[image: image1.png]


[image: image2.png]



ISTITUTO DI ISTRUZIONE SUPERIORE
ALDO MORO
Liceo Scientifico
Istituto Tecnico

Via Gallo Pecca n. 4/6 - 10086 Rivarolo Canavese
Tel 0124 454511 - Cod. Fiscale 85502120018

E-mail: segreteria@istitutomoro.it
Url: www.istitutomoro.it

Al Dirigente Scolastico
dell’IIS Moro

Rivarolo C.se

Richiesta attivazione corso di recupero o sportello.

Il/la sottoscritto/a prof./prof.ssa            docente di          presso questo Istituto, chiede di poter effettuare la seguente attività:
     corso di recupero (n° partecipanti > 8 allievi)

     sportello (n° partecipanti fino a 8 allievi)
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Numero totale allievi partecipanti      
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   Rivarolo Canavese,        
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Spazio per l’approvazione a cura del Dirigente

    approvato in data       
    approvato con le seguenti modifiche         in data       
    non approvato in data        per la seguente motivazione       
           Il dirigente scolastico
                                                                                       Alberto Focilla
                                                                                    (firma autografa sostituita a mezzo stampa
      ai sensi dell’art.3 comma 2 del dlgs n.39/93)
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