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RICHIESTA SPORTELLO DIDATTICO
Il/La sottoscritto/a_____________________________________________________________

docente di___________________________________________________________________

Chiede
di poter attivare uno sportello didattico secondo le seguenti modalità organizzative:

ore complessive dell’attività:________ classi interessate:_________________________

Giorni e ore disponibili per lo svolgimento della suddetta attività:

	GIORNO
	ORE

	                   MARTEDÌ
	Dalle ore______alle ore_____
Dalle ore______alle ore_____
Dalle ore______alle ore_____



	                   GIOVEDÌ
	Dalle ore______alle ore______
Dalle ore______alle ore______
Dalle ore______alle ore_____




NB:l’attività di sportello potrà essere svolta esclusivamente nei giorni sopraindicati e nella fascia oraria 15,00/18,00. 

Rossano,                                                                        Il Docente
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