
 
 

COGNOME E NOME  

CODICE FISCALE:  

LUOGO E DATA DI NASCITA  

RESIDENZA  (COMUNE/FRAZIONE)  

VIA / PIAZZA-N.   

CAP  

DOMICILIO (COMUNE E FRAZIONE)  

VIA / PIAZZA – N.  

CAP  

N° TELEFONO E CELLULARE  

INDIRIZZO  EMAIL  

MATERIA  D’INSEGNAMENTO  

CLASSE  DI  CONCORSO  

QUALIFICA  

SCUOLA  DI  PROVENIENZA  

 

MODALITÀ DI RISCOSSIONE COMPENSI/STIPENDIO: 

  Pagamento allo sportello 
 

  Accreditamento compensi sul conto corrente bancario/postale: 

     Denominazione Banca/Uff.postale……………………………………………………………. 

      Agenzia di ………………………………………………………………………………………. 

COORDINATE IBAN: 
 

Cod.naz 
 

2 lettere 

 Chech 
 

2 cifre 

 Cin 
 

1 lett 

 A.B.I. 
 

5 cifre 

 C.A.B. 
 

5 cifre 

 N. CONTO 
 

12 caratteri 

                                

 
          Firma 
Data ........................................... 
        ........................................................ 


