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AL DIRIGENTE SCOLASTICO
Istituto Comprensivo “S. Lucia”

Oggetto: Richiesta di congedo per malattia del figlio.
    (art. 47 del Testo Unico D.L.vo 26/03/2001 nr. 151 e D. L.vo 23/04/2003 n. 115)

Il/La  sottoscritto/a    in  servizio  presso

codesta Istituzione Scolastica in qualità  di   ,

con  contratto  di  lavoro  a  tempo  indeterminato   –  determinato  ,  trovandosi  nelle  condizioni

previste dall’art. 47 del Testo Unico D.L.vo 26/03/2001 nr. 151 e D. L.vo 23/04/2003 n. 115,

C H I E D E

Un congedo per la malattia del figlio/a:

di età  non superiore a tre anni

di età  compresa fra tre anni e otto anni

dal   al   per complessivi gg. .

(data del parto  ).

Al fine dichiara, ai  sensi dell’art.  46 del D.P.R. del 28/12/2000 n. 445, che l’altro genitore:  

 nato a   Prov. 

Il 

Non è  lavoratore dipendente;

È  lavoratore dipendente da: 

Nello stesso periodo non è  in astensione dal lavoro per lo stesso motivo.

ALLEGO:                                                                                                                                                                                   

certificato di malattia del bambino rilasciato da un medico specialista del S.S.N.

 , 

località                 data             

            Firma

04 A.F. malattia bambino.odt
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