Sistema Informativo del Casellario

Certificato del Casellario Giudiziale
(ART. 24 D.P.R. 14/11/2002 N.313)

CERTIFICATO NUMERO: 14433/:

Al nome di:

Cognome ORLANDO

Nome ILENIA

Data di nascita 27/01/1986

Luogo di Nascita MODICA (RG) - ITALIA

Sesso F

sulla richiesta di: INTERESSATO

per uso: RIDUZIONE DELLA META’ DELLIMPOSTA DI BOLLO E DIRITTI: PER ESSERE ESIBI'

OCCASIONE DI CANDIDATURA ELETTORALE (ART. 1 COMMA 14 LEGGE 3/2019)

Si attesta che nella Banca dati del Casellario giudiziale risulta:

NULLA

ESTRATTO DA: CASELLARIO GIUDIZIALE - PROCURA DELLA REPUBBLICA PRESSO IL TRIBUNALE DI SIRACUSA

SIRACUSA, 14/09/2021 08:58

Il presente certificato non pud essere prodotto agli organi della pubblica amministrazione o ai privati gestori di pubblici servizi della Rep
Iltaliana (art. 40 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445), fatta salva I'ipotesi in cui sia prodotto nei procedimenti disciplinati dalle norme
sull'immigrazione (d.Igs. 25 luglio 1998, n. 286). Il certificato & valido se presentato alle autorita amministrative straniere.






SEGUE CERTIFICATO NUMERO: 14433/2021/R EMESSO DA: CASELLARIO GIUDIZIALE - PROCURA DELLA REPUBBLICA PRESSO IL TRIBUNALE DI
(cognome) ORLANDO (nome) ILENIA NATA IL 27/01/1986 A MODICA (RG) - ITALIA Pag. 2 ¢

** AVVERTENZA **

Certificato del casellario giudiziale - (ART. 24 D.P.R. 14/11/2002 N.313) - al nome di:

Cognome Nome Luogo di Nascita Data di nascita Sesso Paternita Codice Fisct
ORLANDO ILENIA MODICA 27/01/1986 F RLNLNISBAB7F2

Si attesta che nella Banca dati del Casellario Europeo NULLA risulta.






.FORMATO EUROPEO PER
IL CURRICULUM VITAE

Nome
Indirizzo

E-mail
Nazionalita
Data di nascita
Codice fiscale

* Date (da-a)

» Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

" * Principali materie / abilita
prcfessionali oggetto dello studio

‘ * Qualifica conseguita

» Date (da-a)

+ Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio
« Qualifica conseguita

* Date (da-a)

* Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio

» Qualifica conseguita

Orlando llienia
Via Curcio, 38 96018-Pachino (SR)

ilenia.orlando@hotmail.it
Italiana

Modica— 27/01/1986
RLNLNIBBAB7F258F

Giugno 2005
Liceo Socio-psico-pedagogico “M. Bartolo”
Pachino- SR

Psicologia.Filosofia,
Biologia, Chimica.

Diploma di maturita magistrale,

2002 - 2003

Corso di 1° e 2° livello di “Assistente all’ infanzia”
Presso il 2° Istituto comprensivo “C. Sgroi"

Pedagogia e tirocinio presso un asilo comunale

Attestato di partecipazione

Novembre 2008

Universita degli Studi di Catania

Facolta Medicina-Chirurgia Corso di Laurea in Ostetricia

Sala operatoria_ginecologia e ostetricia

Infermieristica, assistenza ambulatoriale, pronto soccorso ostetrico.
Titolo abilitante all'esercizio della professione di Ostetrica













* Principali materie / abilita Ginecologia. Ostetricia, Patologia, Infermieristica ginecologica e ostetrica,
professionali oggetto dello studio Informatica, Inglese e Statitica

* Qualifica da conseguire Laurea di primo livello in Ostetricia

* Date (da-a) Novembre 2008
* Nome e tipo di ente Federazione Nazionale dei collegi delle Ostetriche
* Qualifica Iscrizione allAlbo delle ostetriche della Provincia di Catania

« Date (da - a) Dicembre 2008

* Nome e tipo di ente 3° congresso Nazionale SIOS: Procreazione Medicalmente
Assistita. Il laboratorio

e la clinica 2 opinioni a confronto
12 crediti ECM

¢ Date (da-a) Novembre 2010

* Nome e tipo di ente Giornata studio sullallattamento materno con il dott, J.
Newman
* Qualifica Attestato di partecipazione
* Qualifica Attestato di partecipazione

* Date (da - a) Dal 4 al 6 Aprile 2011

Nome e tipo di ente Corso: Metodologia per condure il percorso nascita: corso in gravidanzae di .

preparazione al parto con lavoro sul corpo
37.5 crediti ECM
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* Principali mansioni e
responsabilita

* Date (da—a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e
responsabilita

* Date (da—a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di impiego

¢ Principali mansioni e
responsabilita

Assistenza Screening di prevenzione del carcinoma del collo dellutero.
Aprile 2011 - settembre 2012

LILT Pachino

Volontariato

Screening di prevenzione del carcinoma del collo delfutero.

Dicembre 2012
Centro di Riequilibrio Psicofisico “Igea”

Volontariato

Corsi di preparazione &l parto, riabilitazione perineale, sostegno all'allattamento.

- CAPKCITA € COMPETENZE PERSONALI
Prima LinGuA ltaliano
ALTRE LINGUE

Inglese

« Capacita di lettura Buono
» Capacita di scrittura Buono

+ Capacita di espressione Buono
orale

* CAPACITA E COMPETENZE Buone capacita relazionali e di lavoro di gruppo acquisite durante i
RELAZIONALI formativi.

Buon adattamento alle diverse situazioni: stabilita di prestazioni; buon ap
al lavoro di gruppo.

CAPACITA E COMPETENZE Buona proprieta di linguaggio, ottime capacita comunicative unite a doti di gentilezza e

ORGANIZZATIVE

parlare e comprendere vocaboli ed espressioni idiomatiche relative al servizio erogato ed al
operativo. Essere intraprendenti rispetto al proprio contesto lavorativo.
Competenze organizzative svolte nelle attivita di volontariato.












10 crediti ECM

Qualifica Attestato di partecipazione

* Date (da - a) Dal 11 al 13 Ottobre 2012

* Nome e tipo di ente

Corso: L'ostetrica e lambulatorio dei 9 mes; tra evidenze scientifiche e arte

ostetrica
34 crediti ECM

Qualifica Attestato di partecipazione

* Date (da - a) 24 Novembre 2012
* Nome e tipo di ente Corso: La privacy in sanita.
8 crediti ECM
Date dal 15/06/2004 al 15/09/2004
Lavoro o posizioni ricoperti Porta lettere
Nome del datore di lavoro Poste Italiane
Tipo di attivita o settore Recapito posta
Date Dal 04/06/2010
Lavoro o posizion ricoperti Segretaria
Nome del datore di lavorg Dott. Mario Adamo e Dott. Corrado Fortuna
| TIROCINIO™ STAGE

* Date (da - a)
* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda/settore
* Tipo di impiego

* Principali mansioni e
responsabilita

e Data fia _ a\

Ottobre 2005-Settembre 2008

Azienda Ospedaliera Universitaria Ferrarcito, Santo Bambino, Vitiorio Emanuele I

Catania

Ente Pubblico

Tirocinio formativo delfa durata ¢ij 1800 ore con certificazione rilasciata dall’Universita degli !
Assistenza al parto spontaneo e taglio cesareo, sala Operatoria ginecologica e ostetrica,

attivita di reparto ed ambulatoriale.
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Utilizzo di Internet,

Patente o parent Patente di guida
Categoria B
Rilasciata dalla Motorizzazione di Siracusa il 31/03/2004

ULTERIORI INFORMAZION -Tesi sperimentale dal titolo “/f vissuto fisico e psichico della puerpera’,
svolta presso il reparto Ostetrico dell’Azienda Ospedaliera Vittorio Emani
Santo Bambino, can studio statistico: “Manifestazione dej disturhj dell'um,
terza giornata”,

La sottoscritta autorizza al trattamento dei dati personali, secondo
previsto dalla normativa vigente D. Lgs. 196/2003,

Pachino (SR) i







