
AL DIRIGENTE SCOLASTICO  
Dell’ISTITUTO COMPRENSIVO 

“L. SPALLANZANI” SCANDIANO 
 
 
OGGETTO: Richiesta CAMBIO GIORNO LIBERO (all’interno della settimana) 
 
__l__ sottoscritt_ ________________________ nat__a _____________________ il 

____________  

in servizio presso codesto Istituto Comprensivo in qualità di _________________ a  

tempo indeterminato/ determinato  

C H I E D E 

 

di poter cambiare il giorno libero dal giorno di ______________ al giorno di  __________ e 

pertanto  in questo giorno sarà assente. 

 

__l__ sottoscritt__dichiara di aver comunicato tale variazione di orario ai colleghi di team, 

e sarà sostituito/a dal/dalla collega ___________________________________ 

Pertanto il suo orario sarà modificato nel seguente modo: 

 

- Presente il giorno __________________ dalle ore _________ alle ore _________; 

 

- Assente il giorno ___________________dalle ore _________ alle ore _________. 

 

Distinti saluti. 

 

Scandiano, ________________________ 

(firma) 

---------------------------------

________________________________________________________________________ 

ISTITUTO COMPRENSIVO “LAZZARO SPALLANZANI” SCANDIANO 
Visto: 
 
□ si concede; 
 
□ non si concede 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
                                                                                               Dott. Giacomo Lirici 

 
                                                                                                                                                                                  

Il/la sottoscritto/a
nato/a a

Il/la sottoscritto/a

DOTT.SSA CATTANI ANTONELLA
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