
 

Al Dirigente scolastico dell’I.I.S. “P.A. Fiocchi” 

 

Lecco 

 

Oggetto: disponibilità all’iscrizione al corso PON - nuove tecnologie e approcci metodologici innovativi 
 
 

Il/La sottoscritto/a ………………………………………………………………………………….., 

 nato/a il …………………………. a …………………………………………………..……… (…….),  

docente a tempo indeterminato nell’Organico di questo Istituto per la disciplina 

 ………………………………………………………………………….,  

chiede 

l’iscrizione al corso di formazione in oggetto. 

A tal proposito dichiara di avere una anzianità di servizio in ruolo di anni ………… 

 

 

 

Lecco, ……………………………..               firma 
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