







Al Dirigente Scolastico









Istituto Comprensivo Statale 









di Boves
OGGETTO: Richiesta permesso retribuito controlli prenatali
                     CCNL 2006-2009  art. 15 comma 7 - art. 14  D.L. 26.03.2001, n. 151
                     ************************************


__ l __ sottoscritt__ _____________________, nat__ a ___________________(__) 

il ___________________ residente a ____________________ Via/Piazza ____________

___________________________ Tel. ___________________________

( insegnante di ______________

( Assistente Amministrativo

( Collaboratore Scolastico   
( con contratto a tempo indeterminato;

( con contratto a tempo determinato 

C H I E D E

ai sensi  dell’ art. 14 D.L.vo 26 marzo 2001 n. 151 (tutela e sostegno della maternità)    un permesso per la giornata ………………………………………………………
dalle ___________________  alle  ___________________ per l’effettuazione di esami prenatali
Si riserva di presentare la relativa documentazione giustificativa attestante data e orario di effettuazione dell’esame.
_________________________________

                            (luogo e data)









_____________________________











(firma)

