
Istituto Superiore Pacinotti-Belmesseri 
Bagnone 

Al Dirigente Scolastico 
I.S. Pacinotti-Belmesseri

 Bagnone 

Oggetto: Richiesta - concessione ferie e festività soppresse  (art. 13 e 14 C.C.N.L. 29/11/2007) 

__l__ sottoscritt_  Prof. _____________________________ in servizio presso Codesto Istituto sede 

di ________________, con incarico a tempo indeterminato 

CHIEDE 

di poter fruire delle ferie relative all’anno scolastico  _______/________ come segue: 

dal ____________ al ____________ per gg.: ____________ 

dal ____________ al ____________ per gg.: ____________ 

dal ____________ al ____________ per gg.: ____________ 

(già usufruito di n. ____ gg. di ferie)

Recapito: Via ___________________________Città______________ Tel. n. _____________ 

Data, __________ Firma _________________________ 

Visto:  
      Il Dirigente Scolastico 



Istituto di Istruzione Superiore “A.Pacinotti” 

Bagnone 

 ASSENTE Prof. _____________________________________________  

Sostituito da:             in data ____________________ 

1^ ora ______________________ firma ______________________ 

2^ ora ______________________ firma ______________________ 

3^ ora ______________________ firma ______________________ 

4^ ora ______________________ firma ______________________ 

5^ ora ______________________ firma ______________________ 

6^ ora ______________________ firma ______________________ 

Sostituito da:            in data_____________________ 

1^ ora ______________________ firma ______________________ 

2^ ora ______________________ firma ______________________ 

3^ ora ______________________ firma ______________________ 

4^ ora ______________________ firma ______________________ 

5^ ora ______________________ firma ______________________ 

6^ ora ______________________ firma ______________________ 

Sostituito da:            in data_____________________ 

1^ ora ______________________ firma ______________________ 

2^ ora ______________________ firma ______________________ 

3^ ora ______________________ firma ______________________ 

4^ ora ______________________ firma ______________________ 

5^ ora ______________________ firma ______________________ 

6^ ora ______________________ firma ______________________ 
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