CURRICULUM VITAE

Il sottoscritto Salvatore Peri, ai sensi degli art46 e 47 DPR |
445/2000, consapevole delle sanzioni penali  previste
dallart.76 del DPR 445/2000 e successive modificazioni ed
integrazioni per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni
mendaci, dichiara sotto la propria responsabilita:

 INFORMAZIONI PERSONALI

 Cognome e Nome

Per Salvatore

Data di nascita

10-07-1964

Qualifica

Dingente Medico Fisiatra

Ammimstraz%oh_e

Azienda Sanitaria Provinciale di Palermo

Incarico attuale

Dirigente medico Responsabile della U.0.S. Recupero e Riabilitazione
Funzionale del P.O. Villa delle Ginestre

Numero telefonico Ufficio

0917034193

_Fax Ufficio

E-mail istituzionale

salvatoreperi@asppalermo.org

Titoli di Studio e

Professionali ed

“Esperienze lavorative

Titolo di Studio

Laurea in medicina e chirurgia 26/07/1988

Altri titol di Studio e
Professional

Diploma di specializzazione in medicina fisica e riabilitazione 21 Giugno 1991

Corso di Formazione Manageriale per 'accesso agli incarichi refativi alle
funzioni di Direttore di Struttura Complessa

Esperienze Professionali

(incarichi ricoperti)

Indica le date diinizio e
fine e I'lncarnco o I'Attivita

Dal 30/12/1992 ad oggi

Azienda Sanitaria Provinciale di Palermo (ex Azienda USL ©) -Via G.
Cusmano,24-90141 Palermo (Pa)

Dirigente Medico di Medicina Fisica e Riabilitazione

Dal 01/9/2022 Responsabile della U.0.S. Recupero e Riabilitazione
Funzionaie del P.O. Villa delle Ginestre nominato con delibera n°01261 del
25812022

Dal 25/7/2001 al 31/12/2006 e stato nominato, con ordine di servizio n“1371
del 27/7/2001 e con delibera n°1251 del 11/9/2002, Responsabile dell’Unita
Operativa Complessa di Medicina Fisica e Riabilitazione del P. O.
“G.F.Ingrassia”

Dal 22/10/1991 al 21/04/1992

Ex USL 58 di Palermo

Specialista Ambulatoriale Interno Fisiatra
Attivita specialistica ambulatoriale di Fisiatria

Dal 19/8/1991 al 02/10/1991

Ex USL 49 di Cefalu '

Specialista Ambulatoriale Interno Fisiatra
Attivita specialistica ambulatoriale di Fisiatria

Dal 24/7/1989 al 03/08/1990

Ministero della Difesa — Esercito ftaliano — Gruppo Selettori di Cagliari ed
Ospedale Militare di Cagliari

Ufficiale Medico di Complemento

Atlivita medico-legale




Dat 2009 ad ogg fa parte, in qualita di componente, delle Commissioni

Mediche per 'Accertamento deile condizioni di Invalido Civile ed in qualita
| di componente esperto, per I'Accertamento delle condizioni di Portatore d
- Handicap (L.104/92) e di Disabile ai fini dellinserimento Lavorativo {1.68/99)

|
|

Capacita linguistiche - Lingua. Livello Parlato _ Livello Serito
Inchea se il ivelio di Inglese buono buono
conoscenza é scolashico o
fluente )
- Capacita neli'uso delle | Capacita E
tecnologie ,
Indica se la capacita é . Sistemi Operativi
scarsa, buona o otlimea f Windows XP. Vista, 7,8
Linux
Mac Buona
.. Altro(specificare)
 Applicativi
Office Buona
Data base V Buona
Navigazione Internet Buona
Posta Elettronica Buona
Altro (specificare) |

Altro (parlecipazione a
COrsi conveygni e seminari,
pubblicazioni,
coliaborazione a riviste,
e, ed ogni altra
miformazione che i
dirigente dtisne di dover
pubblicare)

indica le date di inizio e

Chine e PAHIvtS

I sottoscnitto dichiara di essere informato. ai sensi del d.lgs. n.196/2003, che i dati personali raccolti saranno
trattall anche con strumenti informatici esclusivamente nell’lambito del procedimento per il quale la presente

dichiarazione viene resa

Palernmno, 04/10/2022

i Salvatore
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