







Al Dirigente Scolastico








dell’IstitutoComprensivo Camaiore 3




 
Oggetto: Cambio orario di servizio – Personale docente.

   Con la presente, il/la sottoscritto/a __________________________________________ , 

in servizio c/o questo Istituto  in qualità di ____________________________________________
plesso ________________________________________________________________________ 

con contratto a tempo determinato/indeterminato chiede di poter effettuare il seguente cambio di 
orario per i sotto elencati motivi:

_____________________________________________________________________________________________
in data : ____________________________


Con la seguente modalità :

· _________________________________________________________________________
· _________________________________________________________________________

· _________________________________________________________________________

· _________________________________________________________________________

Firma : 
____________________________

Firme docenti del team:


______________________________________







______________________________________







______________________________________

C.Pianore, ___________________
    Visto si concede:       Il Dirigente Scolastico
Prof. Riccardo Rolle 

                                 



                                      



             





   _______________________
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