FORMATO EUROPEO
PER IL CURRICULUM
VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome BIANCHI SILVIA
Indirizzo VIA CADAMOSTO 20 26900 Lobi(Lo)

Telefono 338/3744262

Fax
E-mail silvia.bianchi80@gmail.com
Nazionalita Italiana

Data e luogo di nascita 14/02/1980

Codice fiscale BNCSLV80B54E648G

ESPERIENZA LAVORATIVA
* Date (da -a) 2011
* Nome e indirizzo del datore di Psicologa del Centro di Aiuto Psicologico Onlus
lavoro
* Tipo di azienda o settore Associazione Psicoanalitica per la cura e la prevenzione del disagio psichico

* Tipo di impiego
* Principali mansioni e responsabilita

¢ Date (da - a) 201

+» Nome e indirizzo del datore di Centro di Aiuto Psicologico Onlus
lavoro
* Tipo di azienda o settore Associazione Psicoanalitica per la cura e la prevenzione del disagio psichico
* Tipo di impiego Tirocinante psicologa specializzanda in psicoterapia
* Principali mansioni e responsabilita Partecipante al gruppo di scrittura emotiva-creativa, allequipe di Psicologia Giuridica e

Penitenziaria, al corso formativo di Arteterapia

* Date (da-a) 2011
* Nome e indirizzo del datore di Coop. Sociale “Aurora2000”
lavoro

* Tipo di azienda o settore
* Tipo di impiego educatrice CRE
* Principali mansioni e responsabilita assistenza minori del CRE

* Date (da—a) dal 2010 a tutt'oggi

* Nome e indirizzo del datore di Coop. Sociale “Aurora2000”
lavoro
* Tipo di azienda o settore
* Tipo di impiego educatrice assistenza domiciliare

* Principali mansioni e responsabilita assistenza domiciliare minori




¢ Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

¢ Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

¢ Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

¢ Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

2010
Coop. Sociale “Aurora2000”

educatrice CRE
educatrice minori del CRE

2009
Coop. Sociale “Crea”

psicologa libero professionista con mansioni educative e riabilitative
riabilitazione psichiatrica

dal 2007 al 2010
A.O. “Ospedale Maggiore” di Crema

sanita c/o Dipartimento di Salute Mentale (CPS, SPDC, CRA)
tirocinante specializzanda in psicoterapia

colloqui di sostegno, conduzione di gruppi, somministrazione test di intelligenza e di personalita
(WAIS-RORSCHACH), psicodiagnosi

dal 2008 a tutt'oggi
Coop. Sociale “S.o.Li"

servizi educativi-assistenziali
assistente scolastico di alunni disabili di una scuola primaria
assistenza e sostegno scolastico

2009
Coop. Sociale “Solidarieta & Progresso”

servizi educativi
assistente disabile c/o centro estivo
assistenza disabile nello svolgimento della quotidianita

2008
Coop. Sociale “Il Sentiero™

servizi sociali
educatrice in comunita educativa per minori
accompagnamento, accudimento e gestione dei minori ospiti in struttura

2008
Coop. Sociale “Igea”

servizi educativi
educatrice
organizzazione e gestione del doposcuola di una scuola primaria



* Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

¢ Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da - a)

* Nome ¢ indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego
* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

+Date (da-a)
+ Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio

+ Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)

* Date (da-a)

+ Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita

2007
Coop. Sociale “Fulltime™

servizi educativi-assistenziali
assistente scolastico
assistenza ad alunno disabile di una scuola primaria

2007
Coop. Sociale “City-Service™

servizi educativi-assistenziali
assistente scolastico
assistenza ad alunno disabile di una scuola dell'Infanzia

2007
Coop. Sociale “Aquilone

servizi educativi-assistenziali
assistente scolastico
assistenza alunno disabile di una scuola superiore

dal 2006 al 2007
A.O. “Ospedale Maggiore” di Crema

Sanita c/o Dipartimento di Salute Mentale (CPS, SPDC, CRA) e U.O. di Neurologia-Unita
Valutazione Alzheimer
psicologa tirocinante post lauream

somministrazione test di intelligenza e di personalitd (WAIS-RORSCHACH), co-conduzione di
gruppi, partecipazione alla somministrazione test MODA e MINI-MENTAL

2006
A.O. “Ospedale Maggiore” di Crema

sanita c/o Ufficio Formazione e Sviluppo delle Risorse Umane
psicologa tirocinante post lauream
organizzazione e gestione dei corsi formativi aziendali

2011
Scuola quadriennale di formazione psicoanalitica de “Il Ruolo Terapeutico”

Diploma di specializzazione in psicoterapia

2008
iscrizione all'Ordine degli Psicologi della Lombardia



professionali oggetto dello studio
+ Qualifica conseguita psicologo iscritto all’Ordine n°11.343

« Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)

* Date (da-a) dal 1999 al 2005

+ Nome e tipo di istituto di istruzione Universita degli Studi di Pavia
o formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio

+ Qualifica conseguita Laurea in psicologia vecchio ordinamento con la votazione di 103/110

+ Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)

* Date (da-a) dal 1994 al 1999

+ Nome e tipo di istituto di istruzione Liceo classico “Pietro Verri” Lodi
o formazione

* Principali materie / abilita

professionali oggetto dello studio
+ Qualifica conseguita Diploma di maturita classica

+ Livello nella classificazione

nazionale (se pertinente)

Altre esperienze formative OTTOBRE 2010 Incontro presso il “Il Ruolo Terapeutico di Crema” dal titolo “La
responsabilita nelle relazioni terapeutiche”

GIUGNO 2009 Corso di 80h “Tecniche di Comunicazione” presso la TMS
“Training Management Services” sede di Milano

MAGGIO 2009 Corso per Assistenti Educatori Scolastici “Dis-integrati”
organizzato dal Consorzio Lodigiano per i Servizi alla Persona

GENNAIO 2009 due giornate di studio organizzate dall'lstituto Italiano Rorschach e
Psicodiagnostica Integrata (IRPSI) presso I'A.O. San Paolo dal titolo “La sfida del
Rorschach nella diagnosi della psicopatologia”

NOVEMBRE 2008 incontro presso i “Il Ruolo Terapeutico di Crema” dal titolo “La
ferita primaria nella relazione terapeutica e nella formazione”
SETTEMBRE 2007 seminario presso ['lstituto di Psicologia Clinica Rocca-Stendoro

“Il disagio giovanile”

FEBBRAIO 2007 Incontro di presentazione della ricerca “La comunicazione per la
salute’

FEBBRAIO 2007 Convegno “Le demenze: aspetti clinici, terapeutici, psicologici
e sociali”

FEBBRAIO 2007 Seminario “Stile di comunicazione degli operatori sanitari e
risposte dei pazienti-introduzione al counseling motivazionale”

NOVEMBRE 2006 Gruppo di miglioramento “Definizioni e verifica di percorsi
assistenziali-protocollo psicosi’



CAPACITA E COMPETENZE

PERSONALI

Acquisite nel corso della vita e della
carriera ma non necessariamente
riconosciute da certificati e diplomi
ufficiali.

PRIMA LINGUA

ALTRE LINGUE

* Capacita di lettura
* Capacita di scrittura
* Capacita di espressione orale

* Capacita di lettura
* Capacita di scrittura
* Capacita di espressione orale

CAPACITA E COMPETENZE
RELAZIONALI

Vivere e lavorare con altre persone, in
ambiente multiculturale, occupando posti
in cui la comunicazione € importante e in

situazioni in cui é essenziale lavorare in
squadra (ad es. cultura e sport), ecc.

CAPACITA E COMPETENZE
ORGANIZZATIVE

Ad es. coordinamento e amministrazione
di persone, progetti, bilanci; sul posto di
lavoro, in attivita di volontariato (ad es.
cultura e sport), a casa, ecc.

CAPACITA E COMPETENZE

NOVEMBRE 2006 presso I'ex Ospedale Psichiatrico

Paolo Pini giornata di studio organizzata dall'Onlus “Mito e Realtd” (Associazione per
le Comunita Terapeutiche e la Residenzialita) dal titolo “La comunita terapeutica:
istruzioni per la sopravvivenza di pazienti e operatori”

MAGGIO 2006 presso il Centro di Psicomotricita di Lodi corso di formazione “Corso
sull'analisi delle fonti dei disturbi dell'apprendimento e sui prerequisiti
cognitivi dello sviluppo del linguaggio e sulla loro mediazione secondo il
metodo Feuerstein”

MARZO 2006 Convegno “ll consenso informato: dal mito alla realta’

FEBBRAIO-MARZO 2006 Corso di formazione “Diventare dipartimento
chirurgico: cooperazione fra unita operative’

GENNAIO 2006 Corso di formazione “La privacy in sanita: aspetti organizzativi,
relazionali, giuridici e deontologici’

ITALIANO

FRANCESE
buono
elementare
elementare

INGLESE
ottimo
buono
buono

OTTIME COMPETENZE RELAZIONALI E COMUNICATIVE SONO AFFINATE PARTECIPANDO ALLA RICERCA “LA
COMUNICAZIONE PER LA SALUTE” FINALIZZATA AD ACQUISIRE INFORMAZIONI CIRCA IL RUOLO E
L'IMPORTANZA ATTRIBUITA DAGLI OPERATORI SANITARI ALLA COMUNICAZIONE CON IL PAZIENTE

OTTIME COMPETENZE ORGANIZZATIVE E GESTIONALI AFFINATE PARTECIPANDO ALLA RICERCA “LA
COMUNICAZIONE PER LA SALUTE” FINALIZZATA AD ACQUISIRE INFORMAZIONI CIRCA IL RUOLO E
L'IMPORTANZA ATTRIBUITA DAGLI OPERATORI SANITARI ALLA COMUNICAZIONE CON IL PAZIENTE

OTTIME (WORD, POWER-POINT, EXCELL)



TECNICHE

Con computer, attrezzature specifiche,
macchinari, ecc.

CAPACITA E COMPETENZE
ARTISTICHE
Musica, scrittura, disegno ecc.

ALTRE CAPACITA E COMPETENZE
Competenze non precedentemente
indicate.

PATENTE O PATENTI

ULTERIORI INFORMAZIONI

Ai sensi della legge 196/03 autorizzo il trattamento dei miei dati personali .



