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Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricerca

Istituto Statale  d’Istruzione Superiore “Paolina Secco Suardo”

Liceo delle Scienze Umane –Liceo Musicale
Via Angelo Maj, 8  – 24121  Bergamo

 C.F. 80029600162- Tel. 035.239370  - Fax   035.239482 
                   http: //www.suardo.gov.it - e-mail: info@suardo.gov.it – bgpm010002@pec.istruzione.it
Domanda di permesso breve

Il/la sottoscritto/a___________________________________________________________docente 

di _____________________________________________________con contratto di lavoro a tempo

□ determinato   □ indeterminato, ai sensi dell'art. 16 del CCNL 2007

chiede

di poter usufruire di un permesso breve della durata di n.________ ore (max 2 ore in giorno e 

comunque non oltre la metà dell'orario di servizio) nel giorno ___________________________

□ 1^ ora        □ 2^ora             □ 3^ ora                  □ 4^ ora            □ 5^ora          □ 6^ ora

Il sottoscritto è consapevole di essere tenuto a recuperare entro il __________________________

(due mesi lavorativi) in una o più soluzioni, compatibilmente con le esigenze di servizio, prioritariamente con supplenze o con interventi didattici integrativi.

In base al proprio orario di servizio indica di poter recuperare:

(indicare ore libere,  ingressi alla II ora, uscite alla III e IV ora))

	
	Lunedì 
	Martedì 
	Mercoledì 
	Giovedì 
	Venerdì 
	Sabato 

	I
	
	
	
	
	
	

	II
	
	
	
	
	
	

	III
	
	
	
	
	
	

	IV
	
	
	
	
	
	

	V
	
	
	
	
	
	


Bergamo, _______________________                                          Firma__________________________

__________________________________________________________________________________

1^ ora richiesta in data__________________________ha recuperato      □  SI       □ NO

2^ ora richiesta in data__________________________ha recuperato      □ SI        □  NO

Le ore non recuperate saranno trattenute dalla retribuzione

Il Dirigente Scolastico

Luciano Mastrorocco







