
MODELLO RECLAMO AVVERSO GRADUATORIE AD ESAURIMENTO PROVVISORIE  DEL 

PERSONALE DOCENTE DELLA PROVINCIA DI SASSARI 

 

Al Dirigente dell’Ufficio Scolastico Provinciale 

                                                                                        Corso Angioj n. 1          

07100  Sassari 

 

 
Il sottoscritto (nome e cognome __________________________________________________________ 

nato a _________________________________ il ____________________, in relazione alle graduatorie 

permanenti provvisorie pubblicate all’albo di codesto Ufficio in data 16/072009 per il personale docente di (N.B. 

barrare la voce che interessa) 

 
� SCUOLA MATERNA, ELEMENTARE 

O PERSONALE EDUCATIVO  
 

� SCUOLA MEDIA  O SUPERIORE        

 

produce 

R E C L A M O 

 

per  i seguenti errori materiali od inesattezze riscontranti nelle graduatorie stesse 

 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

 
(proseguire, se del caso, su nuovo modulo da numerare, sottoscrivere e allegare al presente) 

_________________________________ (luogo e data) 

               

                                                                                                         FIRMA      

 

                                                               ___________________________________________________ 


