
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

Nome Tempesta Michele 

Data di Nascita  11/07/1965 

Qualifica Dirigente medico 1° livello 

Amministrazione A.O Ospedali Riuniti Marche Nord – Presidio di Pesaro 

Incarico attuale  

Numero telefonico  338 1230824 

Fax dell’ufficio  

E –mail istituzionale Michele.tempesta@ospedalimarchenord.it 

 
 

 

 

 

 

Titolo di studio Laurea in Medicina e Chirurgia 

 

Altri titoli di studio  e 

professionali 

 

-Specializzazione in Anestesia e Rianimazione 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

 

Esperienze professionali 

 ( incarichi ricoperti) 

 

-Dal dicembre 2000 lavoro presso l’Ospedale di Pesaro 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

 

 

CURRICULUM VITAE 

INFORMAZIONI 

PERSONALI 

TITOLI DI STUDIO E 

PROFESSIONALI ED 

ESPERIENZE LAVORATIVE 



 

Capacità linguistiche 

 

LINGUA LIVELLO 

PARLATO 

LIVELLO 

SCRITTO 

inglese buono discreto 

   

   
 

Capacità nell’uso di 

tecnologie 

Buona 

Altro  Partecipazione a numerosi convegni di Anestesia e Terapia del dolore 

anche in qualità di relatore. Ho frequentato altre strutture ospedaliere 

(Ferrara, Genova,Ancona,Modena) per aggiornamento dell’anestesia in 

Neurochirurgia. 

 

 

 

 

 


