	Al Dirigente Scolastico

	Istituto Comprensivo

	DUCA D’AOSTA - NOVARA


OGGETTO: permesso ore studio (150 ore).
N.B. utilizzare il sottolineato  o la  X  per indicare le scelte.
Il/La sottoscritto/a ________________________________________________ assunto/a 

con contratto a tempo ____________________ in qualità di  _______________________ 

in servizio presso _________________________________________________________ 

iscritto/a al corso di studi/laurea in _____________________________presso l’Università 

__________________________di ________________

C H I E D E 

Alla S.V. un permesso studio dalle 150 ore concesse per l’anno _______ di cui n° ore________ già usufruite:
il giorno ________________     dalle ore _______ alle ore ______ tot. ore n. _____
(in cui svolge il orario di servizio dalle ore _______ alle ore _____ tot. ore n. _____)

· per  frequentare la lezione/corso di ______________________________________ 

· per sostenere l’esame di ______________________________________________

· per la preparazione all’esame di ________________________________________

· per frequentare la Biblioteca/Centro Studio________________________________ (solo per chi usufruisce delle ore del diritto allo studio per la preparazione della Tesi di Laurea)

· per colloquio con il Relatore, Prof. _______________________________________ (solo per chi usufruisce delle ore del diritto allo studio per la preparazione della Tesi di Laurea)

Novara,  ________________










 Firma








        ______________________

