
Cambio orario servizio e classe 

 

 Al Dirigente scolastico 
 Istituto comprensivo statale 
 “Guido Novello” 
 Ravenna 
 
Oggetto: cambio dell’orario di servizio e di classe (scuola secondaria primo grado) 
 

 
I/Le sottoscritti/e  

1. ________________________________________________________________________________________;  

2. ________________________________________________________________________________________,  

docenti di scuola secondaria di primo grado presso codesto Istituto chiedono di modificare il proprio 

rispettivo orario di servizio, nell’ambito dell’orario delle lezioni della classe ______________, con scambio 

delle ore e senza modifiche del monte ore individuale, come specificato nel quadro orario seguente: 

giorno ________ . ________ . 20_____ 

orario previsto orario modificato 

ora docente ora docente 

1  1  

2  2  

3  3  

4  4  

5  5  

giorno ________ . ________ . 20_____ 

orario previsto orario modificato 

ora docente ora docente 

1  1  

2  2  

3  3  

4  4  

5  5  

 
per il seguente motivo: 

____________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

 
data _________________ 
 
firma ____________________________________ firma ____________________________________ 
 
 
 
Preso atto della richiesta, 
 
 si concede  non si concede 
 
l’autorizzazione al cambio dell’orario di servizio. 
 
data _________________ Il Dirigente scolastico 
                       prof.ssa Nicoletta Ambrosio  
 


