AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO
DI FRANCAVILLA DI SICILIA

PROPOSTA DI CALENDARIZZAZIONE DEL CORSO DI __________________________
PER LA SCUOLA _________________________ PLESSO DI _____________________
CLASSE _________ SEZ ________
DOCENTE _______________________________________
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	NUMERO DI ORE

	

	
	

	

	
	

	

	
	

	

	
	

	

	
	

	

	
	

	

	
	

	

	
	

	

	
	

	

	
	

	
TOTALE ORE
	




                                                                         L’insegnante

______________________________
