Me considero una persona disciplinada,
responsable y comprometida.

Me gusta aprender nuevas cosas y soy
buena trabajando en equipo o
individualmente.

DATOS

Cédula de identidad: 5.535.858.1
Carnet de Salud vigente hasta el 2026
Fecha de nacimiento: 20/07/2001

8 CONTACTO

Celular: 097836341
Correo: camilavanon@gmail.com
Direccion: Hipdlito Irigoyen 2309

@ EDUCACION

Ciclo Basico completo
(2015-2016)
Culmine el curso de Auxiliar de

Enfermeria en Agosto del 2024,
en la escuela "Nacional de
enfermeria".

REFERENCIAS

Camila Vanessa

ANnon Camares
AUX. DE ENFERMERIA

@ EXPERIENCIA LABORAL

e Alcance (servicio acompanante)
mayo 2025 a septiembre 20225

» Vida (Servicio de acompanantes)
2022-2023
Tel: 22043739

e Dedicar (Servicio de acompanantes)

2021-2022

Tel: 29001757

Super Descuento
2020-2021

Ayudante de cortador (Carniceria)

Atencion al cliente

eDireccion de Loterias y Quinielas

2019-2020

Manejo de consolas

Canto de numeros

Auxiliar de tareas administrativas

Cel: 099 615 645 Juan Bidondo (Escribano en

Direccién de Loterias y Quinielas)

CURSOS

PERSONALES
Evelin Montero: 094251667

Vanessa Padilla: 095638825

Alejandra Vidiella: 098318936

Peluqueria
Gustavo Volpe

Panaderia
Gustavo Volpe

ACTUALMENTE CURSANDO en NEXUM

ENFERMERIA DE PRACTICA
AVANZADAS EN ENDOSCOPIA

ENFERMERIA DE PRACTICA AVANZADA
EN BLOCK QUIRURGICO
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REPUBLICA ORIENTAL DEL URUGUAY
Escuela Nacional de Enfermeria

Creada por resolucién Poder Ejecutivo - Habilitada M.S.P.
SE EXPIDE A:

CAMILA VANESSA ANON CAMARES
Quien ha cumplido con los requisitos académicos correspondientes el certificado de:

AUXILIAR DE ENFERMERIA INTEGRAL

Montevideo, 17 de Mayo de 2024
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Ministerlo Ministerio de Salud

de Salud Pidblica

https://www.gub.uy/ministerio-salud-publ

ica/

Folio:
3567550
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Registro y Habilitacién de titulos y certificados de

Profesionales de la Salud
CONSTANCIA

El Ministerio de Salud Publica de la Republica Qriental del Uruguay a través del Departamento de Habilitacidn
y Control de Profesionales de la Salud, hace constar que el/la Sr./Sra. CAMILA VANESSA ANON CAMARES ,
con nimero de C.I. 55358581 ha quedado inscrito/a en el Registro de profesionales de la Salud, como

AUXILIAR DE ENFERMERIA INTEGRAL desde el 11-11-2024, quedando habilitado para el ejercicio

profesional en todo el territorio Nacional.

Numero de Tramite: 9227378

Fecha de Emisién: lunes 11 de noviembre del 2024

Vélido indefinidamente

Cddigo

Ministerio
de Salud Publica

ue la validez de este documento en:
{bpmgob.msp.gub.uy/validador
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; NACIONALIDAD: URUGUAYA
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