
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO “V. MESSINA” 

PALAZZOLO ACREIDE  

 

Oggetto: ferie anno scolastico 2014/2015 

___l___ sottoscritt___…………………………………………………………………………… 

nat__ a ……………………………..……. il …………. in qualità di D.S.G.A. /  docente / assistente 

amministrativo / collaboratore scolastico / Co.Co.Co, con contratto di lavoro a tempo indeterminato 

/ determinato, in servizio presso codesto istituto, avendo già usufruito di gg. _________ di ferie / 

festività soppresse per l’anno 201__ 201__ ai sensi degli artt. 13 e 19 del C.C.N.L. 

CHIEDE 

Di essere collocat__ in FERIE  per n. _____ giorni lavorativi dal _______ al __________ 

     per n. _____ giorni lavorativi dal _______ al __________ 

     per n. _____ giorni lavorativi dal _______ al __________ 

di essere collocat__ in FEST.SOPP.  per n. _____ giorni lavorativi dal _______ al __________ 

     per n. _____ giorni lavorativi dal _______ al __________ 

     per n. _____ giorni lavorativi dal _______ al __________ 

Palazzolo Acreide ………………………….. 

Firma 

__________________________________ 

 

REPERIBILITA’ DURANTE LE FERIE: CITTA’ _______________________________________ 

Via _________________________________ Tel. _______________________________________ 

 

Visto la richiesta: 

         Si concede 

         Non si concede       

                                                                                                          IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                                 DOTT.SSA EGIZIA SIPALA 

 

 


