
                                                                                                                                                                                 

                
                                                                                                        

L I C E O   C L A S S I C O   “T.  L. C A R O” 
con sezione annessa di Liceo Scientifico e sezioni Maxisperimentali Brocca  

Via Roma, 28 - Sarno (SA) – C.F. 80021720653  

Posta elettronica: maxicaro@licei.org –  Sito: www.licei.org 

 

Ufficio di Segreteria : 081/5137321  Fax 081/5137311–Ufficio di Presidenza:  081/5136309 

Liceo Maxi: 081/5137349 - Liceo Scientifico: 081/943023 

 

 

 

 
 

AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                       DEL LICEO CLASSICO 

         “T.L.CARO”- Sarno 

 

 

 

 

Oggetto: richiesta di permesso per motivi di studio. 
 

 

 

Il sottoscritto________________________________________, in servizio presso questa Istituzione scolastica 

 

in qualità ___________________________________ a tempo determinato/indeterminato 
 

 

 

CHIEDE 
 

ai sensi dell’art. 22 – C.C.N.L. del 4/8/95 l’autorizzazione ad assentarsi dal servizio: 

 
 

dalle ore_____________________ alle ore_____________________ in data________________________ 

 

 

Sarno,____________________ 

 

 

 

 

 

Il Direttore S.G.A. 
 

_____________________________                                                                                         

 

   L’interessato/a 

 

________________ 

 

 

 

 

 

 

 


