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F O R M A T O  E U R O P E O   
P E R  I L  C U R R I C U L U M   
V I T A E  

 

 

INFORMAZIONI PERSONALI  
•  Nome DIVINCENZO ADRIANO 

•  Indirizzo VIA ACHILLE GRANDI N.24, CAP 20090 SEGRATE (MI) 
•  Telefono +39 334 8396 025 

•  E-mail divi2781@gmail.com 
•  Nazionalità ITALIA 

•  Data di nascita 27.04.1981 

  

OCCUPAZIONE DESIDERATA / 
SETTORE PROFESSIONALE 

ADJUSTER/ASCENSORI E AFFINI 

  

ESPERIENZA LAVORATIVA  
•  Data Dal 2008 a oggi 

•  Nome e indirizzo del datore  
di lavoro 

OTIS Elevator Company 
via Roma 108, 20060 Cassina de Pecchi (MI) 

•  Tipo di azienda o settore Azienda di produzione, installazione e manutenzione di ascensori, montacarichi, 
scale e tappeti mobili 

•  Tipo di impiego Adjuster 

•  Principali mansioni  
e responsabilità 

Adjuster su impianti OTIS e altri marchi (Schindler, Kone, Mastech) 

Adjuster su RAD e REM  

Tutor di formazione tecnica 

  
•  Data Dal 2006 al 2008 

•  Nome e indirizzo del datore  
di lavoro 

OTIS Elevator Company 
via Roma 108, 20060 Cassina de Pecchi (MI) 

•  Tipo di azienda o settore Azienda di produzione, installazione e manutenzione di ascensori, montacarichi, scale e 
tappeti mobili 

•  Tipo di impiego Impiegato 

•  Principali mansioni  
e responsabilità 

Gestione tecnica del Call-Center OTIS 

  
•  Data Dal 2005 al 2006 

•  Nome e indirizzo del datore  
di lavoro 

Di Giorgio S.n.c. 

 

•  Tipo di azienda o settore Impiantistica civile e industriale 

•  Tipo di impiego Operaio 

•  Principali mansioni  
e responsabilità 

Installazione e manutenzione impianti civili elettrici 

Collaudo di impianti elettrici industriali 

Gestione commerciale e contabilità del pacchetto clienti 

  
•  Data Dal 2002 al 2005 

•  Nome e indirizzo del datore  
di lavoro 

MC Servizi S.r.L. 
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Via Cassanese 187, 20090 Segrate (MI) 

•  Tipo di azienda o settore Vendita ricambi macchine per ufficio 

•  Tipo di impiego Impiegato 

•  Principali mansioni  
e responsabilità 

Responsabile di Magazzino 

Gestione software per spedizioni 

  
•  Data 2000 al 2002 

•  Nome e indirizzo del datore  
di lavoro 

SDA s.r.l. 

Via delle industrie 9/a/b, 20090 Vimodrone (MI) 

•  Tipo di azienda o settore Corriere Espresso 

•  Tipo di impiego Operaio 

•  Principali mansioni  
e responsabilità 

Magazziniere 

Gestione spedizioni 

  

ISTRUZIONE E FORMAZIONE  

•  Data  
•  Nome e tipo di istituto di 

istruzione o formazione 
 

•  Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello studio 

 

•  Qualifica conseguita  
  

•  Data Giugno 2001 

•  Nome e tipo di istituto di 
istruzione o formazione 

Istituto Professionale Statale Industria Artigianato (IPSIA)  “Majorana 
Via Volta 11, 20063Cernusco sul Naviglio (MI) 

•  Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello studio 

Elettronica, Elettrotecnica 

•  Qualifica conseguita Diploma di Perito Elettrico, Elettronico e Telecomunicazioni 
  

CAPACITÀ E COMPETENZE 

PERSONALI 
 

•  Prima lingua Italiano 

•  Altre lingue 
•  Autovalutazione 
•  Livello europeo* 

 
 

Inglese 

 

Comprensione Parlato Produzione scritta 

Ascolto Lettura Interazione Produzione orale  

B 2 B 2 B 2 B 2 B 1 

*Consiglio d'Europa: Quadro europeo comune di riferimento per le lingue 

•  Competenze informatiche Sistemi gestionali su AS400 
Buona conoscenza del sistema operativo Windows  
Buona conoscenza Microsoft Office (Excel , Access, Word e Power Point) 

  

CAPACITÀ E COMPETENZE 

RELAZIONALI 

Ottime capacità e competenze acquisite: 
- in campo lavorativo (gestione differenti gruppi di tecnici sul territorio Nazionale  
nell’ambito di progetti lavorativi; attività di formazione personale tecnico sul territorio  
nazionale; partecipazione a corsi di formazione nazionali e internazionali) 
-in campo personale (caposquadra-volontario-Associazione Nazionale Pubbliche 

http://www.anpasnazionale.org/home.html
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Assistenze-ANPAS- nell’ambito del Servizio Emergenza/Urgenza Medica del 118  
Regione Lombardia) 

  

ATTESTATI  
•  Data  

•  Nome e tipo di istituto di 
istruzione o formazione 

 

•  Titolo corso  
•  Competenza conseguita  

  

PATENTI DI GUIDA Tipo A e tipo B 

  

REFERENZE Su richiesta 

 
Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del D.lgs. 196 del 30 giugno 2003. 

 
Data                                                                             Firma 


