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9. OBIETTIVI DEL MASTER

11 Master si pone come obiettivo quello
dall'integrazione di flussi sanitari ammi
Per facilitare la parte: il master

ediv

fornire elementi teorici ¢ pmnm per la pmmt‘caz:one e realizzazione di swdi di
rativi e registri clinici, e per l'interp muc critica della I scientifica di riferimento,
i in formato I a distanza, utilizzando il modello tecnologico della "classe virtu;

10. RISULTATI DI APPRENDIMENTO ATTESI ESPRESSI TRAMITE I 5 DESCRITTORI DI DUBLINO

delle cure integrate utilizzando real world data,

Descrittore Testo in lingua italiana Testo in lingua inglese
1) Conoscenze e | Acquisizione di competenze specifiche nel campo della farmacoepidemiologia e della Acquisition of advanced expertise in the field of pharmaco-epidemiology and integrated
capaciti di valutazione delle cure integrate sui principi metodologici per la progettazione, la conduzione, on the les for planning,
comprensione; T'analisi ¢ I'interpretazione di studi osservazionali in tali aree. conducting. analysing and interpreting observational studies in these fields.
2) Capacita di Le conoscenze acqu saranno utilizzate nelle diverse applicazioni della The skills acqmmd will be applied in several fields of pharmaco-epidemiclogy and
applicare farmacocpidemiol e della valutazione delle cure integrate, con I'obiettiva di rispondere a P in order to answer specific research
CORMICERIR § specifici quesiti di ricerca. questions.
comprensione;
3 iadi | Lettura e o ione critica dei | Reading and critical interpretation of the scientific literature and ability in the
giudizio; principi mcludelag;cl uulnzzau dei limiti dcllo sllldl(! e dell appmpnxla d:vulgazmm interpretation of the statistical methods, the limitations of the study and the appropriate
risultati. divulgation of the results.
4) Abilita Capam(a di comumcare in mcdo eﬁ'lcm:e ed appropnam i risultati di uno studio Efficient skills in the communication of the results of a pharmaco-epidemiological
3 armac ica adeguata, sia ad un pubblico study, both to a specialist and a non-specialist audience, using the appropriate statistical
\pecmlxvln «che ad un pubblico non wecmll\lzl terminology.
5) Capacitadi | Capacith di comunicare in modo efficace ed appropriato i risultati di studi di Efficient skills in the communication of the results of pharmaco-epidemiology and
gia o di delle cure integrate, utilizzando la terminologia formance studies, both to a specialist and a
ulanshlqafemd:mnoleglca adeguata, sia ad un pubblico specialista che ad un pubblico non non-specialist audience, using the appropriate statistical/epidemiological terminology.
special lista.

11. PROFILO, SBOCCHI OCCUPAZIONALI E PROFESSIONALI

ottenuti



Profilo, shoechi pazi fessionali
Testo in T master contribuisce alla formazione tecnica ¢ di figure professionali con acquisite p I iplinari che lavorano in ambito sanitario in grado di disegnare ¢ condurre
li studi epidemiologici osservazionali nell'ambito della far idemiol lutazione delle cure integrate.
italiana
Testa in The master contributes to the technical and scientific training of professionals with acquired multidisciplinary skills working in the healthcare sector able to design and conduct observational
!inﬁw epidemiological studies in the field of pharmacoe; iology and integrated healthcare performance assessment.
inglese

12. ORGANIZZAZIONE DEL CORSO

Frequenza Obbligatoria

70,00 %

Frequenza

La frequenza & obbligatoria. Il Master si svalge
nell'arco di dodici mesi ed & articolato in una attivita
didartica a distanza(lezioni, seminari) ed in una
attivita di progetto. Durante quest‘ultima il discente
avril la possibilita di svolgere attivita di studio, ricerca
ed elaborazione della tesi. Le date delle lezioni ex
cathedra e dei seminari verranno comunicate ai
discenti con cadenza trimestrale. [l progetto verri
concordato individualmente con il discente.

La frequenza alle lezioni verra centificata mediante la
compilazione di un libretto-diario telematico. Al
termine del corso la valutazione della soddisfazione
degli iscritti avviene mediante un apposito
questionario anenimo.

11 Dipartimento di Scienze Cardio-Toraco-Vascolari ¢
Sanita Pubblica & dotato delle strumentazioni software
e hardware, nonché di personale con adeguate
competenze per la produzione e la gestione delle

atti del Master a distanza di cui € richiesta
l'attivazione.

Frequenza (testo in inglese - ALMA LAUREA)

Class attendance is mandatory. The Master takes
place over twelve months and is divided into a
distance didactic activity (lecture: minars) and in
project activities. During the latter, the leamer will
have the possibility to conduct study activities.
research and development of the thesis. The dates of
ex cathedra lectures and seminar will be
communicated to leamers on a quarterly basis. The
project will be agreed individually with the student.
Class attendance will be certified by compiling a
booklet-electronic diary. After completing the course.
assessment satisfaction ratings od members is done
through a questionnaire anonymously.

The Department of Cardiac - Thoracic - Vascular
Sciences and Public Health has software and
hardware resources, as well as staff skilled for the
production and management of online didactical
activities of the Master remote teaching.

Tipologia Didattica

Seminari;

Distanza;
Stage;
Project Work:

Verifiche di accertamento del profitto

per ogni singolo insegnamento

Prova finale
(specificare tipologia di verifica)

prova orale

Ulteriori Informazioni

13. ORGANIZZAZIONE ATTIVITA FORMATIVE

13.1 AREE TEMATICHE

Biostatistica ed Epidemiologia

a

Farmacoepidemiologia e valutazione delle cure integrate

w

Sistema Informativo Sanitario

13.2 ATTIVAZIONE MODULI

Si prevede la suddivisione in moduli? i

13.3 RAPPORTO CFU/ORE
lezioni frontaliz 1 cfu = | nessuna ora
laboratorifesercitazioni/attivita di reparto: 1cfu= | nessuna ora
seminari/testimonianze esperti: 1cfu= | 6ore
didattica a distanza: 1 CFU = fore




14.1 TABELLA DIDATTICA

Legenda:

= (A} Lezioni

*(B) Laboratori

+(C) Eu:mluxmm Anivitd di Reparto
(DY) Seminar

=(E} Tcwmonumw esperti

«(F) Ore Did, a Distanza

+(G) Ore Individuali

Elenco attivith formative
" | Aree in italiano Frogr in italiana {max 1500 car.) Programma in inglese SSD | Docente | Entedi ORE DI DIDATTICA | (F)| {G)
Tem. Respors.| appartenenz | FRONTALE Ore Ore
] 8] (0] 0 | (K | ey I
Lexl Test] ®
1 |BIOSTATISTICA ED [BIOSTATISTICS AND n nluvd- e ,tm-ud. ricerca in [The value of Universit i [Prof. Ass) 60 | 190f
EPIDEMIDLOGIA [EPIDEMIOLOGY gia ¢ valutazione delle cure in phammacoe pidemiclagy and [Baldi Padova Atenoo
nﬂﬁ dlpmdedalll bont del disegno delbs i P PD
e del metodi quamtitaivi che vengono [assessment s only as pood as the
utilizeati ardo avant, L riala study design and quantitative
pposet Lgtotras |, b ipmiqmua |
biostatistica & essenzinle per analizzare ¢ far out. The a Wnl.e ic.iwnol
NT*N I sabute wwgcr & ideato [the fick b
wvorire o sviluppo di competenze di bxsc m bicstatistics is essential to lo
fanalyzing and advancing the puhln
ricerca ¢ metodologie quantilative. Queste am healih. ﬁnsn.m ndcs.gmd
sono strumenti esseraali per l'eccellenza nella foster the development of
farmacocpidemiokigia, skills in epidemiology, t.lrwlahalln-
Contenuti principali: D«scgm fandamentali di siadi [research design and quantitasive
e pidemis i coorte, methodologics. These ansas are
iSO Con| i i fessential 1ools for exeellence in
aualu. statistica specifici per i rmacos pidemiclogy.
e m":mm':lhm uhm mmerrl Fundamental
uulln.mdo un saftware st epidemialogic smdydcslyls
critica dei risultati ¢ i | Tinf including cobort,
il bias e del confondi |, exolog d clinical
erials, Relevant s:m.uatannl,xn
methods for the above designs with
a focus on implementation using
[standard software. Assessing
resulis and considering the
influence of error, bias and
2|3 [FONTIE FLUSSL HEALTHCARE DATA La progressiva attivazione du Nslcml di maccolta di 'm,- i ed collection of MEDVS gione Sicilia | Esperio i 42 [152
INFORMATIVI SANITAR]  [SOURCESHEALTHCARE idats sanitari i ha un data at the individual
DATA SOURCES patfimonio informative di anno perle decisioni Ic-vl provides relevant information
in sanith pubblica. suppmumsdodsm making in
(S om0 abili numerose fonti inf i Imahln:m pital admission
i le schede di dimissione ospedaliera, la reconds, maormalily regisiry,
monalith, e basi dati sulla farmaceutica e b [pharmaceutical data, |sboratosics.
rmﬂmm 1 base dati di natalith (CEDAP e |and consultations data. Medical
versi sistemi di sorveglianza wra cui § negisin (Birth Data, and surveillance
sysicms, such as cancer negistrics
Lusu n:lrp'am dinali fonti attraverso adeguati are the most prominent cxamples.
mictodi & lcr.wd lmlugced il madaismtml [The integrated use of such
patologi information through recond Eakage
opg di mnml i assie i |mrsrx| tra and the
Je ¢ territono ¢ di valutare Pappropriatezea ¢ [of health outcomes based o
I'efficacia della presa in canico dei pazienti cronici. [validated algorithms, allmks for the
La cosiddetta neal workd evidence attraverso studi - analysis of healthcare needs for
jonali ip ienti “dal mondo h patienst category. at a high
reake” luwmwmmlm sanpre territorial scale, and it permits the
ma. dell datoet r of i
Vi § pﬂlmo la noccssm goswluppo di lefficacy of healthcare services
metodologie di analisi in grado di cupportare i [provided.
straments Iﬁllnmalgigiljl sostenibilith del servizio | The so-called real workd c\'idmce
fallo siesso mgo]'a:mmem delle fonti, siain  on “real wuld' M nbocmmg
Sy tom i bt e per  [more e
di acmni nation of Ii!all!ﬂm
1l modulo uucndc dcwnnwl principali sistemi thcbes
c;cmm:d: | there is the need of
i per st i mecthods and tools able
valulazione dei percorsi assistenziali, 1o mppon T healthcare systems
sustamability and o cnsare
healihcare services
[Nonetheless, the accuracy of data
[sources, both in kmolwdmg
and on their generalizabil
should be evaluated in oﬂ*r w
a-nd entinl binses.
odule aims a describing the
main Iwnmmu data sources as
well aslhmnm;gﬂm and
management fo
[pharmacoc) dcmmluw and
sntegrated healthcare performance
studies.
a2 [FARMACD OLOG ERAL Lobictiivo principale del modulo & quello di fomird The main objective of the module [MEDUIG i [U iadi |Docente 35 | 152
1 GENERALE PHARMACOEPIDEMIOLOGY i principi metodologici necessari per la 5 to provide the stadents with the (Coman  [Milano-Bi A
progetiaione, lu onutum Tamalisi ¢ Iwi: principles that are needed 1o foonsoT.
jci.  [plan. conduct. analyze and inicrpret
Gl arywmlrdm i - studics.
[The main topics that will be
woniestodel pmwi w:ww cwnluwodn feovered include: 1) intmduction i
nuovi farmacic 2} la isare piis inthe
‘ lizzate in f3 conr:mfﬁcpmssold
) una disamina dei pill important disegni dello [discovery and development;
o dei mctodi nnahsi statistica wlilizzatiin (measures commonly used in
ione sulle 3)stu
fonti .h-j,.m....eﬁ.g.uu- |designs and satistical ctbode i
Farmacoepidemiclogic ¢ dei metodi pcul loro phamacoepidemiotogy: 41 sources
teontrollo. Una volta terminato il modulo, ko of bias and mmls.lmmpm\t he
sma:msnrhmg:dedlcwpm: pr-mpu:h validity of phammacoepidemiol
slud-ls
prendere pa iomi sulla ion of this module,
emdlmmedl nuovi studi. smdcm will be able to undersiand
basic principles of
[pharmacocpidemiological rescarch
and take past to discussion about
lh&kum and conduction of new
51
A2 |[FARMACOEPIDEMIOLOGLAADVANCED Cacsio mmh)a ms.mmsuc wna naturale [This module constitutes a natural | ME DV Francescol Univerati Docente 42 | 133
Il AVANZATA PHARMACOEPIDEMIOLO Tmetodi -+ lextension of the module of basic Barone  |Piemonte Abeneo
imtrochoi nel mndmbud.l Dase ickemi The [Addesi Ovicrale foonson.
nrlle diverse applicazioni della methods introduced in | the previous
i i i mmdulc uﬂlbupphul o >pn.1l‘r
research, drug utilization research, val di s of ph
farmaci hmlnp: valutazione di vaccini, Immq)nmtlw effectiveness
mvml?ﬂvmnﬂt:pl pujmr-,a. -umll d::; wilization research,
Vermnno bialogics, evaluati
i i fof vaccines, pediaine
mul(mle signal detection mﬂhndsl. g"ln tics ).
[orevover. advanced statistical
methiods relevant in
pharmacoe pidemi will be
analysis,




5(2  |METODIPER LA IMETHODS FOR EVALATING|In Ttalia, come in molti altri Paesi, i sistemi di cure [In Ttaly, s in many other countries, IMED/OIFlavia i Docente

VALUTAZIONE DELLE INTEGRATED HEALTHCAREfintegrate sono visti come un valido strumento per  [the integrated care systems are [Carle  [Politecnica  |Ateneo
(CURE INTEGRATE le anuali sfide del sistema sanitario considered a valid wal w face the idelle Marche  |consorz.
i i dell icurrent chal]engcs
e, dall'aumento delle patologi che by

delle tecnologie sanitarie ¢ dalla  [the poy ]mhuﬂa
kiduzione delle risorse scongiche disponibili. La .mf‘mf.‘.’.g |mpnc!{uo';g
transizione verso le cure integrate & un processo di [diseases, the dn.w.]upmn.m uf
alta complessita che coinvolge operatori ¢ strutture [healtheare technologies and the

sanitarie, cittadini ¢ decisori pol il suo successaiprogressive reduction of economic
[& strettamente collegato alla possibilita di disporre resources. The transition toward an|
(di metodi rigorosi di delle soluzioni care systeim is a complex|

adottate. process that involves healthcare
L'obiettivo generale del modulo & quello di fomire i|professionals and healthcare

principi metodologici necessari per affrontare la ns and
valutazione delle cure integrate. ipoli achievement is
1Gli argomenti attati riguarderanno: 1) le istrongly related to a rigorous.

i i di un gy in the evaluation of
tegrate: 2) i principi metodologici [the implemented solutions.
gmcml i un sistema di valutazione dell'assistenza IThc overall objective of this

)il disegno dellostudio ¢ i metodi di  [module is to provide the

della efficacia ¢ gical basis useful for the

topics
will be developed: 1) definitions
jand fundamental characteristics of
lan integrated care system; 2)
loenerl methodological principles
in healthcare performance
lassessment: 3) study design and
statistical methods for
efficacy/effectiveness and

s tiveness evaluations: 4)
imethods for acquiring evidences
through literature analysis: 5)
analysis of some specific operniive
evaluation systems,

6]2 ASPETTIREGOLATORIE  |[REGULATORY ASPECTS 11 Sistema Sanitario Nazionale (SSN) hanecessita  [The halian National Health System|B10/14 [Nello [Fondazione | Esperto

POLICY IAND POLICY |di nuovi modelli di organizzazione dell'assisienza |(NHS) needs a new healthcare. Manini  |Ricerca e SalutEsterno
sanitaria, fotemente incentrati sull'adozione di  forganisation madel that strongly

Percorsi Diagnostici Terapeutici Assistenziali, per [focuses on the adoption of

rendere ibile la spesa pubblica Care Pathways, in arder

standand di cura che possano avvantaggiarsi delle  [to make public expenditure

sustainable and 10 ensure that care

Fino.ad ora i processi per la cura delle singole  [standards benefit from technology

patologie hanno asilos secondo

madelli scarsamente integrati. iSo far, the organisation of care

11 legislatore in questi anni ha provato a muoversi  [management is based on a silos

|per la aemphrcazmmc Ic'ﬁ'mlenm con importanti [approach and rarely on integrated

er la dufngzx‘!m hc:llllc.'uc madels.

[degli standard deiTassisionza nspedall ( In recent years, health policy
|70¢201 53, il nuovo sistema d: glnmna dei LEA e il [makers addressed the efforts 10
Piano Nazionale della Cron imuch simpler and more efficient

X dati della imodels, through specific waols:
Real-World Evidence (RWE), secondo una visione [guidelines for the definition of
(i burden of disease ¢ di Value-based pricing ospital care standards

Decree TV2015), the new

lguarantee system for Essential

l-h.allhcm Levels and the National
Chronic Discases.

Pex gamt
nibilith ¢ guvcmanwdc\'l‘
l1 modulo ha l'obiettivo di fornire i for
[degli aspetti regolatori in ambito sanitario con
particolare attenzione all'impicgo della RWE.

essi_[essential to ensure a universal,

o rden of P
dlmsﬂ: mediante RWE a sugpmla delle decisioni  [innovation.
costi integrati basati sui  [The burden of disease and

Massi sanitari; diffe e similituding degli sparent value-based pricing.

i i o Regiomali e valuaz [evaluated by using B sy b
idella loro performance. the mikestones of regulatory and
lcare decisonal processes.

[This module aims to give the hasis
[of health negulatory srmangement,
focusing on neal-workd data use as
a 100l for govemance, For this
purpm‘. Following wpics will
e adidressed: ipal processes
fof change in ;m's bunden of
[discase evaluation through real
world data, to suppont regulatory
decision: healthcare costs based on
‘ljllv ilﬂcpaimm:!l adminisimtive

similarities of regional governance
instruments and assessment of their|

_ﬂﬂm-—l

o|o|e|e
o|o|e|e

[5]

13

14

[H 00

16 o]0

17] 00

18 o]0

1 oo

20f [N

21 STAGE 125 125| 5

2 PROJECT WORK 125125] 5

23 VERIFICA FINALE oo
[Tot. [ B [




Il Master prevede una tesi finale (si ricorda che la tesi ¢ un elaborato diverso dal project work)?

11 Master prevede una tesi finale (si ricorda che la tesi ¢ un elaborato diverso dal project work)?  No

14.2 TABELLA MODULI
Moduli attivita formative
n* Insegnamento in italiano Nome Modulo DOCENTE Qualifica | Lingua del | Tipologia attivith Carico
‘modulo didattica didattico
{ore)
I.| BIOSTATISTICA ED EPIDEMIOLOGIA Introduzione al ragi e ai metodi I Giovanni Corrao | Prof. Ttaliano Did.a Distanza 9.0
Ordinario
2.| BIOSTATISTICA ED EPIDEMIOLOGIA Metodi per gli studi osservazionali retrospettivi Carlo La Vecchia | Esperto Ttaliano Did.a Distanza 9.0
Esterno
3.| BIOSTATISTICA ED EPIDEMIOLOGIA Metodi per gli studi osservazionali prospettici Corrado Magnani | Prof. Ttaliano Did.a Distanza 9.0
Associato
4.| BIOSTATISTICA ED EPIDEMIOLOGIA Confondimento e bias negli studi di farmaco-epidemiologia Giovanni Associato | Ttaliano Did.a Distanza 9.0
Veronesi
5.| BIOSTATISTICA ED EPIDEMIOLOGIA La pianificazione della dimensione dello studio Tleana Baldi P Italiano Did.a Distanza 240
ssociato
6. FONTIE FLUSSI INFORMATIVI SANITARI Introduzione ai principali sistemi informativi sanitari Salvatore Esperto Ttaliano Did.a Distanza 120
Scondotto Esterno
7.| FONTIE FLUSSI INFORMATIVI SANITARI Le reti dei Medici di medicina generale e dei Pediatri di libera scelta - Pedianet Luigi Cantarutti | Esperto Ttaliano Seminari 30
Esterno
8.| FONTIE FLUSSI INFORMATIVI SANITARI Le reti dei Medici di medicina generale e dei Pediatri di libera scelta Francesco Lapi Esperto Taliano Seminari 3.0
Esterno
9.| FONTIE FLUSSI INFORMATIVI SANITART Metodi di integrazione e gestione dei flussi informativi sanitari Cristina Canova | Prof. Ttaliano Did.a Distanza 240
Associato
10.| FONTIE FLUSSI INFORMATIVI SANITARI Metodi di imputazione dei dati mancanti nei database amministrativi Edlira Skrami Ricercatore | Italiano Did.a Distanza 6.0
11.| FARMACOEPIDEMIOLOGIA IGENERALE Introduzione alla farmacoepidemiologia Giovanni Corrao P[)rfjf 5 Italiano Did.a Distanza 9.0
inano
12. | FARMACOEPIDEMIOLOGIA IGENERALE Farmacoutilizzazione Anna Cantarutti | Ricercatore | ltaliano Did.a Distanza 180
13. | FARMACOEPIDEMIOLOGIA IGENERALE Metodi di controllo dell'incerte zza sistematica Matteo Franchi | Ricercatore | Ttaliano Did.a Distanza 120
14. | FARMACOEPIDEMIOLOGIA IGENERALE Farmacovigilanza Yienia Ricercatore | Ttaliano Did.a Distanza 5.0
Ingrasciotta
I5.| FARMACOEPIDEMIOLOGIA TAVANZATA | Metodi avanzati per la farmacoepidemiologia Francesco Barone | Prof. Ttaliano Did.a Distanza 6,0
Adesi Associato
16.| FARMACOEPIDEMIOLOGIA TAVANZATA | F idemiologia speciale 1: Far Maria Cristina Associato | Ttaliano Did.a Distanza 9.0
Monti
17. | FARMACOEPIDEMIOLOGIA TAVANZATA | Metodi avanzati per la farmacoepidemiologia 2 Cristina Canova | Prof. Ttaliano Did.a Distanza 270
Associato
18] METODI PER LA VALUTAZIONE DELLE Introdugione ai sistemi di cure integrate Flavia Carle Prof. Ttaliano Dida Distanea 6.0
CURE INTEGRATE Ordinario
19.| METODI PER LA VALUTAZIONE DELLE Metodi per la valutazione dellassistenza sanitaria Rosaria Gesuita | Associato | Ialiano Dida Distanea 9.0
CURE INTEGRATE
20| METODI PER LA VALUTAZIONE DELLE Metodi per la valutazione dell'efficacia ¢ della costo-efficacia Dario Gregori Prof. Italiano Dida Diseanza 40
CURE INTEGRATE Ordinario
21.| METODI PER LA VALUTAZIONE DELLE Metodi per acquisire le evidenie dallal c e revision si i Giovanni Sotgiu | Prof. Ttaliano Dida Distanza 60
CURE INTEGRATE Ordinario
22| METODI PER LA VALUTAZIONE DELLE T modelli multilivello nella valutazione dei processi assistenziali Mirko Di Martino | Esperto Ttaliano Dida Distanza 150
CURE INTEGRATE Esterno
23.| ASPETTI REGOLATOR]E POLICY I principali processi di cambiamento in Sanit Nello Martini Esperto Ttaliane Dida Distanza 120
Estemno
24.| ASPETTI REGOLATOR]E POLICY 1 PDTA quale per il cambi; in sanith volto al miglh della qualiti Antonella Pedrini | Espento Ttaliane Dida Distanea 180
delle cure ¢ alla loro misurazione Esterno
25| ASPETTI REGOLATORI E POLICY Sostenibilith ¢ Sistemi Sanitari a confronto: I'acoesso ai farmaci Claudio Jommi Esperto Italiano DHda Distanea 60
Estemo
26.| ASPETTI REGOLATORI E POLICY Nuovi modelli farmacoecomici: come Fare HTA con i Real World Data Andrea Messori | Esperto Ttaliano Dda Distanza 6.0
Estemo
27.| FARMACOEPIDEMIOLOGIA | GENERALE Farmacovigilanza Salvatore Ricercatore | italiano Dida Distanza 4.0
Crisafulli
Totule 3000




14.3 TABELLA DOCENTI

n" Nome Cognone Curriculum
L. | Cristina Canova Professore Associato di Statistica Medica
Dipartimento di Scienza Candio-Toraco-Vascolari ¢ Sanith Pubblica, Universitd degli Swudi di Padova
T
2002: L.wn'a in Scienze Sl:usudn, Dcmugr.lﬁchc ¢ Sociali pmsso Universita di Padova.
i Ricerca in b “Llanalisi dei dati di biologia molecolare i rapporto al ischio di origine I & genetica per ke neoplasie del
periodo di Dottorato ha svelte diversi periodi di fellowship presso Mntemational Agency for Research on cancer, Lione
l;? ?JSI professionale-contratti di Acerca
-201
Ricercatore atempo determinato (Tipo B), Universith degli Studi di Padova Titoli
2012-2015
Assegnista di ricerca senior. Universith degli Swdi di Padova
2010-2012
%x;ﬁ:}rﬁ associato presso Imperial College London-MRC cemtre for Environment and Health,
Titolare di assegni e contratti di ricerca I'Universith degli Swadi di Padova ¢ I'Universita dcgl: Studi di Torine,
Interessi di Ricerca
Tebenti ficace: i o flussi sanitari ini E
per I valutazione delleffetto di esposizioni perinatali ¢ nei primi mesi di vita sullo sviluppo di patologie croniche e di
polazione immigs il oorti Censuali, in particolare per la dell pery iali icoveri
e pollini.
Produzione scientifica
E autricelco-autrice di piis di 130 lavori pubblicati su riviste nazionali ed intemazionali (Scopus Total citations: >3300; H-Index 34) ORCID 1D hups:forcid.ong000-0001-7027-7935
2| Matteo Franchi Education:
2017 - PhD in “Public Health” (XXIX cycle), University of Milano Bicocca
2013 - Master of Science in Biostatistics - University of Milano Bicocca
2000 - Degree in Statistical Sciences - University of Milano Bicocea
Rescarch Experience:
llmunry 2014 - present. Laboratory of Healthcare Research and Pharmacoepidemiology, Department of Statistics and Quantitative Methods, University of Milan-Bicocea.
2005 - Research Institute uPRI] Lyon, France,
F e, Milan - Department of Epidemiol,
S . Bergamo M.Khno Negri Institute, Kﬁ(m
January 2010 - April 2010. Mario Negri Institute, Milan - Department of Epidemiology.
Main fields of interest:
Pharmacoepidemiology: conduction of observational studies using both healtt il zat bases and population-based registry databases for the eval of pl
and
safety of drugs mainly used for the treatment of oncologic and diabetic discases. E ion of diagnostic and therapeutic p of patients diag 1 with
Teaching experience:
Acadenmic year 2017-2018:
“ Teaching assistant of the course of “Medical Statistics™ duate course in Statistics, University of Milano-Bi )
“ Teaching assistant of the course of “Methodology of clinical and epidemiological research and ph * (postgraduate course in Statistics, University of Milano- Bicocea).
° Teaching assistant of the course of “Biostatistics” {postaraduate course in Biology, University of Milano- Bmc‘ay
Academic year 2016-2017:
“ Teaching assistant of the course of Medical Statistics (undergraduate course in Statistics, University of Milano-Bicocea).
Scientific affiliations:
Member of the Italian Society of Medical Statistics and (‘hmuﬂ Dmdtmmlogy lS]SM[lCI
Afferent to the Centre of Healthcare Research & 7
3| leana Baldi Education
2011 PhID in Statistics. University of Milano-Bicocca
2007 Master of Science in Epidemiology, University of Torino
2001 Degree in Mathematics, University of Piemonte Orientale, Taly
Academic Position
2017 Associated Professor in Medical Statistics. Department of Cardioe, Thoracic and Vascular Sciences and Public Health, University of Padova, Italy
;.’m;-msdkiwgnh Assistant, Department of Biomedical Sciences and Human Oncology, University of Torino and CP.O, Piemonte, Italy
mstitutional Activ
‘.’ClJi-IEIO Biostatistics advisor within the EPICLIN project, beld from the Clinical Epidemiology Unit of the 5.G. Battista University Hospital of Torine, to provide methodological suppon 1o
research teams
lhmoug‘ collaboration in the
'ﬂ' conduct and statistical analysis of clinical studies.
ing Activities
"OII present Medical Stistics for Undergraduate Courses at the University of Padova
20022010 Medical Statistics in Undergraduate Courses at the University of Torino (teaching assistant)
Research interest
Aﬁipliqalt(i;:!n of modemn state of the art bi istical ¥ il | studies and 1o observational studies i ing large ini: ive databs in health services rescarch. Comparison
and cntics
evaluation through
simulations and applications to real data of proposed biostatistical methods.
Grants (as Principal Investigator)
Minisiry of Foreign Affairs. tithe: Ientifying
causal pathways mediating D'bsLmdi\-t leep apnea (OSA) and obesity.
University of Padova (Assegni junior 2003, Ateneo 2013)
Author of 63 IS-indexed publications (cumulative Impact Factor: 280, h-index: 17).
4| Salvatore Scondotto | Laurea con Lode in Medicina cl:hlnusln, pmm] Unn\cm& Palermo 1983;
con Lode in B presso I'U di Pabermo { 1987)
Specialista con Lode in Igiene ¢ Medicina Plc\v:ntwa presso I'Universith di Palermo (2002);
Dottorato di Ricerca i atologia Neurosensoriale {I\-" Cn.‘lo]
Master U 1 livello in Epi i ith di Tor W 2003/04)
Tdoneita scientifica nazionale MIUR Professore 1 Fascia [mw] |n Tgiene Generale ed Applicata, Saenxe Infcrmuenuuche\, S(.mlm W-dm
Docente presso Scuola Spﬂ'mllu.umm Igiene ¢ Medicina Preventiva della Facolta Di Medicina Unive i iologia ambientale™
Di ruolo dal 1989 presso ' Assessorato alla Sanitd della Regione Siciliana dove ha iniziato a rivestire in dl ('ooldlnmﬂw dal 1995,
B:}J 1997 & passato a prestare servizio presso la Direzione dell'O: g i incarichi di e dal gennaio 2002 ha ricoperto consccutivamente incarichi di
irigente
di xl"smll o il lia nel settore epidemiologi nel campo della ione di i per il i io dello stato di salute della popolazione regionale ¢ dei relativi
determin,
th Mbdn.m: As-;acl:maﬂc Ith:ma EplticllthDFI:! biennio 2017-2018
fico di diversi progenti ¢ gruppi tecnici nazionali efo regionali nel settore dell'epidemiologia e della saniti pubblica,
Compulmc del Cnmll:lo Tecnico del Centro Comrollo delle Malattie (CCM) del Ministero della Salute (DM 14/10/04).
Relatore a diversi convegni ¢ congressi regionali ¢ nazionali su temi di sanith pubblica ¢ organizzazione ¢ programmazione dei servizi sanitari,
Autore di diverse pubblicazioni in materia di sanith pubblica.
5. | Giovanni Comao Academic appointments

Currently, Full Professor in Medical Statistics, University of Milano-Bicocca
Associated Professor at the University of L'Aquila, from 1988 to 1993
Research assistant at the Faculty of Medicine, University of Turin, from 1984 to 1988

Honorary positions

“ From i]? tatistics Editor of Atheroslerosis of ficial journal of the European Atherosclerosis Society

“ From 2016: Director of the Heal Research & P sity Center

“ From 2014: Chairman of the Italian College of Medical Statistics Professors

“ From 2013: President of the Exhical Commitiee of Ihc Southern Lombardy, Ital

“ From 2013: Coordinator of the master program in B University of Milano-Bicoccs

“From 201 3: Vice-coordinator of the PhD program in Public Health, University of Milavo-Bicooca

“From 2012: Founding Editor of Epidemiology. Biostatistics and Public Health official joumal of the Italian Society of Medical Statistics and Clinical Epidemiology
“ 2007-2009: President of the Italian Society of Medical Statistics and Clinical Epidemiology
“ 2009-2012: Dean of the Faculty of Statistical Science, University of Milano-Bicocea

Teaching expericnce

From 2003 until 2017: i of the program in Bi istics, University of Mil Bi . He currently teaches Medical statistics (University of Milano-Bicocea), Methodology of

clinical

and  research and P
P||nr|n:wt,p|dcm|ology for

{University of Milano- Bicocea), Statistics in medicine { Catholic University, Rome), other than Healthcare Research &




several Master Programs.

Research experience

His main research interest focuses on statistical models and epidemiological designs for g ing evidence in the fields of healthcare research and pharmacoepidemiology by using health electronic
archives.

Bibliometric indexes

To date, he is Author / Co-author of 279 papers (PUBMED indexed) with 16,013 total citations and H-index 63

Francesco Barone
Adesi

Current Position

Associate mee&mr of Public Health at the Department of Pharmaceutical Sciences, University of Eastern Piedmont, Novara, Italy.
Previous position:

2013-2015. anluﬂ:r in Epidemiology. St. George's, University of London, UK

2010-2013. Post-doctoral fellow, National Institutes of Health, Bethesda, USA

2005-2010. Research fellow, University of Turin, Italy

Education

2012. post- gradum.c degree in Medical Statistics at the University of Milan, Italy.

2008. Ph.D. in Envmmmemal Medicine (with a focus in Epidemiology) at University of Bari. ltaly.

2004, n O at the Catholic University of Sacred Heart in Rome. Italy.

2000. Medical chm at the Catholic University of Sacred Heart in Rome, Italy.

Awards

NIH Fellows Award for Research Excellence (FARE) 2011. Award issued by the US National Institutes of Health (NIH).
In 2009 Circulation, the official journal of the American Heart Association, published an article on the scientific career of Prof. Barone-Adesi and the results of his research.
Young Investigator Award, Population Sciences 2009. First prize. Annual meeting of the European Society of Cardiology.
Maccacaro Award 2007, First prize. Annual meeting of the Ttalian Epidemiological Association.

AACR-AstraZeneca Scholar-in-Training Award 2007 Annual meeting of the American Association for Cancer Research,
Institutional activities

2016- 2018. Board member of the Italian Epidemiological Association (AIE)

2016- Present. Member of the European Network of Centres for Pharmacoepidemiology and Pharmacovigilance (ENCePP)
Scientific publications

Author of 45 publications indexed in pubmed (H-index: 17).

=

Flavia Carle

Bom in Turin (Italy) in 9.4.1959, resident in Ancona (Italy).

Academic appointments

Currently, Full Professor in Medical Statistics, Universith Politecnica delle Marche

Head of the Unit of health indicators and hospital data at the Healthcare Department of the Ttalian Ministry of Health from 2011-2016
Associated Professor at the Universita Politecnica delle Marche, from 1992 to 2011

Honorary positions

“ Head of Center of Epidemiology, Bios
“ President of the Italian Society of M

and Medical Information Technology at Universita Politecnica delle Marche, Italy (from 1996 to 2011).

I Statistics and Clinical Epidemiology (2011-2013)

? Executive Editor of BioMedical St and Clinical Epidemiology (BMSCE]) (from 2007 to 2012).

° Ialian delegate at Expens Gmup on Health Information of Health & Consumer Di General of E Ce ission (from 2012 1o 2017)

“ National referent for OECD projects “Geographic Variations in Health Care: What do we know and what can be done to improve health system performance™ (2014).
“ International Coordinator of OECD Rapid R&D Study on Amputation Rates in Diabetes (2015).

* Chair of the Registry for Type | Diabetes Mellitus in llnly (RIDI) (from 1996);

? Executive Editor of Epidemiology, Biostatistics and Public Health (EBPH) (from 2013)

© Chair of the Ttalian College of Medical Statistics Professors (from 2017)

Teaching experience

She taught [J:;l’llhmm performance assessment methods in High Education Programme of the Italian Ministry of Health from 2011 to 2016,

Currently, she teaches Medical statistics, Clinical epidemiology and Research methodology at the Universitd Politecnica delle Marche and for several

health .

Research experience

Her research work is mainly focused on the

quality

indicators,

in public

and epidemiological methods for the study of diabetes, ii) methods for health iii) health

ing topics: i)

Ll

Nello Martini

Degree in Pharmacy and specializes in Clinical Pharmacology .

From 1973 to April 1998 he directed the pharmacy of the Policlinico Borgo Roma - Verona

From May 1998 to June 2004 he was Director General of Drugs and Medical Devices of the Ministry of Health .

He later hold the position of Director General of the Italian Medicines Agency (AIFA ) until June 2008 , and was a member of the Board of Directors of the EMA
He later hold the position the position of Director of Research and Development of the National Academy of Medicine .

Currently he holds the position of Director Generale of Drugs & Health Society

He has done training courses in France and in the United States and is the awthor of over 150 publications including books and scientific articles .
Member of Therapeutic Commitee for Hospital Fermulary - Istituti ospedalicri di Verona

Member of Therapeutic Commites for Regional Formulary - Veneto Region

President of Ralian Society Hos Pharmacy (SIFO)

Dircctor of Regional Center for Information - Vencio Rtglou

Member of Scientifc Committee (CUF) for National Dru(g

Member of General Committee of Evropean Society of Inmc.n.l Ph.um.:ylE.S CP.)

Expert of European Medicines Agency (EMA)

Member of board of p icines Agency (EMA)

=

Darie Gregor

Current Position
Full Professor, Medical Statistics (MEDVO1)
acmt Unit of Biostatistics. Epidemiology and Public Health, Department of Cardiac. Thoracic and Vascular Sciences and Public Health, University of Padava, Via Loredan 18, 35131, Padova. Traly.
Edducation
1995 PhID in Applied Statistics, University of Firenze
19494 Master of Ans in Statistics, Pennsylvania State University, USA
19490 Bachelor of Ans in Economic Policy Sciences, University of Trieste
Academic CV
2008-2010 Associated Professor, Medical Statistics (MED 01), Laboratories of Epidemiological Methods and Bi istics, Dy of il I Medicine and Public Health, University of
Padova
2002-2008 Associated Professor in Medical Stistics, Faculty of Medicine, University of Torino
1997-2001 Assistant Professor in Statistics for Experimental Research and Tochlmlogy :S‘ECS.I'S{'IZ] Faculty of Economics, University of Trieste
1995-1996 Re: ch Associate, Centre for Sumistics, Pennsy
Institutional activities
2006 - today Regional (European) Representative and Board member of the Intemational Seciety of Children and Adolescent Injury Prevention (ISCAIP)
2005 - 2000 Board member and treasurer of the lalian Society of Medmﬂ Statistics and Clinical Epn!ennnlugy
2005 - today SISMEC-AIFA (Italian Agency Dirugs) dli ians in the Ethical Cs Group
1997 - 1oday Brost: IL‘I.’II| in the Ethical Committee of Udine Hmpjln] and Gorizia Hospital
Main latest rescarch projes
2015-2018 EFSA (Enmpm Food Safety Authority) Call OC/EFSA/AMU201 5/01 “Assistance to the A h Unit for Statistical Analyses, data management and ad hoc
consultation upon
uest”, Project leader.
2014-2016 SAMNIC (Training on Safety Assessment and Mm:;%:mcnt for New and Innovative Children's Products), Erasmus+ program, Project partner,
20142016 EFSA { European Safery Authority) Call OC/EFS AVAMU/Z014/02 “Machine Leaming techniques applied”)

Rosaria Gesuita

Edlira Skrami

Francesco Lapi

Luigi Camanati

Corrado Magnani

Yienia Ingrasciotia

Maria Cristina Monti

Carlo La Vecchia

Anna Camarutti

Giovanni Sotgiu

Federico Rea

Danila Azzolina




22.| Giulia Barbati

23.| Arjiuna Seagnetto

Giovanni Veronesi

4
5. | Mirko di Martino
26.

Antonella Pedrini

27.| Claudio Jommi

28. | Yienia Ingrasciona

29.| Eliana Ferroni

30. | Paola Pisanti

31.| Carlo Piccinni

32.| Matteo Rota

33.| Janet Sultana

3. | Giulia Barbieri

35.| Comado Lanera

36.| Salvatore Crisafulli

14.4 DOCENZA INTERNA

11 Direttore del Master assicura che almeno il 50% delle ore di attivita didattica sia svolto da docenti interni? sl

1 Direttore del Master assicura che all'interno della docenza interna almeno il 50% & fornita da docenti universitari dell' Ateneo di Padova  SI

14.5 ATTIVAZIONE CORSI SINGOLI

Si prevede I'attivazione di Corsi Singoli?  No

15. COLLABORATORI

Funzioni/mansioni Ente di appartenenza Impegno orario

16. MODALITA' DI VALUTAZIONE DELLA SODDISFAZIONE DEGLIISCRITTI

Questionario a fine anno

Questionari intermedi

17. SCADENZA AVVISO DI SELEZIONE

SCADENZA

Scadenza avvisi di selezione: 7 ottobre 2022

Inizio attivita didattica: dal 14 al 30 novembre 2022

18. DATA INIZIO E TERMINE ATTIVITA'

Lezioni Stage/Tirocini:

Data inizio attivith 28/11/2022 Giugno

Data termine attivith 30/09/2023 Settembre
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19. POST1 DISPONIBILI

N.MIN 5

N.MAX 40

POSTIIN SOVRANNUMERQO PER CORSISTI DAC LIST

POSTIIN SOVRANNUMERO PREVISTI PER CANDIDATI CON
DISABILITA le di invalidita r pari o superiore al 66%)

20. TITOLI DI ACCESSO

LAUREE ANTE DM. 509 . .
Biotecnologie

Biotecnologie agrarie-vegetali
Biotecnologie agro-industriali
Biotecnologie farmaceutiche
Biotecnologie indusiriali

Biotecnologic mediche

Biotecnologie veterinarie

Chimica

Chimica e tecnologia famaceutiche
Chimica indusiriale

Economia (Dati studenti comuni a pil corsi di laurea)
Economia ambieniale

Economia ¢ gestione dei servizi
Farmacia

Fisica

Informatica

Ingegneria biomedica

Ingegneria medica

Matematica

Medicina e chirurgia

Scienze biologiche

Scienze della programmazione sanitaria
Sc nze cconomiche ¢ sociali

nze statistiche (Dati swdenti comuni a pis corsi di laurea)
enze statistiche demografiche e sociali
Scienze statistiche e demografiche
Scienze statistiche ed attuarial

Scienze statistiche ed economiche

ca
stica ¢ informatica per lazienda

DIPLOMA UNIVERSITARIO DI DURATA
TRIENNALE

CLASSIDELLE LAUREE TRIENNALI

6/5-Classe delle lauree specialistiche in biologia

CLASSI DELLE LAUREE SPECIALISTICHE
0 T/S-Classe delle lauree specialistiche in biotecnologic agrarie

B/S-Classe delle lauree specialistiche in biotecnologie industriali

9/S-Classe delle lauree specialistiche in biotecnologie mediche, veterinarie ¢

farmaceutiche

14/5-Classe delle lauree specialistiche in farmacia e farmacia industriale

20/S-Classe delle lauree spec hv.m.hcm l's-lun
23/5-Classe delle nfori

atica
hc m mgcpu.na biomedica
he in matematica

26/5-Classe delle lauree specialis
45/5 Classe delle laures speciali

69/5-Classe delle lauree sp

81/S-Classe delle lauree ialistiche in scienze e tec r' L imica
84/5-Classe delle lauree i i

Y/S-Classe delle lauree spxmlm:che m ummcndmmgmﬁcn e mt:alc

91/5-Classe delle l:lmee i ia ed anuariale
92/S-Classe delle laul falisti tatistica puﬂnnu.ml i k

SNT_ SPEC!I-C]asscdcllc]anmn ialistiche nelle jeristiche e ostetriche
SNT_ ?PECQC\naLdtII:\anM istiche nelle scienze delle p ioni sanitarie
della riabilita

SNT_ SPECH{‘Jav.scdellcTaum. ialistiche nelle scienze delle p ioni sanitarie
SNT_SPEC/4-Classe delle lauree listiche nelle scienze ioni sanitaric

della prevenzione

CLASSI DELLE LAUREE MAGISTRALI D.M.
270 LM-6-Biologia

LM ie mediche,
LM-13-Farmacia ¢ farmacia industriale
LM-17-Fisica

LM-18-Informatica

LM-21-Ingegneria biomedica

LMMLMuLmsu-ca

LM-41-Medicina e chirurgia

LM-54-: Suena che

LM-56-Scienze dell'economia

LM-61-Scienze della nutrizione umana

LM-70-Scienze ¢ tecnologie alimentar

LM-71-Scienze ¢ tecnologie della chimica industriale

-Scienze ¢ tecnologic per |'ambienie ¢ il territorio

LM-76-Scienze economiche per lFambiente ¢ la cultura

LM-77-Scienze economico-aziendali

LM-82-Scienze statistiche

LM-83-Scienze statistiche attuaria

ienze infermieristiche ¢

riabilitative delle professioni sanitarie

2¢ delle professioni sanitani tecniche
delle i dell:

LM-96-Classe di abilitazione AD33 - Tecnologia

PROFESSIONI SANITARIE (L. 1/2002, art. 10
comma 1)




21. SELEZIONE

Titoli

Prova scritta

Prova orale

22. CRITERI DI MASSIMA PER LA VALUTAZIONE DEI TITOLI E/O DELLE PROVE DI SELEZIONE E LORO PONDERAZIONE

Cumiculum
Ten
Alire Pubblicazioni

Aliri mtoli che il candidato
rilenga utili

NO

N

Curricubim Previsto punteggio Max 50
Tesi Previsto punteggio Max 10
Alre Pubblicuzioni Previsto puneggio Max 20
Altrd titodi che il candidato ritenga wtili Previsto pumtcggio Max 20

PROVA SCRITTA (se prevista)

PROVA ORALE (s prevista)

Criterio di ponderazione - Punteggio Min/Max complessive | punteggio minimo: 40 | punteggio massimo: 100

23. CONTRIBUTI D'ISCRIZIONE

Contributo d b ridone Euro 3,000,00
Prima rata Euro 2,000,00
Seconda rata Euro 100000

CONTRIBUTO DI ISCRIZIONE PER CORSISTI DAC LIST

CONTRIBUTO DISCRIZIONE FER UDITORI

24. AGEVOLAZIONE PER I MERITEYOLI

Esenzione tasse

Borse di studio IMPORTO IRAP
“uro

Premi di studis il i eriterd di

NOTE in inglese

ALMA LAUREA: riportare eventuali informasioni sui criter di assegnasone dei premi di studio

25, RICONOSCIMENTO CREDITI PREGRESSI

RICUNUMJIMFNI’(JCRED]'I‘IPRF.(ERF.SSI| N0| | |

26. SEDE/I DI SVOLGIMENTO DEL CORSO

Struttura

Dipartimento di Scienze Cardio-Toraco-Vascolari ¢ Saniti Pubblica (Unitd di Biostatistica, Epidemiologia ¢ Saniti Pubblica)

Indirizeo completo (Via, n. CAP, Citth)

via Loredan, 18, 35131 Padova

PER INFORMAZIONI
27. ULTERIORI INFORMAZIONI (Didattica, prove di selezi lendario, icazioni ufficiali post lauream...)
Struttura Dipartimento di Scienze Cardio-Toraco- Vascolari ¢ Sanith Pubblica

Indirizzo completn (Via, n., CAP, Citt)

Unitd di Biostatistica, Epidemiologia ¢ Sanith Pubblica, via Loredan, 18, 35131 Padova

REFERENTE Profssa Cristina Canova - Dott. Matteo Franchi
Telefonn +39 (49 827 5382
E-muail

masterHRP. deiv@unipd.it

Siton Web del Master

hitpsididattica.detv.unipd it farmacpi. phy
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28-29. PIANO FINANZIARIO

28. ENTRATE

28/A ENTRATE (contributi)

HELP: dati calcolati in ico dal sistema in base alle i ioni inserite nelle sezioni “CONTRIBUTI PER LISCRIZIONE” e “AGEVOLAZIONE PER TMERITEVOLI.
| Contributo studenti quota 3.000 | x N. studenti 5 ‘ Euro 15.000

28/B ENTRATE (residui)

‘ Residui edizioni precedenti | | ‘

28/C ENTRATE (contributo Enti)

" Ente Contributo per finanzi R Contributo per borse Contributo per premi di
Finanziatore MASTER studio studio

28/D. RIEPILOGO DELLE ENTRATE

ENTRATE (contributo studenti) Euro 15.000

ENTRATE (contribute Enti) Euro 0

Residui edizioni precedenti Euro 0

TOTALE Euro 15.000
30. USCITE

30WA. TASSE E TRATTENUTE DI ATENEQ/AZIENDA OSPEDALIERA

Prelievo Atenco su contributo studenti (15%) Euro 2.250
Prelievo Atenco su contributo Enti (8%) Euro 0
Prelievo Aziendn Ospedalicra di Padova (5% sul minimo dei frequentanti (5% Euro 0

JWB. COORDINAMENTO - DIREZIONE

Direttore Euro 575.00

Vicedirettore Euro 500,00

30/C.1 DIDATTICA - DOCENZA

Val. Utilizan risorse (STIME)

Docenti interni Eura 0,00 Ore

Docenti esterni Euro 0,00 Ore 0
JWC.2DIDATTICA-MATERIALE DIDATTICO

StrumentazioneE-Learning video Euro 4.000,00
WD, FUNZIONAMENTO E AMMINISTRAZIONE
Val. Utilizro risorse (STIME)

Tutor isupporto alla didattica) Enro 100000

Altre attivith di supporto (misskond docenti e studenti per didatthea) Euro 750000

Collaborazione personale PTA Euro 1.350,00

Uso efo seguisto altrezeature / locali

TOTALE Euro 3. 100,00 Ore 0




30WE. COMUNICAZIONE E PROMOZIONE

Sito welnubblici srarh enti sonak Euro 500,00
30/F. FACILITAZIONI E SUPPORTO STUDENTI
Borse di studio - importo per lo studente Euro
Borse di studio - irap (8.5%) Euro
PREMI di studio
30G. ALTRO
Altra (da specilicare) Rimborso spese docenti Euro 3.475,00
Prelievo da Dipartimento Euro 600.00
TOTALE Euro 407500
RIEPILOGO DELLE USCITE
3WA TASSE E TRATTENUTE DM ATENEQ 2250
WA TRATTENUTE AZIENDA OSPEDALIERA di PADOVA o
3B, COORDINAMENTO - DIREZIONE 1075
AWC1 DIDATTICA - DOCENZA o
IWC2DIDATTICA-MATERIALE DIDATTICO 4.000
3D, FUNZIONAMENTO E AMMINISTRAZIONE 3100
IWE. COMUNICAZIONE E PROMOZIONE 500
3WF. FACILITAZIONI E SUFPORTO STUDENTI o
WG ALTRO 4.075
TOTALE 15,000
NOTE
Noe 11 Project Work sostituisce lo Stage/Tirocinio
Note ot W . .
(traduzione in inghess - ALMA LAUREA: riportare tutle ke infornmzioni utili che non possono rientrare neghi altri campi) Project Work substitutes Stage/lmernship

Padova, 280172022

11 Diretiore del Dip

11 Direttore del Master Profssa Cristina Canova /-)1. ‘-t:"k. G’\
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