Q CURIhl ULUM VITAE DI -————-
lIi/la sottoscritto/a 1+ ai sensi del'art. 46 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole

delie responsabilitd e delle sanzioni penali previste dall'art. 76, delio stesso DPR, per false
attestazioni e dichiarazioni mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA | SEGUENTI DATI:

Luogo e data di nascita:
Residenza:

Cellulgre:

Patenie:

E-mail:

es, Tirocinio di 100 QsDARER SabL - M

es. Cameriere/a per la sTogi'oneeTiva resso I'H el..‘. di Bel'o ;
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- _—os5-Paechefio Office (videoscrittura-fegliodicalcold, power point)
« Navigazione intemet - gestione posta eletfronica '

= es. albanese, madre lingua CM
>\ es. inglese, ottimo (scritto e parlato S
P\ es. italiano, buono (scritto e parlato)

“« @as, segﬂﬁcre eventual cWontorimo, hobbies ecc.
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1I/la sottoscrilo/a avlorizza al trattamento dei dati personali ai sensl del d.ig 2003.
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