
DOMANDA PERMESSO BREVE DOCENTI 

 

Al DIRIGENTE SCOLASTICO 

ISTITUTO COMPRENSIVO 

CODOGNE’ E  GAIARINE 

 

 

__l__ sottoscritto/a __________________________________________________________________ 

 docente      insegnante   assunto/a con contratto a tempo determinato           indeterminato    

in servizio nella scuola  _______________________________________________________________ 

 

C H I E D E 

alla S.V. di usufruire, ai sensi dell’art. 16 del C.CN.L. del 29/11/2007 di un permesso breve di n. ____ 

ore il giorno ________________ dalle ore  _______________ alle ore ________________ 

Entro i due mesi lavorativi successivi a quello della fruizione del permesso, il dipendente si impegna a 

recuperare le ore non lavorate in una o più soluzioni in relazione alle esigenze di servizio, 

prioritariamente con riferimento alle supplenze o allo svolgimento di interventi didattici integrativi, con 

precedenza nella classe dove avrebbe dovuto prestare servizio. (art. 16, comma 3 C.C.N.L./2007) 

 

_____________________, _______________ 
                 (luogo)                (data) 

          ______________________________ 

              

                  firma 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

          

 

 

ISTITUTO COMPRENSIVO di 

 CODOGNE’ E GAIARINE (TV) 

 

 

 

 

VISTO, SI AUTORIZZA 

 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO  

                     Dott.ssa Angela Amato 

 

 

 


