ESPERIENZE LAVORATIVE
COGNOME E NOME:

BONFIGLIO GIUSEPPE

Date (da — a)

2 Gennaio 1990-30

Maggio 2007

e  Nome e indirizzo del
datore di lavoro
CA.ME.SS. SRL

e Tipo di azienda o

INDIRIZZO: settore

Grande distribuzione

e Tipo di impiego

< Operaio
NAZIONALITA: e  Principali mansioni e
ITALIANA responsabilita
Salumiere
DATA DI NASCITA:
28/01/1967

* Date (da — a)

12 giugno 2007- (IN
CORSO)

* Nome e indirizzo del
datore di lavoro
Dolciaria Manna

* Tipo di azienda o
settore

Grande distribuzione

* Tipo di impiego
Operaio

*Principali mansioni e
responsabilita
Salumiere



ISTRUZIONE E FORMAZIONE

¢ ANNO SCOLASTICO
1982/1983

* Nome e tipo di istituto di
istruzione o formazione
Diploma di Licenza Media,
SCUOLA MEDIA STATALE
“Leonardo Da Vinci” Ponte
Schiavo

¢ Livello nella classificazione
nazionale
Sufficiente

CORSO PROFESSIONALE

e Corso Professionale

CUCINA
¢ Qualifica conseguita
COMMIS DI CUCINA
e Luogo di svolgimento
ECAP-CGIL

e Data e luogo di rilascio
MESSINA, 11/03/1985



