Al Dirigente Scolastico 
SSS 1° Grado “G. Bianco-G.Pascoli”
F A S A N O



OGGETTO: Dichiarazione di “Situazione invariata”



Il/la sottoscritto/a  ________________________________________,  titolare presso codesta Scuola
in qualità di _______________________________________


DICHIARA

Sotto la propria responsabilità:

· che, fatto salvo il punteggio derivante dal servizio effettuato nell’a.s. 2016/17, non sono intervenute altre variazioni in relazione ai titoli, ai servizi e alle dichiarazioni sulla base dei quali  è stata compilata la graduatoria di istituto al fine della determinazione dei soprannumerari nello scorso a.s. 2016/2017


[bookmark: _GoBack]
Data, ___________________





								Firma ___________________________
