AL DIRIGENTE SCOLASTICO

I.C. VAL LIONA
Oggetto: Richiesta cambio giorno libero.
ll/La sottoscritto/a
qualifica a tempo indeterminato determinato

[l

in servizio presso I.C. Val Liona nel corrente anno scolastico ;

CHIEDE

di poter effettuare un cambio di giorno libero con I’insegnante

Pertanto la sottoscritta prestera servizio il
L’insegnante prestera servizio il
DATA Firma Cognome e Nome

Firma della collega che effettua il cambio turno

VISTO: SI CONCEDE
IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Prof.ssa Elisa Lanzoni



