Modello di richiesta Assemblea Sindacale

Al Dirigente Scolastico

Dell’I.T.N. GIOENI TRABIA

PALERMO

Il/La sottoscritto/a_____________________________________________________________

Nato/a_________________________________________Prov._________il________________

In servizio presso codesto Istituto in qualità di

_____________________________________________________________________________

CHIEDE

Ai sensi dell’art. 13 del C.C.N.L del 04/08/95 e dell’art. 2 del C.C.N.Q del 07/08/98, di partecipare all’assemblea sindacale indetta dalle OO SS_____________________________

Per il giorno___________________ dalle ore _______________ alle ore ________________

Presso i locali__________________________________________________________________

Palermo_____________________











Firma








_______________________________
