CURRICULUM VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI ‘

Nome Speranza Maria Rosa
Data di nascita 18/04/1959
Quialifica | Fascia

Amministrazione

ASL AVELLINO

Incarico attuale

Dirigente | fascia-assistenza sanitaria di base

Numero telefonico
dell’'ufficio

0825963364

Fax dell’ufficio

0825963364

E-mail istituzionale

mrsperanza@mail.aslavellino.it

TiTOLI DI STUDIO E
PROFESSIONALI ED
ESPERIENZE LAVORATIVE

Titolo di studio

Laurea in Medicina e Cherurgia-Universita degli studi di Napoli
Federico Il

Altri titoli di studio e
professionali

- Diploma di Perfezionamento
degli studi di Napoli Federico Il

in Tossicologia -Universita

- Attestato di Formazione Sanitaria per operatori addetti ai
servizi di Assistenza ed Urgenza Territoriale

- Corsi di formazione di BLSD,PBLSD,ACLS,ATLS,SET,PTC

Esperienze professionali
(incarichi ricoperti)

-Incarico a tempo determinato di Medicina Generale ex art.12
DPR 314/90

- Incarico tempo indeterminato di Continuita Assistenziale
ASL Avellino

-Incarico a tempo indeterminato di Emergenza
Sanitaria Territoriale ASL Avellino




CURRICULUM VITAE

CAPACITA
LINGUISTICHE

Lingua Livello Parlato Livello Scritto

Inglese scolastico scolastico

Capacita  nell 'uso
delle tecnologi e

Buone capacita nelluso di
tecnologie informatiche

Altro
(partecipazione a
convegni e

seminari ,ecc.)

Participazione a nummerosi convegni,corsi di
formazione e aggiornamento.






