.
* 4

* X %
*
* 4 *
4
S2VBEICA (>

Lo Profpssionale i Siate - S?;:,;:;l”’ Encgpitrononmia ¢ L'Ogitalita Allerfiors

CIRCOLARE INTERNA N.37 Riccione, 06/10/2016

A tutto il personale DOCENTE e ATA
Alla sig.ra MAGNANI LUANA
Sede

Oggetto: Versamento quota assicurazione a..s. 2016/17

Si informa che I’Istituto ha stipulato 1’assicurazione infortuni —RCT e tutela giudiziaria
presso la Compagnia BENACQUISTA ASSICURAZIONI snc.

Si invita il personale a dichiarare la propria volonta all’adesione/non adesione
all’assicurazione per 1’anno scolastico 2016/17 (foglio firme allegato).

Il versamento della quota pro-capite di € 5,50 dovra essere effettuato entro il 22 ottobre
2016 al collaboratore scolastico sig.ra Magnani Luana dalle ore 12 alle ore 13,30 (per facilitare e
snellire il lavoro di raccolta le SS.LL. sono pregate di presentarsi con ’importo richiesto).

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Prof. Giuseppe Filiberto Ciampoli

Dirigente: Giuseppe Filiberto Ciampoli
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