PROT. del

(spazio riservato alla segreteria)

MODULO richiesta partecipazione assemblea sindacale

Al Dirigente Scolastico
dell’lstituto Comprensivo di Monserrato

Il/La sottoscritto/a

DOCENTE

In qualita di ASSISTENTE AMMINISTRATIVO/DSGA
COLLABORATORE SCOLASTICO
INFANZIA nel plesso di Via
PRIMARIA nel plesso di Via
SECONDARIA | nel plesso di Via

In servizio presso la
suola

COMUNICA
I'adesione all’Assemblea Sindacale indetta da
per il giorno del Assemblea che ha il seguente orario
DICHIARA
N. ORE
DICHIARAZIONE L
0 minuti
o che nell’a.s. in corso ha gia fruito del seguente numero di ore per assemblee sindacali
o numero di ore richieste per partecipare all’assemblea, comprensivo dei tempi per lo
spostamento
o tempi per lo spostamento (specificare il tempo necessario per raggiungere la sede
dell’assemblea e per il ritorno alla sede di servizio che coincide con I'orario del proprio servizio)
o che le ore richieste per partecipare all’assemblea interessano le seguenti classi/sezioni:
Classe Ora Docenti in contemporaneita nella classe Docenti in contemporaneita nella classe
che HANNO ADERITO all’assemblea che NON hanno aderito all’assemblea
es. classe 1A 1A

*utilizzare una riga per ogni ora richiesta

Data, FIRMA




