
 

           

 

           

 

           

Ministero dell'Istruzione e del Merito 
UFFICIO SCOLASTICO REGIONALE PER IL LAZIO 

LICEO SCIENTIFICO E LINGUISTICO “INNOCENZO XII” - 00042 ANZIO(RM) 
Sede Istituzionale: Via Pegaso 6 -- Dirigenza e Direzione: Via Ardeatina 87 - tel. 06/12.112.5108) -- Succursale: Via Nerone 

C.F.:82005080583 - C.M.: RMPS160002-Cod.Univ.Uff.: UF81VG - PEIO: rmps160002@istruzione.it - PEIC: 
rmps160002@pec.istruzione.it 

 

          

Anzio,  

Al Dirigente Scolastico 

del Liceo Innocenzo XII di Anzio 

 

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________ 

□ docente a tempo indeterminato 

□ docente a tempo determinato con incarico annuale  

 

Presso questo Istituto su classe di concorso __________________________________________ 

 

VISTO il Regolamento della BANCA ORE, approvato dal Collegio Docenti in data 21.10.2025 

 

DICHIARA 

 

 

di aderire all’istituto della Banca Ore per l’A.S. 2025/26, accettando le condizioni del relativo 

Regolamento, e comunica la propria disponibilità a prestare il servizio fuori dal proprio orario nei 

giorni, nelle ore e nelle sedi secondo quanto indicato di seguito. 

Giorno Ora Sede 

   

   

 

 

                                          Firma 

 


