
       
MINISTERO DELL’ISTRUZIONE E DEL MERITO 

UFFICIO SCOLASTICO REGIONALE PER IL LAZIO 

Istituto Comprensivo via N.M. NICOLAI 
SEDE CENTRALE: Via Nicola Maria Nicolai, 85 – 00156 Roma 

06.41220371 - Distretto 13° 

Cod. meccanografico: RMIC8ER00B E-Mail: rmic8er00b@istruzione.it 

Al Dirigente Scolastico 

      dell’I.C Via N. M. Nicolai – Roma 

 

Oggetto: disponibilità ore aggiuntive 

Il/La sottoscritto/a……...……………………………………………….., 

insegnante presso codesto Istituto nel plesso: 

…………………………………………………………….. 

si rende disponibile ad effettuare ore aggiuntive per supplenze presso il 

plesso: 

……………………………………………………………………… 

Secondo il seguente orario: 

Lunedì dalle ore…………….…. alle ore………………… 

Martedì dalle ore…………….…. alle ore………………… 

Mercoledì dalle ore………….……. alle ore………………… 

Giovedì dalle ore………….……. alle ore………………… 

Venerdì dalle ore………….……. alle ore………………… 

 

Roma,…………………  

L’insegnante   

        ___________________  


