
 

 
 

IMMISSIONI IN RUOLO PROFILO DI ASSISTENTE TECNICO 
 A.S. 2020/21  

MODELLO DELEGA PER LA SCELTA DELLA SEDE 
        
  

Al Dirigente  
        UAT di ROVIGO 
         
 
Il/La sottoscritto/a _______________________________________________ (cognome e nome), 
codice fiscale _________________________, nato/a a ______________________, residente a 
____________________ in Via/Piazza  ___________________________________________________ , 
indirizzo mail _______________________________________________________________________ , 
inserito/a a pieno titolo della graduatoria per il profilo di Assistente Tecnico 
 

DELEGA 
  

il Dirigente dell’Ufficio Ambito Territoriale di ROVIGO alla scelta della sede sulla base dell’ordine 
sottoindicato di priorità di assegnazione per l’immissione in ruolo fra le seguenti sedi1: 

 

CODICE AREA 
Comune Codice 

meccanografico  
Denominazione della scuola Ordine di 

priorità 

AR02 – Elettronica  ADRIA ROIS011005 I.I.S. "POLO TECNICO DI ADRIA"  

AR02 – Elettronica  CASTELMASSA ROIS003006  I.I.S. "BRUNO MUNARI"  

AR02 – Elettronica  ROVIGO ROIS012001 I.I.S. "VIOLA-MARCHESINI"  

AR08 – Fisica  ADRIA ROIS011005 I.I.S. "POLO TECNICO DI ADRIA"  

AR20 – Alberghiero ADRIA RORH01000C IST. PROF.ALBERGH. "G. CIPRIANI"  

AR23– Chimica  ROVIGO   ROPS01000P LICEO SCIENTIFICO "P.PALEOCAPA"  

AR28 – Odontotecnico  ADRIA ROIS00200A I.I.S. "C. COLOMBO"  

AR28 – Agrario  ROVIGO ROIS012001 I.I.S. "VIOLA-MARCHESINI"  

AR01 – I32  CASTELMASSA ROIS003006  I.I.S. "BRUNO MUNARI"  

AR01 – Altri Labor. CASTELMASSA ROIS003006  I.I.S. "BRUNO MUNARI"  

 

1) Indicare con numero da 1 a 9 l’ordine di preferenza fra le sedi scolastiche. È obbligatorio indicare 
l’ordine di priorità per tutte le sedi. Nel caso in cui il candidato non indichi tutte le priorità, 
ovvero nel caso in cui non possa essere soddisfatto l'ordine indicato, l'assegnazione della sede 
scolastica avverrà d'Ufficio. 
 
Allega copia di documento di identità in corso di validità. 
 
Luogo e data ________________________ 
 

Il Delegante 

_______________________________ 

 
L’espressione di preferenza nel presente modello di delega, compilato in tutte le sue parti e sottoscritto, 
in particolare con l’elenco delle SEDI SCOLASTICHE e la relativa numerazione di priorità, deve essere 
fatta pervenire, entro le ore 23.59 del 25 agosto 2020, al seguente indirizzo mail   
ata@istruzionerovigo.it 
Nei confronti di chi non farà pervenire nei modi e nei tempi indicati nell’avviso l’espressione di preferenza, 
si disporrà la nomina d’ufficio sulle disponibilità residue dopo le scelte degli aspiranti che hanno 
adempiuto in toto alle indicazioni riportate nella presente.  

mailto:ata@istruzionerovigo.it

