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Al Dirigente Scolastico
_________________________________________ 

_________________________________________

_________________________________  
Oggetto: Graduatorie provvisorie di circolo e di istituto. DM     del              . Reclamo.  
  __ l ___ sottoscritt__  ___________________________________________________________________  
nat__ a _________________________________________(____________) il _______________________  
 - esclus__ dalle graduatorie provvisorie  per i motivi ___________________________________________
_________________________________________________________________________  
 - inclus__ nelle graduatorie provvisorie  per  
 - Docenti di scuola materna
 - Docenti di scuola elementare
 - Docenti di scuola secondaria/classe di concorso________________________________
 - Personale educativo 
 Al posto__________con punti____________nella fascia n.______________________ 
RECLAMA
avverso la stessa in quanto ritiene di aver diritto a quanto specificato: 
 Fascia n. _____________                             anziché ___________________________ 
 Titoli culturali punti_________________    anziché___________________________ 
 Titoli di servizio punti_______________    anziché____________________________ 
 Preferenze ________________________ 
 Specializzazioni____________________ 
 Numero figli _______________________ 
 Altro (specificare) _______________________________________________________________________ 
 Allega (elencare documentazione eventualmente prodotta)_______________________________________ 
____________________________________________________________________ 
  Data_____________






Firma__________________ 
  Recapito: Via_________________________________n. ___ città_________________________________ 
Telefono__________________________________________ e-mail_______________________________ 
