








Al Dirigente Scolastico










dell’ I.S. “B. FOCACCIA”
Il sottoscritto ………………………………..………………………, (qualifica)…………………………………………………

titolare presso codesto Istituto, 

DICHIARA AI SENSI DELLA LEGGE
(art. 2 della legge 4 gennaio 1968, n. 15, art.3, comma 10, L.15 marzo 1997 n. 127, art.1, Dpr 20 ottobre 1998 n. 403 -)

(art.46 D.P.R. 445 del 28/12/2000)

sotto la propria responsabilità,
che in relazione ai titoli, alle esigenze di famiglia, ai servizi e/o alle dichiarazioni sulla base dei quali è stata compilata la graduatoria di istituto al fine della determinazione dei soprannumerari nello scorso a.s., sono intervenute le seguenti variazioni:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
  Si allega autocertificazione e/o copia conforme dei titoli dichiarati.
Data__________________










Firma _____________________

