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AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
DELL’ ISTITUTO COMPRENSIVO
“PASCOLI – CRISPI”
MESSINA

Oggetto: assunzione / riassunzione in servizio 

Il/La sottoscritto/a____________________________________nato/a a_______________________ 
il _______________ residente a ___________________ via _______________________________ 
Recapiti telefonici (casa)____________ (1° cell.) ________________ (2° cell.) ________________
indirizzo e – mail ________________________ posta certificata ____________________________
domicilio ____________________________________________________________________ 
                                                                                                      (se diverso dalla residenza)

D I C H I A R A 

Di assumere / riassumere servizio presso l’Istituto Comprensivo “Pascoli – Crispi” di Messina sede di Messina in data_____________ in qualità di docente  a  tempo INDETERMINATO
      Infanzia            Primaria         Secondaria di 1° grado  
(solo per i Docenti di Scuola Sec. di 1° grado) per l’insegnamento di  ________________________ per n. __ settimanali con completamento orario presso ___________________________________. 

Messina ________________________
Firma __________________________

Note:___________________________________________________________________________ 

ISTITUTO COMPRENSIVO
“PASCOLI – CRISPI” - MESSINA

DATA ______________________ 
PROT: __________ /____
