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UNIVERSITÀ
di VERONA

ELEZIONI DEL DIRETTORE DEL DIPARTIMENTO
DI DIAGNOSTICA E SANITÀ' PUBBLICA -TRIENNIO ACCADEMICO 2026/2029

COMRfllSSIONE ELETTORALE
Verbale n. 1

Il giorno mercoledì 6 maggio 2026 alle ore 10:00 si è riunita presso la segreteria del Dipartimento di
Diagnostica e Sanità Pubblica la Commissione Elettorale, costituita con Decreto del Decano n.
796/2026 pubblicato all'albo ufficiale di Ateneo, di indizione delle elezioni del Direttore del
Dipartimento di Diagnostica e Sanità Pubblica per il triennio accademico 2026/2029, nelle persone
dei Signori:

Prof. Giuseppe Verlato
Prof. Francesco Ausania
Dott. ssa Sabrina Banella

Dott. Antonio Ciruolo

Decano, con funzioni di Presidente
Componente
Componente
Componente - segretario verbalizzante

Il Presidente, constatato che la Commissione Elettorale risulta validamente costituita, dichiara aperta
la seduta.

La Commissione Elettorale procede alla verifica delle candidature così come disposto dal Decreto

del Decano n. 796/2026 ed accerta che, entro i termini (ore 14.00 del 4 maggio 2026), sono state

presentate le seguenti candidature, allegate al presente verbale:

n. NOMINATIVI QUALIFICA E SSD ALLEGATI

1 Evelina Tacconelli Ordinario - MEDS-10/B (Malattie Infettive) CV e programma

La Commissione Elettorale dichiara la regolarità delle candidature presentate e ne accerta
l'ammissibilità alla successiva fase elettorale.

La Commissione Elettorale, per quanto sopra, dispone l'immediata comunicazione delle candidature

sopra evidenziate, corredate dal CV e dal programma di ciascun candidato, a tutto il corpo elettorale,
mediante pubblicazione all'Albo Ufficiale di Ateneo e sul sito web.

Non essendoci null'altro da deliberare, la Commissione Elettorale rinvia la prossima seduta all'esito
della prima votazione (19 maggio 2026) per le operazioni di scrutinio e per la proclamazione del
candidate eletto.
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La Commissione termina i lavori alle ore 10:30 del mercoledì 6 maggio 2026

Prof. Giuseppe Verlato

Prof. Francesco Ausania

Dott. ssa Sabrina Ranella

Doti. Antonio Ciruolo

Verona, il 06.05.2026 ^ì^^^/l/ .
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Verona, il 06.05.2026_

Verona, il 06.05.2026_

Verona, il 06.05.2026_
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Elettorato attivo elezioni del Direttore del Dipartimento di Diagnostica e Sanità Pubblica per il
triennio accademico 2026/2029
ACCORDINI Simone
AMBROSI Elisa
AUSANIA Francesco
AZZINI Anna Maria
BAN ELLA Sabrina
BARRESI Valeria
BENINIAnna

8 iBERSANISamantha
BORTOLOTTI Federica

10 iBOTTANIEmanuela
11 iBRUNELLIMatìeo
12 ICALlÒAnna
13 ICANZAN Federica
14 l CARDOBI Nicolo
15 I CARRARA Elena
16 l CARTA Angela

CAZZOLETTI Lucia
18 ICHIAMULERA Cristiano
19 ICIRUOLO Antonio
20 ICONTI Michela
21 l CRISAFULLI Salvatore
22 iD'ONOFRIOMirko
23 l DE ROBERTIS LOMBARDI Riccardo
24 [DECIMO llaria
25 IDI CHIO Marzia
26 l DI CLEMENTE Andrea
27 iDIANIErica
28 l FRANCESCHI Antonia
29 IGAIBANI Paolo
30 IGENTILOTTI Elisa
31 IGIBELLINI Davide
32 IGOBBO TINAZZI MARTINI Stefano
33 iGOTTARDORossella
34 llNGRASCIOTTAYIenia
35 ILOCATELLI Francesca
36 l LUCHINI Claudio
37 ] MANSUETO Giancarlo
38 l MARCON Alessandro
39 iMARTIGNONIGuido
40 l MARZARO Giovanni
4l iMATTIOLOPaola
42 iMAZZARIOLAnnarita
43 l MONACO Maria Grazia Lourdes
44 l MORETTI Ugo
45 ] NICOLIS Morena
46 iNOTTEGARAIessia
47 l PAOLONE Giovanna
48 l PORRU Stefano
49 IPRINCIVALLEAndrea
50 l RAMERÒ Dado
51 I REALDON Nicola
52 l ROSSOm Roberto
53 l SCARPA Aldo
54 l SIGNORETTO Caterina
55 ITACCONELLI Evelina
56 ITARDIVO Stefano
57 iTOCCOTUSSARDIIIaria
58 ITRIFIRÒGIANLUCA
59 ITUCCORI Marco
60 ITURRINA Stefania
61 IVERLATO Giuseppe
62 IVESENTINI Roberta

VISENTIN Alessandro
ZAMBONI Giulia
ZANOLIN Maria Elisabetta
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PERSONAL
INFORMATION

^

Evelina Tacconelli

® evelina.tacconelli@univr.it

PUBBLICAZIONI

CAMPI DI
INTERESSE

Numero totale di pubblicazioni in riviste peer-reviewed: 458
Numero totale di citazioni: 52.008 (Google Scholar)
Indice H: 89 (Google Scholar)

Medicina personalizzata nelle malattie infettive, gestione corretta degli antimicrobici
(antimicrobial stewardship), resistenza antimicrobica (impatto clinico e terapia), prevenzione
delle infezioni associate all'assistenza, COVID-19, preparazione alle pandemìe (pandemie
preparedness), medicina basata sull'evidenza.

ATTIVITÀ Professionali

Dal 5/2023

Dal 10/2018

Dal 10/2017

Dal 01/2021

2013-2020

2012-2020

2012-2017

2013-2018

2003-2007

1999-2013

1997-1999

EDUCAZIONE

09/1986-07/1992

09/1992-07/1996

09/1997-06/1998

Chief Sdentific Officer di ECRAID (European Clinical Research Alliance on Infectious Diseases), Ufrecht,
Netherìands

Direttore della UOC di Malattie Infettive, ID-CARE (Infectious Diseases Centre for TrAnslational REsearch),
Università di Verona (UNIVR)

Professore ordinario, Malattie Infettive, UNIVR

Lecturer on Antimicrobial Resistance, Dept. Internal Mediane l,Tùbingen University, Germany

Direttore della Divisione di Malattie Infettive, Dipartimento Medicina Interna l, University Hospital Tùbingen
University, Germania

Direttore della DZIF (German Center for Infection Research - Centro tedesco per la ricerca sulle infezioni) Research

Clinical Unit on healthcare associated infections and antimicrobial resistance, Ttibingen University, Germania
Professore ordinario, Malattie Infettive, University of Tùbingen, Germania

Direttore Medico del Comprehensive Center for infectious Diseases, University Hospital TObingen, Germania
Lecturer on Mediane, Infectious Diseases, Beth Israel Deaconess medical Centre and Harvard Medical School,

Boston, USA

Ricercatore di Malattie Infettive, Università Cattolica Sacro Cuore, Roma

Spedalizzazione in Malattie Infettive, Università Cattolica Sacro Cuore, Roma

Laurea in Mediana e Chirugia (09/1986 - 07/1992; 110/110 cum laude), Università Cattolica di Roma
Spedalizzazione in Malattie Infettive, Università Cattolica Sacro Cuore, Roma (60/60 cum laude)
Master per Operatori di Sanità Pubblica, Università la Sapienza, Roma



^europoss Curriculum Vitae: Evelina Tacconelli

Riconoscimenti

2024

2023

2020

2020

2004

2003

1998

1997

European Society of Clinical Microbiology and Infectious Diseases "Excellence Lifetime AchievementAward"

"Forbes Fellow", Australasian Society for Infectious Diseases

"Lowbury Lecture 2020 for Excellence in Research in Prevention of HeaKhcareAssodated Infections", Hospital

Infections Society, UK

Profile eminent ID specialists: Lancet Infectious Disease Oct 2020

'Young Investigator Award for Clinical Microbiology and Infectious Diseases" European Sodety of Clinical Microbiology

and Infectious Diseases

'Young Investigator Award for the Study on Antibiotic Resistance", Slovak Sodety of Chemotherapy, Slovakia

"Junior Scholarship Award, University of London, for Curricula Studiorum and Abstract Presentation at 4th International

Congress on Dmg Therapy in HIV Infectìon", Glasgow

National scholarship for studies on AIDS, National Institute of Health, Italy

EDITORIAL BOARDS (selezione)

Dal 2025 Editorial Board, JAMA Network Open

Dal 2020 Senior Editar, Journal of Antimicrobial Chemotherapy

Dal 2014 Sdentific Committee, Clinical Microbiology and Infection

Dal 2012 International Advisoiy Board, Lancet Infectious Diseases

2009 - 2019 Editorial Board, Journal of Antimicrobial Chemotherapy

2004 - 2013 Assodated Editar, Clinical Microbiology and Infection

SOCIETÀ' SCIENTIFICHE e BOARD (selezione)

2026 WHO Clinical Guidance aimed at supporting optimal antibiotic development in adults and neonates, expert board

2026 WHO Expert Group on Antimicrobial resistance (AMR) Accountability Index, panel member

2026 One Worid Health Summit 2026, Lyon, France, expert boad

2025 WHO Target Product Profile, expert member

2025 Dutch Organisation for knowledge and innovation in health, healthcare and well-being (ZonMw), grant panel

2023 WHO Research & Development of Antibacterial Treatments, expert member

Dal 2022 Cohort Coordination Board (in collaboration with the European Commission), chair

2022 AMR stockpiling study group (public health with the European Commission), expert member

2021-2024 Gruppo Nazionale AIFA per la terapia antibiotica, coordinatore

Dal 2021 Gruppo di coordinamento regionale PanFlu, membro del panel

Dal 2021 Gruppo di lavoro per la coordinazione del Piano Nazionale per il Controllo della Resistenza agli Antimicrobid,

Ministero della Sanità, membro del panel

2021-2024 ESCMID guidelines for the prevention of surgical site infections, chair

2021-2022 ESCMID guidelines for screening policies for healthcare workers to reduce the spread of SARS-CoV-2, chair

2021-2023 Gruppo di Lavoro per le terapie anti SARS-CoV-2 con anticorpi monodonali della Regione Veneto, membro del panel

2021 Gruppo di Lavoro per le terapie anti SARS-CoV-2 con anticorpi monodonali, Ministero della Sanità, membro del

panel

2020-2024 Comitato Tecnico Scientifico per il confrollo di SARS-CoV-2 della Regione Veneto, membro del panel
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Dal 2024

2020

2020-2021

Dal 2019

2019-2024

2019

Dal 2019

2018-2022

Dal 2018

Dal 2018

2015-2024

Dal 2022

2009-2018

2018-2024

2017-2019

2016-2019

2009-2017

2014-2017

2014-2016

2009-2013

2012-2013

2012-2013

2008-2012

Curriculum Vrtae: Evelina Tacconelli

EUCIC Working Group on Guidelines, chair

Gmppo di Lavoro per l'appropriatezza dei ricoveri ospedalieri dei pazienti con SARS-CoV-2, AGENAS, membro del

panel

WHO Expert Group on Identifying Priority Fungal Pathogens, expert member

Gruppo Multidisdplinare per l'implementazione della stewardship antibiotica, PNCAR, della Regione Veneto,

coordinatore

WHO Essential Mediane List, Antibiotics Working Group, expert member

Selection Committee for the Department of Health and Social Care Antimicrobial Resistance Research Capital

Funding Competition, NHS, United Kingdom (Capital: £32 million), coordinator deputy

Masterl infermiere spedalista nella sorveglianza epidemiologica e controllo delle infezioni correlate all'assistenza

sanitaria (ICAS), Università di Verona, coordinatore

Sdentific Board ofJPI-AMR (Joint Programming Initiative on Antimicrobial Resistance, European Commission),

expert member

ComitatoTerapeutico Regione Veneto, membro del panel

Comitato Sdentifico IRCCS Sacro Cuore- Don Calabria', Negrar, membro del panel

European Committee of Infection Control - EUCIC, chair

ESCMID guidelines to control of hospital spreading of multidrug-resistant gram-negative bacteria, chair (first

document and 2025 update)

European Center for Diseases Control (ECDC) Consultant for antibiotic stewardship and AMR

WHO Priority List of antimicrobial resistant bacteria for R&D of effective antibiotics, chair of technical group (first

document and 2024 update)

ESCMID Guidelines Officer of Infectious Diseases and Clinical Microbiology

ESCMID guidelines for decolonisation of MDR gram-negative bacteria, chair

ESCMID Education Officer of Infectious Diseases and Clinical Microbiology

Clinical Advisory Board, HZI (Helmholtz Zentrum fur Infektionsforschung, Germany), expert member

Advisory Board, German Society for Infectious Diseases, DGI (Deutsche Gesellschaftfurlnfektiologie, Germany),

expert member

Gruppo di Studio per il controllo della Resistenza agli Antibiotid nei pazienti ospedalizzati SIMIT, coordinatore

External Affairs Committee, SHEA (Society of Healthcare Epidemiologists of America), expert member

ESCMID Study Group on Infections in the Elderly (ESGIE), chair

ISO (International Sodety of Chemotherapy) Working Group on MRSA- Risk assessment, chair

Date Progetti nazionali e internazionali Sponsor Ruolo-budget Università /
budget totale, €

2025-2027 BE-ReadyNOW HorizonEurope Partner
€800.000/€100.000.000

2025-2028 FAIR: Public health value, cost-eFfectiveness Analysis and modelling
of Reserve antibiotics

GARDP Coordinatore
€785.900

2024-2028 PIPELINE: Pregnancy and Infant PrEparedness pLatfomi IN Europe | HorizonEurope Partner

€110.000/€9.999.973

2024-2029 EU-PROACT: A European Proactive Adaptive Clinical Trials Network | HorizonEurope Partner

€202.406/€17.042.172
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2023-2026 COMECT: Coordination MEchanism for Cohorts and Trials HorizonEurope Partner
€451.875/€3.055.297

2022-2023 CLEARER: Cun-ent cUnical scEnARios for the use of cefidErocol in
multidrug-Resistant infections

GARDP Coordinatore
€65.000

2022-2023 Update the 2017 WHO BPPL for research and development of new
antibactenal treatments.

WHO Coordinatore
€118.000

2021-2025 VERDI: SARS-CoV2 variants evaluation in pregnancy and paediatrics
cohorts.

HorizonEurope Partner
€ 355.000/ei5.395.599

2021-2023 Adaptive group sequential randomized control trial (Phase III) to
assess the efficacy of mAb

AIFA Coordinatore
€839.095

2021-2026 PRIMAVERA: Vaccines And Monoclonal antibodies: Predicting the
Impact on AMR and an Economic evaluation.

Partner

€ 280.275/€9.250.000
2021-2024 VACCELERATE-ltaly: European Corona Vaccine Trial Accelerator

Platform.

Horizon2020 Coordinatore nazionale

€ 92.361/€29.967.975
2021-2026 ECRAID BASE: European Clinical Research Alliance on Infectious

Diseases

Horizon2020 Partner

€ 999.815/e 29.969.875
2021-2026 REVERSE: Prevention and management tools for reducing antibiotic

Resistance in high prevalence
Horizon2020 Coordinatore nazionale

€ 2.017.882/e 13.953.194
2020-2024 ORCHESTRA: Connecting European Cohorts to Increase Common

and Effective Response to SARS.
Horizon2020 Coordinatore

€ 2.204.998/e 27.887.540
2020-2022 WHO Solidarity Thai: international clinical frial to help find an effective

treatment for COVID-19.

WHO Coordinatore nazionale

In-kind conbibution
2020-2022 ENACT: Alliance against COVID-19. Fondazione

CariVerona
WP leader
€886.234

2020-2025 EU-RESPONSE: European Research and Preparedness Network for
Pandemics and Emerging Infectious Diseases.

Horizon2020 Coordinatore nazionale
€217.047/€15.719.450

2020-2021 SARS-CoV-2 Surveillance in school and public places. CORIS Regione
Veneto

Partner

€338.000
2019-2021 Development of a web tool to perform surveillance connected to

antibiotic prescription in hospital and community.
CORIS Regione
Veneto

Coordinatore
€210.000

2019-2024 VALUE DX : The value of diagnostics to combat antimicrobial
resistance by optimising antibiotic use.

WP leader
€ 83.705/€6.799.100

2019-2023 Factors And Barriers for Preparation of a Phase 3 RCS with
ExPEd OV in Adults Aged 60-85 Years With UTI.

Partner
61.109.716/e 83.033.010

2019 Systematic review to develop a WHO Index integrated in the AWARE
index to measure optimal antibiotic usage

WHO Coordinatore

€21.000
2019 WHO Tender Duration of antibiotic therapy to treat community

acquired pneumonia.
WHO Coordinatore

€22.000
2019 DZIF-PREDICT Validation of the BLOOMY score for mortality. DZIF Coordinatore

€89.900
2019-2022 COMBACTE-MAGNET Understanding of the epidemiology and

dinical impact of CDI
Partner

€ 2.294.881/€75.340.000
2020-2023 SENTINELLA: Rapid identification of SARS-CoV-2 in vulnerable

population
Fondazione

Veronese
Coordinatore
€737.640

Dal 2019 BIOSTEPS: Personalised surgical prophylaxis in panCTeatic surgery in
high AMR prevalence

AIFA Partner
€100.000

2018-2021 Understanding and modelling reservoirs, vehicles and transmission of
ESBL-Ent. in the community and LTCF.

Horizon 2020 WP leader
€680.000

2018-2020 Combination therapy to treat sepsis due to cariiapenem-Resistant
bacteria in adult and paediatric population

GARDP Coordinatore

€120.000
2015-2020 DZIF-R-Net Surveillance for antibiotic resistant infections DZIF Partner



^^^uroposs Curriculum Vrtae: Evelina Tacconelli

€95.900
2012-2020 DZIF (German Center for Infectious Diseases Research) CT for

research on prevention and treatment of HAIs
DZIF Coordinatore

€1.101.000
2018-2019 Increasing communication, awareness and data sharing in a global

approach against resistance
JPI-AMR Partner

In-kind contribution
2018-2019 Global Antimicrobial resistance Platform for ONE Burden Estimates. JPI-AMR Partner

In-kind contribution

2018-2019 Bridging the gap between human and animal surveillance data,
antibiotic policy, and stewardship.

JPI-AMR Coordinatore

€50.000
2016-2019 Surveillance of multidrug resistant bacteria in human and animal in

Baden Wurttemberg
Baden-Wùrttemb. Coordinatore

€340.000
2015-2019 DZIF-ABSOLUTE Antimicrobial stewardship to reduce resistance DZIF Partner

€99.700
2015-2019 DZIF-BLOOMY Solution for the improvement of bloodstream

infections

DZIF Coordinatore
€72.600

2017-2018 Burden of antibiotic resistant infection (GLASS initiative) WHO Coordinatore
€35.000

2016-2018 COMBACTE-MAGNET- ICU-ASPIRE Partner

€89.000
2014-2018 DRIVE-AB Driving reinvestment in R&D and appropriate usage of

antibiotics
Partner
€373.600

2016-2017 Phority list for AMR pathogens for the R&D for new antibiotics. WHO Coordinatore

€144.000
2012-2015 DZIF-ATHOS Antimicrobial stewardship in community and healthcare

fadlities.
DZIF Partner

€63.000
2012-2015 DZIF- SPECTRUM- Risk fadors for Closfridium diffidle at hospital

admission"

DZIF Partner
€60.000

2012-2015 "Excellence in Research in Infectious Diseases", University of
Tubingen.

EKUT Coordinatore

€240.000
2010-2014 SATURN: impact of spedfic antibiotic therapies on the prevalence of

human host resistant bacteria.

FP7 WP leader
€848.000

2011-2013 Preserving old antibiotics for the future: assessment of clinical efficacy
byaPK/P

FP7 Partner
€264.640

2010-2013 European Grant DG Sanco Implementing Strategic Bundles for
Infection Prevention & Management

DG Sanco Partner
€87.156

10 pubblicazioni (selezione)

1. Garlasco J,... Tacconelli E. The Emerging Resistance Index: tracking early resistance to new antibiotics.
Lancet Infect Dis. 2026 May;26(5):e219-e227 (Impact Factor 31)

2. Gusinow R,... Tacconelli E and Hasenauer J; ORCHESTRA study group. Latent transition analysis for
longitudinal studies of post-acute infection syndromes. Nature Communications 2026 Feb 10:17(1):2557
(Impact Factor: 17)

3. Sati H,.. .Tacconelli E. The WHO Bacterial Priority Pathogens List 2024: a prioritisation study to guide
research, development, and public health strategies against antimicrobial resistance. Lancet Infect Dis.
2025 Sep;25(9): 1033-1043 (Impact Factor 31)

4. Carrara E, ..Tacconelli E. How to tailor recommendations on the treatment of multi-dmg resistant Gram-
negative infections at country level integrating antibiotic stewardship principles within the GRADE-
ADOLOPMENT framework. Lancet Infect Dis 2024 Feb:24(2):e113-e126 (Impact Factor 31)

5. Tacconelli E, et al. Development and validation of BLOOMY prediction scores for 14-day and 6-month
mortality in hospitalized adults with bloodstream infections: a multicenter, prospective, cohort study. Lancet
Infect Dis 2021, Dec 1-12 (Impact Factor 31)

6. Carrara E,.. Tacconelli E. ESCMID guidelines on testing for SARS-CoV-2 in asymptomatic individuals to
prevent transmission in the health care setting. Clin Microbiol Infect. 2022 Feb (Impact Factor 8,5)
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7. Tacconelli E, et al. Surveillance for control of antimicrobial resistance. Lancet Infect Dis 2017, Oct, 1-8
(Impact Factor 31; citations 457)

8. Tacconelli E, et al. Discovery, research and development of new antibiotics: the WHO priority list of
antibiotic-resistant bacteria. Lancet Infect Dis 2018 Mar; 18(3):31 8-327 (Impact Factor 31 ; 7560 citations)

9. Savoldi A,.. .Tacconelli E. Prevalence of Antibiotic Resistance in Helicobacter pylori: A Systematic Review
and Meta-Analysis in World Health Organization Regions Gastroenterology 2018 (Impact Factor 25; 1481
citations)

10. Baur D,. . .Tacconelli E. Effect of antibiotic stewardship on the incidence of infection and colonization with
antibiotic-resistant bacteria and Clostridium difficile infection: a systematic review and meta-analysis. Lancet
Infect Dis 2017 Sep;17(9):990-1001 (Impact Factor 31; citations 1027)

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del D.Lgs. n. 101 del 10/08/2018, "Adeguamento al Regolamento
UÈ 2016/679" e successive modifiche e integrazioni, limitatamente agli scopi per i quali questo CV è stato inviato.

Dichiaro l'assenza di conflitto di interessi in ambito sanitario negli ultimi due anni dalla data di sottoscrizione.

Dichiaro la veridicità dei dati ai sensi degli arti. 19, 46,47 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e la consapevolezza
delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi.

Verona, 24/04/2026

Evelina Tacconelli
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CANDIDATURA A DIRETTORE DI DIPARTIMENTO • Diagnostica e Sanità Pubblica • Università di Verona

PROGRAMMA DI DIREZIONE
Dipartimento di Diagnostica e Sanità Pubblica, Università di Verona

Prof.ssa Evelina Tacconelli
Professore Ordinario di Malattie Infettive

Visione e Motivazione: Ricerca, Didattica e Cllnica

La candidatura alla Dirczione del Dipartimento di Diagnostica e Sanità Pubblica nasce da una
convinzione radicata nell'esperienza: la qualità di una struttura universitaria non dipende da
programmi ambiziosi, ma dalla capacità quotidiana di ascoltare, facilitare e mantenere le condizioni
in cui il lavoro scientifico e clinico possa esprimersi al meglio. Il Dipartimento riunisce discipline con
storie, traiettorie e livelli di consolidamento molto diversi tra loro. Questa eterogeneità non è un limite
da correggere, ma una caratteristica strutturale che richiede un governo attento, capace di rispettare
l'autonomia delle singole componenti pur favorendo un funzionamento unitario della struttura. La sfida
non è uniformare, ma creare le condizioni perché la diversità diventi una risorsa condivisa.
Dirigere un Dipartimento significa, a mio parere, farsi carico di una responsabilità collettiva: non
soltanto sostenere e migliorare ulteriormente la ricerca e la didattica già di alto profilo, ma anche
garantire che la qualità scientifica si traduca in qualità dei servizi clinici offerti all'Azienda Ospedaliera
e, in ultima istanza, ai pazienti. Il legame tra missione universitaria e missione clinica è un dato che
va costantemente presidiato e valorizzato.

Priorità Strategiche

Il programma si articola in cinque aree di intervento. Non si configura come un piano espansivo ne
come una promessa di trasformazione, ma come un lavoro progressivo di consolidamento, da
costruire insieme a partire dal confronto reale con tutte le Sezioni che compongono il Dipartimento.
Le proposte qui presentate rappresentano orientamenti di partenza, nella consapevolezza che le idee
migliori nascono dalla discussione collettiva.

1. Ricerca Interdisciplinare

La forza del Dipartimento risiede nella varietà delle sue competenze. Un ambito in cui è possibile
intervenire con benefici concreti riguarda la leggibilità interna di questa ricchezza. La conoscenza
reciproca delle linee di ricerca, delle infrastrutture disponibili e delle esperienze in corso non è sempre
adeguata, limitando così le possibilità di collaborazione e l'uso efficiente delle risorse comuni. In
questo contesto, gli interventi si configurano come azioni di facilitazione volte a rendere più visibili e
accessibili le competenze esistenti, sostenere in modo mirato la costruzione di proposte progettuali
competitive e favorire la condivisione di figure specialistiche, quali project manager e metodologi, nel
rispetto dell'autonomia scientifica di ciascuna Sezione. Le azioni possono includere:

Mappatura condivisa e aggiornata delle competenze, delle linee di ricerca e delle infrastrutture
del Dipartimento, accessibile a tutti i componenti.
Costituzione di un Gruppo di Ricerca Interdisciplinare (ORI) su temi di interesse trasversale.
Condivisione mirata di figure specialistiche sulla base delle necessità dei progetti in corso,
ottimizzando risorse già esistenti.
Promozione di un confronto strutturato con l'Università e con l'Azienda Ospedaliera per
identificare e sviluppare spazi comuni dedicati alla ricerca, concepiti come ambienti condivisi
tra le diverse Sezioni. Questo rappresenterebbe non solo una risposta alla carenza di spazi per
i ricercatori, ma anche un'opportunità strategica per favorire l'integrazione tra competenze,

1
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sostenere la ricerca traslazionale e facilitare lo scambio quotidiano e la generazione di nuove
progettualità.
Organizzazione di un Science Cafe periodico aperto a tutte le Sezioni, come momenti informali
di presentazione dei lavori in corso, pensati per far emergere affinità scientifiche non ancora
esplorate.

Istituzione di una Giornata della Ricerca di Dipartimento, evento annuale o biennale aperto
all'Ateneo e ai partner esterni, per rendere visibile la capacità scientifica collettiva di questa
struttura e posizionarla come riferimento nel panorama universitario italiano.

2. Dialogo con l'Azienda Ospedaliera

Un Dipartimento universitario inserito in un contesto ospedaliere ha la responsabilità di rendere
leggibile, anche verso la Direzione Generale dell'Azienda, il valore concreto della propria attività
scientifica e formativa in termini clinici, organizzativi ed economici. Questo dialogo non può
essere lasciato all'occasionalità. L'obiettivo è costruire un raccordo stabile e documentato con
l'Azienda Ospedaliera, fondato su dati condivisi e su una rappresentazione chiara dell'impatto della
ricerca traslazionale del Dipartimento sulla qualità delle cure. Le azioni possono includere:

Identificazione e comunicazione sistematica degli indicatori di impatto clinico e organizzativo
dell'attività dipartimentale non solo bibliometrici, ma anche riferiti all'efficacia diagnostica,
terapeutica e ai percorsi di cura.
Incontri periodici con la Direzione Generale per presentare i risultati dell'attività scientifica e
clinica del Dipartimento, orientati alle priorità aziendali e ai piani regionali e ministeriali.
Valorizzazione, nei confronti dell'Azienda, del contributo del Dipartimento alla formazione
universitaria e specialistica e alla qualità dell'offerta assistenziale, un contributo spesso non
contabilizzato ma di rilevanza strategica.

3. Visibilità e Posizionamento

Un Dipartimento di alto livello deve essere visibile, non per autoreferenzialità, ma perché la visibilità
attrae collaborazioni, risorse e talenti, valorizzando quanto già sviluppato. Le azioni prioritarie per
supportare la comunicazione e aumentare la visibilità del Dipartimento possono includere:

Produzione di un report annuale sulle attività di ricerca, didattica e cllnica del Dipartimento,
con dati aggregati e accessibili, da condividere non solo con l'Ateneo e l'Azienda, ma anche
con partner esterni.
Rafforzamento della collaborazione con l'Ufficio Comunicazione di Ateneo per la
disseminazione dei risultati verso il pubblico non specialistico, valorizzando la capacità già
esistente.

Organizzazione, entro il mandato, di almeno un convegno nazionale o internazionale a
Verona, con coinvolgimento delle diverse componenti disciplinari come occasione di
posizionamento collettivo.
Valorizzazione dei ricercatori e delle ricercatrici nelle fasi iniziali della carriera come
componente essenziale del posizionamento del Dipartimento. Le azioni in questo ambito
possono includere l'istituzione di un Junior Research Committee con rappresentanti delle
diverse Sezioni, supporto dedicato alla mobilità internazionale e alle prime domande
competitive, e l'introduzione di forme di riconoscimento per la migliore ricerca condotta da
ricercatori under-40, con presentazione pubblica nell'ambito della Giornata della Ricerca di
Dipartimento.

Una Governance Fondata sulla Fiducia

La qualità di un Dipartimento dipende in larga misura dalla chiarezza dei suoi processi interni e dalla
verificabilità dei criteri di allocazione delle risorse. In questo ambito, mi impegno a mantenere una
comunicazione interna strutturata e un dialogo continuo con tutte le componenti delle Sezioni,
professori, ricercatori, tecnici e personale amministrativo.
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Le priorità descritte si possono articolare nel tempo secondo un approccio graduale, strutturato in tré
fasi: una prima fase di ascolto e consolidamento delle basi, dedicata a costruire gli strumenti e le
relazioni necessarie; una seconda fase di sviluppo, in cui le iniziative awiate trovano forma stabile;
una terza fase di valutazione, in cui i risultati vengono misurati e il programma eventualmente
ridefìnito. La sequenza degli interventi dipenderà dalle risorse disponibili e, soprattutto, dal confronto
continuo con le Sezioni del Dipartimento.

La direzione di un Dipartimento non è un esercizio di indirizzo strategico in senso astratto. E un lavoro
continuo di equilibrio tra esigenze diverse, spesso non completamente allineate. Questo programma
non è una lista di promesse e l'obiettivo non è trasformare il Dipartimento ma migliorarne ulteriormente
il funzionamento. Il programma proposto vuole essere un insieme di orientamenti che intendo
verificare, discutere e, dove necessario, ridefinire con tutte le Sezioni che compongono questa
struttura. Questo impegno sarà guidato dal massimo rispetto per il lavoro, le competenze e
l'autonomia di ciascuna componente del Dipartimento.

Evelina Tacconelli

^L-
Verona, 3 maggio 2026
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