Ministero dell’Istruzione e del Merito
ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE
Montalto Uffugo – Lattarico – Rota Greca – San Benedetto Ullano – San Vincenzo la Costa
Scuola dell’Infanzia – Scuola Primaria – Scuola Secondaria di I grado
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Alla Dirigente Scolastica
dott.ssa Adele Zinno
IC Montalto U.-Latt. Rota G.-S.B. S.La C.
SEDE

Oggetto: dichiarazione di disponibilità a svolgere la funzione di tutor dei tirocinanti Universitari a.s. 2024/2025.

Il/ La sottoscritto/a _____________________________________  nato/a________________________                                   
 il _____________________ e residente a_________________   in via ___________________  _______n.____________  tel._____________________  C.F.___________________  e-mail ____________________________ in servizio presso questa istituzione scolastica con la qualifica 
di________________________________
DICHIARA
  di essere disponibile a svolgere il ruolo di tutor dei tirocinanti:
·  Facoltà matematiche e scienze/classe A28
· Facoltà Lingua inglese e seconda lingua comunitaria Francese –classe AA25
· Tecnologia classe A60 
 di aver maturato n.________ anni di servizio d'insegnamento a tempo indeterminato
 
Si allega: ם Curriculum vitae in formato europeo
 ם Fotocopia documento di riconoscimento
                                                                                                                                                 FIRMA
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