
ALLEGATO 2

                                                                                                             Al Dirigente Scolastico

                                                                                                             I.I.S. “GAETANO SANCTIS”

                                                                                                             ROMA

Oggetto: domanda per usufruire del congedo parentale (ex astensione facoltativa)

l  sottoscritt -

nat  a  il 

in servizio presso questo Istituto in qualità di 

                                                                                                                                       madre/padre

 a tempo        indeterminato       determinato, essendo   del bambino

 nato/a 

 Il 

COMUNICA

Che intende assentarsi dal lavoro per congedo parentale ai sensi dell’art.32 Dlg.26/03/01 n.151

 ed art. 11 comma 5 CCNL del 15/03/2001 dal  al 

per un totale di giorni 
A tal fine dichiara, ai sensi degli artt.45 e 46 del DPR  28 dicembre 2000 n. 445:

 che l’unico genitore avente diritto a fruire del congedo parentale,
 che l’altro genitore non è lavoratore dipendente;

 pur essendo lavoratore dipendente presso 

non è in congedo negli stessi giorni e per lo stesso motivo;
 che dalla nascita del bambino sono stati utilizzati i seguenti periodi di congedo per 

malattia del figlio:

dal  al

dal  al

dal  al

dal  al

Roma,                                                                     FIRMA
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