
 

                                                                                   
UNIVERSITA' degli STUDI MAGNA GRǼCIA di CATANZARO 

 
 

Modello di iscrizione al Tirocinio Formativo Attivo II Ciclo 
Riservato ai candidati che aspirano all’accesso in soprannumero 

Il modulo è stato redatto sulla base delle disposizioni contenute nel D.M. 10settembre2010, 249, nel D.M. 11 novembre 2011  
 
 

 
Imposta di bollo assolta in modo 

virtuale 
Autorizzazione Agenzia delle Entrate 
Dir. Prov. Catanzaro – Uff. Terr. di 
Catanzaro n°6771/13 del 15.02.2013 

 
 
      

 
Il/La sottoscritto/a (cognome)………………………………..……(nome)….………..………………………  
 
Sesso:  □ M    □ F   Codice Fiscale ………………………………… nato/a a …………………….. 
 
il ……/……/…… di cittadinanza ……………………….. eventuale 2° cittadinanza……………….. 
 
residente in Via ………………………………………………………………………….. n. ………... 
 
Località ………………………………………………… cap. …………….. città …………………... 
 
……………………………………….……………… e-mail ………………………………………... 
 
eventuale domicilio in ……………………………………………….. (Prov………….) presso…….. 
 
………………………………………. Via …………………………………………………………... 
 
n. …………. località …………………………………. Tel. ……………………………….. 
 
 
Indirizzo dove ricevere la corrispondenza:  □ Residenza          □  Domicilio 

 
Chiede 

 
di essere iscritto  al TFA per la Classe di Abilitazione _____ prescindendo dall’espletamento della  
 
prova di ammissione in quanto (barrare una sola scelta): 
 
□  (opzione A) ha superato l’esame di ammissione alle scuole di specializzazione per 

l’insegnamento secondario (SSIS), si è iscritto/a e ha sospeso la frequenza senza aver 
conseguito l’abilitazione 

 
MATRICOLA             



 
□ (opzione B) è risultato idoneo e in posizione utile in graduatoria ai fini di una seconda 

abilitazione da conseguirsi attraverso la frequenza di un secondo biennio di specializzazione 
o di uno o più semestri aggiuntivi 

 
Presso: 
Nome Università ……………………………………………………………………………………… 
 
Città …………………………………………………………………………………………………... 
 
Data iscrizione SSIS……………………………………………….(Opzione A) 
 
Anno Conseguimento idoneità ……………………………………(Opzione B) 
 
DICHIARA INOLTRE SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’ DI AVER CONSEGUITO  
IL SEGUENTE TITOLO 
(Ai sensi degli Artt. 46 e 47 del d.p.r. 445/2000) 
 
 

□ LAUREA Vecchio ordinamento (ante DM 509/99) titoli validi per l’ammissione ex DM      
     39/1998 
□ ISEF  ( D. Lgs. 8.5.1998 n. 178 in G.U. n. 131 dell’8.6.1998) 
 

 
Conseguito in data (gg/mm/aa)……..………..........presso l’Università di …………………………... 
 
……………………………………………………………………………….voto..………………… 
 
 
LAUREA Nuovo Ordinamento (DM 509/99 e DM 270/2004) Classi di laurea specialistica valide 
per l’ammissione ex DM 22/2005 e classi di laurea magistrali equivalenti 

□  LS __________ 

□ LM __________  
 
 
Conseguito in data (gg/mm/aa)……..………..........presso l’Università di …………………………... 
 
……………………………………………………………………………… voto..………………… 
 
 
 
□  Titolo di studio conseguito all’estero equiparato alle lauree previste per l’accesso alla Classe 

_______________ (come previsto dal Bando per l’ammissione ai Corsi di Tirocinio 
Formativo Attivo)  

 
 
................………………………………………………………………………………………………  
 



 
Conseguito in data (gg/mm/aa)……..………..........presso l’Università di …………………………... 
 
……………………………………………………………………………… voto..………………… 
 
 
□  Dichiara di non essere contemporaneamente iscritto ad altra Università o Istituto di 

Istruzione Superiore o ad altro Corso di Laurea della stessa Università. 
 
 
 
Allegati 
 

• Dichiarazione ai sensi dell’Art. 13 del D.Lgs. 30 giugno 2003 n.196; 
• fotocopia certificato di Diploma di Istruzione Superiore 
• fotocopia di certificato di Laurea  
• fotocopia, debitamente firmata, di un documento di identità personale in corso di validità 
• fotocopia, debitamente firmata, del codice fiscale 
• due foto tessera 
• la ricevuta del pagamento della prima rata di iscrizione, di euro 1.328,00 da versare su c/c 

postale 855882 in favore dell’Università degli Studi “Magna Graecia” di Catanzaro con la 
seguente causale: Prima rata TFA Accorpamento/Classe _________ 

 
 
Il candidato, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 in caso di dichiarazioni mendaci 
e della decadenza dei benefici eventualmente conseguiti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui 
all’art. 75 del D.P.R. stesso, si assume, ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 del citato D.P.R., ogni responsabilità in merito a quanto 
dichiarato nella presente domanda. 
 
Ai sensi e per effetti di cui all’art. 11 della L. 193/03, i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, 
esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 
 
 
 
 
Data…………………………..                                     Firma………………………………………… 
 


