
Mod. - Richiesta congedi ATA 

                                                                                 

       Al  Dirigente  Scolastico 

       dell’ I.S.I.S. ”Francesco De Sarlo” 
       Via  Sant’ Antuono, 192 
       85042  -  LAGONEGRO    PZ 

                    

 

Oggetto: Richiesta congedi  - Anno Scolastico  _____ / _____. 

 

_ l _  sottoscritt _    _________________________________________________   in servizio presso codesto  

 

Istituto in qualità di  D.s.g.a.– A.A. – A.T. – C.S.  a Tempo Indeterminato  /  Determinato 
 

 

C H I E D E 

 

alla S.V. di assentarsi per gg. ____________  dal ____________________  al ____________________   per: 

 

�  ferie (ai sensi dell’art. 13 e 19 del C.C.N.L. 2006/2009)         �   a.s. precedente            �   a.s. corrente 

�   festività soppresse  (ai sensi dell’art. 14 del C.C.N.L. 2006/09  previste dalla legge 23/12/1977, n° 937) 

�  recupero 

�  permesso retribuito (ai sensi dell’art. 15  del C.C.N.L. 2006/2009) 

       � concorsi      � esami     � motivi personali/familiari    � matrimonio    � lutto    � altro _____________ 
 

�   permesso retribuito ai sensi dell’Art. 33, comma 3, Legge n.104/92. 

�   malattia (ai sensi dell’art. 17 del C.C.N.L. 2006/2009)         � Visita Specialistica ________________________ 

�  maternità   

       �  interdizione complicazione gestazione           �  astensione obbligatoria          �  astensione facoltativa 

�  aspettativa per motivi di famiglia/studio  (ai sensi dell’art. 18 del C.C.N.L. 2006/2009) 

�  altro caso previsto dalla normativa vigente: ________________________________________________ 
 

Durante il periodo di assenza il sottoscritto sarà domiciliato in  ____________________________________ 

 

via _______________________________________________   n°_______   tel. ______________________ 

 

• SI ALLEGA  _________________________________________________________________________ 
 

Lagonegro, li  ___________________ 

                       Con Osservanza 
 

            _____________________________________ 
 

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ 
Vista la domanda, si esprime parere: 

 

--------------------------------------------------------- 

---------------------------------------------------------                       �  si concede     � non si concede
      

   IL DIRETTORE S.G.A.                                      IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

(Sig.ra Rosa MARTINESE)                                                                       (Dott. Roberto SANTARSIERE) 
 

 


