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Curriculum vitae

INFORMAZIONI PERSCNALI

OCCUPAZIONE PER LA QUALE
S CONCQRRE

ISTRUZIONE £ FORMAZIONE

MV2A016-1142016

0172016072018

122015

1172015

2014

| 2012-2013

ESPERIEMZA
PROFESSIONALE

2008-2012

1993-2008

nn?

Filippo Lupano

© Vie Galeazzo Alessi, 61, 00176 Roma (italia)
B (+39) 3400000992
= potaz@iberoit

Ostetrico -

{ . , o |

Iavorafin qualita di Ostetrico
Ctnica Aceredﬂma Fabia Mater, Roma

svolge un tirocinio in qualita di Ostetrico presso la Sala
Parto/Reparto di Ostetricia e Ginecologia
Ospedale Cristo Re, Roma

si iscrive allAlbo Professionale del Collegio Provinciale delle
Ostetriche di Roma con posizione n, 2701

si laurza Dottore in Ostetricia con una Tesi dal titalo “IL PARTO
NON DISTURBATO. impatto delle pratiche ostetriche ospedaliere
di routine sut benessere matemo-fetale a breve e lungo termine.”
Sapienga-Universith di Roma

partecipa al Corso di Formazione di 40 ore “Allattamento al seno:
corso pratico di counselling, secondo il modetio O.M.S/UNICEF”

partecipa allo Studio: "Tassi di allattamento matemo alla dimissione
gall’ ale, a3 e a 6 mesi di vita de! bambinc”, coordinato dafla
Prof.s$a Romana Prosperi Porta

Ospedale S. Pistro/fFATEBENEFRATELLY, Roma

i
consegue il diploma di Maturita
Liceo statale "T. Mamiari", Roma

fm}
collaboratore
Libreria:Underground, Roma
collaboratore
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1997-2004

20032003

COMPETEMZE PERSONAL!

Lingua madrs

Altre lingue

Competenze comumcative

Competenze professionali

Competenza diitale

NI

Filippo Lupano
Libreria il seme”, Roma

collaboratore
Libreria SACS presso la Galleria Nazicnale d'Ante Modema ¢ Contemporanea, Roma

collabgratore
Bookshop delfAuditorium Parco della Musica, Roma

|
italiana
COMPRENSIONE PARLATCH PROOUZIONE SCRITTA
ﬁfscdlo | Letiaa Irferazione Produzigne oraie
1 c2 C1 C1 Gt
i 1 C1 B2 82 B2
G2 c2 CH Cc2 1
- C1eC2 Uents avanzato
buone competenze comunicative @ relazionali acquisite durants le mie espenenze favorative a
contatto con il pubblico
bucna esperienza di gestione delle critictd in taam
AUTCVALUTAZIONE
* T Creazione di ‘ Risolzione ¢i
dele Comunicazions C , Sicurezza problemmi

Utenth avanzate | Uente avanzato | Utente autonomo | Utante avanzato  Utente autonomo

buona padronanza dei programmi in ambiente Windows " -

© Unipne europea, 2002:2017 | hipfowopass cedelop.europa.eu Fagina 273




- _.__.gdella vigente normativa; _ : e L .- R w

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI
(art, 46 e 47 D.P.R. n, 445/2000}
DICHIARAZIZIE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA”
{art, 46 ¢ 47 D.P.R. n. 445/2000)

[l sottoscrinto LY P A\*AD ‘F ..l LA ? ‘:’O

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n: 445/2000 e consapevole che le dichiarazioni mendaci sono puaite ai sensi del

codice penile e delle leggi speciati in materia. seconde le disposizioni richiamate dall*art. 76 del D.P.R. 445/720(X).

DICHIARA

. Cdiessere nato s __R—ofM A : pov. BM__ i1 _A© _/O/{ [A E%Ll’
2.0di essere residente a DM A— — prov. P\M cap_Oo /{q‘ 6 ‘
in vin GA L—Eb.lq:@ AL“E §<l n g/l I

domiciliato in QoMb prov._ &M _capr_CoAXG ‘
in via_oA e Ao gLE'Qg i l ' n 6 {1
telefona cellulare._ otk o © FC’O qPQ- email YO R EB L1bTRo -t
di essere cittadino _\ T A L\ A0 e WhiSeoto)

4. diessere di stato civile _CE L\ BE {cognome coniuge, )

di essere in possesso del diploma di laurea in: oSTETRWUA _
conseguito il AAfA4I2AS presso SAT A\ WA - VAWERIATE W Qb con votazione AeZ [Ado
6. di essere iscrino al n. m_dell'ﬁﬁlbo o-elenco ?(Zn?;i@‘\o\-‘- he e e O(:‘HEWA i

tenuto da Pubblica Amministrazione di_ Rofi i a decorrere da_AG ‘,{Ei / Q__a,{g
7. di appartenere ali'ordine professionale _DAE\AE Og“‘a‘:ﬁ-ﬂ Chi=

8. di essere in possesso dei seguenti titoli
9. che il numero di codice fiscale & il seguente: ] P¥ T= L ANtk SeAC

10. che il numero di partita [VA 2 il seguente:

11. di essere pel pieno godimento dei diritti potitici e civili;

12. di non essere in stato di failimento ¢ di interdizione o di inabilitazione
13. di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l'applicazione di

misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale ai sensi
14. di non essere a conoscenza di esseré sottoposto a procedimenti penali.

Il sottoscritto si impegna inohre a’comunicare con immediatezza qualunque variazione attinente le dichiarazioni

indicate in precedenza.
H sottoscritto & a conoscenza che i dati personali contenuti nella presente istanza saranno trattati nel rispetto della

normativa sulla privacy ¢ saranno utilizzati esclusivamente al fire dell’iscrizione nel predette Albo.

Allego alla presente fotocopia del documento di identita personale in corso di validita.

Frosinone, ?— L{”! 62" '/ Q‘DACL_

11 dichiarante

R A y J
N\




