
	
	

	A.T.A.

	ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA

IISS “Marco Casagrande” – Pieve di Soligo 


OGGETTO: Richiesta cambio turno      A.S. ____ / ____                                    

Il/La sottoscritta/o ____________________________________in servizio presso questo Istituto con contratto a tempo ____ determinato, in qualità di _______________ per ______ore settimanali 
C H I E D E 

di  prestare servizio il 
 ____________________     in luogo del giorno __________________________ 

_____________________    in luogo del giorno __________________________ 
_____________________    in luogo del giorno __________________________ 
Pieve di Soligo, ______________









_______________________      (firma)

----------------------------------------------------------------------------------------------------------

Parere del Direttore Amministrativo:

(solo per ferie art. 13, festività soppresse art 14, permessi brevi art. 16)
□   Favorevole

□   Non favorevole  
IL DIRETTORE  S.G.A

(Dott. Carmela Coccia )
VISTO SI CONCEDE
LA DIRIGENTE SCOLASTICA











(Dott. Giuliana Barazzuol)
	
	



