SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA U. S. L. n.7

CARBONIA

Deliberazione n. J?G'/

Adottata dal Direttore generale in data “§§;}f giL, 2004

Oggetto: PRESA ATTO CESSAZIONE DAL SERVIZIO PER DECESSO DOTTOR
ANGIOY GIOVANNI

IL DIRETTORE GENERALE

ACQUISITA la dichiarazione resa ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. 28/12/2000, dalla vedova Sig.ra
Frau Tiziana in data 3/12/2004, attestante che il dottor Angioy Giovanni & deceduto
in data 23/11/2004;

ATTESO che il dottor Angioy prestava servizio alle dipendenze di questa Azienda in qualita di
Dirigente Medico a tempo indeterminato,

RITENUTO di dover prendere atto della cessazione dal servizio per decesso avvenuto il
23/11/2004,

SENTITI nel merito 1 pareri favorevoli dei Direttori Amministrativo e Sanitario;

DELIBERA

Per i motivi in premessa di prendere atto della cessazione dal servizio a far data dal 24/11/2004 del
Dottor Angioy Giovanni ~ Dirigente Medico — per decesso avvenuto in data 23/11/2004.

Il Direttore peferale
(dr. Emilio $imkone)

DIR. AMM,

DIR. SAN.,

RIS

RESP. SERV. PERS.
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