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Istituto Superiore di Sanità: what do we do?

main centre for research, control and technical-

scientific advice on public health in Italy.

Mission:

ISSISS
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Istituto Superiore di Sanità – who are we?

Over 1800 people, including 

researchers, technicians and 

administrative staff

ISSISS
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Total:  73,834 mq

General planimetry

ISSISS more than 73,000 mq in constant development
next to the Sapienza University of Rome, the CNR, and the University Hospital

Zone A:    30,181 mq
Zone B:    35,053 mq
Zone C:      8,600 mq
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Istituto Superiore di Sanità (ISS) – what do we do?

• 6 Departments, 

• 16 National Centres

• 2 Reference Centres

• 5 Technical-Scientific Services

• 1 Notified Body for Medical Devices

Disease 
Prevention, 

Health 
Promotion, 

Global Health

Chemicals, 
Radiation, 
Innovative  

Technology and  
Telemedicine

Food Safety 
and Nutrition

Non 
Communicable

and Rare 
Diseases

Medicines and 
Medical Devices

Environment 
and Health

Communicable
Diseases

7 Strategic 

Areas

ISSISS
An Institution that has all the elements that characterize One Health
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Scientific research Public Health

for

Image source: https://seraed.com/bridging-the-gap-between-modern-science-and-patient-expectations-in-manual-therapy/

https://seraed.com/bridging-the-gap-between-modern-science-and-patient-expectations-in-manual-therapy/
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• Research and Control are the heart of ISS Activities

• Guide policies on the basis of scientific evidence

Research for public health

(basic and translational research, applied

research and implementation research)

Research hubISSISS



ISS - Department of Infectious Diseases

9 Units  for Research and Public Health

Vector-borne 

Diseases

Hepatitis and 

Persistent infections 

Research and 

innovation in 

infectious diseases

Food-borne And 

Neglected 

Parasitic Diseases

Psycho-social and 

Behavioural Research

Vaccine 

Preventable 

Diseases

AIDS and STDs

prevention

Antibiotic 

Resistance 

Epidemiology, 

Statistics and 

Mathematical 

Modelling

Formal agreement with Center for Health Emergencies – Fondazione Bruno 

Kessler, Trento EpiQ unit



Attività Reparto Epidemiologia, Modelli Matematici e Biostatistica

Malattie prevenibili da vaccino
(MPV)

Coordinamento (es: morbillo, rosolia, influenza, COVID-19) e supporto a sorveglianze (es: salmonellosi, 
malattie invasive batteriche); Impatto «secolare»; Valutazione efficacia sul campo; Copertura vaccinale

Studi epidemiologici e modelli 
per la stima di impatto delle 
malattie infettive in Sanità 
Pubblica

Stima trasmissibilità, periodo di incubazione e tempo di generazione; eccesso di mortalità; identificazione 
fattori di rischio individuali; identificazione stagionalità e diffusione spaziale; valutazione determinanti sociali; 

valutazione caratteristiche climatiche e ambientali; valutazione impatto misure non farmacologiche

Valutazione e preparazione a 
rischi

Coordinamento sorveglianze nazionali (vedi sopra +Arbovirosi + AMR + ICA + CRE + Respivirnet + 
legionellosi); coordinamento nazionale epidemic intelligence, esercizi di simulazione pandemica; Valutazione 
del rischio in caso di emergenze sanitarie di natura infettiva, zoonotica ed ambientale; preparazione di linee 

guida, supporto al Ministero della Salute e alle Regioni

Divulgazione scientifica e 
portale della conoscenza

Scrittura di articoli scientifici, bollettini, reports, creazione di dashboard; supporto al servizio attività editoriali, 
ufficio stampa, portale Epicentro

Attività di formazione Sede di addestramento programma europeo di formazione in Epidemiologia di campo (The European 
Programme for Intervention Epidemiology Training, EPIET) e supporto a quello per microbiologi (EUPHEM), 

ospitalità tesisti, specializzandi, tirocinanti stranieri, organizzazione di corsi online (FAD) e in presenza



Malattie prevenibili da vaccino – Sorveglianza integrata di Morbillo e Rosolia

La sorveglianza integrata morbillo-rosolia è coordinata dal Reparto Epidemiologia,

Biostatistica e Modelli Matematici del Dipartimento Malattie Infettive dell’Istituto

Superiore di Sanità (ISS), che gestisce anche la piattaforma web per la segnalazione e

l’inserimento dei dati sui casi individuali.

Il flusso della sorveglianza è il seguente:

➢ I medici devono segnalare alla ASL, entro 12 ore dal sospetto, ogni caso sospetto di

morbillo e di rosolia.

➢ La ASL che riceve la segnalazione compila la scheda di sorveglianza integrata e la

trasmette alla Regione/P.A.

➢ la Regione/P.A. inserisce i dati individuali dei casi nella piattaforma web.

➢ La Asl deve avviare tempestivamente l’indagine epidemiologica e predisporre la

raccolta dei campioni biologici per la conferma della diagnosi e per la ricerca virale.

➢ I campioni vanno inviati al Laboratorio Regionale di Riferimento (LRR) appartenente

alla rete MoRoNet, o, in assenza di un LRR al Laboratorio Nazionale di Riferimento

presso l’ISS.

➢ Il Ministero della Salute trasmette mensilmente i dati di sorveglianza al Centro

Europeo per il Controllo delle Malattie (ECDC) che condivide i dati con l’OMS.

➢ A partire da gennaio 2014, i dati nazionali della sorveglianza integrata vengono

presentati su EpiCentro in un bollettino periodico “Morbillo & Rosolia News”.



Attività Reparto Epidemiologia, Modelli Matematici e Biostatistica

Malattie prevenibili da vaccino
(MPV)

Coordinamento (es: morbillo, rosolia, influenza, COVID-19) e supporto a sorveglianze (es: salmonellosi, 
malattie invasive batteriche); Impatto «secolare»; Valutazione efficacia sul campo; Copertura vaccinale

Studi epidemiologici e modelli 
per la stima di impatto delle 
malattie infettive in Sanità 
Pubblica

Stima trasmissibilità, periodo di incubazione e tempo di generazione; eccesso di mortalità; identificazione 
fattori di rischio individuali; identificazione stagionalità e diffusione spaziale; valutazione determinanti sociali; 

valutazione caratteristiche climatiche e ambientali; valutazione impatto misure non farmacologiche

Valutazione e preparazione a 
rischi

Coordinamento sorveglianze nazionali (vedi sopra +Arbovirosi + AMR + ICA + CRE + Respivirnet + 
legionellosi); coordinamento nazionale epidemic intelligence, esercizi di simulazione pandemica; Valutazione 
del rischio in caso di emergenze sanitarie di natura infettiva, zoonotica ed ambientale; preparazione di linee 

guida, supporto al Ministero della Salute e alle Regioni

Divulgazione scientifica e 
portale della conoscenza

Scrittura di articoli scientifici, bollettini, reports, creazione di dashboard; supporto al servizio attività editoriali, 
ufficio stampa, portale Epicentro

Attività di formazione Sede di addestramento programma europeo di formazione in Epidemiologia di campo (The European 
Programme for Intervention Epidemiology Training, EPIET) e supporto a quello per microbiologi (EUPHEM), 

ospitalità tesisti, specializzandi, tirocinanti stranieri, organizzazione di corsi online (FAD) e in presenza



Studi epidemiologici e modelli per la stima di impatto delle malattie infettive in 

Sanità Pubblica – Impatto della vaccinazione per Rotavirus

Scopo dello studio: valutare l’impatto della vaccinazione per Rotavirus

analizzando le dimissioni ospedaliere per gastroenterite da Rotavirus nei bambini

≤5 anni in Italia prima e dopo l'introduzione della vaccinazione universale



Attività Reparto Epidemiologia, Modelli Matematici e Biostatistica

Malattie prevenibili da vaccino
(MPV)
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Valutazione e preparazione a rischi – Coordinamento sorveglianze nazionali –
Sorveglianza integrata di virus respiratori



Valutazione e preparazione a rischi – Coordinamento sorveglianze nazionali -

Sorveglianza AR-ISS

In Italia, dal 2001 l’Istituto Superiore di Sanità (ISS) coordina in ambito umano il sistema di sorveglianza
dell’antibiotico-resistenza AR-ISS che si basa su una rete di laboratori ospedalieri di microbiologia
clinica che inviano annualmente i dati di sensibilità agli antibiotici (ottenuti nella routine di laboratorio)
per alcuni patogeni rilevanti dal punto di vista clinico ed epidemiologico. Attraverso AR-ISS, l’Italia
partecipa alla sorveglianza europea EARS-Net (European Antimicrobial Resistance Surveillance
Network) coordinata dall’ECDC (European Centre for Disease Prevention and Control) con lo scopo di
rafforzare la prevenzione e il controllo delle malattie infettive migliorando la tempestività nel
rilevamento e nella valutazione di nuove minacce.
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Scrittura di articoli scientifici, bollettini, reports, creazione di dashboard; supporto al servizio attività editoriali, 
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Programme for Intervention Epidemiology Training, EPIET) e supporto a quello per microbiologi (EUPHEM), 

ospitalità tesisti, specializzandi, tirocinanti stranieri, organizzazione di corsi online (FAD) e in presenza



Divulgazione scientifica e portale della conoscenza

Rapporti 

ISTISAN

Rapporti ISS 

COVID-19
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Malattie prevenibili da vaccino
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Current institutional and research activities mainly
related to Public Health actions 

• Coordination of several National Surveillance Systems 

(Sars-CoV-2, Measles & Rubella, Legionella, vector-borne diseases, 

antimicrobial resistance, viral respiratory diseases)

• Impact of vaccinations

• Spatial and temporal trend

• Drivers and risk factors
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Vaccine effectiveness monitored using surveillance data linked
with National registry of COVID-19 vaccination

Decreto legge 2, art 3, comma 7 del 14/1/2021 , confermato con 

successivo decreto legge 24/3/2022

7. Per consentire  lo  svolgimento  di  attività di sorveglianza 

immunologica  e  farmaco-epidemiologia, il  Ministero della salute 

trasmette, in interoperabilità con la piattaforma di  cui all'ordinanza 

del Capo del Dipartimento della  protezione  civile  27 febbraio 2020, 

n. 640, all'Istituto superiore di Sanità i dati individuali relativi ai 

soggetti cui e' somministrata la vaccinazione anti SARS-CoV-2 

contenuti nell'Anagrafe Nazionale Vaccini. 

https://www.iss.it/documents/20126/6703853/NT_Eventi+evitati+COVID19_LAST.

pdf/a140e155-bd62-adcd-1b29-d1be3464ed48?t=1649832260103

https://www.iss.it/documents/20126/6703853/NT_Eventi+evitati+COVID19_LAST.pdf/a140e155-bd62-adcd-1b29-d1be3464ed48?t=1649832260103
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End of lockdown 

to May 4

end of lockdown May 4 + 

reopening all educational levels
Anticipating end of 

lockdown April 20 Scenario analyses of the Italian 

exit strategy from COVID-19 

lockdown (MoH, ISS, FBK)
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A Estimated likelihood of onward DENV 

transmission in Italy on August 1st, 2023, 

shown only for areas at risk of 

autochthonous transmission (R0 ≥ 1). 
Patches are displayed as proportional to 

population size to highlight potential 

epidemic risks and represent the average 

estimate of 500 model runs.

B Same as (A) but for CHIKV.

C Estimated duration of epidemic risk for 

DENV, defined as the number of 

consecutive days during which the 

estimated R0 exceeds the epidemic 

threshold of one. Estimates are shown only 

for areas at risk of autochthonous 

transmission for at least one day and 

represent the average estimate of 500 

model runs. D Same as (C) but for CHIKV.

Likelihood of transmission and duration of epidemic risk

Menegale et al. Nature Communications 2025
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1st dose

2nd dose

Past infection

Maternal immunity

Overall fraction of susceptibles (%) Fraction of susceptibles below 20 years of age (%) Effective reproduction number (Re)

Emilia-

Romagna

South Tyrol

Marziano et al Lancet Infectious Diseases 2025
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Internships

• Continuous internships of medical students from Hygiene and Preventive 

Medicine specialization

• Medical students from other countries (Spain, Sweden)

• PhD student (ISS grant) from department of statistics

• Master’s / PhD thesis student from statistics and mathematics

• ECDC/EPIET fellowships (currently an Irish medical doctor for two years) 


