	[image: Immagine correlata]
	
	 
[image: ]

	
	Istituto  Comprensivo  Foligno  1
Scuole dell’Infanzia, Primaria e Secondaria di 1° grado
	






Circolare 54

Al Personale Docente Scuola
Infanzia
Loro Sedi


OGGETTO: Convocazione assemblea sindacale territoriale Regione Umbria.

Le scriventi OO.SS. indicono assemblea sindacale territoriale per il personale DOCENTE della Scuola Infanzia, doppio turno in orario di servizio, il 25 Marzo 2021 

Dalle ore 11.30 alle ore 13.30
Dalle ore 14.30 alle ore 16.30
in videoconferenza 

https://meet.google.com/wkp-jond-gip?hs=122&authuser=0

ai sensi del C.C.N.L.2016/18 art. 23 e del Contratto Decentrato Regionale 2002, art.9, con il seguente Ordine del Giorno:

• Situazione riapertura Scuole infanzia.



L’apposito modulo di domanda per l’adesione all’assemblea dovrà essere inviato tramite e-mail all’indirizzo di posta elettronica  pgic86100a@istruzione.it entro il giorno 18/03/20201alle ore 10,00.

-allegato: modulo adesione
					IL DIRIGENTE SCOLASTICO
					Dott.ssa Lorenzoni Tiziana
					Firma autografa sostituita a mezzo stampa
					ai sensi dell’art.3, comma 2 del D.lgs. n. 39 del 1993
















MODULO ADESIONE ASSEMBLEA SINDACALE

AL DIRIGENTE SCOLASTICO
Dell’Istituto Comprensivo Foligno 1

Oggetto: partecipazione assemblea sindacale

La/il sottoscritta/o __________________________________________________________________
In servizio presso  ___________________________________________________________________ in qualità di personale ATA (______)-DOCENTE (______)

DICHIARA
Di partecipare all’assemblea sindacale:
· Indetta da __________________________________________________________________
· Che si terrà il giorno __________________________________________________________
· Dalle ore ______________ alle ore ______________________________________________
· Presso _____________________________________________________________________



Foligno, 

							        Firma 
                                 _________________
                                                                                                                                                                          
Per facilitare le operazioni all’amministrazione si chiede cortesemente di compilare accuratamente quanto segue:
· Il giorno dell’assemblea la/il sottoscritta/o informa che è in servizio presso il plesso di____________

                                                   Nella classe _________/sez. ______ dalle ore _______ alle ore  ________

				 Nella classe _________/sez. ______ dalle ore _______ alle ore  ________
Indicare eventuale 
Compresenza    SI  	nominativo doc.______________________________
Compresenza   NO
· Chiede di astenersi per complessive ore ________ di assemblea e di min. _______ per il raggiungimento della sede.

modulo adesione assemblea sindacale
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