
MODELLO PARTECIPAZIONE ASSEMBLEA SINDACALE

Al DIRIGENTE SCOLASTICO
dell'Istituto Comprensivo “Giacomo Leopardi”

TORRE ANNUNZIATA

Il/la sottoscritto/a  in servizio 

presso codesto istituto in qualità di   ed in 

servizio presso ,

d  i  c  h  i  a  r  a

di partecipare all’assemblea sindacale indetta dall’organizzazione sindacale   

in data  dalle ore   alle ore   presso la seguente scuola:

 e dichiara di aver fruito già

di ore  nel corrente anno scolastico.

Torre Annunziata, 

firmato 
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