
 

 AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO SCUOLA 

MEDIA "VISCONTI VENOSTA” DI 

G R O S I O 
 

 

OGGETTO: Richiesta permessi straordinari retribuiti di cui all’art. 3 del D.P.R. 23.8.1988, 

n.395, riguardante il diritto allo studio (art. 4, lettera A, CCNL.). 

 

 

         __l __  sottoscritt__ ___________________________________________________________ 

 

nat___ a ___________________________ prov. _____________  il _________________________ 

   

in servizio presso codesto Istituto con la qualifica di docente di _____________________________   

 

� contratto di lavoro a tempo indeterminato/determinato prot.n.______________________ in data  

 

_____________________________ instaurato con il  ____________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________      

 

� n. _______ anni scolastici di insegnamento   

 

CH I E D E 

 

la concessione di permessi straordinari retribuiti di cui all’art. 3 del D.P.R. 23.8.1988, n.395,  

riguardante il diritto allo studio (art. 4, lettera A, CCNL.) finalizzati al conseguimento del seguente 

titolo di studio o qualificazione professionale: 

 

________________________________________________________________________________ 

 

presso __________________________________________________________________________ 

 

La richiesta è motivata per   _________________________________________________________                      

        (specificare) 

PERIODO RICHIESTO: 

 

il giorno____________________________ dalle ore _________________ alle ore_____________  

 

per complessive ore _____________. 

(oppure) 

dal _______________________ al_______________________ per  complessive ore___________.  

 

Fa presente  inoltre  di   aver  fruito precedentemente  di  permessi per lo stesso tipo di  corso  per  

 

complessive ore _____________.-  

 

 

_________________________                                      __________________________________  

      data               firma  


