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Istituto Comprensivo (centralino e uffici)  Via Sicilia, n. 23 - 00045 Genzano (Roma) – Tel.: 06/9391.133 

Scuola dell’Infanzia Rodari -  Via Sicilia, n. 23 - 00045 Genzano (Roma) – Tel.: 06/4754.8050 
Scuola dell’Infanzia Truzzi -  Piazza Dante, n. 2 - 00045 Genzano (Roma) – Tel.: 06/9396.064 
Scuola Primaria Manzoni  -  Largo Puglia, n. 2 - 00045 Genzano (Roma) – Tel.: 06/9396.075 

Scuola Primaria Pascoli  Piazza Dante, n. 2 - 00045 Genzano (Roma) – Tel.: 06/9396.064 
Scuola Secondaria di I grado De Sanctis  Edificio di Viale Vittorio Veneto n. 2, Tel.: 06/6788.1519 - Edificio di Piazza Tommaso Frasconi n. 13, Tel.: 06/6927.0976 

 Genzano di Roma, ________________ 
 

 
Al Dirigente Scolastico 
dell’I.C. F. De Sanctis 
Prof. Antonio DRAISCI 

Sede 
 
 
Oggetto: programmazione mensile dei giorni di permessi per legge n. 104/1992. 
 

 

 Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________________ 
 

 docente -  assistente amministrativo -  collaboratore scolastico 

 
 in servizio nella Scuola dell’Infanzia Rodari, 
 in servizio nella Scuola dell’Infanzia Truzzi, 

 in servizio nella Scuola Primaria Manzoni, 
 in servizio nella Scuola Primaria Pascoli, 
 in servizio nella Scuola Secondaria di I grado De Sanctis, 

 
CHIEDE 

 
alla S.V. che nel mese di _____________________________ dell’anno scolastico ______ - ______  i permessi 
giornalieri di cui all’oggetto siano goduti nei seguenti giorni: 
 

1. ________________________  ____ / ____ / ___________ 
                                                                        Giorno della settimana                             Giorno           Mese                       Anno 

 

2. ________________________  ____ / ____ / ___________ 
                                                                        Giorno della settimana                             Giorno           Mese                       Anno 

 
3. ________________________  ____ / ____ / ___________. 

                                                                        Giorno della settimana                             Giorno           Mese                       Anno 

 
Firma 

 
 

__________________________________ 
 

RISERVATO AL RESPONSABILE DI PLESSO (per i docenti) 
RISERVATO AL D.S.G.A. (per il personale ATA) 

 
Vista la presente domanda e considerate le esigenze di servizio, 

 si esprime parere favorevole; 
 si esprime parere non favorevole. 

Il responsabile 
del plesso 

 
 

________________ 

Il DSGA 
A. Lombardo 

 
 

_________________ 

 
Il Dirigente scolastico, vista la richiesta e considerato il parere del Collaboratore o del DSGA 

 concede;      non concede. 

 
IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

Prof. Antonio DRAISCI 
 

_________________________________ 

Congedi e permessi 

giornalieri per 104/92 

a.s. 2022-2023 
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