Al Dirigente Scolastico

Istituto Comprensivo Cosenza III “V. Negroni”
Via Negroni n. 5 - Cosenza
Oggetto: Ferie estive personale ATA  A.S. 20___/20___
____l __ sottoscritt_ ______________________________________________________________________
in servizio presso il plesso ________________  in qualità di _______________________________________
( N.B. barrare la voce che interessa):

 O Tempo determinato da n.___________  anni (indicare anni di incarico comprensivo del corrente anno)

O  Tempo indeterminato: in servizio di ruolo dal _____________________

avendo già usufruito di :

- gg. _______di ferie per l’a.s. 20___/20___ (ai sensi dell’art. 13 del C.C.N.L. 2006/2009)

- gg. _______di festività soppresse (ai sensi della legge 23/12/1977, n° 937)

C H I E D E

I seguenti periodi di:

FERIE                         per n. ______ giorni dal _____________ al_______________

                                   per n. ______ giorni dal _____________ al_______________

                                   per n. ______ giorni dal _____________ al_______________

=======================================================================================
FEST. SOPP.             per n. ______ giorni dal _____________ al_______________

                                   per n. ______ giorni dal _____________ al_______________

                                   per n. ______ giorni dal _____________ al_______________

RECUPERO COMPENSATIVO LAVORO STRAORDINARIO (PER IL PERSONALE A.T.A)

                                   per n. ______ giorni dal _____________ al_______________

                                   per n. ______ giorni dal _____________ al_______________
• REPERIBILITA’ DURANTE LE FERIE: Città _____________________________________________
Via ____________________________________________- Tel. _____/______________________

EMAIL:______________________________________________ (Obbligatorio)
Firmato

Cosenza lì   



 _____________________

=======================================================================================

Vista la domanda,

□ si concede

□ non si concede (motivo per l’eventuale diniego): _________________________________________

IL DIRIGENTE SCOLASTICO

Prof.ssa Marina Del Sordo

