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	DESIDERATA ORARIO DOCENTI
	Data: 09.09.21



Al  Dirigente scolastico  dell’I.I.S “ ORIANI-MAZZINI”- Milano

Il/La sottoscritto/a __________________________________________ docente di _____________________________ in servizio presso questo Istituto nel corrente A.S. nella sede _____________________________________________
CHIEDE QUANTO SEGUE
· PRIMA FASCIA ORARIA

· SECONDA FASCIA ORARIA

ESIGENZE DIDATTICHE______________________________________________________________________








     ______________________________________________________________________




     ______________________________________________________________________

Milano , _________________                                                                 _____________________________________

                                                                                                                             (Firma del docente)
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