Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo GIOVANNI XXIII
SAN FERDINANDO DI PUGLIA

OGGETTO: Richiesta affidamento device per attivazione Didattica a Distanza e/o Digitale Integrata.

	Il/La sottoscritto/a _______________________________________ docente coordinatore della classe _____ sez. _____ di Scuola Primaria / Sec. I grado, chiede l’affidamento di apposito device per l’attivazione della Didattica a Distanza e/o Digitale Integrata a partire dal ____/ ____/202…. a favore dei seguenti alunni:
-__________________________________________
-__________________________________________
-__________________________________________
-__________________________________________
-__________________________________________
-__________________________________________

	San Ferdinando di P.,  ……/……/202…
										IL DOCENTE COORDINATORE
										DELLA  CLASSE …….  SEZ…….

										__________________________
