








AL DIRIGENTE SCOLASTICO










ISTITUTO COMPRENSIVO










GALLICANO NEL LAZIO

Il/La sottoscritt…  ………………………………………….

POSIZIONE GIURIDICA 
(  Docente


( A tempo indeterminato




              (  A.T.A.


( A tempo determinato (C.S.A.)








              ( A tempo determinato (Dirigente Scolastico)

chiede di poter usufruire per gg. ………  dal ………………….. al ………………….     per ore …………….

( Ferie (docenti di ruolo max. 6 gg. Art. 19 comma 9 del C.C.N.L. senza oneri aggiuntivi per l’amm.ne)

( Ferie per motivi personali/famigliari (per docenti di ruolo art. 21 comma 2 del C.C.N.L. nell’ambito dei 6 gg. scolastici senza  condizioni previste dell’art. 19 comma 9. Si deve allegare documentazione o autocertificazione).

( Ferie
A.T.A.


( relative al corrente A.S. ………………………………





( maturate e non godute nel precedente A.S. ……………………..

( Recuperi A.T.A.

( Festività previste dalla legge 23/12/1977, n. 937








( matrimonio








( partecipazione …………………………..

( Permesso retribuito




( lutto familiare

( Permesso non retribuito




( motivi personali/famigliari

( Permesso retribuito previsto da specifiche disposizioni di legge (art. 21 del C.C.N.L. commi 6 e 8)

( Assenza per malattia (pers.le a tempo indeterminato) ……………………………………………

( Assenza per malattia (pers.le a tempo determinato) ………………………………………………

( Astensione obbligatoria per maternità (legge n. 1204 del 30/12/1971 e legge n. 53 del 08/03/2000).

( Congedo parentale (legge n. 53 del 08/03/2000 art. 32).

( Congedo parentale prolungamento genitore minore handicap (legge n. 53 del 08/03/2000 art. 33).

( Congedo malattia figlio fino a 3 anni (legge n. 53 del 08/03/2000 art. 47).

( Congedo malattia figlio fino a 8 anni (legge n. 53 del 08/03/2000 art. 47).

( Aspettativa per  motivi di famiglia.

( Aspettativa per motivi di studio.

( Partecipazione ad attività di formazione o aggiornamento.

( 150 ore di diritto allo studio.

( L. 104  (art. 3, comma 3. legge 104/92)

( ……………………………………….

DOCUMENTAZIONE

( Allega certificato medico.

( Si riserva di presentazione attestato di partecipazione all’esame o corso di aggiornamento.

( Si riserva di presentare …………………………………………..

Gallicano nel Lazio, ………………………….










………………………………………..










          (firma del dipendente)

