MODELLO RICHIESTA PERMESSO BREVE

Il/la sottoscritt__ __________________________________________________________

in servizio in questo Istituto con la qualifica di ________________________________________

CHIEDE

di potersi assentare dal servizio dalle ore __________________ alle ore ____________________

del giorno __________________ per motivi __________________________________________
Data ____________________








Firma _____________________________

     IL DIRETTORE S.G.A.




IL DIRIGENTE SCOLASTICO
      (Fernando Calcagnile)




      (Prof. Cesare AUGUSTI)
