
 

         AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
         I.C. ……………………. 

 

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________ 

docente a tempo indeterminato, titolare/in assegnazione/utilizz. presso questo 

Istituto sede di __________________________; 

DICHIARA 

di essere disponibile a prendere parte al Progetto di Accoglienza Scuola Primaria per 

l’a.s. 2023/24. 

 

 L’attività svolta prevederà un compenso stabilito in sede di contrattazione di 

Battipaglia______________ 

 FIRMA 

 _________________________ 


