
Al Dirigente 
dell’Ufficio Scolastico Regionale per l’UMBRIA 






via peo: direzione-umbria@istruzione.it
Oggetto: Espressione preferenze scelta della provincia e della sede per immissioni in ruolo, a.s. 2024/25, personale docente, classi di concorso ADMM.
Il/La sottoscritto/a_________________________
Nome____________________ Cognome______________________
Codice fiscale _________________________Data di nascita ____ / ____ / _____________   

Comune di nascita________________________
Prov _______
Indirizzo di residenza / domicilio _______________________________________ Cap __________
Comune ______________________________________________________   Prov. ________
Cellulare __________________________________ Indirizzo pec/mail__________________ 
1. Dichiara di voler esprimere la preferenza per la provincia di Perugia.
2. Dichiara di voler accettare la proposta di nomina presso l’istituto* di seguito indicato: 
	Codice scuola
	Denominazione scuola
	Comune
	Classe di concorso
	Tipo cattedra

	PGMM18600L
	IST. 1^ GRADO "COCCHI - AOSTA"


	TODI
	ADMM
	Cattedra ad orario interno – 18h


*Unica sede disponibile per n. 2 COI
3. In merito all’abilitazione nella propria classe di concorso dichiara*:

· Di essere abilitato;
· Di non essere abilitato.

*I dati riportati dall'aspirante assumono il valore di dichiarazioni sostitutive di certificazioni rese ai sensi dell'articolo 46 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, il quale prevede conseguenze di carattere amministrativo e penale per l'aspirante che rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità.

Si dichiara di aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati ai sensi dell’art.13 del Regolamento U.E. 679/2016, allegata alla presente.
Si inviano, in allegato, i seguenti Documenti:
□
Copia documento di identità in corso di validità

□
Copia codice fiscale
Data
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