
Alla Dirigente Scolastica
dell’Istituto Comprensivo

Centro Valsugana

RICHIESTA DI ASTENSIONE ANTICIPATA DAL SERVIZIO

La sottoscritta  ________________________________________________________________

nata a ____________________________________

il ____________________

in servizio presso codesto Istituto in qualità di  
________________________________________________

CHIEDE

di  poter  usufruire  dell’astensione anticipata  dal  servizio  per  gravidanza a  rischio  prevista  dalle 

vigenti  disposizioni  di  legge  a  decorrere  dal  __________________________ al 

__________________________.

Allega certificato medico.

Firma ____________________________________
____

Data ____________________________________
____


