                                                                           AL D.S.
I.C. DUCA D’AOSTA

                                                                              NOVARA
OGGETTO: CAMBIO TURNO PERSONALE ATA

Il/la sottoscritto/a _____________________________________________________________

ATA a tempo inderminato/determinato in servizio presso la scuola Media/Primaria/Infanzia
______________________________________________________

C H I E D E

Alla S.V di effettuare un cambio di turno con il/la collega _________________________________
in data _____/_____/_____.

Pertanto, nel giorno sopraindicato, l’orario osservato sarà il seguente:

dalle ore________ alle ore ________

NOVARA _____/_____/______
                                                                                                          F I R M A 








______________________

