AL DIRIGENTE SCOLASTICO
ISTITUTO COMPRENSIVO
12043 CANALE (CN)

La sottoscritta A 60 SAGeA  GlaDA

nata a ALBH il o8-8 ,
Insegnante di  scuola IWEALK A

nominato a tempo determinato a decorrere dal M{/OC? /5024

contratto prot. n. __ 525 L del //;/09 /50& )

in servizio presso I'Istituto Comprensivo di Canale
CHIEDO

la trasformazione del rapporto di lavoro da tempo pieno ( ﬁ ore) a tempo

parziale ( & ore), secondo la seguente tipologia:

X Tempo parziale verticale ( su non meno di tre giorni la settimana) per n.
/Lore settimanali Va

v

e Tempo parziale orizzontale per n. /ore settimanali

A tal fine, dichiaro che la mia anzianita complessiva di servizio non di ruolo &

quella risultante dal certificato di servizio.

La sottoscritta, in caso di trasferimento o passaggio, si impegna a far rettificare
i dati relativi alla sede di titolarita e/o alla classe di concorso e a confermare la

domanda a tempo parziale.

Canale, @/OQ /ZOZ:(
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