 PERMESSI  PERSONALE TEMPO DETERMINATO  - ART. 19 C. 7 e 8 CCNL VIGENTE
	
	Al Dirigente Scolastico

dell’Istituto Comprensivo Statale Como Lago 


	La/Il sottoscritta/o 
	

	in servizio nell’ICS Como Lago
	( INFANZIA

( PRIMARIA – plesso
( SECONDARIA I GRADO - plesso

	con la qualifica di:
	( Docente 

	
	( DSGA -  ( Assistente Amministrativo  - ( Collaboratore scolastico

	con contratto a:
	( Tempo determinato 


CHIEDE
sulla base di quanto previsto nel Capo III - norme comuni del CCNL vigente, di assentarsi dal  servizio per:

	numero giorni
	
	dal
	al


Il/La sottoscritto/a indica il seguente motivo:
	( Permesso non retribuito per motivi personali o familiari (art. 19 commi 7 e 8 CCNL vigente)  “6 giorni  per i motivi previsti dall’art. 15 comma 2” documentati anche mediante autocertificazione

	 Permesso non retribuito per concorso / esami (art. 19 commi 7 e 8 CCNL vigente)     “nel limite di 8 giorni complessivi per anno scolastico, ivi compresi quelli eventualmente richiesti per il viaggio”


Como,                                                                                                    
___________________________________

                                                                                                     Firma
RISERVATO ALL’UFFICIO
IL DIRIGENTE SCOLASTICO

VISTA 

la richiesta;

VALUTATE 
le esigenze di servizio 

( AUTORIZZA IL CONGEDO RICHIESTO.

( NON AUTORIZZA IL CONGEDO RICHIESTO 
Motivazione: ……………………………………………………………………………………...…………………………
IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
F. to Giuseppina Romina Porro 
(Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi dell’art. 3, comma 2 del decreto legislativo n.39/1993)
NB. Ai fini del Regolamento Europeo GDPR 2016/679 in materia di protezione dei dati personali, si informa che l’Istituto Comprensivo di Como Lago si impegna a rispettare il carattere riservato delle informazioni fornite dalla S.V.: tutti i dati forniti saranno trattati solo per le finalità connesse e strumentali a quanto in oggetto, nel rispetto delle disposizioni vigenti. 

