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Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricerca 

Direzione Didattica Statale “G.Pascoli” 2° Circolo

Viale Italia angolo via Veneto – 26900 Lodi

Tel.0371/31519 fax 0371/36033

email Uffici: loee00700x@istruzione.it
MODULO- RICHIESTA PERMESSI BREVI -DOCENTI

(art. 22 - N.C.C.N.L.)







All’attenzione del Dirigente Scolastico







Dott. Rosaria Prudente









SUA SEDE

Il/La sottoscritto/a   _____________________________________________________  docente con contratto di lavoro a tempo indeterminato in servizio c/o la Direzione Didattica Statale 2° circolo di Lodi







 C H I E D E

a norma dell’art. 22 del N.C.C.N.L. un permesso breve in data ____________

dalle ore  ______    alle ore_______        per i seguenti motivi:

Il /La sottoscritto/a  é a conoscenza che:

1) deve recuperare le ore non lavorate in una o più soluzioni, secondo le esigenze

    di servizio stabilite dalla S.V., entro i  due mesi lavorativi successivi a quello della

    fruizione del permesso;

2) la concessione del permesso, per il personale docente, é subordinata alla

    possibilità di sostituzione con personale in servizio;

3) Il mancato recupero, per motivi imputabili al dipendente, comporta la trattenuta 

    della somma spettante per il numero di ore non recuperate.




Data





Firma del richiedente

                _____________________



_________________

----------------------------------------------------------------------------------------------------PARERE DEL DIRIGENTE SCOLASTICO:_________________________________

      Data






Firma del Dirigente Scolastico

      _________________________
                               ________________________________


 
