
 

MODELLO PERMESSI BREVI 
 

 

 

 
 

Prot.________/___ del _______/_______/________ 

 

                
 

 
  AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

        I.T.E.T. “GIANNONE – MASI” 
    FOGGIA 

 
 
       _ 
 
 
_ l __  sottoscritt ________________________________________  in servizio presso codesto Istituto in  
 

qualità di     ☐DSGA - ☐AA  –  ☐AT  –  ☐CS  - ( ☐T.I.   -  ☐T.D.)    
         
 

 
CHIEDE 

 
 
alla S.V. la concessione di  un permesso breve per il giorno ____________ di n . _______* ore  
  
dalle _____________alle 
 
Motivo: __________________________________________________________________   
 
 
 
Foggia,  ________________                                                          ________________________ 
                                                                                                                                (firma) 
 
 
 

 
 
 
 
 

        IL DIRETTORE S.G.A 
DOTT.SSA GRAZIA LOMBARDI                                                                                                                          
 
 

          IL DIRIGENTE SCOLASTICO  
                                                                                                                         (prof.ssa Roberta CASSANO) 
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