
 

F O R M A T O E U R O P E O  

P E R I L C U R R I C U L U M  
V I T A E  

  

  

  

    

INFORMAZIONI PERSONALI    

Cognome, Nome  Braga Andrea 

Nazionalità  Italiana 

Luogo e data di nascita  Verona, 10/10/1994 

    

ESPERIENZA LAVORATIVA   

Date (da – a)  Agosto 2022 - in corso 

Nome e indirizzo del datore di lavoro  Centro Atlante, St. Bresciana 14, 37139, Verona (VR) 

Tipo di azienda o settore  Settore medico-sanitario 

Tipo di impiego  Medico  

Principali mansioni e responsabilità  
Medico vaccinatore, controllo anamnesi pazienti per vaccinazione Covid-

19 terza e quarta dose   

    

Date (da – a)  Agosto 2022 - in corso 

Nome e indirizzo del datore di lavoro  Virtus Verona, via Montelungo 7, 37131, Verona (VR) 

Tipo di azienda o settore  Settore calcistico 

Tipo di impiego  Responsabile medico settore giovanile 

Principali mansioni e responsabilità  

Gestione area infortuni del settore giovanile della Virtus Verona 
  

    

Date (da – a)  Aprile 2022 - in corso 

Nome e indirizzo del datore di lavoro  Studi Medici di Medicina Generale, Verona (VR) 

Tipo di azienda o settore  SSN 

Tipo di impiego  Medico 

Principali mansioni e responsabilità  

Sostituzioni MMG 
  



ISTRUZIONE E FORMAZIONE   

Date (da – a)    Settembre 2014 - Marzo 2022 

Nome e tipo di istituto di istruzione o 

formazione  

  Università degli Studi di Verona 

Principali materie / abilità professionali 

oggetto dello studio  

  Materie scientifiche ambito medico-sanitario 

Qualifica conseguita    Laurea Magistrale a ciclo unico in Medicina e Chirurgia 

    

Date (da – a)    Settembre 2008 - Giugno 2013 

Nome e tipo di istituto di istruzione o 

formazione  

  Liceo Scientifico Lavinia Mondin 

Principali materie / abilità professionali 

oggetto dello studio  

  Indirizzo biologico-sanitario progetto “Aretusa” 

Qualifica conseguita    Diploma scientifico-biologico 

    

Date (da – a)    Settembre 2005 - Giugno 2008 

Nome e tipo di istituto di istruzione o 

formazione  

  Scuola Media G. Verdi 

Principali materie / abilità professionali 

oggetto dello studio  

  Programma ministeriale 

Qualifica conseguita    Licenza media 

    

ISCRIZIONE AD ALBI O REGISTRI    Omceo VR n. 09958  

    

ULTERIORI INFORMAZIONI  
RILEVANTI IN RELAZIONE  

ALL’ATTUALE CARICA RICOPERTA  

  

    

    

 

Il sottoscritto, consapevole che – ai sensi dell'art. 76 del D.P.R. 445/2000 – le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e 
l'uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali, dichiara che le informazioni rispondono a 
verità. 

 

 

Verona, 10/09/2022 

 

 

 


