





Mod. 5
Assenze retribuite art 27 commi 1, lett a) e b) e 2 C.C.R.L. 2002/2005 - Dirigenti 
Prot. ______________ del ______________

Al Dirigente Generale _______________________




             __________________________________________
Cognome e Nome:

Ufficio:

C H I E D E
ai sensi dell’art. 27, comma 1, lett.a) e b) e comma 2, di essere collocato/a in assenza  retribuita per:
	
	dal
	al
	totale giorni

	matrimonio
	
	
	

	concorso o esame
	
	
	

	lutto familiare
	
	
	

	altro
	
	
	


A tal fine il dipendente si riserva di presentare documentazione o autocertificazione attestante l’evento.
	Data ____/____/______
	Firma



Il Dirigente Generale
________________________
