DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DEL CERTIFICATO DI ABILITAZIONE E DI SPECIALIZZAZIONE
__l__  sottoscritt__  ___________________, nat_  a ________________  il_______________, residente a____________________________________- CAP_________(Prov.______), Via____________________________________________, n°____________ codice fiscale _______________________________________, recapito telefonico __________________   consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazione non veritiera, di formazione  o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000 dichiara ai fini della inclusione in graduatoria e della valutazione:

- di avere conseguito l'abilitazione all'insegnamento per la classe di concorso____/A - _________________________________________________________

in data ___________________a seguito della freguenza del corso___________________________

negli anni accademici__________________________con il seguente punteggio ____/80 presso la   

________________________________________________________________________________

-    di avere conseguito il diploma di specializzazione per attività di sostegno in data_____________ 

presso la scuola__________________________________________________________________

con il seguente punteggio ____/30                             
  Data_____________________                                                  Firma
