AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL’ ISTITUTO COMPRENSIVO 
DI  SOVERIA MANNELLI

Il/La sottoscritt__    ____________________________________________________________    in 
servizio in qualità di _______________________________________________________________
Presso la scuola ___________________________________________________________________
DICHIARA
Che giorno _____________________ dalle ore ____________ alle ore______________ parteciperà
Alla assemblea sindacale indetta da ___________________________________________________
Fa presente che nel predetto giorno il proprio orario di servizio è dalle ore ______ alle ore________ 
Dichiara altresì di essere a conoscenza che la propria dichiarazione fa fede ai fini del computo del 
monte ore previsto dell’art. 13 del C.C.N.L. comparto scuola, ed è irrevocabile.


Soveria Mannelli, ____________________

                                                                                                 FIRMA
                                                                                      _____________________
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