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MODULO ADESIONE ASSEMBLEA SINDACALE 

 

 
          AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                      I.C. N° 4 DI ORISTANO 

 

 

OGGETTO: partecipazione assemblea sindacale. 

 

 

La /il sottoscritta/o ____________________________________________________________ 

 
In servizio presso la sede:  SEC. I°GRADO  PRIMARIA  INFANZIA 

 
In qualità di:  DOCENTE  A.T.A.   

 

 

D I C H I A R A 

 

Di partecipare all’assemblea sindacale: 

 

 Indetta da ___________________________________________________________ 

 

 Che si terrà il giorno___________________________________________________ 

 

 Dalle ore __________________   alle ore __________________________________ 

 

 Presso ______________________________________________________________ 

 

 Ore già fruite nel c.a. _____ 
 

 

ORARIO DEL PROPRIO SERVIZIO contemporaneo all’orario dell’assemblea  

 dalle ore  alle ore  classe/sezione  

 dalle ore  alle ore  classe/sezione     

Eventuale contemporaneità dalle ore  alle ore  nella classe    

 
 

 

Data    

  (firma) 
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