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Al Dirigente Scolastico 

dell’I. P. S. I. A. “F. Lampertico” 

di Vicenza 

 

 

OGGETTO: DISPONIBILITÀ DOCENTI A SVOLGERE CORSI DI RECUPERO ESTIVI 

 

 

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________, docente di 

_____________________________ in servizio nel corrente a. s. _______________ presso questo Istituto, 

 

DICHIARA 

 

La propria disponibilità a svolgere attività di recupero nel periodo estivo relativamente alla/e seguente/i 

disciplina/e: 

1. ___________________________ nel periodo dal ___________________ al ___________________ 

2. ___________________________ nel periodo dal ___________________ al ___________________ 

3. ___________________________ nel periodo dal ___________________ al ___________________ 

 

Il/La sottoscritto/a, inoltre, 

 

SI IMPEGNA 

 

ad adeguarsi, ove possibile, alle complesse esigenze organizzative dell’Istituto in merito alle attività di 

recupero e ad accettare il calendario dei corsi così come verrà definito dalla Dirigenza, fatte salve 

imprescindibili e motivate necessità personali. 

 

Vicenza, ____________________ 

              In Fede 

 

        _____________________________________ 
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