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Sistema Sanitario Re;ion- Liguria

AREA SANITARIA

Allegatin. 1

Responsabile del procedimento

Alessandra Mgisello
Tel. 010 5485551
e-mail: alessandra. moisello@regione.liguria.it

Genova, data del protocollo

Al Rappresentante Legale
NATIONAL RESCUE COUNCIL (N.R.C)

Invio via Pec:
accreditamenti@pec.rescuecouncil.com

Oggetto: trasmissione D.G.R. n. 634 del 03/08/2018. Rinnovo accreditamenta

5i trasmette, allegata alla presente, la D.G.R. n. 634 del 03/08/2018, avente ad oggetto: "Accreditamento
Centri di Formazione per corsi di rianimazione cardiopolmonare adulto e pediatrico, utilizzo de! defibrillatore
semiautomatico esterno e rilascio autorizzazione utilizzo defibrillatori (DAE} in ambiente extraospedaliero”.

Con la predetta deliberazione & stato cinnovato I'accreditamento di codesto Ente, che ha validita tre anni.

Distinti saluti

i COMMISSARIO STRRORDINARIO

(Dott. G. Walti; telli)
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