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ELENCO DEGLI INCARICHI E DELLE CARICHE RICOPERTE IN ENTI E ORGANISMI VARI

La sottoscritta ___Dr.ssa Simona Dei

nata a Firenze

il ___30/04/1963

- ai sensi degli articoli 46 e 47 del d.p.r. 28 dicembre 2000, n. 445 (Testo unico delle disposizioni legislative e
regolamentari in materia di documentazione amministrativa), consapevole dei controlli sulla veridicita delle
dichiarazioni che 'amministrazione procedente é tenuta ad effettuare, ai sensi dell'art. 71 dello stesso DPR
445/2000 e delle sanzioni previste dagli artt. 75 e 76 dello stesso DPR 445/2000

DICHIARA
di aver ricoperto i seguenti incarichi/cariche:
DURATA
NATURALE
, DATAINIZIO | DATA FINE NOMINATO/
ENTE/ SOCIETA’/ALTRO ORGANO/ORGANISMO MANDATQ (9o/mm/aaaa)  (gg/mm/aaaa)| DESIGNATO DA
(espressain
anni o mesi)
SDS VALDARNO INFERIORE : DIRETTORE 6 ANNI6 MESI:  01/12/2002 17/05/2009 DG USL 11 EMPOLI
DIRETTORE 1 ANNO 9
uUsL 11 EmMPOLI DIPARTIMENTG MES| 01/07/2009 07/04/2011 DG USL 11 EMPOLI
DIRETTORE
ASL 5 PISA SANITARIO 3 ANNI6 MESI | 08/04/2011 15/10/2014 DG ASL 5 PISA
DIRETTORE
ASL 7 SIENA SANITARIO 8 MESI 16/10/2014 30/06/2015 DG ASL 7 SIENA
AZIENDA USL TOSCANA DIRETTORE DG AZIENDA USL
SUD EST BANTEARID 7 ANNI'7 MESIi  10/03/2016 22/10/2023 TOSCANA SUD EST
AZIENDA USL TOSCANA DIRETTORE 1ANNO 8 DG AZIENDA USL
CENTRO SANITARIO MESI 23/10/2023 | Ap oGel TOSCANA CENTRO
SIMONA DEI

Data 17/06/2025

Firma

25/06.18 11:23:56




