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Unione Europea Repubblica Italiana Regione Sicilia
Ministero dell’ Istruzione e del Merito

ITISTITUTO COMPRENSIVO STATALE

“Canonico Vincenzo Bascetta”

Via Roma, 42- 95031 - ADRANO (CT)

e-mail: cticBa200g@istruzione.it PEC:
cticBa200g@pec.istruzione.it TEL.095/7692838 - Codice Fiscale

80011020874 - www.ic2adrano.edu.it

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA

OGGETTO: Richiesta permesso breve o riposo compensativo

Il sottoscritto/a

nato/a Prov. il

in servizio presso questa istituzione scolastica in qualita di: .

A tempo: .
CHIEDE

Ai sensi dell’art. 16 del C.C.N.L. del 27.11.2009 del comparto scuola un permesso breve per il giorno:

data _ _ Dalle ore Alle ore

Permesso Compensativo Straordinario:
Dal Al

Con Osservanza

Adrano FIRMA

O Siconcede
O Non siconcede

Adrano li

Il Direttore SGA Il Dirigente Scolastico
Maria Catena Carace Mirella Mancuso
*documento firmato digitalmente
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