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RICHIESTA RIPOSO COMPENSATIVO 
 

 

 

Al Dirigente Scolastico 

della S.M.S. “A. Brofferio” 

ASTI 

 

 

 

__l__ sottoscritt___________________________________________________________________ 

                                                                                docente           a.t.a.     

con contratto di lavoro a tempo                     indeterminato               determinato 

 

COMUNICA 

 

Che intende usufruire del riposo compensativo di domenica _________________ 

trascorso come                            presidente di seggio                 scrutatore di seggio 

 

il __________________________ presso ______________________________________________ 

 

 

A     …………………..                                                   ……………………………………….. 

                                                                                                                    (Firma) 
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