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ACCORDO COLLETTIVO NAZIONALE
PER LA DISCIPLINA DEI RAPPORTI
CON I MEDICI SPECIALISTI PEDIATRI DI LIBERA SCELTA
A.C.N. - INTESA DEL 15.12.2005 e s.m.i.
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GRADUATORIA REGIONALE DEFINITIVA
ART. 15 A.C.N. - INTESA DEL 15.12.2005 e s.m.i. - PER LA DISCIPLINA
DEI RAPPORTI CON I MEDICI SPECIALISTI PEDIATRI DI LIBERA
SCELTA

PERIODO DI VALIDITA’ 01/01/2016 — 31/12/2016

st s sfe sl e sfe sfe she sfe sfe sfe sfe she sfe sfe sfe sl sfe sfe sfe sfe sie sfe sfe sfe she sfe sfe sfe sl sfe sfe sfe she sfe sfe sfe she she sfe sfe sfe sl sfe sfe sfe she e sfe sfe sfe stesfe sfe sle she sfe sfe sfe sesesfe sfesesteste e s

AVVERTENZE

Si ricorda che la presente Graduatoria Regionale fa riferimento alle domande spedite
entro la data del 31.01.2015 e valutazione titoli posseduti alla data del 31.12.2014.
Totale medici inseriti in graduatoria: n. 302

Totale domande presentate: n. 304

ELENCO DOMANDE RESPINTE
PLS ANNO 2016

A legato n. 1 Delibera n. 682 del 22/ 10/ 2015 o e,
\) AZIENDA ULSS 20 DI VERONA X’L

Sede legale: via Valverde n. 42 - 37122 Verona - tel. 045/8075511 Fax 045/8075640 “Accreditbd - Agré

N. d’Ord. COGNOME E NOME MOTIVI DI ESCLUSIONE

1 GABALDO MONIA MANCANZA DIPLOMA DI
SPECIALIZZAZIONE IN PEDIATRIA O IN
DISCIPLINE EQUIPOLLENTI

2 RADOLOVIC DANIELA MANCANZA DIPLOMA DI
SPECIALIZZAZIONE IN PEDIATRIA O IN
DISCIPLINE EQUIPOLLENTI
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