
MODELLO DI DOMANDA DI PERMESSO RETRIBUITO PER MOTIVI PERSONALI O 

FAMILIARI 

Al Dirigente Scolastico  
Della S.M. “M. Pluchinotta” 

Sant’Agata Li Battiati 
 

 
 Il/la sottoscritto/a ____________________________ _nato/a il________________ 

 
a______________________________ in servizio presso codesta istituzione scolastica in 
qualità 

 
di____________________________con contratto di lavoro a tempo 

 

□ indeterminato  

 
C H I E D E 

 
 
In applicazione dell’art.15 comma 2 del C.C.N.L. 2006/2009, la concessione di gg._____di 

 
PERMESSO RETRIBUITO, relativi al corrente anno scolastico, da fruire ne____ sotto indicat ___ 

 
giorn ___, per i seguenti motivi che vengono autocertificati (a): 
_____________________________ 

__________________________________________: 
 

 
1) dal _________________ al __________________ gg. ___  

 
2) dal _________________ al __________________ gg. ___  
 

3) dal _________________ al __________________ gg ___ 
 

 
 

 
Sanr’Agata Li Battiati,      FIRMA 


