Ill.mo Dirigente Scolastico
LLS.S. “GALILEO FERRARIS”
Oggetto: RICHIESTA DI ASTENSIONE DAL LAVORO

SEZIONE DA COMPILARE A CURA DEL DIPENDENTE

Il/La sottoscritto/a ‘ , in servizio,

nel corrente anno scolastico, presso codesto istituto in qualita di ‘

con contratto a tempo [] indeterminato - [_] determinato

chiede alla S.V.I. di poter usufruire per il periodo dal ‘ ‘ al‘ ‘

di complessivi n. |:| giorni di:

(indicare, dove richiesto dal modulo e sotto la propria responsabilita, anche il numero di giorni gia fruiti nel corso del corrente anno scolastico per la

tipologia di permesso/congedo oggetto della presente richiesta)
[] Ferie

[ relative al corrente anno scolastico (giorni gia fruiti nel corrente a.s.: :b

[] maturate e non godute nel precedente anno scolastico

[] Festivita previste dalla Legge 937/77 e s.m.i. (giorni gia fruiti nel corrente a.s.: :b
[0 Malattia
[] Permesso retribuito per (Allegare documentazione giustificativa)
[ motivi personali/familiari (giorni gia fruiti nel corrente a.s.: S)
[] partecipazione a concorso/esame (giorni gia fruiti nel corrente a.s.: S)

[J lutto familiare

[] matrimonio

[l Permesso per Legge 104/92 (giorni gia fruiti nel corrente mese: |:| )
[0 Formazione (Allegare documentazione giustificativa) (giorni gia fruiti nel corrente a.s.: :b
[l Recupero lavoro straordinario
[] Altra tipologia di permesso/congedo prevista dalla normativa vigente
[ descrizione: ‘
Molfetta, ‘ Con osservanza

SEZIONE RISERVATA ALLA SEGRETERIA DELLA SCUOLA

La presente é pervenuta in data ‘ a mezzo ‘

Il dipendente ha gia fruito di complessivi n. |:| giorni relativamente alla tipologia di permesso/congedo oggetto

della presente richiesta.

Documentazione allegata:

AUTORIZZAZIONE

(PER IL PERSONALE A.T.A.) Vista la domanda:

Si esprime parere [] favorevole - [_] non favorevole [] si concede - [] non si concede

11 D.S.G.A. Dott. Antonio Totagiancaspro 11 Dirigente Scolastico Prof. Luigi Melpignano
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