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Scuola Secondaria di 1° grado “S. Fabriani” Spilamberto
Viale Marconi, 6 — 41057 SPILAMBERTO (MODENA)
Tel. 059 -784188 Fax 059-783463 - Codice Fiscale 80010130369
E-mail: moic81800t@istruzione.it PEC: moic81800t@pec.istruzione.it sito web: www.icfabriani.edu.it

Al Dirigente Scolastico
[.C. Spilamberto

OGGETTO: Richiesta intervento di manutenzione.

Presso il Plesso: locale:

Tipo di intervento: [ idraulico [ elettrico [ muratura [ vario

BREVE DESCRIZIONE DEL PROBLEMA

SPILAMBERTO,

FIRMA DEL RICHIEDENTE

RISERVATO ALL’UFFICIO

Data di consegna

NOTE DEL RESPONSABILE
(priorita, effettuabile all'interno o chiamando I'azienda, di competenza del Comune)

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Silvia Rossi



http://www.icfabriani.edu.it/
mailto:moic81800t@pec.istruzione.it
mailto:moic81800t@istruzione.it

	Scuola Secondaria di 1° grado “S. Fabriani” Spilamberto

	Numero giorni di ferie richiesti: (prima richiesta): 
	Numero giorni di ferie richiesti: (prima richiesta)_2: 
	Casella di controllo 1: Off
	Casella di controllo 1_2: Off
	Casella di controllo 1_3: Off
	Casella di controllo 1_4: Off
	Numero giorni di ferie richiesti: (prima richiesta)_3: 
	Numero giorni di ferie richiesti: (prima richiesta)_4: 
	Numero giorni di ferie richiesti: (prima richiesta)_5: 
	Numero giorni di ferie richiesti: (prima richiesta)_6: 
	Numero giorni di ferie richiesti: (prima richiesta)_7: 
	Numero giorni di ferie richiesti: (prima richiesta)_8: 
	Numero giorni di ferie richiesti: (prima richiesta)_9: 
	Numero giorni di ferie richiesti: (prima richiesta)_10: 


