Servizio Sanitario Nazionale

2 ALLENDA
M OSPEDALIERA
22N SANTA MARIA
=N e

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

AVVISO INTERNO PER MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER INCARICHI DI STRUTTURA

SEMPLICE (8S)

Regione Umbria

AL DIRETTORE GENERALE
A.O.S. MARIA DI TERNI
PEC: aospterni@postacert.umbria.it

il sattoscritto/a

Nato/a il

{prov ) CAP

Residente in

Via/Piazza

Tel/cell

Dirigente Medico in servizio ¢/o

di partecipare all’Avviso per Manifestazione d’

ALLEGATL

CURRICULUM PROFESSIONALE
. OGN TITOLO, ATTO A DIVIOSTRARE LA CAPACITA PROFESSIONALE E LESPERIENZA ACQUISITA IN PRECEDENTH
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CHIEDE
interesse di che trattasi (SPUNTARE LA S5 D’INTERESSE):

Terapia intensiva e neurochirurgica
Coordinamento bassa intensita di cura

Hospitalist
Gestione clinica avanzata malattie del fegato e dell'apparato digerente

Endoscopia Digestiva diagnostica e operativa
Chirurgia delie urgenze

Chirurgia bariatrica e matabolica

Endoscopia ORL

Traumatologia maxillo facciale

. Neuroendocrinologia

. Trattamento Neurovascolare

. UTIC

. Chirurgia Ginecologica

. UTIN

. Microbiologia

. Senologia diagnostica - Radiologia interventistica

Diagnostica Molecolare

. Oncoematologia clinica
. Laboratorio Forense
. lgiene e processi ospedalieri

O ENTI) O LE ESPERIENZE DI STUDIO € RICERCA EEFETTUATE, IN RELAZIONE ALL'INCARICO DA AFFIDARE;

- DOCUMENTO D'IDENTITA’

Terni, i

FIRMA

INCARICH! SVOLT{ (ANCHE IN ALTRE AZIENDE

via Tristave ¢ Ranmucas, § ~ 05100 Teny (TR}
CE.-P.1 DO670270553 - Comraiing: 074472051
v apspterni it



