-REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
Azienda OspedalieraBrotzu

Detefminazidne 'del Responsabile dell Ufficio Formazwne n.
336 del _- 4 APR 2013 '

Oggetto Agglornamento obbllgatono senza oneri, Dlrlgentz IVIed|C| Dott ssa Mehs Glannlna

Dott.ssa Pinna L|C|a

" Pubblicata allAlbo Pretorio dell’Azienda Ospedaliera a partire dal = 4 APR 2013 per 15 giorni consecutivi

_epostaa disposizione per la consultazione.

II Responsablle dell Uff‘ icio Formazmne

Ritenuto

10/06 & la L'R. 05/07;




“Segue determinaziofien. _336 el _i= 4 APR. 2ﬂ13

"DETERMINA

Peri motivi espostn |n premessa
1. d| autonzzare la partempazuone de!la Dott ssa Mells Glanmna e della Dott ssa Pmna
L|C|a all'evento “BEMS Best Ewdences in Multiple Sclerosis™, in- program_ma a .
- Roma, dal giorno 11 .04.2013 al giorno 12.04.2013; |
di..
-,totalmente

dare-atto che Ie spese dl partempazuone (wagglo‘e pernottamento) saranno -

conseglienti-adempimenti;



