REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
Azienda OspedalieraBrotzu

Determmazwne del Responsablle dell’Ufficio Formazione n.

205 del 25 HAR 2013

Oggetto: Aggiornamento obbligatorio, Dirigente Medico, Dott.ssa Reina Anna.

25 MAR. Ui

Pubblicata all’Aibo Pretorio dell’Azienda Ospedaliera a partire dal per 15 giorni consecutivi e posta a

disposizione per la consultazione. -
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REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
Azienda OspedalieraBrotzu

Segue determinazione n. ,?x:),é— .del 2 5 HAR- 20]3

DETERMINA

Per i motivi esposti in premessa:

1.

di autorizzare la partecipazione della Dott.ssa Reina Anna',' al Convegno CNS
“Utilizzo dei medicinali plasma derivati in ltalia”, in programma a Roma, il giorno
14.03.2013;,
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di dssporre che sara a cura della Dott ssa Podda Susanna trasmettere ai

_competentl_UfﬂcL una relaznone ‘sull agglomamento e lattestato dl partecspazmne aI ‘

' Convegno

conseguent: ademptmentl

di trasmettere la: presente determmazmne al Dlrettore della S C. del Personale per i
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