FORMATO EUROPEO OMUNITA’ MONTANA VALLO DI DIANO - PADUL

PER IL CURRICULUM 'rot. N. 1054 del 03/03i/2015

VITAE it COMUNE DI SALA CONIILINA Sals Consiling,
pRCicoln:

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome CAVALLONE FRANCESCO
Indirizzo VIA MEzzACAPO 121 ~ 84036 SALA CONSILINA
Telefono 3351010254
Fax 097524043
E-mail francescocavallone@tiscali.it
Nazionalita ltaliana
Data di nascita 20/01/1969
ESPERIENZA LAVORATIVA
*Date (da-a) DAL 28/052010 E CASSAZIONISTA

DAL 27/01/1998 E ISCRITTO ALL'ALBO DEGLI AVVOCATI
* 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) 26/03/1993)
+ Nome e fipo di istituto di istruzione o Laurea in Giurisprudenza
formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio

« Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione nazionale
(se pertinente)




CAPACITA E COMPETENZE

PERSONALI

Acquisite nel corso della vita e della
carriera ma non necessariamente
riconosciute da certificati e diplomi ufficiali,

MADRELINGUA
ALTRE LINGUA

* Capacita di lettura
* Capacita di scrittura
* Capacita di espressione orale

CAPACITA E COMPETENZE
RELAZIONALI

Vivere e lavorare con altre persone, in
ambiente multicuffurale, occupando posti
in cui la comunicazione é importante e in

situazioni in cui é essenziale lavorare in
squadra (ad es. culfura e sport), ecc.

CAPACITA E COMPETENZE
ORGANIZZATIVE

Ad es. coordinamento e amministrazione
di persone, progetti, bilanci; sul posto di
lavoro, in attivité di volontariato (ad es.
cuftura e sport), a casa, ecc.

CAPACITA E COMPETENZE
TECNICHE

Con computer, attrezzature specifiche,
macchinari, ecc.

CAPACITA E COMPETENZE
ARTISTICHE
Musica, scrittura, disegno ecc.

ALTRE CAPACITA E COMPETENZE

Competenze non precedsntemente
indicate.

PATENTE O PATENTI

ULTERIOR! INFORMAZIONI

ALLEGATI

ITALIANO

INGLESE la lingua ]
BUONA
BUONA
BuoNO

Tipo B
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