
 
 
 
 

DESIDERATA ORARIO PERSONALE - A.S. ______________ 
 

 
Prof./ssa________________________________ Materia_________________________________ Ore sett.li________ 

 
PRIORITÀ  

(compilare solo uno dei due riquadri) 
 
 A - GIORNO LIBERO 
 indicare obbligatoriamente un’alternativa a    
 quello desiderato. 
 Le combinazioni Lunedì/Sabato e viceversa NON   
 sono consentite. 
 
 1 _________________________________________ 
 
 2 _________________________________________ 
  
Qualora le preferenze per un determinato giorno 
libero superassero le 15 richieste, si procederà 
all’attribuzione mediante sorteggio.  
Con riferimento a questa eventualità, negli anni 
successivi si procederà ad una rotazione, dando 
priorità a coloro che l’anno precedente non 
hanno visto soddisfatta la propria richiesta. 
 
La parte sottostante va compilata da tutti i docenti per fornire indicazioni, non vincolanti, utili per la 
stesura e l’ottimizzazione dell’orario. 
 
  
 ▢ Preferibilmente poche prime ore 
 ▢ Preferibilmente poche ultime ore 
 ▢ Preferibilmente orario compatto 
 ▢ Disponibilità ad effettuare 5 ore consecutive 
 ▢ Poche ore buche (2/3) 
 ▢ Alcune ore buche (più di 3) 
 
 ▢ Ore singole nelle classi ___________________________________________ 
  
 ▢ Ore doppie nelle classi ___________________________________________ 
 
 
 ▢ Altro: _________________________________________________________________________________________________________ 
 
 
 
Impegni in altre scuole: Istituto_______________________________________________    Ore_________ 

 
Recapito telefonico ___________________________ 

 
 
        Firma __________________________ 

 
 

 

LICEO LINGUISTICO STATALE “ILARIA ALPI” 
 

B - ARTICOLAZIONE ORARIA 
 scegliere una sola opzione 
 
 ▢ NO prime ore      ▢ NO ultime ore 
     
 in ogni caso indicare almeno 2 giorni in cui si   
 potrebbe averle: 
 
 1 ______________________________ 
 
 2 ______________________________ 
  

 


