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ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE SAN CESARIO DI LECCE
CON SAN DONATO DI LECCE

SCUOLA DELL’INFANZIA — PRIMARIA — SECONDARIA DI 1° GRADO

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA
I.C. SAN CESARIO DI LECCE CON SAN DONATO DI LECCE

Prot. N° del

OGGETTO: RICHIESTA FERIE-FEST.SOPP.-RECUPERO LAV. STRAORD. - PERSONALE

DOCENTE.
I1/1a sottoscritto/a C.F.
nato/a il
residente a in Via
n. in servizio presso codesta Istituzione Scolastica in qualita di docente a tempo determinato / indeterminato, in

servizio presso:
San Cesario di Lecce

O Scuola dell’Infanzia “N. Green”
O Scuola dell'Infanzia “De Giorgi”
O Scuola Primaria “G.B. Saponaro”

O Scuola Secondatria Statale I grado “A. Manzoni”

San Donato di Lecce

O Scuola dell’Infanzia “Aierelli”
[ Scuola Primaria “via Verdi”

O Scuola Secondaria Statale I grado “G. Pascoli”

CHIEDE
Alla S.V. di assentarsi per gg. dal al per:
O ferie (aisensidell’art. 13 comma 9 del CCNL) O a.s. precedente O a.s. corrente

O festivitd soppresse previste dalla legge 23/12/1977, n. 937
O permesso retribuito art. 15 per: O concorsi O esami O motivi personali/familiari O lutto

O matrimonio O permesso studio

Via Cerundolo, 64 — San Cesario di Lecce Tel.0832/205333
C.M. LEIC853003 — C.F. 80012820751
E-mail: leic853003(@istruzione.it PEC: leic853003(@ pec.istruzione.it

WWwW. COIDB[eﬂSiVOS ancesario.edu.it




*

Ministero dell’Istruzione e del Merito
Dipartimento per I'lstruzione
Direzione Generale per gli Affari Internazonali
uftv

ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE SAN CESARIO DI LECCE
CON SAN DONATO DI LECCE

SCUOLA DELL’INFANZIA — PRIMARIA — SECONDARIA DI 1° GRADO

permesso per formazione art. 64

malattia (ai sensi dell’art. 17) O visita specialistica O Day Hospital O Infortunio O Ricovero Osp.
maternita O interdiz. Compl. Gestazione O astensione obbligatotia
1..104/92 art. 33

congedo parentale (art. 12 c. 4)

malattia del figlio (att. 12 c. 5) O entro il 1° anno O entro il 2° anno O entro il 3° anno
aspettativa per motivi di famiglia/studio

O
O
O
O
O
O
O
O

altro caso previsto dalla normativa vigente

Durante il periodo di assenza il/la sottoscritto/a sara domiciliato/a a

Via n.

SI ALLEGA: O CERTIFICAZIONE O AUTOCERTIFICAZIONE

Luogo e Data,

(Firma del dipendente)

RISERVATO all’UFFICIO

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Prof.ssa Maria Stella COLELLA

F.t0 Digitalmente

(In caso di firma digitale apposta sulla richiesta, questa si intende concessa al richiedente, qualora, a contrario, si propenda
per un diniego della stessa, seguira dispositivo specifico indicante le ragioni di rigetto della richiesta)

Via Cerundolo, 64 — San Cesario di Lecce Tel.0832/205333
C.M. LEIC853003 — C.F. 80012820751
E-mail: leic853003(@istruzione.it PEC: leic853003(@ pec.istruzione.it

WWwW. COII]B[E‘HSiVOS ancesario.edu.it




