





AL DIRIGENTE SCOLASTICO
ISTITUTO COMPRENSIVO “Francesco Vivona”
Calatafimi Segesta



Oggetto: richiesta di autorizzazione all’ingresso a scuola di personale esterno in orario scolastico

Il/la sottoscritto/a________________________________________________________________docente di
scuola___________________________________________________(Infanzia-Primaria-Secondaria I Grado)
chiede, l’autorizzazione per l’ingresso nella scuola per __l__ Sig.__ ________________________________
nat__ a ________________________il___________________________tel. __________________________
in qualità di esperto esterno per svolgere la seguente attività:
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
Il giorno__________________________dalle ore____________________alle ore_____________________
per la/le seguente/i classi_________________________________________________________ nel locale
___________________________________________________________ (aula classe – aula informatica –aula laboratorio-aula docenti)
L’esperto presenterà all’ingresso:
Documenti di riconoscimento
L’Autorizzazione all’ingresso firmata dalla Dirigente Scolastica;

                                                                                                                                                   Firma del docente
_________________________









