ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE di FONZASO e LAMON
Scuole dell’Infanzia, Primaria e Secondaria I grado dei Comuni di Arsiè, Fonzaso, Lamon e Sovramonte
__________________________________________________________________________________________________

DOMANDA      DI      PERMESSO     BREVE / RECUPERO ORE  -   DOCENTI
Anno Scolastico  20___ /  20___ 
        Al Dirigente Scolastico

        Istituto Comprensivo 

        di Fonzaso e Lamon

__ l __ sottoscritt_  __________________________________________________________________

docente  in servizio nella Scuola :  □ Infanzia              □  Primaria        □  Secondaria di I grado       di ________________________________

C  H  I  E  D  E  

 la concessione

    di un permesso breve:     □ motivi personali (1)          □  visita medica 

    di un recupero ore

il  giorno  _________________________________________________________________________

dalle ore _________________ alle ore ________________ per complessive ________ore di assenza. (orario di servizio della giornata, comprensivo anche delle attività funzionali: ________ore.)
Si impegna a recuperare al bisogno le ore di permesso fruite.

______________, _________________                              ________________________________
          luogo                                            data                                                                                                                  firma

Visto, si concede.  

Fonzaso,_________________________

	(1) permessi brevi di durata non superiore alla metà dell'orario giornaliero individuale di  servizio e, comunque, per il personale docente, non più di due ore



Il Dirigente Scolastico

Prof.ssa Maria Francesca Dileo

Via Dante 11 - 32030,  Fonzaso (BL) – Tel. 0439 568232 - C.F.82004130256 
PEO: blic82000l@istruzione.it; PEC: blic82000l@pec.istruzione.it  sito web: www.icfonzasoelamon.edu.it


