
 

Al Direttore 

Ufficio Scolastico Provinciale 

Bergamo 

 

Al Dirigente Scolastico 

………………………………… 

………………………………… 

 

 

…l… sottoscritt… ……………………………………………...…., nat… il ……………………… 

a …………………………………………………………………. provincia ….…………………… 

titolare presso ……………………………………………………………………………………….. 

in qualità di ……………………………………….., classe di concorso ………………………… 

premesso 

ha chiesto ed ottenuto la trasformazione del proprio rapporto di lavoro da tempo pieno a 

tempo parziale orizzontale/verticale per n. ……. ore di servizio settimanali con decorrenza 

dal ……………………… 

chiede 

di rientrare a tempo pieno a decorrere dall’1 settembre 2009. 

 

 

 

Luogo e data: ………………………….. 

Firma 

…………………………………………………… 

 


