
AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO 
DI GAGGIO MONTANO




OGGETTO: Domanda di permesso retribuito per assistenza familiare portatore di handicap.



Il/la sottoscritt__  ______________________________________ in servizio presso l’Istituto Comprensivo di Gaggio Montano in qualità di ____________________________________ a T.I./T.D.

CHIEDE
alla S.V. – in applicazione dell’ art. 33 della legge  05/12/1992 n. 104  e in base all’ art. 42 del  Decr. L.vo del 26/03/2001  n. 151  e successive modificazioni e integrazioni -  di poter usufruire di un permesso retribuito per assistere il proprio familiare Sig.    ________________________________________________________
portatore di handicap grave, come da documentazione presentata, per:
N. gg.  _______  dal  _____________  al  ____________
N. gg.  _______  dal  _____________  al  ____________
N. gg.  _______  dal  _____________  al  ____________

N. ore _______    per il giorno _____________________
N. ore _______    per il giorno _____________________
N. ore _______    per il giorno _____________________



Data__________________________   				Firma_____________________________





		VISTO:  SI  CONCEDE
   	             IL DIRIGENTE  SCOLASTICO
       	 	 

_________________________________
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