
SCHEDA INFORMATIVA 

Da compilare a cura dell’interessato 
Già nominato con contratto a tempo determinato nell'anno scolastico .............. dall'Ufficio Scolastico 

Provinciale o dal Dirigente Scolastico fino al 30 giugno o al 31 agosto      SI ………     NO ……… 

Tipologia personale (docente/A.T.A.) 

Cognome 

Nome 

Cognome da coniugata 

Data di nascita 

Codice Fiscale 

Provincia di nascita 

Luogo di nascita 

Provincia di residenza 

Comune di residenza C.A.P.
……………………….. 

Indirizzo Tel. 
……………………….. 

Comune di domicilio (se diverso da quello di residenza) C.A.P .
……………………….. 

Indirizzo Provincia di domicilio 
……………………….. 

Indirizzo e-mail Cellulare 
……………………….. 

Cittadinanza 

Titolo di studio 

Data Firma 
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