FOKMATO EUROPEOQ
PER IL CURRICULUM
VITAE

. INFORMAZIONI PERSONALI

Nome

Indirizzo

Telefona
Fax

E-mall
Nazionalita

Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA

* Dale (da - a

» Nome e indirizzo det dalore di
lavoro

3 Tipo di azienda o seltore

* Tipo di implego

* Principali mansioni e responsabilita

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

*Date (da—a) .

* Name e fipo di Istiuto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello siudio

* Qualifica consegulta

* Livello nelia classificazione
nazionale (se periinente)

fn

Pagina 1 - Cunlcutum vitae di
{ COGNOME, Nome ]

PISANI Ranszo
Via A. MANZONI, 4- 27050 REDAVALLE

ltaliana

07.08.1981

DALL’ OTTOBRE 1987 DIPENDENTE DEL COMUNE DI MILANO
COMUNE D} MILANO P.zza della Scala, 2 Milano

Setlore disabilta & senviz alla famighia

ESA
Assistenza alla persona

1978
Diploma dj Licenza media superiore -

Congegnatare meccanico



CAPACITA E COMPETENZE

PERSONAL!

Acquisite nel corso defa vila e della
caitlara ma non necessariamente
riconoscitde da certificati @ diplomt
ufficiali.

PRIMA LINGUA

ALTRE LINGUA

» Capacita di leflura
» Capacita di scrittura
» Capacita di espressione orale

CAPACITA E COMPETENZE
RELAZIONAL!

Vivere & lavorare con allre parsone, In
ambiente mulliculiurale, ccoupando posti
in cui Ja comunicazione & importente e in

situazioni in cui é essenziale lavorare in
squadra {ad es. cultura @ sport), sce.

CAPACITA E COMPETENZE
ORGANIZZATIVE

Ad es. coordinamenlo e amminisiraziona
di persane, progetti, bilanci; sul posto di
favoro, in altivité di volontariata (ad es.
cultura e sport), a casa, sce,

CAPACITA E COMPETENZE -

TECNICHE

Con compuler, atirazzalure specifiche,
macchinar, ecc,

CAPACITA E COMPETENZE
ARTISTICHE
Musica, scritiura, disegno ecc,

ALTRE GAPACITA E COMPETENZE
Competenze non precedeptemante
indicaie.

PATENTE O PATENT

ULTERIOR! INFORMAZIONI

Pagiha 2 Gumiculum vitae of
f COGNOME, Name |

ITALIAMO

FRANCESE
SCOLASTICA
SCOLASTICA
BUONO

OVTIME CAPACITA DI RELAZIONARSI, CONSIDERANDO IL TIPO D) LAVORO E LA FRAGHITA DELLE PERSONE
CON LE QUALI GIORNALMENTE S TROVA A CONTATTO' '

OTTIME CAPACITA ORGANIZZATIVE DETTATE DALLA TRENTENNALE ESPERIENZA LAVORATIVA DEL
SETTORE SOCIALE

Capacita di utilizzo afirezzature tecniche specifiche nella movimentazione di persone

Patente diguida B

Assessors Comunale - Capogruppa di Maggioranza - Consigliere Comunale, presso
I'Amminisirazione di Redavalle



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA'®
(Art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 ¢ ss.mm.ii.)
resa ai fini dell’applicazione dell’art. 14 del D.Lgs. 14 marzo 2013 n. 33 ¢ dell’art. 20 del
D.Lgs. 8 aprile 2013 n. 39

IVLa sottoscrittmﬂ ROI%@(LTO PE&}J&,U;
nato/d @ EDO-OJJ\\] (P yil OT"/OQ//Q£34
residente a _(SENAYALLE (P omvia_ A. MAUZLUN 4 L,

T

in qualitd di Sindaco/Consigliere/Assessore del Commune di Redavalle, consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni
mendaci & punito ai sensi del Codice Penale ¢ delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 D.P.R.
0. 445/2000 e ss.mm. i,

DICHIARO

)‘Eﬁ 1. di ricoprire la seguente carica g presso

D (indicare 1'Ente Pubblico o Privato) ¢ di percepire il seguente

compenso H

U 2. diricoprire il seguente incarico

¢ di percepire, con oneri a carico della finanza pubblica, il seguente compenso

OVVERO

7?( 3. dinon ricoprire alcun tipo di carica o incarico.

Di essere a conoscenza che la presente comunicazione verra pubblicata sul sito Internet Istituzionale del

Comune di Redavalle, ai sensi della normativa vigente.

Luogo e data ﬂ—(ﬁﬁ\l!{rb{;ﬁ 29 /6[/{01 /LJM\}
j&%‘

Firma (per csteso e leggibile)*

Esenle da Imposta di bolle ai sensi deli'art, 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n, 445



Al444/01

Data. %C‘/‘OS‘/ZUJ{§

Al Sig. Sindaco del Comune di
REDAVAL LE

OGGETTO: Verifica motivi di ineleggibilita e incompatibilithi ad assumere la carica di Consigliere

Comunale.

To sottoscritt & p—Q BELTD PIAA

natQ a HMU:I Cev) il 9?/’08&?64
eresidentea LEOA VALL B (“PU’\ |

invia__ A MA L2044 n._4

proclamat @ elett ¢ - alla carica di Consigliere Comunale nelle recenti consu]tazlom elettorali

amministrative, con la presente

DICHIARO |
che nei miei confronti non sussistono motivi di imeleggibilith o di incompatibilitd di cui di cui ai decreti
legislativi 18-8-2000, n. 267, 31-12-2012, n. 235 e 08-04-2013, n. 39. ‘
Con l'occasione Le comunico in calce alla presente i dati relativi alla mia persona necessari per gli
adempimenti burocratici.
Distinti satuti.




