
OGGETTO: Spostamento di giornata /ora libera 

Al Dirigente Scolastico 

dell’Istituto Comprensivo 

Predazzo-Tesero-Panchià-Ziano 

 

 

Il/la sottoscritt... ................................................................................................... 

insegnante nella scuola primaria/secondaria di ............................................................... 

C H I E D E 

di fruire: 

del giorno libero il .................................. anziché il ........................................... * 

 

 

dell’ora libera il ............................... dalle ore .................. alle ore .................... 

anziché il ………..…....................... dalle ore ….............. alle ore ..................... * 

 

* il recupero deve essere effettuato entro i trenta giorni successivi allo scambio (art. 

13 Contratto Decentrato d’Istituto) previo avviso alla segreteria. 

 

Sarà sostituito dai seguenti docenti: 

1^ ora   

2^ ora   

3^ ora   

4^ ora   

5^ ora   

6^ ora   

 

data ...................................... firma .................................................... 

 

Firma dei sostituti:   

 

 

 

 

ISTITUTO COMPRENSIVO PREDAZZO – TESERO – PANCHIA’ - ZIANO 

 

Visto, si concede. 

data ............................... IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                                                                                                        Prof. Marco Felicetti 

Nota: Una copia va restituita all'interessato. 

o 

o 
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