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LOMBARDIA

ALLEGATO B
SCHEDA CANDIDATO
(cognome e nome)

TITOLO DI STUDIO
Titolo di studio:
in
conseguita presso il
(in caso di titolo di studio conseguito all’estero indicare gli estremi del provvedimento di
equipollenza

Titolo di studio ulteriore
conseguito presso il

PROFESSIONE ATTUALE
Societa
citta
attivita/mansioni svolte

dal al
inquadramento: livello e CCNL
retribuzione annuale lorda

ESPERIENZA PROFESIONALE

INIZIATIVA/PROGETTO:

Durata dell’attivita svolta: (anni) (mesi)
Presso:

Ruolo:

Descrizione attivita svolte

INIZIATIVA/PROGETTO:
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Durata dell’attivita svolta: (anni) (mesi)
Presso:

Ruolo:

Descrizione attivita svolte

INIZIATIVA/PROGETTO:
Durata dell’attivita svolta: (anni) (mesi)
Presso:

Ruolo:

Descrizione attivita svolte

INIZIATIVA/PROGETTO:
Durata dell’attivita svolta: (anni) (mesi)
Presso:

Ruolo:

Descrizione attivita svolte

ESPERIENZA MATURATA IN ATTIVITA LAVORATIVE COERENTI ALL’OGGETTO DELL’ INCARICO
DI CUI ALL’AVVISO*

INIZIATIVA/PROGETTO:
Durata dell’attivita svolta: (anni) (mesi)
Presso:

Ruolo:

Descrizione attivita svolte

INIZIATIVA/PROGETTO:
Durata dell’attivita svolta: (anni) (mesi)
Presso:
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Ruolo:

Descrizione attivita svolte

INIZIATIVA/PROGETTO:

Durata dell’attivita svolta: (anni) (mesi)
Presso:

Ruolo:

Descrizione attivita svolte

(*nel caso in cui non fosse sufficiente lo spazio riportare lo stesso schema per I'inserimento degli ulteriori dati)

Luogo, data firma candidato




