
Al Dirigente Scolastico 

____________________________ 

____________________________ 

 

 

Oggetto: Partecipazione a corso di formazione promosso dall’I.C. “Criscuoli”, soggetto qualificato 

dal MIUR per la formazione docenti 

 

 

Il sottoscritto  ____________________________________________________________________ 

 

Nato/a  a ______________________ _  (______)   il 

______________________________________ 

Residente a  __________________________  (_____)  in Via _____________________________ 

 

Docente a tempo indeterminato di _________________________  presso ____________________ 

 

Chiede 

 

Ai sensi dell’articolo 64 comma 5 del CCNL Scuola 2006/2009, di partecipare, con diritto alla 

sostituzione fino a 5 giorni nell’arco dell’anno scolastico al corso di aggiornamento sotto indicato: 

 

Titolo: ______________________________________________________________________ 

 

 

 

promosso dall’I.C. “Criscuoli” e che si svolgerà presso la sede scolastica di 

__________________________ nella/e seguente/i data/e __________________________________ 

 

SI IMPEGNA 

a produrre relativa attestazione di partecipazione al momento del rientro in sede.  

 

 

 

Distinti saluti  

 

 

Data _____________________________ 

 

 

(firma) 

_________________________________ 
 


