RICHIESTA DEL CONGEDO ORDINARIO

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________________________
In servizio presso l’I.I.S.S.  “ GIORGIO AMBROSOLI” di Roma in qualità di Docente/ Assistente amministrativo/Assistente 
tecnico/Collaboratore scolastico a tempo
__________________________________________     dal ________________________________________________
                 (indeterminato/determinato)					 (data di inizio del rapporto)



Festività soppresse                     dal _____________________ al _________________ gg._______

Congedo ordinario		   dal _____________________ al _________________ gg._______	
Congedo ordinario		   dal _____________________ al _________________ gg._______

Congedo ordinario		   dal _____________________ al _________________ gg._______

Congedo ordinario		   dal _____________________ al _________________ gg._______

Congedo ordinario		   dal _____________________ al _________________ gg._______



Il/La sottoscritto/a dichiara, inoltre di essere reperibile all’indirizzo sottostante:

______________________________________________________________________________

e al seguente recapito telefonico___________________________________________________

Roma, _________________						_________________________
										(firma del richiedente)


___________________________________________________________
                                (visto del D.S.G.A.)



Il Dirigente Scolastico, vista l’istanza _________________________ CONCEDE il C.O. richiesto

Roma, _____________________					           IL DIRIGENTE SCOLASTICO
										Prof. Fabio Cannatà
