AL DIRIGENTE SCOLASTICO

dell’I. C.“ALBERTO MANZI”

Via del Pigneto, 301- Roma

_l__  sottoscritt ____________________________ docente  di ___________________________

qualifica del docente
in servizio presso la scuola ________________________________ dell’I. C.“ALBERTO MANZI”

                                                       primaria – Sec. 1° Grado                               

Fa presente che nel corso dell’anno scolastico ha già usufruito di n° ___________ gg di ferie

C H I E D E 

ai sensi dell’art.19 del CCNL  n. ____________ gg di congedo ordinario  nel periodo che va:

dal ___________________al __________________  pari a gg.  ________

dal ___________________ al __________________  pari a  gg. ________ 

                                                   (  Totale complessivo  32 giorni lavorativi )

ed inoltre di poter usufruire delle 4 giornate di riposo della legge L.937/77, nei giorni:

1)_______________________________    2) _______________________________ 

3) ______________________________     4) _______________________________  

Recapito:

_____________________________________________________________________    

tel. _____________________________  Cellulare ____________________________ 

Roma,_____________________   

___________________________________________________  

                                                        firma

