
Dichiarazione di disponibilità del Tutor Accademico 

 

Il/La sottoscritto/a …………………………………………………………………………………… 

docente di …………………………………………………………………………………………… 

presso il CdS in …………………………………………… dichiara la sua disponibilità ad essere 

indicato/a come Tutor didattico per il tirocinio formativo del tirocinante 

……………………………….......................................................presso la seguente struttura 

……………………………………………………………………………………... 

 

Lecce, ……./……./……….       

 

        Firma 

      ……………………………………… 


