
 
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
ISTITUTO COMPRENSIVO 
“P. LEONETTI SENIOR” 
SCHIAVONEA 

 
 
 
Oggetto: RICHIESTA FERIE (Art. 19 CCNL 4/8/95) 
 
…..l….. sottoscritt…  ..…………………………………………………………………………………………………… 

 Docente – Personale A.T.A. assunto con contratto a tempo inderminato – determinato in servizio presso 

codesto istituto chiede alla S.V. ai sensi degli art. 19 e 20 del CCNL, di poter usufruire dei seguenti periodi: 

 

a) FERIE A.S. ______/______ 

dal _____/_____/_____   al _____/_____/_____ gg. _____ 

dal _____/_____/_____   al _____/_____/_____ gg. _____ 

dal _____/_____/_____   al _____/_____/_____ gg. _____ 

dal _____/_____/_____   al _____/_____/_____ gg. _____ TOTALE GG. _________ 

 

b) FESTIVITÀ  SOPPRESSE (legge 23/12/1977 n. 937) A.S. ______/______ 

il/i giorno/i _____/_____/______   _____/_____/______ 

il/i giorno/i _____/_____/______   _____/_____/______  TOTALE GG. ___________ 

 

...l:.. sottoscritt… comunica che durante i periodi sopraccitati il proprio domicilio è in ………….……………….. 

Via …………………………………………………… n° ………… tel. ………………………………………………… 

 

 

___________________________________ 
       (firma) 

 

 

 

Prot. n° …………………………. 

 

         Visto si concede 

     Il Dirigente Scolastico 

 

___________________________________ 


