											

									AL DIRIGENTE SCOLASTICO
									ISTITUTO    COMPRENSIVO
								                           GIULIANA SALADINO


RICHIESTA PERMESSO RETRIBUITO





Il/La sottoscritto/a   ________________________________________________________
residente a  ________________________________________________ (Prov. _______) 
in via  ____________________________________________________, in servizio presso l’Istituto Comprensivo Giuliana Saladino in qualità di ____________________________
a Tempo  Indeterminato

d i c h i a r a
sotto la propria personale responsabilità  di   aver usufruito / di voler usufruire di _______________   giorno/i di permesso retribuito  dal ___________ al ___________per i seguenti motivi :

________________________________________________________________________________________________


________________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]Il/la sottoscritto/a dichiara di avere preventivamente comunicato al collaboratore del DS/responsabile di plesso l’assenza in oggetto tramite:sms/coloquio telefonico ai sensi della circolare n. 4 del 3/9/2015 

_____________________
  	     (data)							    


							______________________________                                 
      (firma)










