
F O R M A T O E U R O P E O P E R   L   C U R R I C U L U M     V I T A E 
 
 
 
INFORMAZIONI PERSONALI 
 
Nome EVA RIGONAT 
Indirizzo  
Telefono  
Fax  
E-mail eva@telcanet.it e.rigonat@ausl.mo.it 
Nazionalità ITALIANA 
Data di nascita 18/3/1954 
 
 
ESPERIENZA LAVORATIVA 
• Date (da – a) OTTOBRE 1989 AD OGGI 
• Nome e indirizzo del datore di lavoro AZ. ASL MODENA 
• Tipo di azienda o settore ENTE PUBBLICO 
• Tipo di impiego DIPENDENTE A TEMPO INDETERMINATO 
• Principali mansioni e responsabilità DIRIGENTE 
 
 
ISTRUZIONE E FORMAZIONE 
• Date (da – a) 
• Nome e tipo di istituto di istruzione 
o formazione 
LAUREA IN MEDICINA VETERINARIA 
• Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello studio 
IGIENE DEGLI ALLEVAMENTI E DELLE PRODUZIONI ZOOTECNICHE 
• Qualifica conseguita VETERINARIO 
• Livello nella classificazione nazionale (se pertinente) 
DIRIGENTE DI 1° LIVELLO AREA A-C 
 
 
CAPACITÀ E COMPETENZE PERSONALI 
Acquisite nel corso della vita e della carriera ma non necessariamente riconosciute da certificati e diplomi ufficiali. 
ESPERTO IN LEGISLAZIONE SANITARIA EQUINA NAZIONALE ED EUROPEA-IN LEGISLAZIONE INERENTE 
IL FARMACO VETERINARIO NAZIONALE ED EUROPEA PRESENTE NELL’ELENCO DEL MINISTERO DEL 
LAVORO, DELLA SALUTE E DELLE POLITICHE SOCIALI DEGLI ABILITATI A SVOLGERE LA FIGURA DI 
FORMATORE NEL CAMPO DEL BENESSERE DEGLI ANIMALI DA REDDITO, 
http://www.ministerosalute.it/alimenti/resources/documenti/benessere/veterinari.pdf 
PRESENTE NELL’ELENCO DEL MINISTERO DEL LAVORO, DELLA SALUTE E DELLE POLITICHE SOCIALI 
DEI RELATORI PER I FORMATORI IN MERITO AL BENESSERE DEGLI EQUIDI COME DA DLGS 146/01 
http://www.salute.gov.it/alimenti/resources/documenti/benessere/Relatori.pdf 
 
 
PRIMA LINGUA ITALIANO 
ALTRE LINGUE 
FRANCESE (MADRE LINGUA) 
• Capacità di lettura OTTIMA 
• Capacità di scrittura OTTIMA 
• Capacità di espressione orale OTTIMA 
INGLESE 
• Capacità di lettura DISCRETA 
• Capacità di scrittura SCOLASTICA 
• Capacità di espressione orale SCOLASTICA 
 
 
CAPACITÀ E COMPETENZE RELAZIONALI 



Vivere e lavorare con altre persone, in ambiente multiculturale, occupando posti in cui la comunicazione è importante e in 
situazioni in cui è essenziale lavorare in squadra (ad es. cultura e sport), ecc. 
 
RELATORE E COORDINATORE DI NUMEROSI EVENTI FORMATIVI ACREDITATI ECM, DI GRUPPI DI 
LAVORO VOLONTARI 
INCARICO DI LIBERO DOCENZA SCUOLA DI SPECIALIZZAZIONE IN SANITA ANIMALE 
ALLEVAMENTO E PRODUZIONI ZOOTECNICHE-UNIVERSTA DEGLI STUDI DI PARMA 
AUTORE DI ARTICOLI E DOSSIERS SUI TEMI DELLA LEGISLAZIONE DI SANITA’ PUBBLICA 
VETERINARIA 
 
 
CAPACITÀ E COMPETENZE ORGANIZZATIVE 
Ad es. coordinamento e amministrazione di persone, progetti, bilanci; sul posto di lavoro, in attività di volontariato (ad es. cultura 
e sport), a casa, ecc. 
 
COORDINAMENTO DI MASTER, DI GRUPPI DI LAVORO, DI FORMAZIONE SUL CAMPO, DI CONVEGNI, DI 
ELABORAZIONE DI DOSSIERS SU SANITA’ PUBBLICA EQUINA, CONIGLICOLTURA, FARMACO 
VETERINARIO, ACQUACOLTURA. 
MODERATORE DI MAILING DI DISCUSSIONE E DI CONDIVISIONE DI ESPERIENZE PROFESSIONALI. 
COORDINATORE DEL GRUPPO DI LAVORO FARMACO DELLA FNOVI 
 
 
CAPACITÀ E COMPETENZE TECNICHE 
Con computer, attrezzature specifiche, 
macchinari, ecc. 
 
USO DEI PROGRAMMI CORRENTI PER SCRITTURE, PRESENTAZIONI, CALCOLO. 
BUON USO DI PHOTOSHOP 
 
 
CAPACITÀ E COMPETENZE 
ARTISTICHE 
Musica, scrittura, disegno ecc. 
DOCENTE DI CORSI DI EDUCAZIONE ALLA VISIONE. FORMAZIONE ARTISTICA MEDIA 
SUPERIORE, CURRICULUM ARTISITICO DI MOSTRE E CONCORSI 
 
 
ALTRE CAPACITÀ E COMPETENZE 
Competenze non precedentemente 
indicate. 
Auditor di sistema gestione qualità dal 2007 – Sviluppo competenze valutative sui controlli ufficiali aggiornamento 
Modula A “La nuova ISO 9001/2008 e Reg. 765/2008” – Sviluppo competenze valutative sui controlli ufficiali 
aggiornamento Modula B “BRC/IFS/EURO GAP” 
 
PATENTE O PATENTI B 
 
ULTERIORI INFORMAZIONI 
 
ALLEGATI 
 
Il sottoscritto è a conoscenza che, ai sensi dell’art. 26 della legge 15/68, le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi sono puniti 
ai sensi del codice penale e delle leggi speciali. Inoltre, il sottoscritto autorizza al trattamento dei dati personali, secondo quanto previsto dalla 
Legge 196/03. 
 
 

Città MONTEVEGLIO (BO), data 18/8/2013 
 
NOME E COGNOME (FIRMA) 
 
__________________________________________ 


