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. GOLSINIS

“AVVISO PUBBLICO
MISURE INTEGRATE TRA SVILUPPO LOCALE PARTECIPATIVO E OCCUPAZIONE NEGLI AMBITI
DELLA GREEN & BLUE ECONOMY — LINEE DI SVILUPPO PROGETTUALE 2 E 3”.
POR SARDEGNA FSE 2014-2020

Linea3-A
CUP CLP DCT
E82B 16000070009 10010331044GT160014 20163AR0254

‘Giganti in Formazione’
Sede Oristano

Corso “Hotel Management”

| L alla selezi |

Cognome Nome

1 Atzori llaria

2 Ballisai Manuela

3 Basciu llaria

4 Cannea Ramona

5 Caria Giulia

6 Carta Rossana

7 Crobu Debora

8 Enna Claudia

9 Fodde Monica

10 Idili Marcella Maria

11 Ledda Ivana

12 Lochi Valeria

13 Loddo Tiziana

14 Loi Silvia

15 Lugas Claudia

16 Mattana Sonia

17 Meli Tania

18 Minutolo Giada

19 Pala Roberta

20 Paola Francesca

21 Pilia Natalia

22 Pilu Monica

23 Pintus Maria Antonella

24 Pischedda Rita

25 Saderi Anna
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26 Scanu Laura
27 Schirru Paola
28 Tocco Giulia
29 Trogu Valeria
El Lall lezi .

Cognome Nome
1 Fara Fabrizio
2 Ligia Gabriele
3 Mura Salvator'Angelo
4 Musio Luca
) Nitri Jacopo
6 Onnis Stefano
7 Pasquini Mauro
8 Pinna Giovanni
9 Sanna Franco
10 | scalas Adam
11 Senis Pietro
12 Spanu Spetler Alin
13 | Turnu Daniele
| Lall lezi

Cognome | Nome Motivi di esclusione

1 | Carta Leandra Anna Maria Assenza dei requisiti di ammissione
2 | Mirabella | Rosella Assenza dei requisiti di ammissione
3 | Puddu Micaela Assenza dei requisiti di ammissione
4 | Ulleri Luisa Assenza dei requisiti di ammissione

Le selezioni si terranno mercoledi 6 alle ore 10.00 presso il Liceo De Castro in P.zza Aldo Moro 2 ad Oristano.
| candidati ammessi sono tenuti a presentar3| presso la suddetta sede muniti d| un valido documento d|
riconoscimento (carta di identita),

Llmpieqo di appartenenza e il modulo d| iscrizione flrmato in or|g|nale

La mancata presentazione nel giorno e orario indicati comportera I'esclusione dal presente avviso.

Cagliari, 3/02/2019
Il Direttore
Dott. Massimo Castangia
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