INFORMAZIONI PERSONALI

Nome e Cognome
Luogo e data di nascita
Amministrazione
Incarico attuale
Telefono

Fax

E-mail

TITOLI DI STUDIO E
PROFESSIONALI ED ESPERIENZE
LAVORATIVE

Titolo di studio .

Esperienze professionali
Capacita linguistiche
Capacita nell'uso delle tecnologie

CURRICULUM VITAE

PlETRo ZAGHI

CR=mMomnA , 21 6PRIws ARYS
BHIt. (OHUAE Pieve SAM Gl A oRo QUN @R udlo 2046 /2024
OMSicUieRE Cottw MALE
349 - 8865438

=

Pice_iru 20 O aslece. lL

PeriTa WDuSilAaE tsccnwico

Tecno (WS 2GRl fis DA PUNETH
INGLElE SCUGha £ ConNERSH2c S
ST PER PleGiutu WiNDowr$ € Ao cAD

Pieve San Giacomo, _/A/ [/ oo / Ao

Firma

2 Rod

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del D.Igs. 196 del 30 giugno 2003,

Pieve San Giacomo, M / ‘3'(9// 4 b

/ s
<




