 Al Dirigente Scolastico

 Istituto Comprensivo di Maniago
OGGETTO: Permessi retribuiti di cui all’art. 3 del D.P.R 395/99 riguardante il diritto allo studio
	l/la sottoscritto/a
	
	qualifica
	Docente / ATA

	

	Sede di servizio
	
	
	T.I./ T.D.
	

	


chiede alla S.V. di poter usufruire 

di n°_______  ore di permesso straordinario retribuito di cui all’oggetto, nel giorno__________________  dalle ore _________ alle ore ___________come da autorizzazione provinciale prot. n. __________ del ______________. 

ALLEGATI _______________________________________________________________
( idonea documentazione anche autocertificata)


Maniago,___________________



            (data)
















_______________________________











     (firma)

RISERVATO ALLA SEGRETERIA 

La presente è pervenuta in data ___________________ assunta in protocollo con il numero _____________


Il dipendente ha già fruito di complessivi n° ______ ore  di permesso straordinario  diritto allo studio
nel corso :
del corrente a.s.




_______________________________________


              l’assistente amm.vo addetto al controllo

VISTO, si autorizzano gg./ore ______ dal __________________ al __________________, retribuiti interamente.









  IL DIRIGENTE SCOLASTICO








                      dott.ssa Laura Ruggiero
