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Allegato 1                   Ambito Territoriale di Manduria 
Ufficio di Piano 

             ufficiodipiano.comune.manduria@pec.rupar.puglia.it 
 
 
Avviso pubblico per la selezione di un operatore sociale finalizzata all’affidamento di n. 1 
incarico libero professionale di “Tutor per l’autonomia”, così come previsto dalla 
sperimentazione Care Leavers 
 
DOMANDA DI AMMISSIONE 
 
Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________ 
Nato/a il _______________________________ a ____________________________(______) 
residente a _____________________________ Provincia _______________________ 
in via/piazza ____________________________   N.______________ ___________________ 
Codice Fiscale ___________________________ Partita IVA ___________________________ 
 
CHIEDE DI ESSERE 
 
ammesso/a alla selezione di operatore sociale finalizzata all’affidamento di n. 1 incarico libero 
professionale di “Tutor per l’autonomia”, così come previsto dalla sperimentazione Care 
Leavers 
 
Dichiara sotto la propria personale responsabilità, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, 
consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R.445/2000, per le ipotesi di falsità 
in atti e dichiarazioni mendaci: 

• di possedere i requisiti minimi di ammissibilità richiesti dall’Avviso e che quanto dichiarato nel 
curriculum corrisponde al vero; 
 

• di aver conseguito la laurea in _____________________________________________ presso 
l’Università ________________________________________ in data _____________, votazione 
______________ (max 10 punti) 
 

•  di aver conseguito i seguenti titoli post laurea (max 20 punti) 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
 

• di non avere subito condanne penali che abbiano comportato quale sanzione accessoria 
l’incapacità di contrattare con la pubblica amministrazione 
 

•  P.IVA n.__________ ___________ iscrizione alla seguente cassa previdenziale:  

   INPS/………………………….…....….…..... N. ……………..…..…………………….... 

Avetrana, Fragagnano, Lizzano, Manduria, Maruggio, Sava, Torricella, ASL TA 
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Comprovata esperienza in attività lavorative connesse al settore dell’educazione, alla 
motivazione e orientamento al lavoro, all’autonomia abitativa ed educativa di adolescenti e 
neo-maggiorenni, evidenziando per ciascun incarico, presente nel curriculum e qui riportato, il 
n. complessivo di mesi di almeno 60 ore mensili lavorati (max 30 punti): 

 
Dichiara inoltre di essere in possesso della seguente esperienza ai fini di rispondere a quanto 
richiesto dai criteri di selezione previsti nel Bando: 
 

È a conoscenza che ai sensi del D.Lgs. 30 giugno 2003 n. 196 e del GDPR del Regolamento UE 
2016/679 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 27.4.2016, i dati forniti saranno trattati, in 
forma cartacea o informatica, ai soli fini della procedura. 
 

Recapiti a cui indirizzare eventuali comunicazioni: 
Cell.  ___________________________________ 
E-mail __________________________________ 
PEC ____________________________________ 
 

Si allegano: 
• Curriculum vitae in formato europeo; 
• Fotocopia di un documento di identità; 
• Ogni altro documento che il concorrente ritenga idoneo produrre; 
• Elenco sottoscritto in originale degli eventuali documenti aggiuntivi prodotti dal concorrente. 
  
Data ____________________                                                                      Firma   
           

 _____________________ 

Incarico PP.AA. / Settore Privato (specificare) N. mesi 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

  Tot.  
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