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AVVISO PUBBLICO PER IL CONFERIMENTO DI INCARICO
DI DIRIGENTE MEDICO DIRETTORE STRUTTURA
COMPLESSA
ANESTESIA E RIANIMAZIONE PER IL P.O. DI CASALE
MONFERRATO.

NOMINA COMMISSIONE DI SELEZIONE

Con deliberazione n. 2016/85 del 17.02.2016 e stata nominata la commissione
di selezione per il conferimento dell'incarico di Dirigente Medico Direttore di
Struttura Complessa Anestesia e Rianimazione per il Presidio Ospedaliero di

Casale Monferrato come segue:

Direttore Sanitario Aziendale AZZAN ELIDE
Componenti effettivi componenti supplenti
PISSAIA CLAUDIO VISETTI ENRICO MARIA
MANZATO ALDO DELFINO RICCARDA
TOFFOLETTO FABIO NOLLI MASSIMO
Segretario

Ravazzano Paola Alineri Maria Isabella

Novi Ligure, 22 febbraio 2016



