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	Foglio di firma del Prof. :

	mese di : 
	anno scolastico : 

	
	

	DATA
	ORE
	CLASSI
	MATERIE
	FIRMA
	VISTO

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


ALTRE PRESTAZIONI (riunioni, consigli, correzione compiti, etc.)

	DATA
	DESCRIZIONE

	
	

	
	

	
	

	
	


RISERVATO ALLA SEGRETERIA

Totale ore di lezione n.____________________    altre prestazioni svolte ____________________

Autorizzazione Direttore Didattico ___________________________________________________


