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	AL DIRIGENTE SCOLASTICO
_________________________
________________________




DICHIARAZIONE  SOSTITUTIVA  DI  CERTIFICAZIONE
(L.15 marzo 1997 n. 127; artt. 46, 47, 75, 76 D.P.R. 445 del 28/12/2000)


Il/la  sottoscritto/a  ______________________________________________________________________
nato/a a _____________________________________________________ il _____________________ ,
residente a _________________________ via  _____________________________________n° ________,
in servizio c/o codesta Istituzione Scolastica  in qualità di ________________________________________ a tempo ______________________________ ,
ai sensi del dPR n. 445/2000 e s.m.i., consapevole delle sanzioni previste in caso di falsa dichiarazione, sotto la propria personale responsabilità 

D  I  C  H  I  A  R  A

di voler usufruire di n. ………………….giorno/i di permesso……………………………………………………
dal………………al………………………..per i seguenti motivi:  ………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
D  I  C  H  I  A  R  A

· Di aver GIA’ usufruito  di n. ……….giorno/i 
di permesso…………………………………………………

· Di non aver GIA’ usufruito di giorno/i 
di permesso………………………………………………………..
[bookmark: _GoBack]
____________ lì, ______________	                                    IL/LA  DICHIARANTE

							 _____________________________


