
                                                                       Allegato C.I. n. 12/2015  
               

 
 

SCHEDA DICHIARAZIONE DISPONIBILITA’ 
 

     SANTO PATRONO  
 
FUNZIONARIO __________________________________________ 
 
 
 Il sottoscritto, vista la C.I. n. 15/2015,  dichiara di essere disponibile all’effettuazione di 

sedute di esami fuori Torino come segue: 
 
 

 24 GIUGNO       MATTINO             SI        NO 
       
      POMERIGGIO     SI        NO 
 

 
 
Data __________________     Firma ________________________ 

 


