ISTITUTO ISTRUZIONE SUPERIORE "L.EINAUDI"
VIA P.FERRERO, 20  -  A L B A


                                                                           AL DIRETTORE SERV.GEN. E AMM.VI
                                                                                 DELL'I.I.S. "L.EINAUDI"
                                                                                                                       ALBA




             Il sottoscritto  …………………………………………………
             qualifica           ……………………………………….…. 

richiede  alla  S.V. il permesso di  poter  effettuare 

RECUPERO 36^ ORA	il ……………….….  =  gg. ........
	il …………………..  =  gg. ……
	il …………………..  =  gg. ……

Alba, li  

                                                               Firma ………………………………………………..



          VISTO, esprime parere favorevole:                 IL DIRETTORE S.G.A.
                                                                                              _______________


						


