
INFORMAZIONI PERSONALI

Nome cortelezzi claudio camillo

Data di nascita

Qualifica I Fascia

Amministrazione AZIENDA OSPEDALIERA DI VARESE

Incarico attuale Staff - UO GASTROENTEROLOGIA

Numero telefonico
dell’ufficio

0332278382

Fax dell’ufficio 0332278532

E-mail istituzionale

TITOLI DI STUDIO E

PROFESSIONALI ED

ESPERIENZE LAVORATIVE

Titolo di studio laurea medicina e chirugia

Altri titoli di studio e
professionali

- specializzazione in gastroenterologia ed endoscopia
digestiva

- specializzazione in medicina interna
Esperienze professionali

(incarichi ricoperti)
- Borsa di studio ospedaliera in Gastroenterologia -

AZIENDA OSPEDALIERA DI VARESE

- Dirigente medico gastroenterologia - OSPEDALE DI
CIRCOLO E FONDAZIONE MACCHI - VARESE

Capacità linguistiche
Lingua Livello Parlato Livello Scritto

Inglese Fluente Eccellente

Capacità nell’uso delle
tecnologie

- Buone conoscenze informatiche

Altro (partecipazione a
convegni e seminari,

pubblicazioni,
collaborazione a riviste,

ecc., ed ogni altra
informazione che il

dirigente ritiene di dover
pubblicare)

- Partecipazione ai piu' importanti congressi di
gastroenterologia nazionali e internazionali, Comitato
scientifico GSMII Membro AIGO Membro ECCO Membro
IG-IBD

CURRICULUM VITAE

1




