CURRICULUM VITAE
NOME COGNOME _______________________________
Nato il ________________________ a ________________
Codice Fiscale__________________________________

Titolo di studio (in caso di più titoli, indicare il più alto)
Titolo:_________________________ (es. Licenza media, Diploma Superiore, Laurea…)
Indirizzo di studio:__________________ (es. ITS Perito Aeronautico, Liceo Scientifico, Ingegneria meccanica...)
Istituto e città:___________________ (es. Università degli studi di Verona, Liceo Scientifico Statale Galileo Galilei di Milano, ecc)

Esperienza lavorativa in ambito antincendio
(ripetere il paragrafo per ciascuna esperienza lavorativa)

Periodo: 	_________-__________ (mese/anno es. gennaio 2018-marzo 2020) 
Datore di lavoro: 
Ragione sociale 	__________________________________ 
Indirizzo	__________________________________
Ruolo occupato: ___________________________________ (es. Tecnico Manutentore Antincendio)
N.B. indicare anche se nel corso dell’esperienza si è assunto ruolo di Responsabile Tecnico)
Presidii antincendio trattati durante la presente esperienza lavorativa:
· Presidio_____________ (es. P1 Estintori)  	dall’anno________(es. aprile 2018)_
· Presidio_______(es. P4 Sistemi Sprinkler) 	dall’anno________(es. novembre 2019)
· Presidio_________________________ 	dall’anno_____________


Periodo: 	_________-__________ (mese/anno es. gennaio 2018-marzo 2020) 
Datore di lavoro: 
Ragione sociale 	__________________________________ 
Indirizzo	__________________________________
Ruolo occupato: ___________________________________ (es. Tecnico Manutentore Antincendio)
N.B. indicare anche se nel corso dell’esperienza si è assunto ruolo di Responsabile Tecnico)
Presidii antincendio trattati durante la presente esperienza lavorativa:
· Presidio_____________ (es. P1 Estintori)  	dall’anno________(es. aprile 2018)_
· Presidio_______(es. P4 Sistemi Sprinkler) 	dall’anno________(es. novembre 2019)
· Presidio_________________________ 	dall’anno_____________

Corsi di formazione in ambito antincendio (eventuali)
Titolo corso____________________________________
Data corso________________ Numero ore corso_____________
Ente erogatore ___________________________________ 

Certificazioni di parte terza (eventuali)
Titolo certificazione____________________________________
Data _____________
Ente certificatore ___________________________________ 

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali presenti nel CV ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e del Regolamento UE 2016/679
Data____________						Firma_________________________
