
Al DIRIGENTE SCOLASTICO
Del 2° Istituto Comprensivo di
Monte San Giovanni Campano






Il/la sottoscritt_o/a __________________________________nato/a il ___________a


________________ C.F. ________________________________

consapevole delle responsabilità civili e penali cui va incontro in caso di dichiarazioni non corrispondenti al vero, ai sensi della Legge n.445 del 28/12/2000 e successive modifiche,
DICHIARA

che, relativamente all'aggiornamento della graduatoria interna, NULLA E' 

VARIATO RISPETTO ALL'ANNO PRECEDENTE; in particolare si confermano i 

dati per le esigenze di famiglia.




Data 
FIRMA
________________________________
