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OGGETTO: RICHIESTA PERMESSI BREVE ATA 

 

 

 

IO SOTTOSCRITTO/A: ______________________________________________________ 

 

 

 

□ ASSISTENTE AMMINISTRATIVO                                       TEMPO DETERMINATO 

 

 

□ COLLABORATORE SCOLASTICO                                      TEMPO INDETERMINATO 

 

 

 

□ IN SERVIZIO PRESSO SCUOLA DELL’INFANZIA____________________________ 

 

□ IN SERVIZIO PRESSO SCUOLA PRIMARIA__________________________________ 

□ IN SERVIZIO PRESSO SCUOLA SEC. DI I° GRADO___________________________ 

 

CHIEDO 

 

DI POTERE USUFRUIRE COMPLESSIVE ORE________ MIN_________ , ASSENDANDOMI DAL SERVIZIO 

 

DALLE ORE________ ALLE ORE______                           DEL GIORNO _____________ 

 

 

CREMONA, lì______/_____/_______                                                      __________________________________ 

                                                                                                                                         (firma leggibile ) 

 

 

RISERVATO AL DIRETTORE S.G.A. E DIRIGENTE 

 

 

 

□ APPROVATA 

LA RICHIESTA A RIFERIMENTO E’               

 

□ NON APPROVATA 

 

 

CREMONA lì ______/_______/_________                              

 

 

 

 

 

 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO                                                                 IL D.S.G.A. 

dott.ssa Barbara Azzali         Tecla Tiberio 
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