
CURRICULUM VITAE
Modello Europass - adattato per la pubblicazione in Amministrazione Trasparente

Pubblicato ai sensi degli artt. 14-15, D.Lgs. 33/2013 (come mod. da D.Lgs. 97/2016). I dati sensibili non pertinenti (es. stato di salute, dati
familiari, CF completo, indirizzo di residenza esatto) sono omessi in conformita' alle Linee guida del Garante per la protezione dei dati personali.

1. INFORMAZIONI PERSONALI

Cognome e Nome IERVOLINO RAFFAELA
Data di nascita OMISSIS
Luogo di nascita OMISSIS
Nazionalita' ITALIANA
Qualifica / Ruolo attuale DIRIGENTE MEDICO TEMPO PIENO ASP PALERMO – DIP. PREV. U.O.S.DCOORDINAMENTO ATT.TERR. DI PREVENZIONE AREA 3
Recapito istituzionale Raffaella.iervolino@asppalermo.org
NOTA PRIVACY: i dati di contatto personale (cellulare privato, indirizzo di residenza, e-mail privata) NON vanno pubblicati. Indicare
esclusivamente recapiti istituzionali.
2. ESPERIENZA PROFESSIONALE

Inserire le esperienze in ordine cronologico inverso (dalla piu' recente). Ripetere il blocco per ogni esperienza rilevante.
Date (da - a) Dal 21/08/2006 ad oggi
Qualifica o posizione ricoperta DIRIGENTE MEDICO - DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE
Ente / Istituzione ASP PALERMO
Principali attivita' eresponsabilita' DIRIGENTE MEDICO PRESSO CENTRO DI VACCINAZIONE.
Tipo di impiego o settore SANITA’ PUBBLICA

Date (da - a) Dal 01/02/1990 al 20/08/2006
Qualifica o posizione ricoperta DIRIGENTE MEDICO
Ente / Istituzione ASP PALERMO
Principali attivita' eresponsabilita' DIRIGENTE MEDICO PRESSO LA MEDICINA DEI SERVIZI
Tipo di impiego o settore SANITA’ PUBBLICA



Date (da - a) Da Ottobre 1995 al 20/09/2006
Qualifica o posizione ricoperta DIRIGENTE MEDICO
Ente / Istituzione ASP PALERMO
Principali attivita' eresponsabilita' MEDICO DI MEDICINA GENERALE CONVENZIONE S.S.N
Tipo di impiego o settore SANITA’ PUBBLICA

3. ISTRUZIONE E FORMAZIONE

Data (da - a) 16/07/1984
Titolo / Qualifica conseguita LAUREA IN MEDICINA E CHIRURGIA
Istituzione Università degli Studi di Palermo
Principali materie /competenze Medico Chirurgo
Livello (se classificabile) Laurea magistrale ciclo unico

Data (da - a) 15/07/1987
Titolo / Qualifica conseguita SPECIALIZZAZIONE IN MEDICINA NUCLEARE
Istituzione Università “La Sapienza” di Roma
Principali materie /competenze Medico Nucleare;

Medico Autorizzato
Livello (se classificabile) Specializzazione

4. COMPETENZE PERSONALI

Lingua/e madre ITALIANO
Altre lingue Inglese Livello A, Francese Livello A
Competenze digitali Pacchetto Office (word, excel, power point)
Altre competenze

5. INCARICHI, PUBBLICAZIONI E ATTIVITA' SCIENTIFICHE (FACOLTATIVO)

Incarichi istituzionali
Pubblicazioni
Attivita' scientifiche / convegni Dichiaro di essere in regola con I corsi ECM



6. DICHIARAZIONE DI CONFORMITA'

Il/La sottoscritto/a [COGNOME Nome], ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, consapevole
delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del medesimo D.P.R. per le ipotesi di falsita' in atti e dichiarazioni mendaci,
dichiara che le informazioni contenute nel presente curriculum vitae corrispondono a verità e autorizza la
pubblicazione dello stesso nella sezione "Amministrazione Trasparente" del sito istituzionale, ai sensi del D.Lgs.
33/2013.
Data: _10/07/2026
Firma: RAFFAELA IERVOLINO
Riferimenti normativi: D.Lgs. 14 marzo 2013, n. 33 (artt. 14-15) | D.Lgs. 25 maggio 2016, n. 97 | Linee guida Garante per la protezione dei dati
personali (delibera n. 88/2011 e provv. 2014) | D.P.R. 445/2000 (artt. 46-47)


