
Convitto Nazionale ‘Canopoleno’
Via Luna e Sole, 44 - 07100 SASSARI

Tel. 079293287 – 079293863 fax 079/3764116
ssvc010009@istruz ione. i t -ssvc010009@pec. i s t ruz ione. i t

Al DIRIGENTE SCOLASTICO - Al D.S.G.A.
del  CONVITTO NAZIONALE CANOPOLENO SASSARI

MODULO INTERDIZIONE DAL LAVORO DOCENTI/ATA
per complicazioni della gravidanza

Il /La sottoscritto/a 

In qualità di:
                          

     

        
         

C H I E D E

Ai sensi dell’art. 17 del Testo Unico sulla maternità D.lgs. n. 151/2001,

DI POTER USUFRUIRE DELL’INTERDIZIONE DAL LAVORO
per gravi complicazioni nella gravidanza

dal giorno 

Allegati:

certificato medico
copia dell'istanza inviata alla direzione provinciale del lavoro
copia ricevuta raccomandata

Sassari, 
Il richiedente

VISTO SI CONCEDE

Data  ______/_____/________

Il Dirigente Scolastico
(Prof.ssa Gioavanna A. Contini)

______________________________
f/p

N. 11 Modulo interdizione gravidanza.odt Mod. n. 11

 Compilare, salvare e inviare a: ssvc010009@istruzione.it 

Personale a tempo indeterminato Personale a tempo determinato

Docente Educatore 
Assistente amministrativo Direttore  DSGA
Assistente tecnico Guardarobiere
Collaboratore scolastico Infermiere
Cuoco
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