Al Dirigente Scolastico
Dell’Istituto Comprensivo

“Carini Calderone – Torretta” di

CARINI

Oggetto: Richiesta Congedo Straordinario Retribuito Biennale


      (L.388/2000 art.80, comma2)

                 (D.lgs. 26.03.2001 n.151, art.42 come modificato dal D.lgs119/2011).

Il/Lasottoscritto/a _______________________ nato/a___________________ 
a _________________ il ________________, residente a _____________________ 
in _______________________, in servizio presso questa Istituzione Scolastica nel 
plesso di ________________________, in qualità di ________________________

con contratto a tempo indeterminato/determinato.
CHIEDE
alla S.V. di potere usufruire del congedo di pari oggetto per assistere il proprio familiare _______________________ nato/a a _________________ il __________, residente a _______________in via_________________n.___________,portatore di handicap che necessita di assistenza permanente, continuativa e globale, ai sensi della legge n.104/1992.

Consapevole delle sanzioni di legge per le dichiarazioni mendaci.
Pertanto, ai sensi dell’art. 80 della legge n.338 del 23.12.2000, di usufruire di un periodo di congedo dal _______________al________________.

DICHIARA
⃞ Che il proprio familiare______________a cui assistenza è domiciliato allo stesso indirizzo del familiare e di impegnarsi a comunicare ogni eventuale variazione.

⃞Che il proprio familiare non è ricoverato a tempo pieno in istituti specializzati.

⃞Che il proprio familiare, portatore di handicap, ha bisogno di assistenza continua.

⃞ Che da parte dei fratelli non vi è contemporaneità di fruizione del congedo.

⃞ Che in precedenza ha usufruito di n.___ giorni di periodo di congedo dal ___________ al ____________.

Allega alla presente:

· Autocertificazione Residenza;

· Autocertificazione che la pratica per il beneficio della legge 104/92 depositata agli atti di questo ufficio rimane invariata per l’a.s.2015/2016.
Carini _________________                                  FIRMA__________________________
