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Oggetto: Riunione di continuità o con esperti  - Richiesta di autorizzazione

Incontro con [ ]  Operatori equipe [ ]  Insegnanti Sc. Sec.I grado

[ ]  Insegnanti Sc. Infanzia [ ]   altro: _______________

Gli insegnanti 1 _______________ 4 _______________

2 _______________ 5 _______________

3 _______________ 6 _______________

del plesso _______________

CHIEDONO

di poter partecipare all’incontro in data _____ dalle ore _____alle ore ______

con i seguenti argomenti da affrontare:

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

Incontro effettuato in orario di servizio: [ ] si [ ] no

       Firme

                                                  1 _______________ 4 _______________

        2 _______________ 5 _______________

        3 _______________ 6 _______________

Data _____________________
NB: Per le ore prestate:

 Si chiede incentivazione           Non si chiede incentivazione

Visto per l’autorizzazione:
Dott.ssa Piera Cattaneo
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Oggetto: Riunione di continuità o con esperti – Comunicazione ore effettuate

Incontro con [ ]  Operatori equipe [ ] Insegnanti Sc. Sec. I grado

[ ]  Insegnanti Sc. Infanzia [ ]   altro:_________________

Gli insegnanti 1 _______________ 4 _______________

2 _______________ 5 _______________

3 _______________ 6 _______________

del plesso ________________

DICHIARANO

Di aver effettuato l'incontro in oggetto indicato

 in data __________ dalle ore __________ alle ore ___________

Argomenti trattati:

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Incontro effettuato in orario di servizio: [ ] si [ ] no

Firme

1 _______________ 4 _______________

                    2 _______________ 5 _______________

                     3 _______________ 6 _______________

Firma dell’esperto : _____________

Data _____________________

NB: Per le ore prestate:

 Si chiede incentivazione

 Non si chiede incentivazione


