ISTITUTO COMPRENSIVO DI SCUOLA DELL’INFANZIA E 1° CICLO D’ISTRUZIONE

dei Comuni di VAL DI ZOLDO e ZOPPE’ DI CADORE

P.zza Dante Alighieri, 1 – 32012 VAL DI ZOLDO (BL)

E-mail blic81700r@istruzione.it – blic81700r@pec.istruzione.it 

sito web: www.zoldoscuola.eu ​– Tel. 0437 78141 – Fax 0437 78137
RICHIESTA CAMBIO TURNO SCUOLA INFANZIA
La sottoscritta  ___________________________________ insegnante in servizio presso la scuola dell’infanzia di  _________, chiede di poter effettuare un cambio turno per _______________________________________________________________ il giorno ______________.   L’orario pertanto sarà il seguente:

Insegnante  ___________________________ dalle ore _________ alle ore _________

Insegnante  ___________________________ dalle ore _________ alle ore _________

Val di Zoldo,  _______________________








Firma _____________________________








Firma _____________________________
VISTO:  si autorizza.







IL DIRIGENTE SCOLASTICO REGG.








          (Prof. Giuseppe Musumeci)

