MODELLO EUROPEO PER IL
CURRICULUM VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI |

Nome
Indirizzo
Telefono
Fax
E-mail

Nazionalltd -

Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA

+Data (da - a)

+ Nome dell'azienda e clita

« Tipo di sacield/ settore dl attivita

» Poslzlone lavoraliva

* Principall manslonl e responsabllita

*Date (da-a)

+ Nome dell'azlenda e clita

s Tipo dl socletd/ settore di altivitd

* Poslzlone lavorativa

+ Principali manslonl e responsabilita

ISTRUZIONE E FORMAZIONE
« Date (dal - al o aluaimente se si

tralta del proprio impiego corrente)

» Nome e fipo dl istitulo dl Istruzione o
formazione

* Qualifica o certificato conseguita

[CARATELLIDANIELE]

TALIANA
[09/04/1990 |

[DAL2013-.....]

ENTE BILATERALE CONFEDERALE ENBIC
ENTE BILATERALE

IMPIEGATO

CONTABILITA-GESTIONE DEL PERSONALE

(DAL 2016-.....]

CISAL TERZIARIO ( SINDACATO)
ORGANIZZAZIONE SINDACALE AUTONCMO
RAPPRESENTANTE SINDACALE
ASSISTENZA SINDACALE

RAGIONERIA

DIPLOMA




MADRELINGUA [ITALIANA |
ALTRE LINGUE INGLESE LIVELLO SCOLASTICO

¢ Capacita di lstlura [BUONA]
+ Capadlta di scrittura (BUONA]
+ Capaclta dl espresslone orale (BUONA]

CAPACITA E COMPETENZE [ GESTIONE DEL PERSONALE, ORGANIZZAZIONE DEL LAVORO ]

RELAZIONAL

Mattere in evidenza fa propria propensions
al rapporil inferpersonall, soprafiutto per
posizion! che richledono ! favoro In leam o
{'Inferazlone con la cllentela o partner
azlendli

CAPACITA E COMPETENZE [ GESTIONE SOFTWARE CONTABILITA’, ABILITA' PACCHETTO OFFICE, |

TECNIGHE

Eventuale conoscenza af spechlc!
macchinari o fecnlche particolarl, anche In
ambllo informallco/gestionall,

PATENTE O PATENTI A1-B

Aulorizzo al trattamento del dali personall, secondo quanto previsto dalla Legge 196/03

, FIRMA

B(AN!ELE O(ﬂRATEL ! r

Paglna 2 - Currlculum vifae o
[ COGNOME, nome |




