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Prot. N° /
De

AlDirigente Scolastico
Liceo Scientifico’ Alberti”
CAGLIARI

Oggetto : Dichiarazione di disponibilitaper attivitadi recupero

|l1/Lasottoscritto/a nato/ail

In servizionel corrente anno scolastico, presso codesto liceo in qualitadi docenteaT.1./T.D.

DICHIARA
+ Di essere / non essere disponibile a svolgere attivita di recupero nel mese di
settembre
« Di desderare per l'atuale anno scolastico il seguente  giorno
libero
Cagliari , li

firma

RISERVATOALL'UFHCIO

ANNOTAZIONI:



http://www.liceoalberti.it/




