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Via Manzoni n. 1/A   –   07100    Sassari - Tel. 0792845364 - e-mail: ssic84900t@istruzione.it

Alla c.a. 
Del Comune di Sassari dottssa  Maria Chiara Cattari
Della coordinatrice del Servizio di Assistenza scolastica 
Specialistica Plus Sassari 
 dottssa Claudia Spanu 
spanu@progettoa.it

In occasione dell’uscita che si terrà il_________________________________________________________, presso_________________________________________________________________________________, 
si richiede la presenza dell’assistente educativa__________________________________________________, dalle ________alle___________per l’alunno con codice __________________________________________,
frequentante la classe ______________________della scuola ____________________________________, plesso __________________________________________, dell’Istituto Comprensivo Monte Rosello Alto.
Il mezzo DI TRASPORTO utilizzato sarà ________________________________________________________
L’assistente effettuerà n. ______ore in eccedenza.
		

Le insegnanti			Si autorizza
	______________________________			La coordinatrice del Servizio di Assistenza Scolastica 
	______________________________			Specialistica Plus Sassari dottssa Claudia Spanu
______________________________			_________________________________________


La Dirigente Scolastica
Dott.ssa Michela Maria Meloni
Firmato digitalmente
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