
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
CPIA L’AQUILA 

Oggetto: Domanda di permesso breve - ATA


_ l _ sottoscritt__ _____________________________________________ in servizio presso questa 

Istituzione scolastica in qualità di _____________________________

nella sede di___________________________________
CHIEDE

di essere posto in permesso breve dalle ore _____________ alle ore _________________ 

del giorno ________________


Il/la sottoscritto/a dichiara:
- che la richiesta è compatibile con la metà dell’orario giornaliero.
- si impegna a recuperare le ore di permesso in base alle esigenze di servizio e comunque entro 60 giorni dalla data di fruizione.




[bookmark: _GoBack]Luogo e data, _____________ 
Firma 

___________________ 


Visto: 
Il Dirigente Scolastico
Claudia Scipioni
