                                                                               Al  Sig.  Dirigente  Scolastico

dell’Istituto Autonomo Comprensivo n.2  “G. Marconi”
                                                                               98076   S. AGATA MILITELLO   (ME)
· Oggetto:  R i c h i e s t a      f e r i e.
Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________ nato/a  a ____________________________________ il _____________________, in servizio presso il II° Istituto Comprensivo Autonomo “G. Marconi” di Sant’Agata Militello, in qualità di __________________________________, per l’anno scolastico 2016/2017
C H I E D E

n. ​​​___  gg. di ferie così suddivise: dal ___________________ al ____________________ 





 dal ___________________ al ____________________ 
n. ​​​___  gg. di festività soppresse: dal ___________________ al ____________________ 

Sant’Agata Militello ____________________









    F  I  R  M  A







___________________________________
