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SPAZIO RISERVATO allUFFICIO
0Oggetto: Domanda di permesso straordinario retribuito per il diritto allo studio (150 ore) ai
sensi del CCIR 5/2014.
_|_ sottoscritto/a in servizio presso I’ Ist. Comprensivo IV di Udine

qualita di Personale ATA

O tempo indeterminato 1 tempo determinato nella sede:

Q Infanzia Q Primaria Q Media O Segreteria
CHIEDE
di potersi assentare dal servizio per n. ore
dalle ore  _ alleore del giorno
dalle ore alle ore del giorno
dalle ore __ alleore del giorno
dalle ore __ alleore del giorno

per motivi di studio - ai sensi del CCIR 5/2014. A tal fine
DICHIARA
consapevole della responsabilita penale prevista dall‘art. 76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445, per le

false dichiarazioni, la falsita negli atti e I'uso di atti falsi

(specificare il motivo dellassenza).

Allega / alleghera la seguente documentazione:

data Firma

Visto: O siesprime parere favorevole Visto: O siconcede
O non si esprime parere favorevole O non si concede
~ ILDIRETTORE dei S.G.A. T IL DIRIGENTE SCOLASTICO

Guido Zoncu




