
 
 

 
             
      
 

 
 
 

 
Al Dirigente Scolastico del  

Liceo Scientifico Statale  
Via Volpicelli – Arzano – Napoli 

 
 
 
 
 
Prot. N° __________del  ____/___20___                                         
 
 
 
 
Oggetto: Richiesta permesso breve (Art. 16 del CCNL del 29/11/2007) Personale docente. 
 
 
 
 
 
Il /la sottoscritto/a ___________________________________ nato/a_________________ il _______________ 
 
in servizio presso questo istituto in qualità di Docente  con contratto a tempo indeterminato/ determinato  
 

C H I E D E  
 

Alla S.V. la concessione di un permesso breve di ore __________ dalle ore __________ alle ore _________ in 
 
data ___________ per motivi personali/familiari. 
 
 
Arzano, ____/___20___                                                                   Firma del richiedente ___________________                                    
 
 
_____________________________________________________________________________________________ 
 
 
         VISTO, NON  SI AUTORIZZA                                                          VISTO, SI AUTORIZZA                                                          
                                       
   
   
 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
PROF.SSA MARIA LUISA BUONO 
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