ALLA DIRIGENTE UFFICIO III

AMBITO TERRITORIALE
CAMPOBASSO

I1/La sottosctitto/a: COZNOME .....ueuiuineininiiiiiiiiiinenenn NOMIE .«
NATO/B A o et , provincia ........... il ... /oo, [,
Codice FISCale . ...uui
recapito: VIa ...oooiiiiiiiiiiii i Comune ........oooovviiiiiiiiiinn ( )
1° recapito telefonico ...........ooiiiiiiiii 2° recapito telefonico ...,
indirizzo e-mail ..o
con incarico a tempo indeterminato in qualita di DSGA
titolare Presso ....vvviiiiiiiii COMUNE ..uvvvinniiniieinieannnns (connn. )
I SEIVIZIO PLESSO uvtntiinit ittt ittt ittt COMUINE +.tuutteiiieeiiieeeiiieeennns, (P )
1 ASSEZNAZIONE PLESSO uvtrrvtinrtereeinaeeinee it COMUNE .ttt eianeenns, (P )

MANIFESTA

La propria disponibilita a ricoprire I'incarico di reggenza DSGA presso .........coovveiiiiiiinn..

Siallega C.V. firmato e documento di riconoscimento in corso di validita.

Data...... [ S, FIMIA.



