PERS. ATA
AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO DI GORLAGO
OGGETTO: RICHIESTA CAMBIO ORARIO/TURNO.
…l… sottoscritt… __________________________________ in servizio   presso  l’Istituto  Comprensivo 
“Aldo Moro” Gorlago in  qualità di ____________________________________  con contratto a tempo 
indeterminato/determinato
C H I E D E

di poter effettuare il seguente cambio orario/turno di servizio:

il _________________________  dalle ore _______ alle ore _________  
anziché il _________________________  dalle ore_______ alle ore ________
per il seguente motivo: _______________________________________________________________
in caso di cambio turno sarà in servizio il collega __________________________________________
GORLAGO, _________________                                                                       In fede

                                                                                                 _______________________________

                                                                           
 firma del collega che accetta il cambio turno

 
_____________________________

VISTO:     (  SI AUTORIZZA   /   (  NON SI AUTORIZZA

IL D.S.G.A.






IL DIRIGENTE SCOLASTICO

         (Aceti Sabrina)






         (Prof. Remigi Marco)

