Al Dirigente Scolastico
C.D. “Pessina-Vitale”
OSTUNI

Oggetto: Cambio turno.

[1/La sottoscritt

insegnante di Scuola Primaria/Infanzia in servizio presso il plesso

di poter effettuare nel giorno

CHIEDE

1l cambio turno con

I’ins.

pertanto 1  sottoscritt

ns.

effettuera il turno

I’ins.

Ostuni,

VISTO: Stante la possibilita verificata
dal Referente di Plesso/Coordinatore

[ | Si autorizza

I:I Non si autorizza

effettuera il turno

Firma

firma

CONVALIDA AUTORIZZAZIONE
I:I Si autorizza
I:I Non si autorizza

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
dott.ssa Maria MINGOLLA
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