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INFORMAZIONI PERSONALI

Nome
Indirizzo
Telefono
Fax

E-mail

Nazionalita

Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA

+ Date (da-a)

+ Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

+ Tipo di impiego

+ Principali mansioni e responsabilita

ESPERIENZA LAVORATIVA

+ Date (da-a)

» Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

+ Principali mansioni e responsabilita
ESPERIENZA LAVORATIVA

+ Date (da-a)

» Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

+ Principali mansioni e responsabilita
ESPERIENZA LAVORATIVA

+ Date (da-a)

+ Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

« Tipo di impiego
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Taormina Gioacchino

italiana

08-01-1954

Dal 01-04-1981 al 30-09-1981
Divisione di Chirurgia d'Urgenza e Pronto Soccorso

USL 61
Tirocinio pratico ospedaliero
Medico tirocinante

Dal 23-03-1982 al 03-09-1982 e dal 02-12-1985 al 02-12-1986
Divisione di Chirurgia d’'Urgenza e Pronto Soccorso

USL 61
Medico volontario

Dal 16-09-1983 al 16-12-1983
Presidio di Ustica

USL 58
Servizio di guardia medica
Medico sostituto

Dal 15-12-1983 al 14-03-1984
Presidio di Petralia Sottana

USL 50
Servizio di guardia medica
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+ Principali mansioni e responsabilita
ESPERIENZA LAVORATIVA

* Date (da-a)

» Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

+ Tipo di impiego

+ Principali mansioni e responsabilita
ESPERIENZA LAVORATIVA

* Date (da-a)

» Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

+ Principali mansioni e responsabilita
ESPERIENZA LAVORATIVA

+ Date (da-a)

» Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

+ Principali mansioni e responsabilita

ESPERIENZA LAVORATIVA

+ Date (da-a)

» Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

+ Principali mansioni e responsabilita
ESPERIENZA LAVORATIVA

+ Date (da-a)

» Nome e indirizzo del datore di

lavoro

* Tipo di azienda o settore

+ Tipo di impiego

+ Principali mansioni e responsabilita
ESPERIENZA LAVORATIVA

+ Date (da-a)

» Nome e indirizzo del datore di

lavoro

* Tipo di azienda o settore

+ Tipo di impiego

+ Principali mansioni e responsabilita
ESPERIENZA LAVORATIVA

+ Date (da-a)
» Nome e indirizzo del datore di
lavoro
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Medico sostituto

Dal 05-12-1983 al 06-06-1984

USL 61

Divisione di Chirurgia d’'Urgenza e Pronto Soccorso

volontario
medico

Dal 15-10-1984 al 05-06-1989
USL 47 Mistretta

Divisione di Chirurgia d'Urgenza e Pronto Soccorso
Servizio di guardia medica
Medico titolare

Dal 09-06-1989 al 31-12-1993
USL 61-Pa

Divisione di Chirurgia d'Urgenza e Pronto Soccorso

Assistente di ruolo a tempo pieno

Dal 01-01-1994 al 31-03-1994
A.O.Villa Sofia-CTO-Pa

Divisione di Chirurgia d'Urgenza e Pronto Soccorso

Dirigente Medico di I° livello( ex assistente)

Dal 01-04-1994 al 14-06-1998
A.O.Villa Sofia-CTO-Pa

Divisione di Chirurgia d’'Urgenza e Pronto Soccorso

Dirigente Medico di I° livello (ex aiuto) corresponsabile

Dal 15-06-1998 al 31-07-1999
A.O.Villa Sofia-CTO-Pa

Divisione di Medicina e Chirurgia di accettazione e d’'Urgenza

Dirigente Medico di I° livello di ruolo

Dal 01-08-1999 ad oggi
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* Tipo di azienda o settore
* Tipo di impiego
+ Principali mansioni e responsabilita

Divisione di Medicina e Chirurgia di Accettazione e d’'Urgenza
Tempo indeterminato
Dirigente Medico

dal 01-04-1998 al 30 -06-1999 incarico dirigenziale C2 (delib. N° 1619 del 29-12-1998)
Dal 01-07-1999 ad oggi incarico dirigenziale C1 (delib. N° 941 del 04-08-1999)

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

*Date (da-a)

+ Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio

+ Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)
ISTRUZIONE E FORMAZIONE

+ Date (da-a)
+ Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio
+ Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)
ISTRUZIONE E FORMAZIONE

+ Date (da-a)

+ Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio

+ Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)

MADRELINGUA

CAPACITA E COMPETENZE
RELAZIONALI

Vivere e lavorare con altre persone, in
ambiente multiculturale, occupando posti
in cui la comunicazione é importante e in

situazioni in cui & essenziale lavorare in
squadra (ad es. cultura e sport), ecc.

PATENTE O PATENTI
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08-11-1980
Facolta di Medicina Universita degli studi di Palermo

1980 in Il sessione
Abilitazione all'esercizio professionale

Iscrizione ordine dei medici Gennaio 1981

10-11-1987

Facolta di Medicina e Chirurgia

Specializzazione in Chirurgia d'Urgenza e Pronto Sccorso

ltaliano

Ottima capacita di relazione e collaborazione con altre persone

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n.

196 "Codice in materia di protezione dei dati personali
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