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ESPERIENZA
PROFESSIONALE

Da maggio 2018 - in corso

Da febbrao 2019 - 1 corso

Da gennaie 2018 —in corso

Damarzoe 2017 a lugho 2017

Da marzo 2017 a maggio 2017

Da gennaio 2017 a marzo 2017

a otiobre 2 dicernbre 2016

Da apnile 2016 a giugno 2016

IAediss:

Terapista Occupazionale ¢ Terapista ABA presso il centro di nabilitazione
“La Valle”, Gaeta (LT), come terapista ambulatoniale ¢ domucihiare m regime
libero-professionale;

erapista Occupazionale ¢ Terapista ABA presso “Fondazione UILDM™,
Roma, come terapista domiciliare in regime libero-professionale;

Terapista Occupazionale ¢ Terapista ABA in regime privato libero-
professionale;

Tesista di Terapia Occupazionale presso il Centro di Mobilita di Latina
(utilizzo del Simulatore di Guida VCR)

Tirocinante di Terapia Occupazionale presso il CT.O. Centro
Traumatologico Ortopedico, Unita Spinale, Roma.
Esperienza di intervento su pazienti con tetraplegia e paraplegia;

Tirocinante di Terapia Occupazionale presso il Policlinico Umberto [,
Medicina fisica e riabilitazione, ambulatorio di TO, Roma.

Esperienza di intervento su paziente ortopedico (protesi di anca, protest di
ginocchio, protesi di spalla,frattura di femore) ¢ neurologico (ictus);

Tirocinante di Terapia Occupazionale presso IRCCS San Rafticle Pisana,
Roma.

¥§§p¢d¢ixza 'di intervento su pazienti in etd evolutiva (PCL Autismo,
Sindrome di Down, ADHD, Disabilita nellettiva); '

Tirocinante di Terapia Occupazionale presso Noment
Lspenenza di intervento su pazienti con protesi di anca, protest di ginocchy

protest di spalla, fiattura di temore, tratura della colonna vertebntle, log “
Sule;lmx multipla, Malattia di Parkinson, amputazione truns-femorale © i!‘tjil::ﬁ
tibiale; -

ana Hospital, Romy

Tirocinante di Terapla Occuprdonale presso Casa di cura Ay 1
o e,

sl



Da gennato 2016 a marzo 2016

Danovembre 2015 a dicembre 2015

Da tuglio 201S a settembre 2015

Da marzo 2015 a giugno 2015

Francescane del Buon Pastore, Roma..

Esperienza di intervento su pazienti con protesi di anca, frattura di femore,
lctus, Disabiliti Intellettiva, disturhi dlansia, disturbo bipolare, nevrosi.
Espertenza in RSA con paziente geriatrico ¢ psichiatrico,

Tirocinante di Terapia Occupazionale con Fisioterapista presso
Policlinico Umberto I, UOC di Chirurgia toracica avanzata e trapianti
polmonarn, Roma.

Esperienza di intervento su pazienti con Fibrosi Cistica e tumore del
polmone.

Tirocinante di Terapia Occupazionale presso Centro di riabilitazione
Armonia, Latina.

Esperienza di intervento su pazienti con Ictus, Sclerosi Multipla, Malattia di
Parkinson, Malattia di Alzheimer, Autismo, PCI;

Tirocinante di Terapia Occupazionale presso Servizio Interdistrettuale
Disabile Adulto - ASL Viterbo, Viterbo.

Esperienza di intervento su pazienti con Autismo, Sindrome di Down,
Disabilita intellettiva, Sindrome dell'x fragile.




Curriculum Vitae Melssa laoovon

ISTRUZIONE E
FORMAZIONE

2019-2020 Corso Task List RBT — Tecnico del Comportamento ABA
Fusis Associazione per la Ricerca Scientifica, Alvignano (CE);

2014 - 2017 Laurea Triennale in Terapia Occupazionale
Sapienza Universita di Roma, Azienda Policlinico Umberto I, Roma
Votazione: 107/110

2009 -2014  Diploma di Liceo Classico Liceo Classico Statale Picro Gobetti,
Fondi (LT)
Votazione: 85/100
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COMPETENZE
PERSONALI

Lingua madre italiana

Altre lingue o PRODUZI
COMPRENSIONE PARLATO ~ ONE
L ... SCRITIA
Ascolto  Lettura Interazione éPmduzxonez
inglese  base  base  base base BASE

Livelli: A1/A2: Utente base - B1/B2: Utente intermedio - C‘!‘/CQ:HUtenté
avanzato
Quadro Comune Europeo di Riferimento delle Lingue




Competenze professionali.
organizzative € gestionali

Competente digitali

Corsi e seminari svolti

»Ottima capacita di relazionarsi con i pazienti, anche in casi estremamente

gravi e complesst

» Buona capacita comunicativa con l'equipe multidisciplinare

» Buona padronanza del linguaggio medico

« Eccellente capacita di lavorare in team con altre figure sanitarie

le patologie di mia competenza € delle

« Conoscenza approfondita del
jorare la qualita di vita dei pazienti

soluzioni pit idonee per migl

= Buona capacita organizzativa e gestionale di attivita individuali e di gruppo

« Buona padronanza nell'utilizzo dei programmi Office: Excel, Work e

Powerpoint

« Buona padronanza nell'utilizzo di Windows Movie Maker per editing video

« Utilizzo della posta elettronica

« Buona padronanza e capacita di utilizzo del computer

"Musicoterapia”;

"Classificazione Internazionale del Funzionamento e della Salute: ICF";
"La comunicazione nella relazione terapeutica”;

"Sclerosi Multipla e riabilitazione™,

"Nuove frontiere in Neurogeriatria, XXV Congresso Nazionale S.I.Ne.G.";
“Le ulcere da pressione: nuove evidenze e nuove soluzioni”;

"Expo sanita XX edizione";

"Il Terapista Occupazionale: competenze per la libera scelta di un progetto di
vita";

“Strumenti di valutazione in riabilitazione: il processo di validazione";

"I muscoli respiratori: dalla valutazione al trattamento™;

"Elementi di chirurgia e nabilitazione della mano";

Partecipazione a Giochi senza barriere;

1" . YR . K i
La persona con disabilita: progettiamo insieme autonomia e partecipazione";
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"La mabilitarione in etd evolutiva il ruolo del terapista cccupazionale, 1
lavoro mn equipe. Esperienze a confronto”;

“Nuovi indirzzi nella diagnosi ¢ nella riabilitazione del bambino con PCT™;

“La persona con disabilita: progettiame insieme sutonomia ¢ partecipazione™™
“La Comunicazione Aumentativa ¢ Alternativa (CAAY

“La nabihtazione neuropsicologica”:

“La presa in carico del paziente con deficit delle funzioni superiori”:

“ABA e Autismo: caratteristiche, diagnosi ed interventi evidence based™
“Diagnosi e terapia dei tumori nell’anziano™;

“Emergenza sanitaria da nuovo Coronavirus SARS CoV-2: preparazione e
contrasto,

“Medicina Generale nella fase post-emergenza da COVID-19: consigh il

i

per la gestione in sicurezza dell’assistente territoriale™.

“I Disturbi del Neurosviluppo e psicopatologici dell’eta evolutiva: buone

pratiche e linee guida per la diagnosi e il trattamento™;

“Nuovi indirizzi nella diagnosi ¢ nella riabilitazione del bambino con Paralisi

Cerebrale™,
"Gl Ausili nell’ambito del progetto riabilitativo™:

“Lo spettro dei Disturbi Feto Aleolici (FASDY: epdennologia, disgnesi.

irattamento e prevenzione™;




Dati personali ~ Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Decreto Legislativo 30
giugno 2003, n. 196 "Codice in materia di protezione dei dati personali”,

Melissa Incovelli
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AL DRIGENTE DELL'L.C. MILANI

VIATOSCANA, 5

04022 FONDI
MODELLO
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(EX ART. 46 E 47 DEL D.P.R. 28 DICEMBRE 2000, N.445)
SULL'INSUSSISTENZA DELLE CAUSE DI INCOFERIBILITA’
ED INCOMPATIBILITA’ DI CUI AL D. LGS. 8 APRILE 2013, N.39
Il/La sottoscritto/a i ACONVELL HE( [SSA , nato/a a
FOMNDI prov._ LT )il 24 foR |4QQq <

Con riferimento all'incarico di _ ASS STEN TE CAA ,

consapevole delle sanzioni penali previste della normativa vigente e, in particolare, dall’articolo 76 del
D.P.R. n. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci o non veritiere,

DICHIARA

e Dinon trovarsiin alcuna delle condizioni di inconferibilita previste dal decreto legislativo 8 aprile
2013, n. 39;

e Dinon trovarsi in alcuna delle condizioni di incompatibilita di incarichi di cui al decreto legislativo 8
aprile 2013, n.39;

e Linsussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interessi con I'lstituto Comprensivo I.C.
MILANI di Fondi;

e Diaver piena cognizione del codice di comportamento dei dipendenti pubblici (D.P.R. 16 APRILE
2013, N.62);

e Diimpegnarsi a comunicare tempestivamente I'eventuale insorgere di taluna delle situazioni

oggetio della presente dichiarazione.

FONDI,_Q8 [ |20, In fede
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