Al Dirigente Scolastico III CIRCOLO DIDATTICO COLLEGNO
__l____ sottoscritt__   _________________________________________________________________________

Nat__ a ____________________________________Prov. (______) il ___________________________________

in servizio presso questo Istituto in qualità di _____________________________________a tempo __determinato

CHIEDE

Ai sensi degli artt. 13 e 19 del C.C.N.L. comparto Scuola 2006/2009, compatibilmente con le oggettive esigenze di servizio, di poter fruire dei seguenti GIORNI di FERIE, relativi all'anno scolastico _____/______
•    II__________________
•    Dal ________________ al _________________ pari a n° ____________ giorni lavorativi relativi al corrente a.s.
•    Dal ________________ al _________________ pari a n° ____________ giorni lavorativi relativi a ferie non godute
          nell'anno scolastico precedente.
Dichiara altresì, di aver già fruito nel corrente anno scolastico di n°__________ giorni di ferie relativi
all'anno scolastico_______/_________ nei seguenti periodi:
1. Dal ________________al _________________ per numero giorni _____________________;
2. Dal ________________al _________________ per numero giorni _____________________;
3. Dal ________________al _________________ per numero giorni _____________________;

4. Dal ________________al _________________ per numero giorni _____________________;

5. Dal ________________al _________________ per numero giorni _____________________;

6. Dal ________________al _________________ per numero giorni _____________________;
Chiede che durante il periodo di ferie le eventuali comunicazioni siano inviate al seguente recapito:
Presso _____________________________________________________________________________; 

Via/corso/piazza______________________________________________________________n.______;
Cap____________città ______________________ prov. (____) Tel. n° _________/_____________
Collegno, ______________

FIRMA

___________________


CIRCOLO DIDATTICO  -COLLEGNO 3° 
Viale Partigiani, 36 - Tel 4153222 -10093 Collegno (To) 

www.scuolecollegno3.it 
e-mail:  segreteria@scuolecollegno3.it 
Prot. n° _____    /       del___________
VISTO:      si concede
                                                 non si concede - il periodo è modificato 

per  i  seguenti motivi   _______________________________________

________________________________________

________________________________________

IL DIRIGENTE SCOLASTICO

Agosto 2009










