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OGGETTO: Richiesta PERMESSO BREVE.


Il/La sottoscritto/a docente ________________________________________________, 

in servizio presso l’Istituto Comprensivo di Malè:

□ Scuola Secondaria di 1° grado di Malè 

□ Scuola Primaria di ___________________ 

Dopo aver esposto  □verbalmente  □via mail □telefonicamente le motivazioni al 

□ DIRIGENTE SCOLASTICO


 □ VICARIO

ai sensi dell’art. 55 del C.C.P.L. 2004 e ss.mm.,

c h i e d e

di fruire di un permesso breve (1 o 2 ore), 

per il giorno __________________ dalle ore ___________ alle ore _____________  

per motivi precedentemente esposti al Dirigente Scolastico. 

La sostituzione sarà effettuata dal/la Sig./ra ___________________________________

Il recupero del permesso breve va effettuato entro 2 mesi possibilmente in sostituzione di colleghi assenti a qualsiasi titolo. 

Data del recupero per sostituzione collega assente

Il giorno__ ________________ dalle ore ____________ alle ore ______________

Firma docente richiedente   

________________________________


Firma docente che effettua la sostituzione _________________________________

Data ______________________________

NOTE: 1. Il permesso breve viene concesso dal Dirigente Scolastico su domanda motivata e presentata                      
      ALMENO 3 GIORNI PRIMA.
2. Il permesso breve può essere chiesto per un massimo di 2 ore di servizio.

3. Si possono chiedere fino ad un massimo di 18 ore annue di permesso per la S.S.P.G. e 24 ore annue per la scuola primaria inclusa le visite mediche specialistiche.

	
	IL DIRIGENTE DELL’ISTITUZIONE

dott.ssa P. Cinzia Salomone

Firmato digitalmente. Questa nota, se trasmessa in forma cartacea, costituisce copia dell’originale informatico firmato digitalmente, predisposto e conservato presso questa Amministrazione in conformità alle regole tecniche (artt. 3 bis, c. 4 bis, e 71 D.Lgs. 82/2005). La firma autografa è sostituita dall'indicazione a stampa del nominativo del responsabile (art. 3 D.Lgs. 39/1993).
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