                                                                                                                                                                        Mod.I

AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO DI PIETRAMELARA
   ..l..sottoscritt …………………..……………………………… in servizio presso …………………………………………………………………………………………………………

dipendente con contratto di lavoro:

( a tempo indeterminato 

( determinato

( tempo pieno 

( tempo parziale orizzontale 

( tempo parziale verticale     
CHIEDE

( di poter fruire dei permessi retribuiti – ai sensi dell’art. 33/6°comma L.104/92 - per il mese di ………………………………

nei seguenti giorni …………………………………………………………………..  

oppure 

per il giorno ………………………………….. 

oppure

per il giorno…………………..dalle ore ……………..alle ore …………

oppure per il mese di ……..

di n.2 ore giornaliere retribuite così articolate:

	Lunedì
	Dalle ore
	Alle ore
	Dalle ore
	Alle ore

	Martedì
	Dalle ore
	Alle ore
	Dalle ore
	Alle ore

	Mercoledì
	Dalle ore
	Alle ore
	Dalle ore
	Alle ore

	Giovedì
	Dalle ore 
	Alle ore
	Dalle ore
	Alle ore

	Venerdì
	Dalle ore
	Alle ore
	Dalle ore
	Alle ore

	Sabato
	Dalle ore
	Alle ore
	Dalle ore
	Alle ore

	
	
	
	
	


Il/la sottoscritt.. si impegna a comunicare preventivamente, quando oggettivamente possibile, i giorni ovvero le ore di assenza al fine del buon andamento dell’ufficio.

Consapevole delle responsabilità, di natura anche penale, che potrebbero derivare in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione oppure di uso di atti falsi, nonché di esibizione di atti contenenti dati non più rispondenti a verità

DICHIARA

- Che non è stato modificato il giudizio di gravità dell’handicap

Pietramelara_____________________                  il/la Dipendente _________________________

VISTO:  Il  Dirigente Scolastico
             Prof. Vincenzo Di Lauro
