DANE OSOBOWE

Imie i nazwisko: Anna Kowalska

Data urodzin: 1.08.1980

Adres: Nowogrodzka 15, 01-186 Warszawa
Numer telefonu: 600-000-001

E-mail: a.kowalska@gmail.com

WYKSZTALCENIE

10.2007-06.2008 Pomorski Uniwersytet Medyczny
studia podyplomowe: Zdrowie publiczne
10.1999-06.2007 Uniwersytet Medyczny w Siedlcach

kierunek: Pielegniarstwo

DOSWIADCZENIE ZAWODOWE

07.2008-0becnie piel egniarka — Wojewddzki Szpital Specjalistyczny w Wars  zawie
pobieranie materiatdw do badan (w tym mikrobiologiczne i cytologiczne wymazy)

opieka nad chorymi

prowadzenie dokumentacji medycznej

obstuga specjalistycznego sprzetu medycznego

06.2005-06.2008 piel egniarka — Szpital Rejonowy w Wotominie (Oddziat Chi  rurgii
Ogolnej)

nadzér nad dokumentacjg medyczng

wykonywanie czynnosci pielegniarki zabiegowej

opieka nad pacjentem w ciezkim stanie

wykonywanie czynnosci pielegnacyjno-higienicznych

05.2004-05.2005 piel egniarka — Szpital Rejonowy w SiedIcach (Izba Przyj e¢)
wstepna diagnostyka pacjentow trafiajacych do oddziatéw szpitalnych

ocena stanu ogolnego pacjenta

prowadzenie dokumentacji medycznej

udzielanie pierwszej pomocy

opieka nad chorymi

KURSY | SZKOLENIA

szkolenie aplikacyjne w zakresie obstugi aparatu XYZ potwierdzone certyfikatem
kurs kwalifikacyjny dla pielegniarek w zakresie anestezjologii i intensywnej terapii
certyfikat zapobiegania zakazeniom szpitalnym

kurs pierwszej pomocy

kurs na ratownika wodnego WOPR

kurs specjalistyczny w zakresie bélu ostrego u dorostych

kurs resuscytacji krgzeniowo-oddechowej

DODATKOWE INFORMACJE

Jezyki obce
biegta znajomos¢ jezyka angielskiego (certyfikat CAE)
komunikatywna znajomos¢ jezyka niemieckiego

Inne
prawo jazdy kategorii B

Zainteresowania
podréze, gotowanie

Wyrazam zgode nha przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych do realizacji procesu rekrutacji zgodnie z
Ustawg z dn. 29.08.97 o Ochronie Danych Osobowych, Dz. Ust. Nr 133 poz. 883.



