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RICHIESTA PERMESSO BREVE
PERSONALE ATA





Il/LA SOTTOSCRITT___    ______________________________________________________________
						   (cognome e nome)

              ___________________________________                           con rapporto di lavoro a       T.I.   /  T.D.  
                                                  Qualifica ATA


CHIEDE DI USUFRUIRE DI

· PERMESSO BREVE      	per n.  ______  ore 	per il giorno  ____________________     


dalle ore ___________   alle ore  ____________

RECUPERO ORE STRAORDINARIO			ORE  DA RECUPERARE
          GIA’ EFFETTUATE		

per   la seguente motivazione _______________________________________________________
________________________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]

Chivasso, lì _______________  			     Firma ____________________________













PARTE RISERVATA ALL’UFFICIO:       SI AUTORIZZA    SI     NO

Il DIRETTORE S.G.A. 						IL DIRIGENTE
Rag. Monica GONNELLI                      				Dott. Doriano FELLETTI
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