
ALLEGATO 3 

DICHIARAZIONE PER RICHIESTA DI ASSEGNAZIONE AD 

ALTRO ISTITUTO E INDICAZIONE DELLE ISTITUZIONI 

SCOLASTICHE DI PREFERENZA  

                                                                                                                      Al 

Dirigente Scolastico  

Istituto Comprensivo di Bracigliano 

Bracigliano (SA) 

 

_l__ sottoscritt_ ____________________________________ nat__  a 

___________________ (___)  

il ____/___/____/ C.F.___________________________________ e residente in 

____________________via/p.zza _________________________________ in 

servizio per il corrente anno scolastico presso codesto Istituto in qualità di 

_____________________________, consapevole delle responsabilità civili cui va 

incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, ai sensi del D.P.R. n. 445 

del 28.12.2000, come integrato dall'art. 15 della legge n. 3 del 16.01.2003 e modificato 

dall'art.15 della legge 12 novembre 2011, n. 183), 

incluso/a nelle graduatorie interne personale A.T.A. per l’a.s. 2023/2024 per i seguenti 

profili professionali: 

ASSISTENTE AMMINISTRATIVO  

COLLABORATORE SCOLASTICO   

ai fini dell’individuazione del personale perdente posto e dell’assegnazione del 

personale non perdente posto, prima delle operazioni di mobilità, seguendo l’ordine 

indicato dall’art. 45, comma 19, punti I, II e III del CCNI sulla mobilità, ovvero: 

1) riassegnazione del personale non perdente posto alle istituzioni scolastiche 

(anche trasformate in comprensive) di titolarità nell’anno in corso, nel caso in cui 

si accertata la relativa disponibilità; 

2) assegnazione, a domanda, nel rispetto della graduatoria unica, nell’istituto, 

diverso da quello di titolarità, in cui è confluita la sede di attuale servizio, sui posti 

rimasti disponibili; 

3) assegnazione della titolarità al restante personale non perdente posto, sempre in 

base alla graduatoria unica e tenendo conto delle preferenze espresse, sui posti 

ancora disponibili nelle scuole derivate dal singolo dimensionamento. 



D I C H I A R A 

 

 di voler richiedere l’assegnazione ad altro istituto, diverso da quello di attuale 

titolarità, in cui è confluito il plesso o sezione staccata di attuale servizio: 

Istituto richiesto: __________________________________ 

 di voler indicare le seguenti istituzioni scolastiche di preferenza, in ordine di 

priorità, per consentire l’assegnazione del personale non perdente posto che 

non trova collocazione secondo i punti 1 e 2. 

 

PREFERENZA SEDE 

1  

2  

3  

4  

5  

 

Bracigliano, ____________________                                                              

                                                                                                                In fede 

 

                                _____________________________ 



 


