
 Al Dirigente Scolastico 
 Istituto Comprensivo 
 VITTORIO VENETO I 
 “Lorenzo Da Ponte” 
                                                                                     
 
 
Oggetto: RICHIESTA PERMESSO ORARIO IN ATTIVITÀ POMERIDIANE 
 
 
 
Il/la sottoscritto/a _______________________________________________________________________ 

in servizio presso questa Istituzione Scolastica nel plesso di ______________________________________ 

in qualità di docente Scuola 

 

□ Infanzia          □ Primaria        □ Secondaria 
in servizio a tempo      □ indeterminato        □ determinato          
          

CHIEDE 
 

un permesso orario il giorno__________________________________ 

dalle ore _____________ alle ore _____________  

in corrispondenza della seguente riunione: ____________________________________________________ 

per il seguente motivo: ____________________________________________________________________ 

Le ore verranno recuperate _________________________________________________________________ 

 

Data ________/_______/__________     

                                                                                                           Firma __________________________________ 

 

 

  

Istituto Comprensivo Vittorio Veneto I “Da Ponte” 

             VISTO: 

□ SI AUTORIZZA 

□ NON SI AUTORIZZA                         

                                                                                                                     IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
          


