
 

 
 
 
 
   Domanda di ammissione alle selezioni per la partecipazione 

 
          CORSO PER TUTORI PUBBLICI VOLONTARI PER MINORI   

       
 

 
La/il sottoscritta/o  _________________________________________________________ 

 
nata/o  il  _____________________     a  ______________________________________    
 
cittadinanza ______________________________________________________________    
 
residente a ______________________    in  Via/P.za _____________________________    
 
Recapiti Telefonici _________________________________________________________    
 
Indirizzo e-mail  ___________________________________________________________   
 
Titolo di studio ____________________________________________________________    
 
Attuale occupazione________________________________________________________    
 
       

CHIEDE 
di poter partecipare al corso di formazione per tutori pubblici volontari per minori 
organizzato dal Comune di Monterotondo - Assessorato ai Servizi Sociali  e dal Garante 
dell'Infanzia e dell'Adolescenza della Regione Lazio. 
Consapevole delle responsabilità penali che con tali dichiarazioni assume: 
      DICHIARA  

• di non  rientrare nei casi previsti dall'art.350 codice civile circa l'incapacità ad 
assumere la funzione di tutore; 

• di non  aver riportato condanna anche non definitiva della pena della reclusione 
superiore a un anno per delitto non colposo ovvero ad una pena della reclusione 
anche di entità inferiore per delitto contro la persona o concernente detenzione, 
uso, porto, trasporto, importazione illecita di armi, materie esplodenti ovvero per 
delitti riguardanti l’appartenenza o il favoreggiamento a gruppi eversivi, terroristici, o 
di criminalità organizzata; 

• di non  essere direttore o responsabile di comunità per minori 
 
          Firma  
 

_________________________________________ 
 

 



SCHEDA INFORMATIVA 
 
 
ESPERIENZE NEL SETTORE MINORILE (lavorative, formative,di volontariato o altro) -  max. 10 righe 

__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
 
 
ESPERIENZE DI VOLONTARIATO IN ALTRI SETTORI -  max. 10 righe 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
 
 
COME HA SAPUTO DEL  CORSO? 
 

PERCHÉ VUOLE FREQUENTARE QUESTO CORSO?  - max. 5 righe 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 

INFORMATIVA RESA ALL'INTERESSATO PER IL TRATTAMENTO  DEI DATI PERSONALI 
Ai sensi del D.Lgs.196/2003 si informa che i dati personali forniti saranno trattati, su supporti cartacei e/o informatici, per 
lo svolgimento dei procedimenti attinenti alle attività previste per la realizzazione del corso per tutori pubblici volontari per 
minori promosso e realizzato dal Comune di Monterotondo e dal Garante dell'infanzia e dell'Adolescenza della Regione 
Lazio. Il conferimento dei dati personali richiesti è necessario per gli adempimenti di cui sopra e pertanto, in caso di 
rifiuto, non si potrà dar seguito alla domanda di iscrizione al corso medesimo. Si informa inoltre che i dati potranno 
essere comunicati soltanto ai soggetti previsti dalle disposizione normative in vigore. Si informa che attraverso la 
partecipazione al corso si potrà ottenere l'iscrizione all'elenco dei tutori volontari per minori della Regione Lazio e che, 
pertanto, tutti i dati verranno forniti agli Organismi Giudiziari deputati alla nomina di un tutore per i minori d'età. 
 
Data _________________ Firma  _____________________________________ 
 
N.B.:  Allegare fotocopia di un documento d'identità valido e breve curriculum di studi e lavorativo 


