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Il/La sottoscritt in qualita di docente scuola (indicare il grado di scuola)
con contratto a tempo determinato fino al 30/06/24 presso il
PLESSO dichiara di aver prestato servizio, durante la sospensione delle

attivita didattiche (dalla decorrenza del contratto all’inizio delle lezioni e dopo 1’08/06/24) per attivita inerenti la
propria funzione, nelle date di seguito specificate:

DATA ORARIO TIPO ATTIVITA’

Data FIRMA



