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INFORMAZIONI PERSONALI

MNome

Indifizzo

Telefono

E-mail

Nazionalitd

Data di nascita

_{ ESPERIENZA LAVORATIVA
|

» Date (da—a)

+ Nome e indirizzo del datore di
lavoro

» Tipe di azienda o setlore
= Tipo di impiego

Principali manstoni e responsabilith

STRUZIONE E FORMAZIONE

« Dale {da - a)

o Nome e tipo ¢i istituto di
istruzione o formazione

Pagina 1 - Corriculum viaa df
| COGNOME, gnome |

MIZZONI ERIKA
124 Via MADONNA DEL CARMINE
03023 CECCANO

345 0687143
__——-l_'_""'"_—

Erika-mizzoni@libero.it

ITALIANA

24/09/1992
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ESPERIENZA DI TIROCINANTE PRESSO OSPEQALE SPAZIANI B FROSINOMNE IN DIVERSH
REPARTL:

‘e CHIRURGIA GENERALE

‘e RIANIMAZIONE

e UTAC

‘e PRONTOSOCCORSC

\#  NEONATOLOGHA

. EMATQLOGIA

!

i

Dip;loma di LICEQ PSICO PEDAGOGICO conseguito presso lstutito Magistrate di
Frasinone “Fratelli Maccard”, nellanno scolastico 2010 - 2011

Diploma di laurea triennale in SCIENZE INFERMIERISTICHE conseguito presso 1a
FACOLTA' DI MEDICINAE CHIRURGIA di TORVERGATA {rema}, nella sade distaccata di
Ceccano, nell'anno accademico 2015 - 2016.
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» Principali materie / ablila
4lassionali oggetio defio studic
» Quaiifica conseguita

« Liveito nella dassificazione
nazipnale {se pertinente

=

p

CAPAGITA E COMPETENZE

PERSONAL!

visits nef coiso dallz vite ¢ della
riara ma non necessaramente
ieoroscivie da cerlificati  diplomi
ufficiah.

CAPACITA E COMPETENZE
RELAZICNALI

vivre o ipvorars con gltre persana, fn
ambidhte mullicuturale, occupando posh
in cails comunicaziona & impodiante 8 in
situagiont in cui & essenziale lovorare in
sduadra {ad es. cultura & sport), ece.

CAPACITA E COMPETENZE
ORGANIZZATIVE

Ad e} coordinamento e ammimstraZions
di p&fsme. progetti, bienci: sul posto di
tavbre, in sttivitd df volortariato fad es.
cultiira e sport), & Casé, BCL.

CAPRCITA E  COMPETENZE

TECBICHE
Con leomputer, afirezzetum specificha,

mac@rinan, £6¢.

PATENTE O PATENT!

Paging 2 - Curievium vie &
{ COGNOME, gnoms §

. Corso PBLSD tenutosi # 28 gennaio ad arnaralfr} .

LINGUA INGLESE LIVELLO BY

OTTlhiE CAPACITA’ RELAZIONAL! acquisite grazie 2 nurnerosi anni di lirocinio in cui & stato

necessario comunicare e relazionarsi ogni giorne con colleghi e famiglie. Buone capacita
prganigzalive, acquisite in ambits universitario.
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Iscritta correttamente al Cellegio Ipasvi di Frosinone alla posizione 6537 dal 18-01-2017
|
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s DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DE CERTIFICAZIONI

. (art. 46 ¢ 47 D.P.R. n. 445/2000)
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO D NOTORIETA’
1 (art. 46 ¢ 47 D.P.R. n. 4452000}

1) sottoscritte £33 ) HL Lo

Ai sensi degli ant. 46 e 47 del D.P.R. n.445/2000 e consapevole che le dichizrazioni mendaci sono punite si sensi del

dodice penale e delle leggi speciali in materia, secondo le disposizioni richiamate dali’art. 76 del D.P.R. 445/2000.

DICHIARA
B esserenatoa  COOS Y Sio prov. €C. il 94-cR- 1[/L
2. DOdiessere residentea _ ( HI.Q@O prov._ Q. CAP__ O30 L2
Dooin via_ e OOMN, O .g,gg- Y e n. A4
{ domiciliato in ___ 2 SO0 . prov.__£@. CAP O~ th in
via_ MOO0ae 0y O, (ORMEE n A
telefono cellulare_ 2AASNNER M 4 4R email e N GER. T
di essere cittadine :
4. diessere di stato civile 0 @ g {cognome coniuge )

3. di essere in possesso del diploma di laures in: _‘_iL‘,G&;ﬁ,x\\ﬁE 2y wn

conseguito il (I3\2 = Gufpresso NN EQETE" GEGy HRU0L bl COta 2L con vouzione_ R Y
59

8. di essere iscritto al n. dell’Afbo o elenco

tenuto da Pubblica Amministrazione: di a decorrere da

7. di appartenere all'ordine professicnaje

. di essere in possesso dei seguenti titoli
9. che il numero di codice fiscale ¢ il seguente: HAG QKT 4L PEA & 340 Y
0. che il numerc di partita {VA &l seguzpnte:

1. di essere nel pieno godimento dei didini politici ¢ civili;

2. di non essere in stato di fallimento o di interdizione o di inabilitazione

3. di non aver riportato condanne penali ¢ di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano 'spplicazione di
misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale ai sensi
della vigenie normativa;

4. di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali..

11 sottoscritto si impegna inolire 8 comunicare con immediatezza qualunque variazione attinente le dichiarazioni
indicate in precedenm.
il sottoscritto & a conoscenza che i dati personali contenuti nella presente istanza saranno tratiati nel rispetto della

formativa sulla privacy e saranno utilizzati esclusivamente al fine dzl$iscrizione nel predetio Albo.

Allego alln preseate fotoeopi_n del docu;iento di ideatith personate in carso di validita.

Frosinone, ../{ Q." L Ei") 13

1l dichiaranme
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