

AL DIRIGENTE UFFICIO SCOLASTICO PROVINCIALE  
DI………………………………………………………………………

Oggetto: Reclamo avverso le operazioni di conferimento delle supplenze a.s. 2026/2027


Il/La sottoscritt_ ____________________, nat__ a __________ il ___/___/_____, residente a ________________ in via _______________________ n. ____ tel. _______________, codice fiscale__________________, 

Mail: ________________________   PEC: ___________________________________

PREMESSO CHE

Di aver presentato presso l’Ufficio Scolastico Provinciale di __________ apposita domanda di conferimento incarichi e tempo determinato, in quanto regolarmente inserit_per la 
[bookmark: _GoBack] classe di concorso _____________-______________-________________
ovvero posto di sostegno, nelle Graduatorie ad Esaurimento ovver  Graduatorie provinciali per le supplenze- GPS;
VISTI

Gli esiti del conferimento delle supplenze effettuati per l’anno scolastico 2026/2027 da Codesto Ufficio a seguito della procedura informatizzata tramite sistema informativo del MIM 

PRESO ATTO

Che il provvedimento pubblicato contiene ad avviso dell_ scrivente eventuali errori con gravi conseguenze per la propria nomina 

PROPONE RECLAMO

Avverso le dette operazioni di attribuzione, in quanto
· Non destinatario  di alcuna nomina, malgrado la migliore posizione rispetto ad altri aspiranti risultati destinatari di incarico;

· Non destinatario di nomina su cattedra di sostegno, ancorché in possesso del relativo titolo di  specializzazione debitamente fatto valere all’atto dell’inoltro della domanda di aggiornamento  delle graduatorie e di partecipazione alla procedura di conferimento;

· Destinatario di cattedra in sede non indicata in domanda

· Destinatario  di cattedra formata con composizione oraria non prescelta


· Destinatario di cattedra in sede non rispettosa della graduazione di sedi indicate, a vantaggio di altro aspirante peggio graduato;
· __________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________


In forza di quanto premesso, il/la sottoscritt_

CHIEDE

La rettifica/rifacimento delle operazioni di conferimento con corretta attribuzione della cattedra spettante per diritto di graduatoria per le ragioni espresse nel presente reclamo, 

AVVISA

Che in difetto di un positivo riscontro e decorsi inutilmente 10 giorni dal ricevimento della presente diffida, tenuto conto dell’imminente avvio dell’anno scolastico si vedrà costretto/a  ad agire nelle competenti sedi legali con richiesta di risarcimento di eventuali danni subiti e subendi. 

La presente, pertanto, valga quale formale atto di messa in mora ai sensi e per gli effetti di legge e salvo ed impregiudicato ogni diritto ed azione.
 

(luogo), __________ (data)_______
							Firma 
							_______________
