
AL CENTRO SERVIZI AMMINISTRATIVI  
_____________________________________ 

OGGETTO:   Domanda di dimissioni dal servizio a decorrere dal _________________  
ai sensi dell’art. 110 del D.P.R. n. 417 del 31.05.1974. 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________  

nato/a a ______________________________________________  il _______________________  

residente a _______________________  in via/p.zza _______________________________ n.___ 

domiciliato a _____________________  in via/p.zza _______________________________ n.___ 

con qualifica di _______________________  in servizio presso ___________________________  

C H I E D E 

le dimissioni dal servizio a decorrere dal ____________________  ai sensi dell’art. 110 del D.P.R. 

31.05.1974 n. 417. 

Il/La richiedente assicura la propria presenza in servizio fino a quando non sarà comunicata 

l’accettazione delle dimissioni. 
 

Dichiara, inoltre,  di aver preso visione dell’informativa di codesta Scuola ai sensi  del  D.Lgs.  196/2003 
«Codice in materia di protezione dei dati personali», art. 13; di essere consapevole che i propri dati personali 
sopra conferiti saranno trattati nel rispetto di tale D.Lgs;  di essere informato che i dati sopra conferiti sono 
prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti; che verranno utilizzati 
esclusivamente per tale scopo e nei limiti stabiliti da tale D.Lgs, nonché dal  Decreto Ministero Della 
Pubblica Istruzione  n.305/2006 «Regolamento recante identificazione dei dati sensibili e giudiziari….» 

 
……………………….….                                      ………………………………… 
             luogo e data                                                                               Firma  

______________________________________________________________________________________ 

Parte riservata alla scuola 

Decorrenza della nomina in ruolo _______________________  

Decorrenza delle ritenute in conto entrata Tesoro ________________________ 

La presente domanda è stata presentata a questo Istituto in data __________________  e assunta al 

protocollo n. ______________ 
 
……………………….….                                      ………………………………… 
             luogo e data                                                              Firma  del Dirigente Scolastico 


