Prot. n. del

OGGETTO: Richiesta permesso orario breve.

_ | sottoscritt

AL DIRIGENTE SCOLASTICO
ISTITUTO COMPRENSIVO
“Mariano Rossi” - Sciacca

[] ATA. [] TEMPOINDETERMINATO
[ ] TEMPO DETERMINATO
in servizio ndl plesso di

CHIEDE

di poter usufruire di un permesso breve il giorno

daleore dleore

Data

Firmadel dipendente

Nulla ostadel D.S.G.A.
Rag. Pepe Giuseppe

VISTO: [] S AUTORIZZA
[0 NON Sl AUTORIZZIA

Il Dirigente Scolastico
Prof. Luigi Abbene



	Prot n: 
	del: 
	sottoscritt: 
	in servizio nel plesso di: 
	di poter usufruire di un permesso breve il giorno: 
	Data: 
	Rag Pepe Giuseppe: 
	dalle ore: 
	alle ore: 
	Firma del dipendente: 
	Check Box1: Off
	Check Box2: Off
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off


