‘“Innovazione, ricerca e digitalizzazione del SSN”, Subinvestimento
M6C2I1.3.2.3.1 Modello di simulazione e previsione per scenari a medio e lungo termine nel
NHS - concettualizzazione del modello, sviluppo dellalgoritmo e governance del progetto
(Titolarita: Ministero salute; Soggetto attuatore: DGPROGS; Milestone M6C2-00-1TA-17
Concettualizzazione del modello, in scadenza a T2 2026), con attivita di:

predisposizione della proposta progettuale e del Piano operativo/Action Plan del
progetto che ne definisce obiettivi generali e specifici, risultati attesi, macroazioni,
impianto metodologico e modello di governance. Obiettivo generale del progetto &
realizzare, entro il 2026, una “dashboard predittiva di programmazione sanitaria” a
supporto della DGPROGS per le attivita di pianificazione e programmazione sanitaria,
monitoraggio e valutazione della performance del Servizio Sanitario Nazionale (SSN).
Obiettivi specifici del progetto sono:

- utilizzare la dashboard per analizzare e monitorare la performance del SSN,
sia a livello centrale che regionalefterritoriale, mediante l'utilizzo integrato di
tutto il patrimonio informativo (NSIS), e relativi strumenti di analisi, gia esistenti
o in divenire, per simulare impatto di sistema di interventi di programmazione
sanitaria a regime vigente o a seguito di cambiamenti di scenario;

- far evolvere, allinterno della dashboard, il modello prototipale di
classificazione e stratificazione della popolazione (prodotto nel’ambito PON
Governance e Capacita Istituzionale-PONGOV 2014-2020) tenendo conto del
nuovo scenario programmatorio (es. DM77), anche al fine di supportare la
definizione, la selezione e la valutazione di impatto di politiche e interventi
sanitari, in logica value-based, ovvero in funzione del bisogno di salute,
misurato su dati reali, tenendo conto delle risorse disponibili e in coerenza con
i cambiamenti demografici, epidemiologici, normativi e tecnologici intervenuti e
che potranno intervenire, con [l'obiettivo quindi di migliorare il sistema in
termini di efficacia e sostenibilita;

ruolo di DEC (Direttore Esecutivo del Contratto) assegnato con provvedimento di
adozione del Piano operativo del progetio approvato con Decreto Direttoriale
DGPROGS n. 0015285-19/04/2023-DGPROGS-MDSP (Contratto Esecutivo del
progetto firmato in data 21 aprile, per una durata di 14 mesi dalla sottoscrizione e fino
al 30/06/2024 tra Ministero salute — DGPROGS e Raggruppamento Temporaneo di
Imprese tra; Intellera Consulting S.r.l. mandataria del RTI costituito con la mandante
KPMG Advisory S.p.A. (CUP; J81C23000600006 581790975.Contratto Quadro
“LOTTO 6 — Accordo Quadro, ai sensi del D.Igs 50/2016 e s.m.i., avente ad oggetto
I'affidamento di servizi applicativi e I'affidamento di servizi di supporto in ambito “Sanita
digitale” - Sistemi Informativi Gestionali” per le Pubbliche Amministrazioni del SSN -
Codice CIG 9188267DC8; CIG DERIV 9783754137);

elaborazione del Piano di lavoro del progetto, finalizzato alla condivisione dell'impianto
organizzativo interno alla DGPROGS, con il coinvolgimento di tutti gli Uffici, per il
raggiungimento, al 30 giugno 2024, dei risultati previsti dal Piano di presa in carico
allegato al contratto;

coordinamento scientifico del progetto e coordinamento dei gruppi di lavoro (a forte
componente medica e statistica) previsti dal Piano di lavoro, secondo un approccio
trasversale e partecipato;

rendicontazione sistematica al Direttore generale DGPROGS in merito allo stato di
avanzamento del progetto;

raccordo con le altre Direzioni generali del Ministero coinvolte nel progetto per ambiti
di competenza o in relazione a subinvestimenti PNRR correlati (es. DGPREV per
National Prevention Hub; DGSISS per il sub-investimento 1.3.2.3.2 - Modello di
simulazione e previsione per scenari a medio e lungo termine nel SSN - progettazione
e costruzione dello strumento dedicato allo sviluppo della soluzione tecnologica, la cui
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finalita & quella di sviluppare l'infrastruttura tecnologica del modello predittivo, a partire
dal secondo anno di attivita, in coerenza con il disegno architetturale dell'ecosistema
dati sanitari e il percorso di potenziamento dellinfrastruttura centrale previsto dagli
interventi PNRR);

- coinvolgimento di Enti esterni (Agenas, esperti regionali, Universita) preposti al
supporto specialistico al progetto;

- predisposizione delle relazioni su stato di avanzamento del progetto, nel primo e nel
secondo trimestre 2023, ai fini del monitoraggio interventi/sub-interventi di
investimento Missione 6 Salute — Soggetto intermediario DGPROGS richiesto da
Unita di missione per 'attuazione degli interventi del PNRR;

- contributo al percorso finalizzato a definire la cornice normativa abilitante il modello
predittivo (stesura del Decreto Ministeriale e del refativo disciplinare tecnico in
attuazione dell’art.7 del d.I. 34/2020 e ss.mm.ii, in materia di procedure di trattamento
dei dati individuali del patrimonio informativo de! Servizio sanitario nazionale per
finalita predittive);

- contribuito alle attivitd relative al modulo “Prevenzione e stili di vita" del modello
predittivo, finalizzate a realizzare una raccolta delle principali evidenze scientifiche a
supporto della valutazione dellimpatto di programmi e interventi di prevenzione e
promozione di sani stili di vita (per alcuni ambiti selezionati, quali attivita fisica,
abitudini alimentari, consumo di alcol e fumo), sia sullinsorgenza di malattie croniche
sia sul loro peggioramento in termini di esiti di salute e qualita di vita e costi associati;

> Componente del Gruppo di lavoro, coordinato da DGSISS, per fa predisposizione dello

schema di decreto previsto dal comma 1-bis dell'articolo 2-sexies del Codice in materia di
protezione dei dati personali - Utilizzo dei dati sanitari su base individuale, con attivita di:

- ricognizione interna alla DGPROGS finalizzata a definire l'elenco dei sistemi
informativi su base individuale del SSN, a fitolaritad della Direzione, e I'elenco dei
sistemi informativi di altri titolari cui si richiede I'accesso, e le relative finalith
istituzionali.

Componente del Gruppo di lavoro (Decreto de! Direttore generale della Programmazione 4
maggio 2021 aggiornato con Decreto 7 marzo 2023 e 30 maggio 2023) dedicato all'attivita
annuale di aggiornamento degli indicatori del sotfoinsieme del Nuovo Sistema di Garanzia
(NSG) e delle relative soglie ai sensi dell'art. 5, comma 2 del DM 12 marzo 2019, nonché
delle attivita relative all'aggiornamento dell'elenco di indicatori di cui all'Allegato |, ai sensi
dell'art. 5, comma 1, del suddetto Decreto, con attivita di:

- ' collaborazione con DGPREV per la revisione degli indicatori relativi allArea
Prevenzione del NSG e per la revisione/aggiornamento del Questionario LEA Anni
2021, 2022 relativamente all'adempimento Prevenzione collettiva e sanita pubblica;
Componente del Gruppo di lavoro ‘Diseguaglianze di salute legate al genere’
dell'Osservatorio nazionale per la Medicina di Genere (istituito ai sensi del dell'art.3 comma §
della Legge 3/2018 con la funzione di monitorare I'attuazione defle azioni di promozione,
applicazione e sostegno alla Medicina di Genere previste nel Piano per applicazione e la
diffusione della Medicina di Genere predisposto, in attuazione dell'articolo 3, comma 1, Legge
3/2018, da Ministero salute con il supporto del Centro di Riferimento per la Medicina di
Genere dell'Istituto Superiore di Sanita e con la collaborazione di un Tavolo tecnico-scientifico
nazionale di esperti regionali in Medicina di Genere e di referenti per la Medicina di Genere
della rete degli Istituti di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico), con attivita di:
- supporto alla individuazione e analisi di flussi informativi, dati e indicatori, all'interno
dei sistemi correnti, utili allo studio delle diseguaglianze di salute e di accessibilita al
SSN in un'ottica di genere, a supporto di azioni di prevenzione e contrasto alla
disequita di genere. Contributo alla redazione del Report “Proposta di indicatori per le
disuguaglianze di salute legate al genere”;
Attivita di supporto a Ufficio 3 DGPROGS per la revisione del Sistema informativo per il
monitoraggio degli errori in sanita (SIMES) nelfambito delle attivitd del Gruppo di lavoro 3
“Flussi informativi per la sicurezza delle cure” dell’Osservatorio Nazionale per le Buone
pratiche sulla sicurezza in sanita (Legge 08/03/2017, n. 24; Decreto 29 settembre 2017).
Componente Gruppo di lavoro "Tavolo tecnico di sorveglianza e prevenzione - Prodotti
chimici” (decreto Direttoriale DGPREV 19 ottobre 2022), coordinato da DGPREV, finalizzato a
definire un modello omogeneo di Centri antiveleni (CAV), che sia maggiormente rispondente



1 ottobre 1998 - 8 agosto 2021
Nome del datore di lavoro
Tipo di azienda o settore

Principali attivita responsabilita
Dal 2004 al 2021

Principali attivita responsabilita
Prima del 2004
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alla loro attivita di prevenzione e sorveglianza, al fine di rendere pienamente operativa la rete
dei CAV su tutto il territorio nazionale e di implementare un coordinamento funzionale-
organizzativo sia dei CAV sia delle strutture ospedaliere di pronto soccorso, a sostegno di una
efficiente sorveglianza sanitaria. ‘

Componente del tavolo di lavoro per la revisione organica e coordinata del Piano nazionale
per la lotta alle epatiti virali B e C (Decreto del Direttore generale della Prevenzione sanitaria
del 27 febbraio 2023)

Funzionario statistico Area Ill F5

Ministero della salute, Direzione Generale della Prevenzione sanitaria
Amministrazione centrale

> Coordinamento di tutti i Piani nazionali della prevenzione (PNP 2005-2007; PNP 2010-2012,

PNP 2014-2018; PNP 2020-2025, vigente, Intesa Stato Regioni 6 agosto 2020) con attivita di:
- coordinamento di Tavoli tecnici Ministero-Regioni preposti alla elaborazione e
redazione del PNP;
- definizione del sistema di criteri e indicatori per il monitoraggio e la valutazione del
Piano nazionale e dei Piani regionali di prevenzione;

- collaborazione con ISS per la definizione e implementazione della piattaforma web-
based per la pianificazione, il monitoraggio e la valutazione dei Piani regionali di
prevenzione 2020-2025; ‘

- formazione, assistenza, supporto tecnico e metodologico alle Regioni;

- attivita istruttoria dei Piani regionali di prevenzione ai fini della verifica Adempimenti
LEA;

Referente scientifico di numerosi progetti CCM (Centro di controlio delle malattie presso
Ministero salute-DGPREV) a supporto tecnico, scientifico, metodologico del PNP e dei
sistemi di sorveglianza in ambito di prevenzione e promozione della salute e di contrasto
alle malattie croniche (progetti piti recenti: “Scegliere le priorita di salute e selezionare gli
interventi efficaci per prevenire il carico delle malattie croniche non trasmissibili” (CCM
2017); “L'equita nei Piani regionali di prevenzione in ltalia” (CCM 2018); “Oltre il
monitoraggio. La Piattaforma Piani regionali di prevenzione come strumento di
pianificazione del PNP 2020-2025";

Componente del Gruppo di lavoro dedicato a sperimentazione e aggiornamento degli
indicatori di monitoraggio dei Livelli Essenziali di Assistenza previsti nel Nuovo Sistema di
Garanzia (NSG) di cui al DM 12 marzo 2019: contributo alla definizione e sperimentazione
degli indicatori per {'area Prevenzione collettiva e sanita pubblica, attivita istruttoria, relazioni
con Segreteria del Comitato LEA in rappresentanza della DGPREV;

Attivita istruttoria e di aggiornamento degli Adempimenti LEA relativi all'Area Prevenzione e
dei Programmi operativi di riorganizzazione, di riqualificazione, di potenziamento del
Servizio sanitario regionale (Piani di rientro) per il seguito del Tavolo tecnico per la verifica
degli adempimenti regionali. Partecipazione alle riunioni periodiche del Comitato LEA;
Componente del Gruppo interistituzionale sulle disuguaglianze in salute (coordinato dal
Segretariato generale del Ministero salute), contributo ai lavori della Joint Action dell'Unione
Europea sulle disuguaglianze di salute (Joint Action Heath Equity Europe - JAHEE),
coordinata da {stituto Supetiore di Sanita;

Supporto alla implementazione e all'utilizzo di sistemi informativi, registri e sorveglianze di
cui al DPCM 3 marzo 2017 “Identificazione dei sistemi di sorveglianza e dei registri di
mortalita, di tumori e di altre patologie”, con particolare riferimento ai sistemi di sorveglianza
PASSI e Passi d'Argento coordinati dall'lstituto Superiore di Sanita, in qualita di referente
scientifico dei progetti CCM relativi a implementazione e rafforzamento delle sorveglianze di
popolazione a supporto del Piano nazionale di prevenzione.

> Partecipazione come autore alla stesura della “Relazione sullo stato sanitario del Paese

2017-2021" con contributi specifici relativi al Piano nazionale della prevenzione.

- Rilevazione, elaborazione e analisi statistica di dati relativi alle attivitd degli Uffici di sanita

marittima, aerea e di frontiera (USMAF), predisposizione delle Relazioni annuali;

- Indagine esplorativa multicentrica su alcuni aspetti del problema delle liste di atitesa in



1996-1997
Nome del datore di lavoro
Tipo di azienda o settore
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collaborazione con la ASL 2 dell'Umbria e la ASL n.4 "Alto vicentino" del Veneto;

Elaborazione e analisi statistica dei dati reativi all'utenza e all'attivitd dei SERT (DM 3 ottobre
1991, DM 20 settembre 1997) e dei dati relativi all'utenza e all'attivita dei servizi pubblici per
I'alcoldipendenza (DM 4 settembre 1996); predisposizione delle monografie annuali relative
alle suddette rilevazioni per alcuni anni. Elaborazione dei dati e predisposizione delle tabelle
statistiche per la “Relazione annuale al Parlamento sullo stato delle tossicodipendenze in
Italia” per alcuni anni;

Contributo alla “Relazione sullo stato sanitario del Paese — Anno 2002” relativamente all'area
della salute mentale (elaborazione e analisi statistica dei dati SDO relativi ai ricoveri per
malattie psichiatriche);

Analisi della performance dei sistemi sanitari: predisposizione di un ampio studio e di una
monografia per la proposta di un sistema di misurazione e di analisi delle diverse dimensioni
della qualita/performance di un sistema sanitario;

Predisposizione della relazione al Conto Annuale;

Contributo alla progettazione e realizzazione di un applicativo software per la rilevazione di
dati analitici relativi alle attivita di rilascio di Nulla Osta sanitari e di vaccinazione degli USMAF;
gestione della banca dati, elaborazione e analisi statistica dei dati, produzione di un report per
gli anni 2002, 2003;

Coinvolgimento nella realizzazione, nell'ambito del Nuovo Sistema Informativo Sanitario, del
nuovo flusso informativo relativo alle attivitd degli USMAF (Nulla Osta per le merci, attivita
sanitarie e medico-legali, controllo dei mezzi di trasporto, amministrazione); partecipazione
agli incontri con la societa Accenture, contributo tecnico alla progettazione det flusso;
Coinvolgimento nella realizzazione, nell’ambito del Nuovo Sistema Informativo Sanitario, del
flusso informativo relativo alla “Campagna di monitoraggio sulle condizioni sanitarie dei
cittadini italiani che a qualunque titolo hanno operato od operano nei territori della Bosnia-
Herzegovina e del Kosovo, in relazione a missioni internazionali di pace e di assistenza
umanitaria” (D.L n°® 393 del 29/12/2000 art. 4bis): partecipazione agli incontri con la societa
Accenture, contributo tecnico alla progettazione del flusso.

Commissione ambiente e salute (DM 5.11.2002): confributo alla redazione del NEHAP (Piano
Nazionale Ambiente e Salute);

Segreteria scientifica e tavolo tecnico del progetto Ambiente e salute dellAPAT: contributo,
nellambito del suddetto progetto, alla realizzazione dello studio di fattibilith del progetto
ECOEHIS del'OMS (“Development of Environment and Health Indicators for EU Countries”);
Comitato Scientifico del progetto SINDIS (“Costruzione e sperimentazione di un set di
indicatori per la valutazione dei determinanti di salute, per la misura degli output socio-sanitari
e per la quantificazione del raggiungimento dell'outcome di piano”), nato da una convenzione
stipulata tra Ministero della salute (DG prevenzione sanitaria, Ufficio VII) e Istituto superiore di
sanita;

Gruppo di lavoro “Pubblicazione del rapporto nazionale sul monitoraggio dei LEA (DM
12.12.2001)": contributo alla redazione del Rapporto nazionale sul monitoraggio dei LEA
relativo all’'anno 2001, relativamente ad alcuni aspetti dell'assistenza distrettuale, dello stato di
salute e del contesto;

Gruppo di lavoro “Stesura di una proposta per I'aggiornamento del sistema degli indicatori con
particolare riguardo agli indicatori di appropriatezza”, (DM 18.12.2003, Direttiva Ministro della
salute anno 2003-2004): contributo alla revisione del DM 12.12.2001, alla proposta di nuovi
indicatori {con particolare riferimento allassistenza distrettuale, allo stato di salute e al
contesto) e alla compilazione delle schede tecniche relative ai nuovi indicatori;

Gruppo di lavoro relativo al“OECD Health Care Quality Indicator Project”: contributo alla
predisposizione delle schede tecniche relative ad alcuni indicatori del’area prevenzione;
Comitato scientifico, Centro Raccolta ed Elaborazione Dati, Gruppo statistico-epidemiologico
relativi alla “Campagna di monitoraggio sulle condizioni sanitarie dei cittadini italiani che a
qualunque titolo hanno operato od operano nei territori della Bosnia-Herzegovina e del
Kosovo, in relazione a missioni internazionali di pace e di assistenza umanitaria”.

Contratto di collaborazione di ricerca

Istituto Regina Elena, Roma
Ente pubblico
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Progetto finanziato CNR ACRO (Applicazioni Cliniche Ricerca Oncologica) “Ploidia, attivita
proliferativa, livelli siero-tessutali di CEA e TAG-72, proteina p53 e c-myb nei tumori colorettali:
correlazioni, validazione prognostica e stadiazione biologica” responsabile Prof. Renato
Cavaliere

Gestione del data base inerente la casistica incusa nello studio, elaborazione e analisi statistica
dei dati per lindividuazione di “profili clinico-biologici” con differente significato prognostico;
applicazione di modelli di analisi della sopravvivenza in relazione a parametri clinici e
istopatologici tradizionali e ad indicatori biologici di recente determinazione; contributo alla
redazione di vari lavori scientifici pubblicati.

Borsa di studio nell’Ambito delle indagini statistiche nell’area sanitaria

Istituto nazionale di Statistica - ISTAT
Ente pubblico
Progetti di ricerca:
- “Analisi descrittiva e multivariata dell'abortivita spontanea in lItalia secondo le
caratteristiche sociodemografiche della donna”;
- “Studio, progettazione e valutazione di indicatori per I'analisi territoriale e spaziale
dell'abortivita spontanea”.

Aggiornamento e implementazione della banca-dati di indicatori sociosanitari esistente presso il
Servizio, con particolare riferimento alle sezioni relative a: mortalith per causa, abortivita
spontanea e abortivita volontaria; analisi spazio-temporale dellabortivitd spontanea in ltalia,
ricostruzione dell’andamento del fenomeno dall'avvio della rilevazione ad oggi, applicazione di
modelli predittivi, produzione di report e pubblicazioni scientifiche.

Aftivita di collaborazione occasionale

Istituto Regina Elena (Servizio di anatomia patologica e Prima divisione di ginecologia
oncologica)

Elaborazione e analisi statistica di dati concernenti studi sul carcinoma delfendometrio, dello
stomaco e del colon-retto, con particolare riferimento all'applicazione di metodologie di analisi
muitvariata finalizzate all'individuazione di tipologie di pazienti con diversa caratterizzazione
clinico-biologica della malattia e alla valutazione delle implicazioni prognostiche dei marcatori
biologici esaminati.



Istruzione e formazione

23 novembre 2021 - 13 gennaio
2023

Nome e tipo di istituto di
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Formazione presso Ministero
salute, Istituto superiore di
sanita

1988-1995
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Formazione professionale per nuovi dirigenti pubblici — XXX Ciclo. |l Edizione

Presidenza del Consiglio dei Ministri-Scuola Nazionale dell’Amministrazione (SNA)

Corsi completati (per un totale di 213 ore di formazione)
2022.018-Motivare i collaborator

2022.053-Time Management

2022.063-Laboratorio di comunicazione efficace

2022.259-Self Empowerment

2022.003-Riorganizzare i processi organizzativi per I'attuazione del PNRR
2022.108-Decidere e valutare le politiche pubbliche: il ruolo dei dirigenti
2022.006-Project management nella PA

2022.002-Principi di management pubblico

2021.F1.002-Formazione professionale per nuovi dirigenti pubblici 2021

Valutazione conclusiva svolta attraverso discussione del Project work in data 13 gennaio 2023
Titolo del Project Work: L'innovazione della Pubblica Amministrazione per la ripresa del Paese: il
PNRR al Ministero della Salute come stimolo per riformare I'Amministrazione.

Votazione conseguita: 30/30

Nell'ambito della formazione obbligatoria ai sensi delle disposizioni vigenti e, in particolare,
in ultimo dal decreto legge 30 aprile 2022, n. 36, convertito in legge, con modificazioni, dalla
legge 29 giugno 2022, n. 79., la sottoscritta ha frequentato il corso di formazione
obbligatorio di livello generale in materia di “Codice del comportamento ed efica
comportamentale” {(modalita e-learning).

Formazione art 37 parte specifica Rischio Basso per Addetti al Videoterminale, in data
28/11/2020 (modalita e-leaming).

Corso e-learning “Privacy e protezione dei dati relativi alla salute”, anno 2020.

Ente: Ministero salute (corsi approvati dalla SSPA)

Competenze e funzioni del Ministero della salute e riparto di competenze tra Stato e

Regioni, organizzato per Ministero salute da CEIDA (Scuola superiore di Amministrazione

pubblica e degli Enti locali), luglio 2017

Statistica sanitaria (23-27 novembre 1998)

Economia sanitaria (25-26 gennaio 2000; 2-11 febbraio 2000; 14-16 febbraio 2000)

Analisi transazionale (23-25 ottobre 2000)

- L'attenzione ai risultati: progettare e programmare (26-28 marzo 2001)

- Business Object “Introduction to reporting vers. 5.0", “Enterprise Reporting vers. 5.0"
(10-11 aprile 2001)

- Progettare le relazioni con altre amministrazioni e lintegrazione organizzativa interna:
metodi e strumenti (29-31 marzo 2004; 6-8 aprile 2004)

- Progettare in sanita pubblica: ideazione, pianificazione, monitoraggio e valutazione dei
risultati (9-13 ottobre 2006)

- Corso applicativo di Epinfo {18-21 ottobre 2005)

Ente: Istituto Superiore di Sanita

-  Epidemiologia: corso base (17-21 maggio 1999)

- Epidemiologia: corso avanzato (13-17 settembre 1999)

- Metodi statistici in epidemiologia — corso avanzato (25-29 ottobre 1999)
- Lacomunicazione in ambito scientifico (6-9 novembre 2000)

Universita degli Studi La Sapienza - Roma

Laurea in scienze statistiche e demografiche

Votazione; 110/110 con lode

Liceo scientifico statale F. Enriques, Roma

Diploma di maturita scientifica

Votazione; 60/60




Madrelingua
Altre lingue

Capacita di lettura
Capacita di scrittura
Capacita di espressione orale

Capacita e competenze
tecniche e personali

Attivita didattica e
relazione a convegni
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Italiano
Inglese

Ottimo
Ottimo
Buono

Conseguimento del livello intermedio del metodo Callan presso la EIL school (English Intensive
Laboratories) nel luglio 2001.

Superamento del livello 5 (intermediate) preparatorio al First Certificate presso il British Council
Teaching Centre di Roma nel giugno 2006

Frequentazione e attestato finale del Corso di inglese e-learning BERLITZ, organizzato da
Ministero salute. Anno 2019

Buone capacita relazionali e comunicative, esperienza consolidata nell'organizzazione di lavoro di
gruppo, nella gestione delle riunioni, nella organizzazione e presentazione di relazioni a
seminari/workshop, nella costruzione di sinergie e collaborazioni intra e inter istituzionali, anche a
seguito di formazione estesa in tema di competenze trasversali.

Attitudine alla flessibilita e all'adattamento, propensione all'analisi e all'approfondimento,
eccellente abilita nella redazione e revisione di documenti tecnici e di reportistica a scopo
istituzionale e divulgativo.

Disponibilita e aspirazione allimpegno e alla crescita professionale.

Buona capacita di utilizzo dei principali sistemi operativi/office automation e di software gestionali
e tecnici (statistici ed epidemiologici).
Ottima conoscenza ed uso dei principali programmi ed applicativi Microsoft e 10S.

Partecipazione, in qualita di relatore o formatore, a circa 100 convegni/workshop, webinar, eventi
e percorsi formativi su tematiche relative alla statistica medica, epidemiologia, metodologie di
programmazione e valutazione in sanita pubblica (con focus sul Piano nazionale di prevenzione),
evidence based prevention.

Di seguito alcuni:

- Reinvestire in nutrizione. Come riorganizzare una nutrizione preventiva e clinica. Con quale
fattibilita? Interventi del panel istituzionale. Ministero salute, Conferenza nazionale sulla
nutrizione. Roma, Auditorium Biagio d'Alba 21-23 febbraio 2023

- | PRP 2020-2025. Verso l'azione. 27 aprile 2022 (webinar)

- L’Equita nei Piani Regionali di Prevenzione in Italia. Progetto CCM - Secondo modulo
formativo, 25 e 26 febbraio e 16 marzo 2021 (webinar)

- Laboratorio della prevenzione in Sicilia, presso CEFPAS Centro per la Formazione
Permanente e I'Aggiornamento del Personale del Servizio Sanitario, Regione Sicilia.
Palermo, giugno 2019

- Il percorso del PNP 2014-2018. Stato dell'arte e prospettive. PRP Day, Regione Veneto.
Venezia, Universita Ca Foscari- Campus San Giobbe, 13 luglio 2018

- Health Equity Audit nei Piani regionali della prevenzione in Italia, Regione Lombardia.
Milano, 12 aprile 2018

- Responsabile scientifico del convegno nazionale organizzato da Istituto Superiore di Sanita
e Ministero della Salute PASSI Lunghi 10 anni. Uno strumento per la prevenzione delle
malattie croniche e la promozione della salute. Auditorium Biagio D'Alba - Ministero della

Salute. Roma 9 gennaio 2018

- Prospettive di sviluppo del Piano nazionale di prevenzione. Eupolis Lombarda. AFSS
Accademia di formazione per il servizio sociosanitario lombardo. Milano, 7 luglio 2017

- Stato dell'arte e sviluppo futuro dei Piani regionali di prevenzione: I'attuazione dei macro
obiettivi 1-6 del PNP. Ministero salute, Auditorium Biagio D’Alba. Roma, 7-8 marzo 2017

- Stato dellarte e sviluppo futuro dei Piani regionali di prevenzione: il setting Scuola.
Ministero salute, Auditorium Biagio D'Alba. Roma, 28 maggio 2018

- Il valore del fattore umano per la promozione della salute: primi risultati del Piano nazionale



' di prevenzione. 11° FORUM RISK MANAGEMENT IN SANITA 2016. HUMAN FACTORS:
 QUALITA E SICUREZZA DELLE CURE E SOSTENIBILITA ECONOMICA. Firenze, 30
. :_novembre 2016

= Piani regionali di prevenzione e progettl a suppodo stato dell arte e prospett/ve Mlnlstero
salute; Auditorium Biagio D’Alba, Roma 3 maggio 2016 :

= Dlsuguagllanze in SaIute e Screen/ng Oncologn:l Verona 29 apnle 2015

prevenZ/one e contrasto delle dlseguagllanze Palazzo Lombardia. Mllano 13 aprile 2015

= ‘Terza manifestazione nazionale del programma Guadagnare Sa/ute Costruire’insieme 'la
- salute. Programmi e interventi di promoz:one della salute tra /ntersettonal/ta sosten/blllta ed
- efficacia. Ovieto, 22-23 ottobre 2014 » :
- Le sfide della promozione della salute dalla son/egllanza agli /ntervent/ sul territorio.
Venezia, 21-22 giugno 2012
- Lepidemiologia delle malattie croniche: fonti e stato dellarfe. Corso di formazione per
+ referenti regionali e Iocall dei progettl id promozmne dellatlwta motorla Verona 17-18
- febbraio 2010 _ -
= D/pan‘lmento di Prevenzione (DIP) alla luce de Dl CM 29 novembre 2001 (Defn:z:one:
-+ dei livelli essenziali di ass:stenza) Con l/o della fo ance nel DIP presso Ia ASL n. 4 dl‘
_ Cosenza (dicembre 2002); ‘
- Guadagnare salute in Provmc:a di Tre
'2010 - o

0. Il mbn/tor’ glo‘ pe( Iazlone. ;Tren»to,} »3 'glugnQ

Pubblicazioni ed altri Tra ;Pf\';‘c'l’.ai'! o GI ' ' i B R
. - asselli, aleone. Guadagnare aIute .percorso-del- Ministero -della Salute."BEN. Bollettino
lavori a Stampa epidemiologico na2|onale Monogral" a, Volume 2 {4y 2021 Guadagnare salute L’lmpatto sulla salute
pubbllca in ltalia.: " L
- Introduzione al volume’ Contrastare Ie dlsuguagl/anze e promuovere equn‘a nei. Programmi  di
. prevenzione: . strument, pratiche -e - alleanze . dell' espenenza lombarda.  Pubblicazione " realizzata
nell'ambito del progetto «Equity Audit nei piani reglonall di prevenzione in ltalla» finanziato dal Mlnlstero
- della Salute-Ccm. Anno 2014, Edizioni Angelo Guerini e Associati srl Anno 2018
- Guarire -dalla pandem/a tornando ad una salute pid glusta Documento elaborato dal Gruppo
- interistituzionale sulle dlsuguagllanze in salute coordlnato dal Segretanato generale del Ministero salute :
2021, ' ;
=8 Vasselll G. Filippetti;’ L: SplZZlChlno M/surare Ia performance del s:stema samtar/o Proposta di una
metodolog/a Il Pensiero Scientifico Editore, 2009. :
= PASSI e PASS! d'Argento ¢ la pandemia C
* . d'Argento. Rapporto 1SS COVID-19 n. 5/2021.
- Diseguaglianze sociali ‘e salute. Rapporto naz:onale 2007 2009 Rapporto reallzzato con il supporto
- economico dell’ Istlluto Nazionale per la promozione della salute delle popolazioni Migranti ed il contrasto
delle malattie della Poverta (lNMP) di Roma, nell ambito del progetto “Costruzmne di capacita di controllo
 delle dlseguagllanze di salute inltalia:-.0 o
- | Numeri del cancro in Italia - 2021". Intermedla Ed/tore S
. 'Relazione sullo’ Stato Sanitario del Paese 2012-2013", MInIS ero salute
< Relazione stillo stato sanitario del Pagse 2017-:2021. Ministero salute’ » v
- Strumenti teonc: metodologici e operatlw per P/amfcaton Reg/onall Guida didattica” Volume reallzzato
nell'ambito de!:Piano nazionale di formazione sul tabaglsmo rivolto-a’ pianifi caton reglonall operaton
~_pubblici e'del privato sociale; 2006. "
-+ La misurazione dell'abortivité spontanea sulla base. del/e sl‘atlstlche ufficiali correntl probleml e metodl -
Quaderni di Ricerca, ISTAT, N° 3,1997. < :

- La valutazione dei Piani reglonall di Prevenzione. RIV Rassegna Itallana dl Valutazione: 2011. Fasc:co/o
50P.41-53 DOI:-10.3280/RIV2011 050004 . e .

£ Giuseppe Gorini, Giulia Carreras, Valentina Minardi, Mana Masocco,- Gianluigi Ferrante Alessandro
Coppo,-Silvano Gallus, Fabrizio Faggiano, Daniela Galeone, Lorenzo Spizzichino, Roberta Pacifici,
Gruppo i lavoro -MADES, _ Stefania- Vasselli. - Disuguaglianze regionali e socioeconomiche nella
cessazione del fumo=in - ltalia; 2014-2017.. E&P=2019, 43 .(4) luglio-agosto, p.275-285.-DOI:
https:/idoi.org/10,19191/EP19.4.P275.078

< Serena Broceoli, Francesco Venturelli, Francesco Bevere, Mano Braga, Mimma Cosentino, Daniela

Galeone, Antonio Federici, Mariagrazia Marvull, Stefania Vasselli, Mariadonata Bellentani, Annalisa
Bargellini, Alberto Perra, Angela Spinelli,Stefano. Campostrini, Stefania_Porchia, Franco . Cavalio,

'lD 19 Gruppo Tecnlco Naznonale PASSI e PASSlﬁ
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_ Fabnzw ‘Faggiano, Giuseppe Costa, Paolo Giorgi Rossi. Sviluppo ‘di un modello conceftuale di

riferimento per l'interpretazione degl/ mdlcaton di prevenzione dell ‘obesita infantile e nell ‘adolescenza

nel” Piano “nazionale - della  prevenzione. - E&P 2020 44 (4) Iugllo -agosto, p243 -253.: DOI:
“https:/doi.org/10.19191/EP20.4.P243.054

= -Serena Broccoli, Francesco Venturelh ‘Francesco Bevere Mario Braga Mimma Cosentlno Daniela

' Galeone, Antonio Federici, Managra2|a Marvulli, Stefania Vasselli, Manadonata Bellentani, Annalisa

- Bargellini; Alberto -Perra, ‘Angela. Spinelli, Stefano Campostrini, Stefania Porchia, Franco Cavallo,

-FabrizioFaggiano, G|useppe Costa; PaoloGiorgi. Rossi. Development of a' conceptual ‘model.for.

“lnterpretat/on of monitoring . indicafors - of . childhood obes:ty preventlon from the ltalian National

-Preventlon Plan Epldemlol Prev Jul Aug 2020 44( )243 253 doi; 10‘19191/EP20 4, P243 054

" Enrico Slmoncml Valenti 'Fabn2|o Fagglano Damela

ento nazionale dello

. Galeone, Lorenzo Spizzic [
 studio HBSC10 Stefama Vasselll In' are' fumare e Piani Reglonall di.
““1‘P ‘ 271-279 DO/ :

: :'Bertozm Stefano Campostnm Guuhano Carrozzi, i, Al
- “Luca, Pirous Fateh Moghadam Mauro Ramlgm, ne Trinito, Stefanid Vasselll, Mana’
adult and elderly populations as

: goals in -I'taly.v

"-'-'Benevolo Maria PhD Ma ¢ :
-+ Natali. Pier G|org|o M:D:: Mottolese, Marcella Ph.D Independent Prognostlc Value of Pentoneal
‘. Immunocytod:agnos:s in ndometnal Carcinoma The Amencan Journal of Surglcal Pathology
February 2000 Volume 24 - lssue 2 ‘ '
- . M Mottolese, M Benevolo, G Del Monte i, v
2 C Botti: Role of P53 and BCL-2 in high-risk breas cancer pat/ents treated with adjuvant anthracyclme-'
‘based chemotherapy. J Cancer Res Clin Oncol 2000 Dec; :126(12):722-9. doi: 10. 1007/pl00008478.

La sottoscritta rilascia autorizzazione al trattamento dei propri dati personali presenti nel cv ai sensi del
Decreto Legislativo 30 giugno 2003 n.196 Codice in materia di protezione dei dati personali e ss.mm.ii. e
del GDPR (Regolamento UEn. 679/2016)

Al sensi e per gli effettt del D.P.R. 445/2000 e successive modlflca2|on| la sottoscritta, sotto la propria
responsablllta attesta la-veridicita delle dlchuarazwm f portate nel presente curriculum.

Roma, 26 giugno 2023

Stefania Vasselh

&MW




