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MODULO RINUNCIA DSGA


ALL’UFFICIO
 SCOLASTICO TERRITORIALE DI LECCE
                                                                                                                             usp.le@istruzione.it

 

Il/La sottoscritto/a  _________________ nat.. il ________________ prov. ____________ , inserito/a nella graduatoria del Concorso per esami e titoli indetti con D.D.G. n. 2015 del 20 dicembre 2018 per il profilo professionale di DSGA al posto n….. con punti …
essendo stato/a individuato/a per l'assunzione a tempo indeterminato presso la sede ……..


                                                               DICHIARA DI RINUNCIARE

[bookmark: _gjdgxs]alla proposta di nomina in ruolo ai fini della stipula  del contratto a tempo indeterminato per l’a.s. 2021/22 consapevole che, ai sensi della normativa vigente, che la rinuncia alla nomina in ruolo non è revocabile.


data, ________________
FIRMA (1) _________________________





1) Allegare fotocopia documento d’identità;
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