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COMUNICAZIONE / RICHIESTA ASSENZE 

 DATA 

 DOCENTE 

IMPREVISTO  MALATTIA  
COMUNICAZIONE 

ALTRO  CONGEDI FAMILIARI  

PERMESSO NON RETRIBUITO  PERMESSO RETRIBUITO  
RICHIESTA 

CONGEDI FAMILIARI  FERIE  

 
 

DOCENTE SOSTITUTIVO 

FIRMA DOCENTE CLASSE MATERIA ORA 

    1 

    2 

    3 

    4 

    5 

    6 

 
 

 DATA CHIUSURA 

 FIRMA DIRIGENTE SCOLASTICO 
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