AL DIRIGENTE SCOLASTICO

I CIRCOLO DIDATTICO

NOCERA SUPERIORE

OGGETTO: COMUNICAZIONE ASSENZA MALATTIA

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


 Il/La sottoscritto/a……………………………………………………………………………………………. nato il ____ /____/______ a ________________________________________ C.F.:      

residente a _________________________ in Via ________________________________ n. ______
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  personale ATA in servizio presso codesto Circolo,

COMUNICA

In data odierna, di essere assente per malattia.

Seguirà certificazione medica per la quantificazione dei giorni.

Nocera Superiore, …………………………….

                                                                                                                                      Firma
                                                                                                                _______________________________

