








Codigoro, _______________







Al DIRIGENTE SCOLASTICO







     ISTITUTO COMPRENSIVO DI CODIGORO








     44021   CODIGORO  (FE)

__l__  sottoscritt__  _______________________________________________________________

in servizio presso questa Scuola in qualità di ____________________________________________

________________________________________________________________________________

C H I E D E

Alla S.V. di poter usufruire :  dal __________________ al _________________   gg.____





dal __________________ al _________________   gg.____





dal __________________ al _________________   gg.____

per un totale di n° _____ giorni di FERIE relative all’anno scolastico _____________.

Dichiara che per eventuali comunicazioni sarà reperibile al seguente indirizzo:

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________.

Distinti saluti.








_____________________________________










              (FIRMA)

Visto : si concede.



IL DIRIGENTE SCOLASTICO

