FORMATO EUROPEO
PER IL CURRICULUM
VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome
Indirizzo
Telefono

e-mail

Nazionalita

Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA

*Date (da-a)

*» Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

+ Principali mansioni e responsabilita

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

« Date (da - a)

* Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

= Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio

» Qualifica conseguita

« Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)

SCROFANI SALVATORE

E
o

20/05/1981 - ad oggi

Azienda Ospedaliera Garibaldi, Piazza S.M. Di Gestin 5 95100 Catania (CT)

Sanitaria
0.5.S. "Operatore Socio Sanitario”
Attivita di assistenza al paziente.

1969/1970

Scuola Media Statale Antonio Meucci, via . M. Castaldi 126, 95123 Catania (CT)

Geografia, storia, matematica, italiano

Licenza Media

Votazione: sufficiente



CAPACITA E COMPETENZE
PERSONALI

MADRELINGUA
ALTRA LINGUA

* Capacita di lettura

+ Capacita di scrittura

CAPACITA E COMPETENZE
ORGANIZZATIVE

- CAPACITAE COMPETENZE
RELAZIONALI

CAPACITA E COMPETENZE
TECNICHE

PATENTE O PATENTI

ULTERIOR! INFORMAZIONI

ALLEGATI

Corso di formazione B.L.S.D. svoltosi presso Azienda Ospedaliera Garibaldi

Italiano

Inglese: livello scolastico.
scolastico
scolastico
scolastico

Mi occupo di volontariato a favore degli anziani,

Otkmcmtéreim:edpmblamsdvmg successo nella gestione di situazioni
complesse, ottime doti comunicative, espositive ed esplicative.

Microsoft Office (Word, Excel, Powerpoint),Chrome, Mozilla Firefox, Explorgr, Gmail.

B

CL Y e

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi de! decreto legislativo 30 giugno 2003,
n. 196 * Codice in materia di protezione dei dati personali®

su richiesta

Fima
Salvatore Scrofani




