
Al Dirigente Scolastico  

dell’IC Lariano 

 

 

 

DICHIARAZIONE DI DISPONIBILITÀ ALLA PRESTAZIONE DI  “ORE ECCEDENTI” 

 

 

_l__ sottoscritt_  _________________________________________________________________  

docente di _____________________________________ per n. _______ h/sett., presso codesto 

Istituto con contratto a Tempo Indeterminato / Tempo Determinato, dichiara la propria disponibilità 

a prestare servizio di insegnamento, per massimo 6 ore settimanali, in eccedenza all’orario 

d’obbligo, per:  

 

󠄀  A028 Matematica e scienze: h 6 classe II F; 

󠄀  A030 Musica: h 6 classe I E, II E, III E;󠄀 

󠄀  AA25 Francese: h 2 classe II F; 

󠄀  Materia alternativa alla Religione Cattolica. 

 

 

Lariano, ___/___/____  

                                                                   

 

                                                                      Firma 

 

 

_____________________________________________ 

 


