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ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE  “ CARLO RIDOLFI ”

Viale della Repubblica,  6   - 36045  LONIGO (VI)

(  Tel. n. 0444/830244  Fax n.0444/438525-

E-mail: -  viic818008@istruzione.it


C.F. 80016190243-Cod.Min.  VIIC 818008

CERTIFICAZIONE

PRESTAZIONI PER ESPERTI ESTERNI 

FINO A 4 ORE
Il / La sottoscritt_  __________________________________________________

in servizio presso ___________________________________________________
in qualità di ________________________________________________________
dichiara
che la prestazione  dell’esperto _________________________________________

relativa al progetto___________________________________________________
anno scolastico __________/ Periodo____________________________________
è stata effettivamente svolta per n.____ ore complessive.
Breve relazione sull’attività svolta dall’esperto (se non già inserita nel registro):

_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________

Data _______________________

Firma _________________________









VISTO  del Dirigente Scolastico









_________________________

