Allegato A
Al Dirigente Scolastico

Liceo Artistico “Nervi-Severini”
Ravenna RA

Oggetto: Domanda di partecipazione all’avviso di selezione per il reclutamento di TUTOR per
attivita di supporto didattico — educativo a.s. 2023-24

| sottoscritt__

nat__ a prov. il

residente a prov. Via n.
con domicilio a prov. Via n.
telefono Codice fiscale

indirizzo e-mail

CHIEDE

di partecipare alla selezione per il reclutamento di personale con compiti di “TUTOR” per I'anno
scolastico 2023/2024.

Dichiara, sotto la propria responsabilita di aver preso visione dell’avviso di selezione e di essere a
conoscenza che le dichiarazioni dei requisiti, qualita e titoli riportati nella domanda e nel
curriculum vitae sono soggette alle disposizioni del DPR n. 445/2000.

A tal fine dichiara di:
[] essere cittadino italiano/a

oppure

] essere (per i cittadini appartenenti ad uno Stato dell’Unione Europea) cittadino/a dello
Stato

[1 diessereiscritto/a nelle liste elettorali del Comune di
oppure

] non essere iscritto/a nelle liste elettorali per il seguente motivo

[J non essere destituito o dispensato dall’'impiego presso una Pubblica Amministrazione

[J non aver subito condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso
oppure

[J aver subito le seguenti condanne penali
e di avere i seguenti procedimenti in corso

] autorizzare il trattamento dei dati personali, ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003 e del
Regolamento UE n. 679/2016 (GDPR)

] Essere a conoscenza delle sanzioni penali di cui all’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000, in caso di
false dichiarazioni e di essere consapevole che I'accertamento di dichiarazioni mendaci
comportera la decadenza dai benefici conseguiti in relazione alla presente istanza

'] Dipossedere i seguenti titoli/requisiti:




DIPLOMA DI MATURITA’ (indicare
istituto - tipo di maturita e anno di
conseguimento)

Diploma di Laurea (indicare data e luogo
conseguimento e tipologia)

Abilitazione/specializzazione per il sostegno
H (indicare data e luogo conseguimento)

Esperienze presso il Liceo artistico quale
tutor per compagni di classe (indicare gli
anni scolastici)

Esperienze di assistenza disabili presso altre
strutture o altre scuole (indicare i periodi
c/o altre strutture o le altre scuole)

Si allega:

a) Curriculum vitae in formato europeo;

b) Fotocopia di un documento di identita in corso di validita

Luogo e data,

Firma




