FORMATO
EUROPEO PER IL
CURRICULUM
VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome e Cognome

Data di nascita

Telefono

Telefono cellulare
Indirizzo posta elettronica
Indirizzo Pec

Incarico attuale

JSTRUZIONE
¥ FORMAZIONE

» Date (da — a)
* Nome e tipo di istituto

di istruzione o formazione
* Qualifica conseguita

ESPERIENZA LAVORATIVA

* Date (da—a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

« Tipo di impiego

* Principali mansioni

¢ responsabilita

MADRELINGUA

ALTRE LINGUE

Pagina 1 - Curriculum vitae di
[ COGNOME, gnome ]

ALLEGATO C
CURRICULUM VITAL

~

ISTITVIe 3
DiFioMn 1%

| TRLI A ND
INGLESE
FRANCESE

EF

(,
2
/

DpERioRE EFn. FISICA
A

Livie GrusePPE BELMONTE
28-63-1950

OLi-y 355 Fl6

339 ¥9 54 ©0O3

Livio BELMpNTE L6 G MAIL-COM

PENSIONAT STATRLE

Hio 19EY

Mintstepro Pubblica ISTRUZIZNE

SCyouk MEDIA INFERIORE
INSEGNANTE “PROFT

[CReEWTE PARTE CONSIGL0 DISHTUTO N
>, DN =y Voo b “,.:-‘\""‘ N F i) 2 T-f/
ORGRMISZAZIONE (ocii hewr Giol/EnTY
o omunALi- PRoY AL - REGionari—NAZIONALL

JivELLO GcoAsTICD



* Capacita di lettura
= Capacita di scrittura
* Capacita di espressione orale

CAPACITA E COMPETENZE
TECNICHE

Con compiiter, aftrezzature
specifiche, macchinari, ece,

ALTRO (PARTECIPAZIONE A
CONVEGNI, SEMINARI,
PUBBLICAZIONL,
COLLABORAZIONI A RIVISTE,ECC.
ED OGNI ALTRA INFORMAZIONE
CHE IL COMPILANTE RITIENE
DI DOVER PUBBLICARE)

Pagina 2 - Curriculum vitae di
{ COGNOME, gnome }

1i

LEx ISTRUTTORE »1 NUoTT 5
S ORGANIZZATORE CentRl & | Z _
LEx Goppnin Ambientrce VoronTaRIA TROV-YVE

4

| Indicare la lingua ]

[ Indicare il livelio: eccellente, buono, elemettare. |
[ Indicare il livello: eccellente, bueno, elemgentare. |
[ Indicare il livello: eccellente, buono, elemeritare. |

/

-

-

-Sefi\/i?/)o 51 eV - Scueen MicTRRE Fﬁ,@ﬂu(i?j%)

£y DonaTere V]S
| £x PROTEZIONE CLVILE

4

A

x Hssisten rE BAGRT
| CojinboRrAzioNE CERTARO Disabili N
ESiipt X ANEAH]

LEx |$TRUTTORE DI PALIBVOLo + RRBITRO Phiravseo
L TECcHICo D1 RTLETICA ,.»_LE%-ZE'QQ
| CesnRoRATORE peL. CENTRe Mz 2 | BERTAS

X T '--.,__{‘ . P - i
4-BNiMBTORE cod Mip Mo&ie ZpmTH FRANCH

PER ITIMERARL DI FoRMAZIOTE AL
MATRIMOo R0 CATTOL{CO
Clo Centro FAMIELE " S HiCoLe-TREVISO
e Clo PARRO CcHIA “C HicHele " MIRAMe-VE-

[N /isz -

autorizzo il trattamento dei dati personali contenuti nel mic
curricylum vitae in base all'art. 13 del d.lgs196/2603 e all'art. 13
del regolamento ue 2046/679 relativo alla protezione delie persone (gdpr)




