FORMATO EUROPEO
PER IL CURRICULUM
VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome
Indirizzo
Telefono

Fax

E-mail

Nazionalita

Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA

20/09/93-19/05/94

* Nome e indirizzo del datore di lavoro
* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

12/01/1996 - 30/06/1996

* Nome e indirizzo del datore di lavoro
* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

Dal 01/07/1996 a tutt’oggi

* Nome e indiirizzo del datore di lavoro
* Tipo di azienda o settore
* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

LEGGE SILVIA

incarico temporaneo in qualita di I.P.

Ospedale Civile di Terracina reparto neonatologia ,

Infermiera professionale

in servizio di ruolo

Ospedale S.M. Goretti di Latina reparto Oncologia

Infermiere

servizio di ruolo

Chirurgia Generale ospedale S.M.Goretti Latina

Infermiera professionale con incarico di Coordinatrice dell’attivita infermieristica ff dal
marzo 2013

Conferimento incarico di coordinamento Unita Assistenziale Degenza ordinaria Chirurgia 1 -
Chirurgia generale- Urorlogia Ospedale S. M. Goretti Latina dal Marzo 2020 a tutt’oggi



1984/1985

+ Nome e tipo di istituto di istruzione o
formazione

* Principali materie / abilita professionali
oggetto dello studio

* Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione nazionale (se
pertinente)

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

* 1992/1993
* Nome e tipo di istituto di istruzione o
formazione

* Principali materie / abilita professionali
oggetto dello studio

* Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione nazionale (se
pertinente)

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

1995
+ Nome e tipo di istituto di istruzione o
formazione

* Principali materie / abilita professionali
oggetto dello studio

* Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione nazionale (se
pertinente)

« Livello nella classificazione nazionale (se
pertinente)

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

2008/2009
+ Nome e tipo di istituto di istruzione o
formazione

* Principali materie / abilita professionali
oggetto dello studio

* Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione nazionale (se
pertinente)

Master Universitario di 1° livelld
totale ore 1500 - 60 CFU)
Universita Telematica Pegaso

Scuola media superiore

Liceo classico

Diploma di Infermiere Professionale nel 1993 c¢/o la

Scuola per Infermieri Professionali dell’Ospedale S.M.Goretti di Latina

Infermiere Professionale

Diploma di Specializzazione
Ospedale S.M.Goretti di Latina

Specializzazione in Anestesia e Rianimazione nel 1995

in “MANAGEMENT NELLE ORGANIZZAZIONI SANITARIE (n.



Management nelle Organizzazioni Sanitarie

| ISTRUZIONE E FORMAZIONE

2010/2011

* Nome e tipo di istituto di istruzione o
formazione

* Principali materie / abilita professionali
oggetto dello studio

* Qualifica conseguita

* Livello nella classificazione nazionale (se
pertinente)

PRIMA LINGUA

ALTRE LINGUE

+ Capacita di lettura

+ Capacita di scrittura

+ Capacita di espressione orale

TERRACINA 27/11/2025

Master Universitario di 1° livello in “FORMAZIONE E TUTORATO NELLE
PROFESSIONI SANITARIE”( n. totale ore 1500-60 CFU).

Universita Telematica Pegaso

ITALIANA

INGLESE
BUONO
BUONO
BUONO



