CURRICULUM VITAE AMMINISTRATORI

Cognome e nome

BRIV GNONE LAJISA

Luogo ¢ data di nascita

CUNEO 03[04 /872

Amministrazione

Comune di Castelletto Stura

Incarico ricoperto

CONSIGLIERE COHUNALE

Professione

INSE GNARTE

Telefono
(se si vuole pubblicare)

Telefono dell’amministrazione

0171/791148

Fax dell’amministrazione

0171/791979

E-mail istituzionale

info@comune.castellettostura.cn.it

E-mail privata
(se si vuole pubblicare)

mo&().h -:g,\,\c;\-\ < G @ ’jb/-""vv_l\Q. . Cormn

Titolo di studio

LAQRES STP

Capacita linguistiche Lingua Livello parlato Livello scritto
: Inglese BASE BASE
Francese AVANZATO , | BASE
Capacita nell’uso delle tecnologie BASE
Indennita di funzione €16,27

(gettone di presenza)

13 6IU. 2024




