AL DIRIGENTE SCOLASTICO
ISTITUTO COMPRENSIVO
“‘CAMPO DEI FIORI” DI COMERIO

Oggetto: Congedo parentale .

ll/La sottoscritta/o

Nato/a il

residente e domiciliato/a nel Comune di ,

via , codice fiscale

assunto/a a tempo indeterminato/determinato in qualita di

in servizio presso

COMUNICA
ai sensi dell’art. 32 del T.U. d.Igs n. 151/2001 e dell’art.12 del Ccnl 20062009, che intende

assentarsi dal lavoro dal al

A tal fine fa presente che il/la bambino/a é nato/a il

Inoltre il sottoscritto dichiara che I'altro genitore

nato/a a il

non si trova in astensione dal lavoro per malattia del bambino durante il periodo suddetto
Distinti saluti

Data Firma

NB. la domanda va presentata “di norma” almeno 15 giorni prima. Tale termine é ridotto in caso di
comprovate situazioni ed esigenze che ne impediscano il rispetto.

Modello N. 25
CONGEDO PARENTALE



