MODELLD 4 - CURRICULUM

CURRICULUM VITAE

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47, D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445)
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+ Diate (da - a) ba Ubwgueas: 4986 a Srespag Soo

+ Nome e tipo di istituto di
istruzione o formazione Lacpaa o Bocovopia

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello

5I.‘udi.|:l [ N T 'y e L L) . s Bleai (3

* Qualifica conseguita = _Porcopoca

ESPERIENZA PRO IONALE

ANND

N. | D RIFERDMENTO -~ =

o Tl i’
1| gaat (5N, A, | rresene TRRDS TRANTINS
CorgPl T S bg eid
A Ewaidone e’ aebo Doodd Puicosemi
2 .24 A | or icaoea Recioue HARBE 8%/4 /89
2.9 _L&ﬁ. Lk, Basch m;\tl:r..-‘ S ek
£ 8.4 fedoph  EACDD  coMoba b G A
| od A4 L Dl acca Fabic, ™
A Aanl. fobiinvldal| S 05, Chiba Bidsh Geodalfic
” D.a4 L N
To ARCeYIA
5 S.94 80 | Soad Purcoreth | popuatatnia  Phicoted ch & HAORS L4
Cix i b
(B S Clpon CAamh BRird GugyeifT.]
2,44 AT | DB | Paicounga Famiboa Fomte *  To, mubegiacioa
(3 B RS viA DT R
e % s Chioh BELA (Badaimd
- ez B Boedd | akore | Poasnesda Blicreomt, Sorabies
Hag Gid T i via Poobew Afs s (TSR0
8 AcdD 2,49 | g4 Pococara Poanz e oacep
Ak B HACe D Sl S oot CASA Beved Gwilaiiy
9 Q.: R Qods | Mees,
Ham | His BOD OO Cana basa G
10 | Rodd Ada | Qodd | Borawme
Comnn © Pafconn: By Habm®
11 Ked3 249 |24 Bocawrd MEMCCIAE N OLE hases  PRATE BEcs Tl
Al s Mo AR S Con TaPAT \vA SOCIALL Oy ARG
ﬂ:ﬂpi RooS | ppen  [Besmican 3 Chsh, badA Gooll® o
12 Chobcn & STutn ALTCINEC, Lo ALXaLA
o i (=] Chrge A Soase s Oioa,
13 Hoz S DB | B | Seiies -ﬁ.ﬂ-r.:f' bty




Coclin A ve,  Semcrhe b C0e S5
DoaS | o A e T e i

L
Eas Han Penctmdicte "Cami b Homalactws ¥
Road Dol | EWATE | Gano

14 Qoo




ESPERIENZA NEL CAMPO DELL'ORIENTAMENTO (per chi conduce attivita
di orientamento nel Progetto)
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previsto dal Decreto Legislativo n® 1962003

i v =N
Firma




	2021-12-07 10:09

