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Al Ministero dell’Interno
Dipartimento dei Vigili del Fuoco
del Soccorso Pubblico e della Difesa Civile
Dir. Cent. Risorse Umane - Uff. II

Il sottoscritto

Cognome   Nome nato il

 
prov. comune

codice fiscale

qualifica attuale

in servizio presso  _____________________________________________

     Trasferito temporaneamente nella sede

 _____________________________________________________

              MANIFESTA

La disponibilità ad essere trasferito presso la sede ____________________________________________

Data Firma

Allegato A

Tramite la Direzione/Comando di:



All. 1

Sede di servizio

BOLOGNA Dir.ne Reg. Emilia R.

CAGLIARI Dir.ne Reg. Sardegna

CATANZARO Dir.ne Reg. Calabria

L'AQUILA Dir.ne Reg. Abruzzo

MILANO Dir.e Reg. Lombardia

NAPOLI Dir.ne Reg. Campania

PALERMO Dir.ne Reg. Sicilia

ROMA Ufficio CCNVVF

ROMA DCF

ROMA DCS

TORINO Dir.ne Reg. Piemonte


