
 

 

   F O R M A T O  

E U R O P E O  P E R  

I L  

C U R R I C U L U M  

V I T A E  

    

   

 
    

        

   INFORMAZIONI 

PERSONALI 
    

        
   Nome e Cognome    De Canale Manuela 

   Data di nascita    14/06/1981 
   Telefono     
   E-mail     
        

   ESPERIENZA 

LAVORATIVA 
    

        
       disoccupata 

   Nome e indirizzo 
del datore di lavoro 

    

   Tipo di azienda o 
settore 

    

   Tipo di impiego     

   Principali mansioni 
e responsabilità 
 

   
 
 

 

        

   Titolo di Studio    diploma  

        

        

        

        

        

     CONOSCENZA 
LINGUE 
STRANIERE 

INGLESE 
BASE 
 
 

 

        

        

        

        

        

        

 


