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	Informazioni personali


	Nome
	
	

	Indirizzo
	
	

	Telefono
	
	

	Fax
	
	

	E-mail
	
	


	Nazionalità
	
	


	Data di nascita
	
	


	Esperienza lavorativa


	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e indirizzo del datore di lavoro
	
	

	• Tipo di azienda o settore
	
	

	• Tipo di impiego
	
	


	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e indirizzo del datore di lavoro
	
	

	• Tipo di azienda o settore
	
	

	• Tipo di impiego
	
	


	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e indirizzo del datore di lavoro
	
	

	• Tipo di azienda o settore
	
	

	• Tipo di impiego
	
	


	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e indirizzo del datore di lavoro
	
	

	• Tipo di azienda o settore
	
	

	• Tipo di impiego
	
	

	• Principali mansioni e responsabilità
	
	


	Istruzione


	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione 
	
	

	• Principali materie / abilità professionali oggetto dello studio
	
	

	• Qualifica conseguita
	
	

	• Livello nella classificazione nazionale (se pertinente)
	
	


	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione 
	
	

	• Principali materie / abilità professionali oggetto dello studio
	
	

	• Qualifica conseguita
	
	

	• Livello nella classificazione nazionale (se pertinente)
	
	


	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione 
	
	

	• Principali materie / abilità professionali oggetto dello studio
	
	

	• Qualifica conseguita
	
	

	• Livello nella classificazione nazionale (se pertinente)
	
	


	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione 
	
	

	• Principali materie / abilità professionali oggetto dello studio
	
	

	• Qualifica conseguita
	
	

	• Livello nella classificazione nazionale (se pertinente)
	
	


	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione 
	
	

	• Principali materie / abilità professionali oggetto dello studio
	
	

	• Qualifica conseguita
	
	

	• Livello nella classificazione nazionale (se pertinente)
	
	


	Formazione


	• Data corso / durata
	
	

	• Nome e tipo di Ente di formazione
	
	

	• Principali argomenti / abilità professionali oggetto dello studio
	
	

	• Eventuale qualifica conseguita
	
	

	• Timbro dell’Ente formatore e firma di rappresentante del medesimo
(in alternativa allegare fotocopia dell’attestato di partecipazione)


	
	


	• Data corso / durata
	
	

	• Nome e tipo di Ente di formazione
	
	

	• Principali argomenti / abilità professionali oggetto dello studio
	
	

	• Eventuale qualifica conseguita
	
	

	• Timbro dell’Ente formatore e firma di rappresentante del medesimo

(in alternativa allegare fotocopia dell’attestato di partecipazione)


	
	


	• Data corso / durata
	
	

	• Nome e tipo di Ente di formazione
	
	

	• Principali argomenti / abilità professionali oggetto dello studio
	
	

	• Eventuale qualifica conseguita
	
	

	• Timbro dell’Ente formatore e firma di rappresentante del medesimo

(in alternativa allegare fotocopia dell’attestato di partecipazione)


	
	


	• Data corso / durata
	
	

	• Nome e tipo di Ente di formazione
	
	

	• Principali argomenti / abilità professionali oggetto dello studio
	
	

	• Eventuale qualifica conseguita
	
	

	• Timbro dell’Ente formatore e firma di rappresentante del medesimo

(in alternativa allegare fotocopia dell’attestato di partecipazione)


	
	


	Capacità e competenze personali

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


	Prima lingua
	
	

	Altre lingue
	
	

	• Capacità di lettura
	
	

	• Capacità di scrittura
	
	

	• Capacità di espressione orale
	
	


	Capacità e competenze relazionali
Capacità e competenze organizzative  


	
	· 


	Capacità e competenze tecniche
Con computer, attrezzature specifiche, macchinari, ecc.
	
	


	Capacità e competenze artistiche
Musica, scrittura, disegno ecc.
	
	· 


	Patente o patenti
	
	


	ULTERIORI INFORMAZIONI:  

	
	


Il sottoscritto ………………………., informato ai sensi dell’art.10 della Legge n.675/96 delle finalità e modalità di trattamento dei dati sopraindicati, esprime il consenso al trattamento dei dati personali ai sensi dell’art.11 della Legge 675/96.

Firma del dichiarante

……………………..

