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Al Dirigente Scolastico                            
Al Direttore SGA
 I.I.S. Renato Cartesio di Olevano Romano

PARTECIPAZIONE A CORSO DI AGGIORNAMENTO
(Personale a tempo indeterminato)

Prot.n.______ del _______
									


Oggetto: partecipazione a corso di aggiornamento promosso da soggetto qualificato

	Il/La sottoscritto/a______________________________________________________
nato/a a _____________________________ prov. ____________  il ________________
 e residente in via ________________________________________________________
comune ________________________  cap. ______________  prov. ________________  assunto/a  a tempo indeterminato in qualità di __________________________________
presso _________________________________

CHIEDE

ai sensi dell’art. 62 del CCNL Scuola 29/11/2007, di partecipare, con diritto alla sostituzione fino a cinque giorni nell’arco dell’anno scolastico, al corso di aggiornamento sottodescritto:
	Titolo: ________________________________________________________________ 
Promosso da _____________________________________________________________
soggetto qualificato per la formazione ai sensi dell’art. 66 CCNL 29/11/2007  che   si   terrà 
a _______________________________ dal _____________ al ____________ compresi.
Si impegna a produrre la necessaria attestazione di partecipazione al rientro in sede.
In caso di diniego a fruirne, i motivi di servizio ostativi devono essere comunicati per iscritto allo/a scrivente ai sensi degli artt. 2 e 3 della Legge 241/90.

Distinti saluti.
_______________li,__/__/____
                                                                                                                     Firma 
	_____________________
Visto il D.S.G.A _______________




image1.jpeg
MINISTERO DELL'ISTRUZIONE DELL'UNIVERSITA E DELLA RICERCA
ISTITUTO D'ISTRUZIONE SUPERIORE “R.CARTESIO”
Via San Martino Annunziata, 21 00035 Olevano Romano C.F. 93008750585-C.M. RMIS02800X
email: rmis02800x@istruzione.it pec: rmis02800x@pec.istruzione.it
sito: wwwi.iiscartesio.edu.it
SCUOLE ASSOCIATE
LICEO SCIENTIFICO “R. CARTESIO” OLEVANO ROMANO TEL 06121126140 FAX 069563775
I.T.L.S. “G.BOOLE" via P. NENNI s.n.c. GENAZZANO TEL 06121126480 FAX 0695570047

Lo eaICA  ITA TS





