Al Dirigente Scolastico
[bookmark: _GoBack]dell’Istituto Comprensivo 
di Casteldaccia (PA)



Il/La sottoscritto__ ________________________________________________________________________
nato/a ______________________________________________________ il __________________________
in servizio presso questa Istituzione Scolastica in qualità di ________________________________________
DICHIARA
sotto la propria responsabilità ai sensi del D.P.R. 445/2000 che la situazione relativa alla Legge 104/92 richiesta per l’anno scolastico precedente è rimasta invariata.
Pertanto si chiede di poter usufruire dei permessi mensili retribuiti (art. 33, c.3, L.104/92 D.Lgs. n. 151/2001, art. 24 L.183/2010) per l’a.s. _________________.

Casteldaccia, ________________

									In Fede
							_______________________________

P.S. Il/La sottoscritto/a comunica inoltre che tutta la documentazione relativa alla Legge 104/92 è depositata agli atti presso gli Uffici di Segreteria della Scuola, e che eventuali cambiamenti della situazione vigente saranno comunicate tempestivamente.
