Allegato B

CURRICULUM VITAE

	INFORMAZIONI PERSONALI


	Nome
	
	

	Indirizzo
	
	

	Telefono (fisso e cellulare)
	
	

	Fax
	
	

	E-mail
	
	


	Nazionalità
	
	


	Data di nascita
	
	


	ESPERIENZA PROFESSIONALE


	• Date (da – a)
	
	

	• Tipo di azienda o settore
	
	

	• Tipo di impiego
	
	

	• Principali mansioni e responsabilità
	
	


	ISTRUZIONE E FORMAZIONE


	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione o formazione
	
	

	•Titolo conseguito
	
	

	• Votazione  
	
	


	CAPACITà E COMPETENZE PERSONALI




	CAPACITà E COMPETENZE RELAZIONALI


	
	


	CAPACITà E COMPETENZE ORGANIZZATIVE 


	
	


	CAPACITà E COMPETENZETECNICHE


	
	


Data di aggiornamento, 

Autorizzo il trattamento dei miei dati ai sensi e per gli effetti del DLGS 196/2003 e successive modifiche

Firma

__________________________
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