DICHIARAZIONE

Il sottoscritto ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Docente di …………………………………………………………………………………………………………….. 

Classe di concorso …………………………………………
Dichiara  la propria  disponibilità  a svolgere n. ………………….. ore  aggiuntive oltre l’orario d’obbligo per  l’A.S. 2015/2016.

                                                                                                                                                                                                                                             
Firma


                                                           …………………………………………………..

 Varese, …………………………………………….
