FORMATO EUROPEO
PERIL CURRICULUM
VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Cognome e Nome

Nazionalita

ESPERIENZA LAVORATIVA

¢ 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

MADRELINGUA

PATENTE O PATENTI

GALLI PATRIZIA

@ 25030, ADRO
©
®

italiana

2001 A ocal
DC GROUP SRL - GRUPPO CLERICI

IDROTERMOSANITARIO
COMMESSA
VENDITA

SCUOLA MEDIA INFERIORE

ITALIANA

PATENTE B



