
PERMESSO PER DIRITTO ALLO STUDIO - PERSONALE ATA 
 

 
Al Dirigente Scolastico 
SEDE 

 
 

 
....l.... sottoscritt_ ……………………….................... nat.... a ……………….…….......   
 
il ………………..,  con contratto a tempo determinato/indeterminato,  in  
 
servizio presso questo Istituto in qualità di ……….........………………..….ai sensi  
 
dell'art. 3 del DPR 23.8.1988 n. 395, delle cc. mm. 24.10.1991 n. 319, n. 266  
 
dell'11.9.1992 e n.130 del 21.4.2000 
 
 

CHIEDE 
 
 

la concessione di n. ……….. ore di permesso straordinario retribuito, per il  
 
giorno …………………………………… 
 
 
data.........................................  
 

firma 
                                         

                                                              
                                                                             ______________________________ 
 
 
________________________________________________________________________________   
 
: 

� VISTO SI AUTORIZZA 
� NON SI CONCEDE___________________________________        

 
 
 
IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
(Prof.ssa Emanuela Pierguidi) 
 
 


