Modello di delega per la nomina a tempo determinato e  scelta  della sede 
personale docente scuola  secondaria di I e II grado

Il/la sottoscritto/a ___________________________________ nato/a a ______________________
(prov. ___ ) il____/____/______, residente in _________________________________ (prov. ___ )
Via_______________________________________________________________________ n°____
Documento di identità n°___________________ rilasciato da _____________________________ 
Contatti: tel. __________________________ email ______________________________________

□  incluso/a nella Graduatoria ad Esaurimento del personale docente 
□ incluso/a nella Graduatoria Provinciale per le GPS 

per i posti comuni/di sostegno per la seguente tipologia di posto/ classe di concorso:
□ SCUOLA SECONDARIA 1° GRADO         CL. di CONC.     _____________ alla posizione n. ____               
□ SCUOLA SECONDARIA 2° GRADO	CL. di CONC.    _____________  alla posizione n. ____               

impossibilitato a presenziare personalmente alle operazioni di nomina in ruolo e/o  scelta delle sede per l’a.s. 2020/21,  con il presente atto
DELEGA
Il Dirigente Scolastico incaricato dall’Ufficio per le operazioni di nomina a rappresentarlo/a nell’accettazione della nomina a tempo determinato e nella scelta della sede per l’a.s. 2020/21 impegnandosi ad  accettare  incondizionatamente  la scelta operata in virtù della presente delega. Indica inoltre in ordine di preferenza, le seguenti sedi qualora disponibili all’atto della scelta:

1. __________________________________  2.__________________________________

3.___________________________________   4.__________________________________

5.____________________________________ 6.__________________________________

7.____________________________________ 8.__________________________________

9. ____________________________________ 10.__________________________________

11.___________________________________  12. _________________________________

13.___________________________________  14. _________________________________

Il/La sottoscritto/a si dichiara, in subordine,  interessato alla nomina su spezzoni orario per le stesse preferenze già espresse:  SI           NO    (barrare la voce di interesse)

· [bookmark: _GoBack]Nel caso di nomina su posto comune dichiara di rinunciare all’eventuale proposta di contratto a tempo determinato su posto di sostegno ( barrare il quadratino se rinuncia)


Allega copia del proprio documento di identità in corso di validità.


Data__________________				Firma__________________________________
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