
ALLEGATO A/TUTOR – DOMANDA DI PARTECIPAZIONE (TUTOR)

Al Dirigente Scolastico dell’Istituto Comprensivo Statale “Gioacchino da Fiore” – San Giovanni in 
Fiore (CS)

Domanda di  partecipazione alla selezione per l’attribuzione dell’incarico di  TUTOR – progetto 
“Percorsi di orientamento nelle scuole secondarie di primo grado”.

Il/la sottoscritto/a _______________________________________________
nato/a a ________________________________ il ____/____/________ 
C.F.  ______________________________  residente  a 
________________________________________
recapito  tel.  ___________________  cell.  ___________________  e-mail 
________________________________

in  servizio  presso  questa  Istituzione  Scolastica  in  qualità  di 
________________________________________

CHIEDE

di partecipare alla selezione per l’attribuzione dell’incarico di TUTOR per il/i seguente/i modulo/i 
(barrare la/e casella/e di interesse):

Modulo

☐ 87803 - Orientare agli studi (sede CSMM8AV011)

☐ 87805 - Le strade della dispersione (sede CSMM8AV011)

☐ 87804 - Conoscere se stessi (sede CSMM8AV011)

☐ 87801 - Orientarsi al mondo (sede CSMM8AV011)

☐ 110609 - Narrare è orientare (sede CSMM8AV011)

☐ 110620 - Orientarsi e riorientarsi (sede CSMM8AV011)

DICHIARA

- di essere cittadino/a italiano/a o di uno Stato membro dell’Unione Europea;
- di godere dei diritti civili e politici e di non aver riportato condanne penali;
- di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità previste dalla normativa vigente;
- di essere disponibile alla co-presenza obbligatoria con l’Esperto per l’intera durata di ciascun 
incontro formativo;
- di avere la competenza informatica per l’uso della piattaforma SIF2127 o di impegnarsi ad acquisirla 
prima dell’avvio del progetto;
- di autorizzare il trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679.

Allega alla presente: curriculum vitae in formato europeo; scheda di autovalutazione titoli (griglia 
allegata); copia di un documento di identità in corso di validità.

Data ____/____/________

Firma ___________________________________


