RICHIESTA RECUPERO ORE SVOLTE IN ECCEDENZA - DOCENTI ‘

AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO
“A. MARVELLI” RIMINI

OGGETTO: Richiesta recupero ore svolte in eccedenza.

Il/1a sottoscritto/a nato/a a

il in servizio presso il plesso

chiede di poter usufruire, per esigenze personali, del seguente giorno/ore di recupero:

giorno dalle ore alle ore per complessive ore ,

si dichiara, inoltre che la classe/i risulta coperta dal/i collega/hi

Si dichiara chele ore eccedenti sono state effettuate nei seguenti giorni e per le seguenti

motivazioni:
giorno ore motivo
giorno ore motivo
giorno ore motivo
Data
(firma)
VISTO: si concede/ non si concede IL DIRIGENTE SCOLASTICO

Prof.ssa Eva Bambagiotti



	Illa sottoscrittoa: 
	natoa a: 
	il: 
	in servizio presso il plesso: 
	giorno: 
	dalle ore: 
	alle ore: 
	per complessive ore: 
	si dichiara inoltre che la classei risulta coperta dali collegahi: 
	giorno_2: 
	ore: 
	motivo: 
	giorno_3: 
	ore_2: 
	motivo_2: 
	giorno_4: 
	ore_3: 
	Data: 
	motivo_3: 
	firma: 


