
N. COGNOME NOME DATA NASCITA 
CLASSE 
CONC.

SCUOLA DI TITOLARITA' 
1/09/2019

ORE 
RICHIESTE

TIPO 
P.T.

NUOVA 

DOMANDA 

REVOCA PART-

TIME

DATA INIZIO 

PART-TIME

PROROGA PART-

TIME

DATA FINE 

PART-TIME

1 ESPOSITO STEFANIA 09/10/1971 AN
RCAA80400X - I.C. "ORAZIO 

LAZZARINO" GALLICO 13 C NO NO 01/09/2019 SI 31/08/2021

ANNO SCOLASTICO 2019/20

ELENCO DOMANDE DI PART TIME DEL PERSONALE DOCENTE - 
SCUOLA INFANZIA


