
 Al Dirigente Scolastico 
Istituto Comprensivo 

PICERNO 

pzic86200e@istruzione.it 

OGGETTO: _____________________________________ 

Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________ 

nato/a a _______________________________________________ il ________________________ 

residente a ________________________ via _______________________________n° __________ 

in servizio c/o codesta Istituzione Scolastica in qualità di __________________________________ 

a tempo ____________________________

__________________ 

Data, ___________________ 

f.to___________________________

VISTO: SI CONCEDE 
IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

(Vincenzo Vasti) 

Modulo editabile realizzato da Mario Carbone
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