
INFORMAZIONI PERSONALI

Nome Marangoni Fabio Giovanni

Data di nascita

Qualifica Dirigente Medico

Amministrazione OSPEDALE DI CIRCOLO E FONDAZIONE MACCHI VARESE

Incarico attuale Staff Anestesia e Rianimazione e Cure Palliative

Numero telefonico
dell’ufficio

0332278111

Fax dell’ufficio 0332271440

E-mail istituzionale

TITOLI DI STUDIO E

PROFESSIONALI ED
ESPERIENZE LAVORATIVE

Titolo di studio Laurea in Medicina e Chirurgia

Altri titoli di studio e
professionali Specializzazione in Anestesia e Rianimazione

Esperienze professionali
(incarichi ricoperti)

Capacità linguistiche
Lingua Livello Parlato Livello Scritto

Inglese Scolastico Scolastico

Capacità nell’uso delle
tecnologie buona padronanza nell'utilizzo dei programmi base di

Windows (Word, Excel, Powerpoint, Access, Acrobat,
Internet Explorer)

Altro (partecipazione a
convegni e seminari,

pubblicazioni,
collaborazione a riviste,

ecc., ed ogni altra
informazione che il

dirigente ritiene di dover
pubblicare)

BLSD IRC nel 2008, PBLS IRC nel 2009, ALS IRC nel 2011
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