FORMATO EUROPEO
PER IL CURRICULUM
VITAE

[
A

INFORMAZIONI PERSONALI |

Curriculum vitag reso softo forma di dichiarazione soslilutiva di atle di notorietd ai sensi degli
articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 {si allega copia del documento di identlita in corso di validita).
Consapevole secondo quanto prescritto dall'articolo 76 del D.P.R. 4452000 della responsabilita
penale cui pud andare incontro in caso di dichiarazione mendace, falsita negli atfi ed uso di atli
falsi, |a sottoscritta dichiara sotto la propria responsabilita quanto seque:

| Nome| |Santus Simonetia nata a Guspini il 17/03/1956 . |
| Telefono| 07060947086 - 3345150038 - R |
[ ~ E-mail]  [simonetta santus@atssardegna.it |
_ESPERIENZA LAVORATIVA
Date {da-a) | Dal 01 gennaio 2020 a wtt'oggi -

[ MNeme e indiizzo del datore di Iawum|

[ATS Sardegna - Via E. Costa, 57 Sassari

| Azienda sanitaria

| Tipo di azienda o settore |

Bl Tiﬁnﬁimpiega | | Direttore Struttura Complessa Centro Epidemiologico e Registro Tumari
Principali mansioni & _respunsahilitz'|| |600Ei_gament0 Registi Tumor e Centri Epidemiuiagici zandli
| Date (da-a)| |dal 24 settembre al 15 novembre 2019 B

| Mome e indirizzo del datore di lavoro |

[ATS Sardegna - ASSL Cagliari - Via E, Cosla, 57 Sassari

| Tipo di azienda o settore |

| Azienda sanitaria

| Tipo diimpiego| | Direltore ., Strutiura Complessa

Principali mansioni e responsabilita]  [Direttore £ S.C. Igiene e Sanita Pubblica Area Sud Sardegna
| | [ _ i
| Date(da-a)|  [da maggio 2019 a witoggi

|__I'iqr_n_e e indirizzo del datore di_lainmj

|ATS Sardegna - ASSL Cagliari - Via E. Costa, 57 Sassari

| Tipo di azienda o settore |

|
|
|
|
|
]
|
|
=
|
|
|
|

| Azienda sanitaria

Tipo diimpiego |

| Referente regione Sardegna “L'Equita nei Piani Regionali di Prevenzione in ltalia® -

Principali mansioni e responsabilita |

| Apporto alla stesura del nuovo Piano regionale di Prevenzione _ |

i Dale (da - a) |

}da ottobre 2018 a dicembre 2019

| Nome e indirizzo del datore di lavoro |

| ATS Sardegna - ASSL Cagﬁari - Via E, Costa, 57 Sassari

[

~ Tipo di azienda o seﬂure]

| Azienda sanitaria

| Tipo di impiego ]

SN | N | | N |

|Fma|jsta per il territoric della regione Sardegna

| Principali mansioni ¢ responsabilita

Parlecipazione all'attivazione & conduzione della fase pilota della sorveglianza basata su eventi
(EBS), sulle malattie infatfive in ltalia

Date {da - a) |

| da ottobre 2018 a tutt'oggi

|ATS Sardegna - ASSL Cagliari - Via E. Costa, 57 Sassari

Nome e indirizzo del datore di lavoro |

Tipo di azienda o setlore |

i.-’-'-.zianda sanitaria

Tlpu dii |mpleg0 |

]
|
=]
|
]

[ Analista per il territorio della regione Sardegna

|Analista per la sorveglianza basata su evenli (EBS) delle malattie infettive in Italia

| = |

|da{ 10 agosto 2018 a tutt'oggi |

Nome e indirizzo del datore di Iauum|

~ Tipo di azienda o settore |

Azienda sanitaria

I
|
|
|
P
A —
L
f
I
|

Tipo di impiego |

Dirigente medico Servizio |giene e Sanita Pubblica ASSL Cagliari- Referente Epidemiologia

[AT3-Sardegna - ASSL Cagliari - Via E. Costa, 57 Sassari 1l
della Malattio Infettive & del Registro di Mortalita ASSL Cagliari ‘




| Principali mansioni e responsabilita]

Delega dal Diretlore Sanilario ATS quale coordinatore U.C.L. di Cagliari per la malattia da virus

Ebcla, in collaborazione con il Direttore del Dipariimento di Prevenziong (schada 2 Avegats af Profacolio
ol redptnie MVL Deleomindaions a 82T aul 16062075

Date (da - a) |

| da 03 maggio 2018 a maggio 2019

Mome e indirizzo del datore di Ia'.ror{:_!

| ATS-Sardegna - ASSL Cagliari - Via E. Cosla, 57 Sassari

L1l

| Azienda sanitaria

|
|
|
i Tipo di azienda o settore |
[ Tipo di impiego

Dlrlgente medico Servizio lgiene & Sanita Pubblica ASSL Gaghan Referente Epidemiologia e
Malattie Infettive

| Principali mansioni e responsabilith |

Componente del Tavolo di Coordinamento per le azioni di contrasto all'aumento del numero dei

casi di malattia invasiva da Meningocaceo di sierogruppo B in Sardegna (i det 03 ddusseie 2015,
prod v I00E Minstere della Safuiel

[

Date (da - a)|

| da seftembre 2017 a marzo 2019

|ATS Sardﬂgna ASSL Cagliari - ".-"a E. Cnsta 57 Sassari

Tipo di azienda o settore |

Tipo di impiego |

| F'mgetto-nbmttwu presso |'Assessoratn alla Sanith Regione Sardegna

|
|
| Nome e indirizzo del datore di lavaro|
|
|
|

Principali mansioni & responsabilita |

Collaborazions per 1a realizzazione del progetto-obiettivo denominato "Supperto tecnico al
riording & messa a regime dei sistemi di sorveglianza delle malattie infettive e alla elaborazione
di linee di indirizza regionale in materia di tubercolos (TB)".

Date (da - a) |

| da gennaio 2017 a tuttoggi

Nome e indirizzo del datore di lavero |

[ATS-Sardegna - ASSL Cagliari - Via E. Costa, 57 Sassari

Tipo di azienda o settore |

| Azienda sanitaria

Tipo diimpiego|

|.-Iil.irigenta medico di ruolo a tempo pieno Servizio [giene e Sanita Pubblica

|Referenle dellunita operativa di Epidemiclogia Malallie Infetiive e ReNCal

J

Date [da-a)|

fda giugno 2016 a tutt'oggi

Nome e indirizzo del datore di lavoro |

[ASL Cagliari - ATS Sardegna

Tipo di azienda o settore |

| Azienda sanitaria

M

|
|
L
|
|
| Frincipali mansioni e respnnsabiliiél|
|
l
|
|
|

Tipo di impiego | Referente ASSL Cagliari per 'organizzazione delle attivitdfazioni previste dal PRP 2014-2018
"Prevenzione infezioni / Malatiie Infettive” Macro-obiettivo 8, programmi P8.2e P.9.3
= Date (da - Eﬂ |¢ja febbraio 2015 a giugno 2016 . ]

|ASL Cagliari - via Piero della Francesca 1 Selargius

Tipo di azienda o settore |

U

| Azienda sanitaria

[
E
I Nnme & indirizzo del datore di Iavclro]
|
|

Tipo diimpiego|

Componente del Gruppe di programmazione per |a stesura di due programmi dell'area
"Prevenzione infezioni / Malattie Infetfive” Macro-obieltivo 9, programmi P.9.2 e P.9.3 PRP
2014-2018

| Principali mansioni e respﬂnsabilitﬂ

Collaborazione per la stesura delle attivita, delle azioni e deqgli indicatori di perl‘@rlhanbe relativi
ai programmi sopra riporfati.

' Date (da-a)|

| da gennaio 2011 a dicembre 2016

Name & indirizzo del datore dilavorg |

| ASL Cagliari - via Piero della Francesca 1 Selargius

Tipo di azienda o settore |

1l

|Azienda sanitaria

| Dirigente medico di ruolo a tempo pieno Servizio Igiene e Sanita Pubblica

Principali mansioni e respunsablllial

|’Rérﬁt§ﬁé|i7dﬁ'ita_ c.rhe.raﬁva di epidemiologia e profilassi delle malatiie infettive e RelCat

|

|
[
|
l
f Tipo di impiago |
l
L
|

Date (da—a) |

|da marzo 2008 al 2016




Mome & indifzzo del datore di lavorg

| ASL 8 Cagliari via Piero della Francesca 1 Selargius

|. Tipo di azienda o settore |

| Azienda sanitaria

—

Tipo di impiego |

| Dirigente medico di ruolo a tempo pieno Servizio Igiene e Sanita Pubblica

| Principali mansioni & respunsal:lilitﬂ|

_ |

Referente del Servizio Igiene e Sanita F‘uhbllca ASL B E&gllarl per I'aggiornamento
professionale. Referente Epidemiologia e prc_:ﬁlasm delle malattie infetlive

I | “

] s Date (da - a) | Ida gennaio 2006 a lutt'oggi
* Mome & indirizzo del dalore di ASL 8 Cagliari via Piero della Francesca 1 Selargius e ATS-Sardegna - ASSL Caglian - Via E.
lavoro Costa, 57 Sassar

* Tipa di azienda o settore |

| Azienda sanitaria

| * Tipo di impiego |

| Dirigente medico di ruolo a tempo pieno Sew_'lziﬂ Igiene e Sanitd Pubblica

* Principali mansioni € responsabilits |

| Sosfitute del Direttore del Servizio nei periodi di assenza.

* Date {da —a) |

|da febbraio 2003 ad aprile 2019

lavorn

* Mome e indinzzo del datore di

| ASL Cagliari - ATS Sardegna

. T|p{: di EIZIEJ'I'EIE! o seftore |

IAzienda sanitaria

» Tipo diimpiego|

fDirigent& medico di ruolo a tempo piena Servizio Igiene e Sanita Pubblica

| Responsabile Struttura Semplice

l et

Date (da - a) |

| Da settemnbre 1995 al 1999

| Nome e indinzzo del datore di IEWDFG||

|A5L 84 Cagliari via Fiero della F'rances{:a 1 Selargius

|_ Tipo di azienda o settore |

| Azienda sanitaria

Tipo di impiega |

_L__L;_L___L___

| Dirigente medico di ruolo a tempo pieno Servizio |giene & Sanita Pubblica

i_Er_i_rjt_:ipalf mansioni e respun_s_e_i_p_ﬂf{ﬂ

Affivita d'isfituto. Gestiuﬁe Re.N.CaM. Distretio di Quartu S.E..Componente Commissione pe
I'E_u._:_u;:e_:}a_n_’lentn dellinvalidita civile e dell'handicap.

r

Dale (da - a) |

| Da dicembre 1991 a setternbre 1995

[USLn*22QuanuS.E (CA)

Tipo di azienda o setiure]

[l.__initél sanitaria locale

Tipo di impiego |

N -1

|A55istente medico t.p. Servizie lgiene Pubblica. Dirigente medico | livello dal 1992,

L
|
| MNome e indirizzo del datore di lavoro |
|
| Frincipali mansioni e responsabiliia|

Attivita di istiuto. Geslione ReMN.CaM.. Componente Commissione per lacceriamento
dellinvalidita civile

|

Date (da - a) |

|U.S.L. n” 10 Sorgono

Tipo di azienda o sellors |

| Unita sanitaria locale

Tipo di impiego |

] |

|_I'_'J.=.|_ febbraio 1989 a n{_nfe[nhre 195 J|
_|

|

| Assistente medico Lp. Servizio Igiene Pubblica.

Principali mansioni e respunsamhtaf

| Attivita di istituto.

f
|
| Nome e indirizzo del datore di lavoro |
|
|
|
L

DGCEHZE E RE LA.ZIDMI SDCIET.&
SCIENTIFICHE

| Dale (da - a) |

L _

| 11 dicembre 2019 ' |

| Nome e indirizzo del datore di lavoro |

| ATS-Sardegna - ASSL Cagliari- Via E. Costa, 57 Sassari — Universita degli Studi di Caglari__|

| Tipo di azienda o satiore |

[Azaenda sanitaria |

| Principali mansioni e responsabilita |

| Correlatore tre Tesi di specializzazione in Igiene e Medicina Preventiva Gf':igliarj |




|da maggio a giugno 2018 per sette edizioni

|ATS-Sardegna - ASSL Cagliari - Via E. Costa, 57 Sassari

Mome e indirizzo del datore di faﬁmru|

Tipo di azienda o settore |

il

| Azienda sanitaria

[
1 Date [da - &) |
|
|
|

Tipo di impiegn|

| Principali mansioni & responsabilita |

Docente interno nella formazione degli operatori aziendali coinvolti nel Preparedness delle
emergenze infetlive: |a fase organizzativa —PRP 2014-2018

[Respnnsabile della segreteria organizzativa e docente intemo (ore

-

| Date (da - a) |

|da settembre a ottobre 2017 per ofio edizioni

| Nome e indirizzo del datore di lavoro |

| ~ Tipo di azienda o se_t_inre]

|ATS-Sardegna - ASSL Cagliari - Via E. Costa, 57 Sassari

| Azienda sanitaria

L

| Tipo di impiego |

Docenta interno (ore 28) nella formazione sulle malattie batieriche invasive [I g |l livello) -PRP
2014-2018

Principali mansioni & respnnsahll|ta|

[Responsabile della segreteria scientifica e docente

Dale (da - aj |

| novembre 2016 per due edizioni

ome e indirizzo del datore di lavoro |

|ATS-Sardegna - ASSL Cagliari - Via E. Costa, 57 Sassar

Tipo di azienda o settore |

_LJ_L

i.&.zienda sanitaria

l
l
|
[ No
|
|

Tipo di impiego |

Docente intemo nella formazione percarso per favorire l'inserimento efo reinserimento del
bambing e dell'adolescente con diabete in ambito scolastico -PRP 2014 2018

Principali mansioni e responsabilita |

| Responsabile della segreteria organizzativa e docente (ore 2)

..]

Date [da—a}|

|da giugno a luglio 2015

|J3.SL Cagliari via Piero della Francesca 1 Selargius

Tipo di azienda o settore |

|.ﬁ.zienda sanitaria

|
|
L
l Nome e indirizzo del datore di lavoro |
l
|

| Docente interno nella formazione sulla malattia da virus Ebola

Principali mansicni e respensabilita |

A

|Dcoente {ore 24)

J

B Date(da—a]l|

[dal 11 dicembre eﬂ 2 dicembre 2014

| Nome @ indirizzo del datore di lavoro |

| ASL Carbonia

| ~ Tipo di azienda o settore J

| Azienda sanitaria

Tipo diimpiego |

L)

| Docenza nella fﬁrmazmne 'La cerfificazione delle cause di morte

F'r|n1:|pa!| mansioni & respﬂnsamhlaj]

| Docente esterna

Date (da-a)|

| Dal 05 giugno 2014 al 06 giugno 2014

Mome e indirizzo del datore di Faw:uru:uJ

| ASL Carbonia

Tipo di azienda o setlore |

L

| Azienda sanitaria

Tipo di impiego |

[Eﬁg:rge_r‘@_z! m_a_f_l;_t ﬁ:unnaziu_:u!ne “La certificazione delle cause di morte”

| Docente estemo

Date (da - a) |

|dal 10 dicernbre al 12 dicembre 2014

Mome e indirizzo del datore di lavaro I

Tipo di azienda o settore |

|.f-".z|enda sanitaria

|
L
|
|
|
|
|
| Principali mansioni & responsabilita) |
|
l
f
|
|

~ Tipo di impiego |

Docenza nella formazione Unplugged "programma di prevenzione scolastica sulluso di
sostanze”




F'rII'II::IpEIh mansioni & respnnsa bilita) |

| Docente {20 ore) per inssgnanti Scuola Media

Date [da - a) |

| Dal 09 settembre 2014 al 11 settembre 2014

| ASL Cagliari

Tipo di azienda o settore |

LJL

| Azienda sanitaria

L
|
|
| Mome e indirizzo del datore di lavoro |
|
|

Tipo di impiego |

Docenza nella formazione Unplugged "programma di prevenzione scolastica sulluso di
soslanze”

| Principali mansioni e responsabilita) |

| Docente (20 ore) per insegnanti Scuola Media

| ]

L

[ Date (da - a)

|Dal 2011 &l 2019

| Mome & indirizzo del datore di Iaunm|

|ASL Cagliari - ATS Sardegna

-

Tipo di azienda o settore |

|Azfenda sanitaria

| Tipo diimpiego |

il

iCcmgrssm nazionali e/o regionali Societa scientifiche

| Principali mansioni e responsabilita |

Relatore elo moderatore su prnhlematlche di malattie infefiive & cause di morte - Presentazmne
studi & dati locali,

ISTRUZIONE E FORMAZIONE | |
| Date (da-a)|  |dal 28 settembre al 29 settembre 2017
MNome e tipo di istituto di istruzione o Lﬁeginne Autonoma della Sardeg_na
formazione '

L

Principali materie / abilita |

Formazione regionale sulla Classificazione Internazionale delle malattie, traumatismi e cause di
morte X Revisione (ICD 10) - seconda edizione livello avanzato per codificatori

 professionali eggetto dello studio

|C{:ud|f catore cause di morte (ICD 10] livello a'.ranzaln

| Cualifica conseguita |

Livelle nella classificazione nazionale

|_C0rsr:| di formazione

(58 perlinents)®
| Date (da-a)| |07 ottobre 2014
MNoma a tipo di istituto di istruzione o DSP AUSL Modena

formazione

Principali materia ! abilita
professionali oggetto dello studio

| Aggiornamento sulla codifica

| Qualifica conseguita |

| Attestato - crediti ECM

Livello nella classificazions nazionale
(se pertinente)

| Corso formativo

J L O L L

|dal 25 settembre 2013 al 03 dicembre 2013

|
|_ ~ Date (da - a) |
| Nome e lipo di istituto di formazione |

|DSP AUSL Modena

Principali materie ! abilita
professionali oggetto dello studio

[ Quialifica mnseguﬁaf

Corso di Il livello di codifica ICD10 delle cause di morte

| Attestato - crediti ECM

Livello nella classificazions nazionale

| Corso formative

(se perfinenie)
|_ Date [da - eﬁ| |dal 11 novembre 2013 - 15 novembre 2013
Mome e tipo di isliluto di istruzione o !Regiune Autonoma della Sardegna
formazione

Principali materie / abilith
professionali oggetto dello studio

| Corso Regionale sulla codificain ICD10 della causa iniziale di morte

UL




| Qualifica conseguita |

| Attestato - crediti ECM

Livelio nella classificazione nazionale I

| Corso formativo

S (se pertinente) |
| Date (da—a)| [dal 17 maggio 2010- 01giugno 2012 ]
Mome e tipo diisfitufo di istruzione o | Istituto Superiore di Sanita - Universita degli Studi di Cagliari |
formazione

Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio

Epidemiologia e Statistica

| Gualifica conseguita |

iAﬁestatu_— crediti ECM- Diploma di Master

Livellz nella classificazione nazionale
{58 pertinants)

| Master Universitario di Il livello in Epidemiologia Applicata

[ ]

| Dale (da-a)|  |maggio - dicernbre 2011
MNoma e tipo di istituto di istruzione o | DSP - Ausl Medena
formazione
Principali materie / abilita Codifica schede di morte ICD-10
professionali oggette dello studic

r Qualifica conseguita| | Allestato e crediti ECM |

[ Date (da-a)| |16 ottobre 1991 |

Mome & tipo di istituto di isruzione o |Uniuarsiti‘a degli Studi di Cagliari Scuola di Specializzazione in Ginecologia ed Ostelricia |
formazione PR

Principali materis | abilité
professionali oggetto dello studio

[Ginﬂuulngia ed Osletricia

| Qualifica conseguita |

| Specializzazions

Livello nella classificazione nazionale

| ".-‘utazio_ng _EI}JE[] e I{nd;-

(58 perlinents)
| Date (da-a)| |24 marzo 1986
Mome @ tipo di istituto di istruzione o | Universita degli Studi di Cagliari
formazione i

Principali materie / abilita
professionali oggelto dello studio

|_ _ Qualifica censeg_uit_a_l

|I'u'ledi|:i_na & Chirurgia

| Laurea

Livello nella classificazione nazionale
(se pertinents)

| Votazione 110110

La sottoscritta dichiara di essere informata, ai sensi del D.Lgs 196/2003, che i dali personali raccolli saranno frattati anche con
strumenti informatici esclusivaments nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Cagliari, T gennaio 2020

La dichiarante



