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Fossombrone, 6 settembre 2019 
Circolare n.11 

A tutti i Docenti   
Loro Sedi  

  
OGGETTO: DICHIARAZIONE DISPONIBILITA’ ORE ECCEDENTI  

Facendo seguito a quanto già anticipato nel corso delle riunioni del Collegio Docenti 
svoltesi in apertura d’anno scolastico, si invitano gli insegnanti interessati a presentare in Segreteria 
la dichiarazione di disponibilità ad effettuare prestazioni eccedenti l’orario d’obbligo, per l’eventuale 
sostituzione di colleghi assenti.  

Le ore eccedenti prestate per la sostituzione di docenti assenti sono retribuite nella 
misura prevista dal comma 1 dell’art.6 del D.P.R. n°209/1987, aumentata del venti per cento.” Si 
allega il modello di tale dichiarazione. 
 

Il Dirigente Scolastico 
Prof.ssa Michela Visone 

(firma autografa sostituita a mezzo stampa,  
ai sensi dell’art. 3, c. 2 del D.Lgds n. 39/1993)            

/ss………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….… 

 Al    Dirigente Scolastico  
         dell’ I. C. “F.lli Mercantini 

        di  FOSSOMBRONE 
 

 

Il/La sottoscritto/a ..…………………………………………………..………....... nat… 
a ……………………………………………. il ……………………  in servizio presso l’ I. C. “F.lli 
Mercantini di Fossombrone in qualità di docente con contratto a tempo indeterminato/determinato 
c/o la scuola primaria di …………………………………….  DICHIARA la propria disponibilità per 
l’anno scolastico 2018-2019 a prestare servizio d’insegnamento, in eccedenza all’orario d’obbligo 
per sostituire colleghi eventualmente assenti nei giorni e nelle ore sotto indicate per n. ….. ore 
settimanali, con almeno un’ora di disponibilità per la prima ora di lezione:  

LUNEDÌ  dalle ore ………… alle ore ………… 

MARTEDÌ dalle ore ………… alle ore ………… 

MERCOLEDÌ  dalle ore ………… alle ore ………… 

GIOVEDÌ  dalle ore ………… alle ore ………… 

VENERDÌ  dalle ore ………… alle ore ………… 

Il/La sottoscritto/a nelle giornate indicate si impegna ad essere reperibile dalle ore 7.30 alle ore 8.30. 
                    

Fossombrone,_______________________       
    FIRMA 
 _______________________ 
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