
Al Dirigente Scolastico
dell’ I.C MONTI DAUNI

Oggetto: DOMANDA CONCESSIONE DI PERMESSO (Legge n. 104/92, art. 33 comma 6)

__l__ sottoscritt__ __________________________________________________________ 
nat__ a ________________________________ (prov. ______) il ___________________________ residente a ___________________________ (_____) via _______________________n. ________
in qualità di ________________________________________

CHIEDE

di beneficiare dal __________________ al ________________________ = giorni ______________ dei permessi previsti dalla legge 104/92 art. 33 e successive modificazioni, per prestare assistenza alla seguente persona:

Cognome e nome___________________________________ parentela ______________________ 
Data e luogo di nascita _____________________________________________________________ residente a ___________________________ (_____) via _______________________n. ________
Portatore di handicap grave, come da documentazione esistente nel proprio fascicolo personale.
A titolo di autocertificazione, consapevole delle responsabilità penali previste dall’art. 76 del D;P:R: 28/127200, n 445 in caso di dichiarazioni mendaci.

DICHIARA 

Che il predetto familiare non è ricoverato in istituto di cura


Luogo e data _______________________________________Firma ________________________________


—————————————————<>  <>————————————————————-


Istituto Scolastico Comprensivo  MONTI DAUNI di Celenza Valfortore (FG)

IL DIRIGENTE SCOLASTICO

VISTA la presente domanda;
VISTA la documentazione allegata;
VISTO l’art. 33 comma 6 legge n. 104/1992

DISPONE

Giustificata l’assenza del/della dipendente per il periodo richiesto


Celenza Valfortore. 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
								                Prof.ssa Diana RICCELLI																																						_______________________________

