Al Dirigente scolastico I. C. “D. Aligheri”

Villa Castelli (BR)

Oggetto: richiesta  cambio turno personale ATA


I sottoscritti ______________________________ e ______________________________, in servizio nel plesso ____________________________________________, chiedono di poter effettuare l’orario di servizio già programmato come di seguito indicato: 

	Data e orario
	
	Personale in servizio

	
	-
	

	
	
	

	
	-
	

	
	
	


Villa Castelli, _______________________________  

                                       Firme    

    _____________________________________

_____________________________________

Visto:

	
	si autorizza
	
	

	
	
	
	

	
	non si autorizza per i seguenti motivi: ____________________________________________

	
	______________________________________________________________________________


	
	Il Direttore SS. GG. AA.

Guido FORLEO


I. C. “D. Alighieri”


Villa Castelli





Prot. n. _____________ - ______





del ______________








