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RACCOMANDATA A MANO – A/R – PEC
Al Dirigente Scolastico dell’Istituto 

______________________________________________

Via ______________________________________________

Comune _________________________________ Prov _______
Oggetto: Richiesta inclusione nella seconda fascia delle Graduatorie di circolo e d’Istituto per il triennio 2017/20.

Il/La sottoscritto/a ________________________________________ nato/a __________________________ 

(prov_______) il__________________ residente in______________________________________________ 

(prov_______) Via _____________________________________  n. _________  telefono ______________ 

cellulare  ________________________ codice fiscale____________________________________________

e-mail _________________________________________ PEC
 ___________________________________
PREMESSO CHE
- il/la sottoscritto/a contestualmente alla presente, ha inviato presso Codesto Spett. Istituto domanda di inclusione nella terza fascia delle Graduatorie di circolo e d’istituto per il triennio 2017/20 per la/e classe/i di concorso __________________________________________________;

· il/la sottoscritto è in possesso di titolo di abilitazione conseguito all'estero e per cui ha già richiesto il riconoscimento da parte del MIUR, che ritiene sia da considerare utile per l’inclusione nella seconda fascia delle medesime graduatorie;

· Nello specifico, il/la sottoscritto/a è in possesso del seguente titolo abilitativo _____________________________________________________________________ conseguito presso ______________________________________________ il ___________________ per cui ha già richiesto, in data _______________________ (e, dunque, da più di 4 mesi) al MIUR il riconoscimento dell'equipollenza a titolo abilitante valido in Italia per l'accesso alla/e Classe/i di Concorso ________________________
CHIEDE
alla S.V. di essere inserito/a nella seconda fascia delle graduatorie sopra specificate per il triennio 2017/20 

DIFFIDA
Codesta Spett. Istituzione Scolastica dal non voler provvedere a quanto richiesto entro e non oltre giorni 10 (dieci) dalla ricezione della presente
CON ESPRESSO AVVISO CHE
in caso di mancato accoglimento o di mancata risposta alla presente richiesta entro il termine indicato, il/la sottoscritto/a si riserva di adire senza ulteriore preavviso le opportune sedi a tutela dei propri diritti.
Si allega copia del proprio documento d’identità.

Cordiali saluti. 
______________, ____/____/________

                (Luogo e data)
                              (Firma)
�	 Se disponibile, inserire il proprio indirizzo di posta elettronica certificata.
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