







AL DIRIGENTE SCOLASTICO









LICEO “TORRICELLI-BALLARDINI”











FAENZA

_l_  sottoscritt_      _______________________________________________________________

nat_  a  _________________________       (        )                il  ________________

in servizio presso il Liceo “Torricelli-Ballardini” di Faenza,

in qualità di __________________________________a tempo __________________________

c h i e d e

 -   a norma dell’art. 16 del C.C.N.L. del comparto Scuola, di usufruire di un permesso breve di 

ore ___ (dalle ore ______ alle ore ______) nella giornata di _________________ _________ 20___

Faenza, __________________








_______________________________________

LICEO  CLASSICO  EVANGELISTA  TORRICELLI  -  FAENZA

(SEZIONE  SCIENTIFICA  ANNESSA)

Codice meccanografico RAPC020007  –  Codice fiscale 81001340397  -- Distretto scolastico n. 41

Sede Centrale e Indirizzo Scientifico: Via S. Maria deIl’Angelo, 48 -- 48018 Faenza

Tel. Segreteria 0546/21740  --   Fax 0546/25288 -- Tel. Presidenza 0546I28652  

  Internet: www.liceotorricelli.it  --  E-mail: segreteria@IiceotorriceIli.it
Posta elettronica certificata: segreteria@pec.liceotorricelli.it
Sede Indirizzo Classico: Via S. Maria dell’Angelo, 1 -- 48018 Faenza  --  Tel. e Fax 0546/23849  

Sede Indirizzi Linguistico e Socio-psic-ped.: Via Pascoli, 4 -- 48018 Faenza  --  Tel. e Fax 0546/662611  

Prot. n.








Faenza,

VISTA la richiesta di cui sopra

CONCEDE ore ___________ di permesso breve da recuperare entro i due mesi successivi alla fruizione.









IL DIRIGENTE SCOLASTICO










Prof. Luigi Neri

