
CURRICULUM VITAE  

INFORMAZIONI PERSONALI  

  

Cognome e Nome BOMMARITO SALVATORE 

Data di nascita 03/08/1952 

Qualifica DIRIGENTE MEDICO 

 

Amministrazione Azienda Sanitaria Provinciale di Palermo 

Incarico attuale  DIRIGENTE MEDICO 1°Liv. Responsabile UOS Integrazione Socio-Sanitaria 

Numero telefonico Ufficio 091/8911613 

Fax Ufficio --------------------- 

E-mail istituzionale adidis41@virgilio.it 

 

Titoli di Studio e 
Professionali ed 
Esperienze lavorative 

 

Titolo di Studio LAUREA  IN  MEDICINA  E CHIRURGIA  IL 25-03-1986  C/O UNIVERSITA’ 
DEGLI  STUDI  DI  PALERMO. 

Altri titoli di Studio e 
Professionali 

SPECIALIZZAZIONE IN : REUMATOLOGIA IL 23-11-1992  C/O 
UNIVERSITA’  DEGLI  STUDI  DI  CATANIA. 

Esperienze Professionali 
(Incarichi ricoperti) 
 
Indica le date di inizio e 
fine e l’Incarico o l’Attività 

SOSTITUZIONI MMG anni ’86-’87-’88-‘89; MEDICO G.M.Turistica dal 16.06 
al 15.09.1989. MEDICO SOSTITUTO di G.M. USL 55 Partinico anni ’89 e ‘90. 
MEDICO TITOLARE DI G.M. USL 59 Dronero (CN) da marzo ’90 a dic. ’91. 
MEDICO TIT. INCARICO Med.Gen. in prov. di CN dal 07.01.91 al 31.12.91. 
ASSISTENTE MEDICO tempo pieno Servizi Sanitari LMP dal 07.01.’92 al 
14.02.2000. 
DIRIGENTE MEDICO 1° Liv. dal 15.02.2000 Medicina di Base DS di Partinico 
DIRIGENTE MEDICO Assistenza Dom. Integrata dal 17.01.2001.  
MEDICO DIRIGENTE Uff. Handicap dal 17.01.2001 e fino al 2006. 
MEDICO DIRIGENTE RESPONSABILE UOS Integrazione Sociosanitaria f.f. 
delibera 722 del 31.08.2011; proroga incarico con nota 8860 del 28.03.2012; 
incarico di Responsabile con delibera 751 del 01.08.2012 fino alla data 
odierna. 
 
 

 

Capacità linguistiche Lingua Livello Parlato Livello Scritto 

Indica se il livello di 
conoscenza è scolastico o 
fluente 

INGLESE BUONO BUONO 

   

   

   

 

Capacità nell’uso delle 
tecnologie 

 Capacità 

Indica se la capacità è 
scarsa, buona o ottima 

Sistemi Operativi  

Windows XP, Vista, 7, 8 BUONO 

Linux  

Mac  

Altro (specificare)  

Applicativi  

Office ELEMENTARE 

Data base  

Navigazione Internet BUONO 

Posta Elettronica BUONO 

Altro (specificare)  

 



Altro (partecipazione a 
corsi, convegni e seminari, 
pubblicazioni, 
collaborazione a riviste, 
ecc., ed ogni altra 
informazione che il 
dirigente ritiene di dover 
pubblicare) 
Indica le date di inizio e 
fine e l’Attività 

CORSI DI AGGIORNAMENTO e DI FORMAZIONE OBBLIGATORI e NON. 
Geriatria dal to cure al to care – congresso 20/23 ottobre 2010; La geriatria 
osp. e la sfida della fragilità 8/11 maggio 2013; corso ECM Progetto Target 
2013 18-05/01-06-2013; Governo clinico 15-10-2013; Appropriateza cure 05-
10-2014; La nutrizione artificiale 23-24 ott. 2014; Gestione pazienti con dolore 
cronico 11-01-2014; Rischio clinico nei servizi ADI ed RSA corso aziendale 
dicembre 2014; Il paziente complesso 17-18 aprile 2014;Il dolore 25-04-
2015;Programma Nazionale Esiti 17-05-2015; ABC farmacovigilanza 02-05-
2015; Legge 190/2012 Pa. 25-09-15. 

 
 
 
 
Data       19/10/2015                                                                                F.to  Salvatore Bommarito 
 



       


