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MINISTERO DELL’ISTRUZIONE DELL’UNIVERSITA’ E DELLA RICERCA

ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “VISCONTEO”

Via Circonvallazione b, 3

26025 – PANDINO (CREMONA)

tel. 0373 90286 – fax 0373 90069

Prot.  
DICHIARAZIONE SERVIZIO PART-TIME

	SI
	
	NO


Cognome
Nome 
In caso affermativo elencare gli anni scolastici e le ore:

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

a.s. ________/_________ ore 

Pandino, 


__________________________


firma del dichiarante

IL DIRIGENTE SCOLASTICO


Prof. Giovanni Roglio
