
 

Al DSGA Ist i tuto Comprensivo 
“Andrea Ferr i ”  
Sala Bolognese 

 
 
 
Oggetto:  Richiesta autor izzazione ore aggiunt ive al  servizio personale ata  
 
 
 
La sot toscr i t ta       assistente amministrat iva o       col laboratore scolast ico  

_______________________________ _______________________________  

in servizio dal le ore ______al le ore ______i l  ____________presso i l  p lesso di 

__________________________prolunga i l  proprio servizio nel  giorno 

______________dal le ore __________al le ore ___________ per i l  seguente 

mot ivo _________________________________________________________  

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

______________________________________________________________  

 
        Firma  
 
        _______________________ 
 
 
 
Sala Bolognese __________ 
 
 
 
Visto,  s i  autor izza  
 
    I l  DSGA       I l  Dir igente Scolast ico  Reggente  
Giovanna Lanzoni       Dott .ssa Elena Accorsi  
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