	[image: image1.png]SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
EMILIA-ROMAGNA
Azienda Unita Sanitaria Locale di Piacensa





	DIPARTIMENTO/UOC 
	Format 3.1 (accreditamento)

VERBALE
Versione

Del  

Pag. 1di 1



	Verbale riunione del giorno
	13/05/2011

	Dalle ore:
	11.00
	Alle ore:
	17.00

	Sede:
	sala NIP

	Oggetto:
	incontro con il docente : Martini Raffaello  

	Convocati
	Borciani Elisabetta Buono Manuela  Melandri Giuseppe Breveglieri Susanna Cuminetti Patrizia Pellizzari Raffaella Sartori Cristina Cammi Elena Soressi Emanuele  Chiaranda Giorgio

	Presenti 
	Borciani Elisabetta Buono Manuela  Melandri Giuseppe Breveglieri Susanna Cuminetti Patrizia Pellizzari Raffaella Sartori Cristina Cammi Elena Soressi Emanuele Chiaranda Giorgio

	Sono stati discussi i seguenti argomenti:

	1
	Organizzazione del 14/05/2011



	Decisioni adottate:

	1
	Organizzazione del 14/05/2011

	Data prossima riunione:
	24/052011 ore 15.00
	sala NIP

	Data della stesura del verbale
	16/05/2011
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