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Al Dirigente Scolastico
dell’Istituto Comprensivo “NUCERIA”

Il/La sottoscritto/a ___________________________, docente di ______________________ presso la classe/sezione __________________,

CHIEDE

di assentarsi dalla partecipazione alle ore di programmazione , il giorno…………., dale ore………..alle ore…………,per i seguenti comprovati motivi: _______________________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________

La presente richiesta sarà valutata dal Dirigente Scolastico e accolta solo se compatibile con le esigenze organizzative della scuola.

Allega:
Certificazione medica per motivi di salute (da consegnare cartacea successivamente)
Autocertificazione ai sensi del DPR 445/2000 (da consegnare in busta chiusa al Dirigente Scolastico)




Firma 


