FORMATO EUROPEO
PER IL CURRICULUM
VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome e Cognome  ADELE AMORUSO
Indirizzo VA ANTONINO VINCENZO RIVELLI, N. 36 - 84022, CAMPAGNA (SA)
Telefono e mail 3297012789 - adeleamoruso@tiscali.it

Data e luogo di nascita 27-11-1983 - EBoLI (SA)

ESPERIENZA LAVORATIVA
* Date (da-a) dal 04-02-2014 ad oggi
* Nome e indirizzo del datore di Iscrizione all'Albo degli Avvocati di Salerno

lavoro
* Tipo di azienda o settore Libero Professionista

* Principali mansioni e responsabilita AWOCATO

ESPERIENZA POLITICA
* Date (da—a) dal 27-06-2018 ad oggi

* Carica ASSESSORE presso il COMUNE di CAMPAGNA, con deleghe allAmbiente, Sicurezza,
Protezione Civile, Sanita e Viabilita Rurale.

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

Anno Scolastico 2001/2002
MATURITA' SCIENTIFICA - LICEO SCIENTIFICO “A. GALLOTTA" EBOLI

13-10-2010
LAUREA MAGISTRALE IN GIURISPRUDENZA - UNIVERSITA’ DI NAPOLI “FEDERICO II"

27-10-2010
INIZIO PRATICA FORENSE

31-10-2013
ABILITAZIONE AlLLA PROFESSIONE FORENSE

MADRELINGUA ITALIANO

ALTRE LINGUE INGLESE



CAPACITA E COMPETENZE
RELAZIONALI

CAPACITA E COMPETENZE
TECNICHE

PATENTE O PATENTI

ALLEGATI

Buona capacita di adeguarsi all’ambiente di lavoro. Buona capacita di comunicazione e
forte spirito di gruppo.

Buona capagita di utilizzo del computer.

PATENTE B

DOCUMENTO DI RICOSCIMENTO
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STAMPA PRODOTTA DALLA TRANSAZIONE
ESEGUITA SUL SISTEMA TESSERA SANITARIA

Codice AR: AS3SE
Godce, MREDLAS
Cognome:
Nome
Luogo
d‘,_OQ, :

A “‘j./

N.B. L’immagine potrebbe non rappresentare fedelmente il supporto

della Tessera, ma ha il solo scopo di permettere 1’acquisizione ottica del
Codice Fiscale presso gli erogatori di servizi sanitari.
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