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Maerne, lì_______________       Al Dirigente Scolastico  
         dell'I.C. “G. MATTEOTTI” 
          MAERNE (VE) 
 
 
_____ sottoscritt _______________________________________________________________ in servizio  presso    
 
 
questo   Istituto   in  qualità   di      DSGA       Assistente amministrativo        Collaboratore Scolastico  
 
 

a tempo                                      indeterminato   determinato 

 

C O M U N I C A 
 
 
che intende partecipare all’assemblea sindacale indetta per il giorno_____________________________________ 
 
presso _______________________________________________________________________________________ 
 
Pertanto sarà assente dalle ore ____________________  alle ore____________________________ 
 
Dovendosi recare fuori sede, chiede di assentarsi anche dalle ore __________ alle ore___________ 
 
 

Firma  
 

__________________________________ 
 

 
 
 

1) 
 Prot. n. _____________/fp 
     
 del ___________________ 
 

2) 
VISTO  
 
 
 
     IL DIRETTORE SS.GG.AA. 
 

3) 

 SI AUTORIZZA 
 

   NON SI AUTORIZZA  
 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
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