


												ALLEGATO 1



[bookmark: _GoBack]							AL DIRIGENTE
							DELL’UFFICIO ________________
							Mail: ______________________






Il/La   sottoscritto/a ________________________________________________________
nato/a  il _________________________________________________________________
recapito telefonico __________________________________________________________
dipendente con contratto a tempo indeterminato presso l’Istituto__________________________________________________________________
con mansione di____________________________________________________________
in possesso del seguente titolo di studio_________________________________________


manifesta

per l’a. sc. 2022/2023  la disponibilità ad essere utilizzato/a presso codesto Ufficio ed esprime la preferenza per il/i seguente/i  settore/i (barrare con una crocetta):

	
	GRADUATORIE PROVINCIALI PER LE SUPPLENZE E GRADUATORIE DI ISTITUTO

	
	PROTOCOLLO FOLIUM

	
	UFFICIO DEL PERSONALE

	
	ESAMI DI STATO – EQUIPOLLENZA - DIPLOMI

	
	GESTIONE SITO E URP

	
	ACQUISTI E PAGAMENTI 

	
	PENSIONI DEL PERSONALE E SUPPORTO ALLE SCUOLE

	
	CONTENZIOSO E DISCIPLINARE

	
	ORGANICI DOCENTI E ATA E PERS. EDUCATIVO

	
	RECLUTAMENTO E MOBILITÀ DEL PERSONALE DOCENTE, ATA E PERS.EDUCATIVO

	
	ISTRUZIONE NON STATALE




Data 							firma






