
                                              AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                I.C. “G.VERDI-P.CAFARO”  

               76123  ANDRIA 

 

 

 

 

     _ l _  sottoscritt_  _________________________________________________________   

nat_  il ____/ ____/_____  a _________________________________  prov .  ( ____)   in servizio 

presso codesta Istituzione Scolastica , in qualità  di ____________________________________    

con contratto di lavoro a tempo ______________, consapevole delle responsabilità civili e penali 

d i c h i a r a 

sotto la propria responsabilità di aver usufruito del permesso retribuito _____________________ 

                                                                                                    (Specificare per motivi personali/concorso lutto ecc.) 

 dal __________________ al __________________ per gg.___________, per il seguente motivo: 

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

 

 

 

Andria, _________________ 

 

               IN FEDE 

        ___________________________ 


