Al Dirigente Scolastico/Direttore D.S.G.A.             

I.C. “A. CUSTRA” –Via Europa,22

80040 Cercola (NA)

___l___sottoscritt_________________________________________________________________
Nat___a_______________________________________________il________________________ 

in servizio presso Scuola         (  Infanzia              
(   Primaria                     (  Secondaria I grado
in qualità di               

  (  Docente               
(   Ass.te Amm.vo          (    Col.re Scol.co   

Assunt___a tempo          
  ( Indeterminato       
(   Determinato

C H I E D E 
La  concessione di n.______giorn___/mes___dal __________________al____________________







   dal __________________al____________________
                                                                          dal __________________al____________________

                                                                                           dal __________________al____________________
(  PERMESSO RETRIBUITO (art. 15 CCNL) PER            ( ASSENZA PER MALATTIA (art. 17 CCNL)
- partecipazione concorso/esame                                                               - infermità

- motivi di studio                                                                                        - ricovero ospedaliero

- lutto                                                                                                          - convalescenza post-ricovero

- matrimonio                                                                                               - visita specialistica
- gravi motivi                                                                                              - day - hospital 
- motivi familiari o personali                                                                      -  infortunio
( ASSENZA CONGEDO PARENTALE (art. 12 CCNL) :           (  PERMESSO  L. 104 
- interdizione anticipata per gravidanza a rischio                          

- astensione obbligatoria per gravidanza                                              

- astensione obbligatoria per puerperio                                                        

- astensione facoltativa nel primo anno                                                        

- malattia figlio minore 3 anni

( ASSENZE PER FESTIVITA’ SOPPRESSE                               ( FERIE   

                                                                                                         - relative anno precedente                                                                                                            
( CONVOCAZIONE TRIBUNALE                                                             - relative anno corrente                                                         

( PERMESSI PER MOTIVI SINDACALI                              ( ASSENZE PER INFORTUNIO SUL LAVORO

( ASSENZE PER FLESSIBILITA’ (rientri – recuperi)

Altro: Permesso per_______________________________________________________________________________
Allega alla presente la seguente documentazione: _____________________________________________________
CERCOLA,                                                                                      CON  OSSERVANZA
RISERVATO ALL’UFFICIO

Riepilogo assenze fruite dal___richiedente per lo stesso motivo.

- nel corrente anno scolastico : mesi____giorni______                        - nel triennio precedente: mesi___giorni______

- nel precedente anno scolastico : mesi____giorni____                        - nel quinquennio precedente: mesi____giorni___

- permessi retribuiti nell’anno corrente giorni_______

                                                                                                                           Il DIRETTORE DEI SS.GG.e AA.                                                 
Prot. n. __________________





Del       __________________





ASPETTATIVA (art. 18 CCNL) PER


              - motivi di famiglia


       - motivi di studio








