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Allegato 1 
 

OGGETTO: RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE ALLA PROCEDURA DI SELEZIONE DI ESPERTO PSICOLOGO PER 
IL PROGETTO “SPAZIO ASCOLTO E CONSULTING” A FAVORE DEGLI ALUNNI DELL’ISTITUTO “GALILEO 
GALILEI” PER L’A.S. 2025/2026 
 
 IL/LA SOTTOSCRITTO/A _______________________________________________________________ 
 C.F. ____________________________________ NATO/A A __________________________________ 
PROV. _______ IL ____ / ____ / ____ E RESIDENTE IN VIA _______________________________ N. _____- 
CAP ___________ CITTÀ _______________________________________ PROV. _______  
TEL. ______________________________ CELL. ______________________________  
E MAIL: ______________________________________________________________________________ 
 

CHIEDE 
 
 

DI ESSERE AMMESSO/A ALLA PROCEDURA DI SELEZIONE PER ESPERTO PSICOLOGO PER IL PROGETTO 
“SPAZIO ASCOLTO E CONSULTING” 
 
Il sottoscritto autocertifica i seguenti titoli ed esperienze professionali come da allegati. 
 
Si allegano alla presente: 
1. curriculum vitae in formato Europeo 
2. titoli culturali ed esperienze professionali 
3. Documento di identità 
 
 
Data __________________ 
 

In fede ___________________________ 
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