UFFICIO SCOLASTICO PROVINCIALE DI MILANO

    UFFICIO ORGANICO SCUOLE SECONDARIE

MOD. “B” 
                                         All’ Ufficio Scolastico Provinciale di Milano

ISTITUTO…………………………………………………………………………………….

COD. MECC………………………………………………………………………………….

Oggetto: autorizzazione classi bilingue. Anno scolastico 2018/19
(indicare solo i gruppi per i quali si richiedono ore in piu’ in organico di fatto)

	SEZIONE /INDIRIZZO
	CLASSE………
	Al. Inglese n………………

Al. Francese n…………….

Al. Tedesco n……………..

Al. Spagnolo n…………….



	SEZIONE /INDIRIZZO
	CLASSE………
	Al. Inglese n………………

Al. Francese n…………….

Al. Tedesco n……………..

Al. Spagnolo n……………



	SEZIONE /INDIRIZZO
	CLASSE………
	Al. Inglese n………………

Al. Francese n……………..

Al. Tedesco n………………

Al. Spagnolo n…………….




Si attesta che la richiesta di cui sopra è stata verificata dal  sottoscritto.

                                                                                             IL DIRIGENTE SCOLASTICO

                                                                                      ……………………………………………..

DATA…………………………………

U.S.T. MILANO

VISTO: SI APPROVA

DATA………………………………..                                                  IL DIRIGENTE

                                                                                                               (Marco Bussetti)
