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Alla Segreteria Organizzativa:
d.zinetti@aslsalerno.it
 bors.torellig@aslsalerno.it

SCHEDA DI ISCRIZIONE CORSO:

SAPER ESSERE IN CURE PALLIATIVE: LA COMUNICAZIONE EFFICACE – III EDIZIONE
(Responsabili Scientifici: Dr. Bruno Atorino - Dott.ssa Rosaria Lombardi)

           
Data:24 febbraio 2024 ore 08,00 – 18,00 
Sede: la Sala Convegni Casa del Volontariato - Via Filippo Patella 2/6   Salerno

P.O. /Distretto Sanitario_______________________ 
Nominativi del dipendente autorizzato dal relativo Dirigente responsabile a partecipare al Corso in formazione obbligatoria:
	Cognome
	Nome
	Qualifica
	Unità Operativa/
[bookmark: _GoBack]Distretto Sanitario
	Indirizzo e-mail
e recapito telefonico

	


	

	
	
	


			 N.B. È obbligatorio inserire il recapito (mail e telefono) compilando il modulo in stampatello o al PC, onde evitare errori nella comunicazione dell’avvenuta iscrizione 





DATA, __________________
             				              	    	              Il Direttore Macrocentro/ Il Direttore Sanitario

_____________________________________
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