	Mod.n. 9/2015



AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

ISTITUTO COMPRENSIVO ROVIGO 4
Oggetto: RICHIESTA FERIE E FESTIVITA’ SOPPRESSE (art. 13 CCNL) – A.S. ………../…………

__l__ Sottoscritt_ ______________________________________ in servizio nella scuola  _________________________ in qualità di docente con contratto a  

□TEMPO INDETERMINATO                                  □  TEMPO DETERMINATO

CHIEDE
· di poter fruire delle ferie relative all’a.s. _____/_____ come segue:

dal ________ al ________
gg. ________
dal ________ al ________
gg. ________
dal ________ al ________
gg. ________
dal ________ al ________
gg. ________
dal ________ al ________
gg. ________
· di poter fruire delle Festività Soppresse (Legge 23 dicembre 1977 n. 937) 

relative all’a.s. …………/…………... nei  seguenti giorni:

1) ………………………….. 2) ………………………… 3) …………………….. 4) …………………………..
__l__  Sottoscritt__ fa presente

1 .  di aver usufruito , nel corrente anno scolastico di n° giorni ______di ferie;

2 . che eventuali comunicazioni  potranno essere trasmesse al seguente indirizzo: 
località ______________________   Via _________________  n. _____
Recapito telefonico:  _________________
Data  _________                                                         _________________
                                                                                                         Firma 

_______________________________________________________________________

Vista la domanda, si esprime parere
(  Concede

(  Non concede



 
IL DIRIGENTE SCOLASTICO








               Dott.ssa Paola Malengo








                 ________________

