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Curriculum vitae 

AL MAGNIFICO RETTORE 
DELL’UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI MILANO                                                                  COD. ID: 6502 

Il sottoscritto chiede di essere ammesso a partecipare alla selezione pubblica, per titoli ed esami, 
per il conferimento di un assegno di ricerca presso il Dipartimento di Scienze Cliniche e di 
Comunità___________________________________________________________________ 

Responsabile scientifico: _Prof. Froldi ________________ 

[Nome e cognome] 

CURRICULUM VITAE 

INFORMAZIONI PERSONALI 

Cognome STALL 

Nome JULIANE 

OCCUPAZIONE ATTUALE 

Incarico Struttura 

MEDICO HOSPITAL SANTA CRUZ BRASILE e IRON TELEMEDICINE 

ISTRUZIONE E FORMAZIONE 

Titolo Corso di studi Università anno conseguimento titolo 

Laurea Magistrale o equivalente MEDICO UNIVALI - BRASILE 2021 

ISCRIZIONE AD ORDINI PROFESSIONALI 

Data iscrizione Ordine Città 

16/06/2021 MEDICO CURITIBA 

15/01/2024 MEDICO ITALIA – PERMESSO TEMPORANEO (DEC 2025) LOMBARDIA 

LINGUE STRANIERE CONOSCIUTE 

lingue livello di conoscenza 

INGLESE C1 

PORTOGUESE MADRELINGUA 

ITALIANO B2 
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ATTIVITÀ DI FORMAZIONE O DI RICERCA 

Ricerca nel corso della formazione accademica, della durata di 3 anni. In due progetti. 

1. Analysis of patients operated on in a hospital in Itajaí - Santa Catarina of gastrointestinal 
tract pathology regarding the occurrence of postoperative fistulas 

2. Seroconversion analysis after habitual hepatitis B vaccination scheme in patients with 
inflammatory bowel diseases 

3. SELF-MEDICATION IN UNDER FIVE YEARS OF AGE: ANALYSIS OF FACTORS AND PREVALENCE IN 
AN EMERGENCY SERVICE IN THE SOUTH REGION OF BRAZIL 

4. INTRAUTERINE DEATH DUE TO PLACENTAL CHORIOANGIOMA 

CONGRESSI, CONVEGNI E SEMINARI 

Data Titolo Sede 

2019 International Cardiology Meeting  Curitiba 

2019 Congresso Brasileiro de Clínica Médica Florianópolis 

2017 XV CONGRESSO CATARINENSE DE MEDICINA 
DE URGÊNCIA E EMERGÊNCIA 

Camboriú 

PUBBLICAZIONI 

Libri - capitolo del libro 

Educação médica crítica, reflexiva e de qualidade: experiências, vivências e olhares, São José dos 
Pinhais, Brazilian Journals, 2020 
Capítulo 02 APRENDIZAGEM BASEADA EM PROJETOS: UMA EXPERIÊNCIA NO INTERNATO DE SAÚDE 
COLETIVA 

 

Articoli su riviste 

Seroconversion analysis after habitual hepatitis B vaccination scheme in patients with 
inflammatory bowel diseases, Arq Gastroenterol, 2020 

 

ALTRE INFORMAZIONI 

Pubblicazione ad un congresso medico:  

AUTOMEDICAÇÃO EM MENORES DE CINCO ANOS: ANÁLISE DOS FATORES E PREVALÊNCIA EM UM 
PRONTO ATENDIMENTO DA REGIÃO SUL DO BRASIL, Congresso brasiliano di pediatria, 2019 

 ÓBITO INTRAUTERINO DEVIDO A CORIOANGIOMA PLACENTÁRIO, Congresso brasiliano di pediatria, 

2019 

Le dichiarazioni rese nel presente curriculum sono da ritenersi rilasciate ai sensi degli artt. 46 e 47 del 
DPR n. 445/2000. 
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Il presente curriculum, non contiene dati sensibili e dati giudiziari di cui all’art. 4, comma 1, lettere d) ed 
e) del D.Lgs. 30.6.2003 n. 196. 

RICORDIAMO che i curricula SARANNO RESI PUBBLICI sul sito di Ateneo e pertanto si prega di non inserire 
dati sensibili e personali. Il presente modello è già precostruito per soddisfare la necessità di 
pubblicazione senza dati sensibili.  

Si prega pertanto di NON FIRMARE il presente modello. 

Luogo e data: _Curitiba_____________, ___11/02/2024___________ 
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