Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo Parziale “Dante”

Cassano Magnago

OGGETTO: Richiesta di congedo per malattia del bambino

Il/La sottoscritt_ nat_ a ( ) il , in

servizio presso codesta istituzione scolastica in qualita di con

contratto di lavoro a tempo ,

CHIEDE
ai sensi dell’'art.47 del Decreto L.vo n.151 del 26/03/01, di essere collocat_ in congedo per malattia del
bambino con decorrenza dal al
A tal fine DICHIARA, sotto la propria responsabilita, ai sensi dellart. 47 del D.P.R. n. 445 del
28/12/2000

e il/la propri_ figli_ énat_a il ;

FIRMA

VISTO: IL DIRIGENTE SCOLASTICO

Dott.ssa Raffaella Ferrari

DICHIARAZIONE CONIUGE

Il/La sottoscritt nat a ( ) il ,

dipendente presso di
COMUNICA

- Che nello stesso periodo NON trovasi in astensione dal lavoro per malattia del bambino;

- Di non aver/di aver usufruito, nel corrente anno di vita del__ figli_ ,dello stesso tipo di congedo nei

seguenti periodi:

dal al

dal al

dal al

dal al per complessivi giorni
Data,

Firma

(allegare c.d’i. del coniuge)



