
Predisposizione modulistica a cura di    

        Al Direttore Amministrativo 

        All’Area Risorse Umane 

            

Sede 

 

 

Il/La sottoscritto/a____________________________________________matricola n.___________ 

Dirigente dell’Area o Polo ______________________________________________________________ 

con contratto di lavoro a tempo indeterminato 

 

COMUNICA  

 

□ di fruire di n. ____ giorno/i di ferie in data _______________ o dal giorno________________ al 

giorno_____________________  

relative all’anno solare ____________________ 

 

 

□ di fruire di n. _____ giorno/i di festività soppresse in data ___________________________ o 

dal giorno_______________ al giorno______________ 

 

Luogo e data_________________________ 

 

Firma____________________________________ 
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