
DICHIARAZIONE DI PARTECIPAZIONE ASSEMBLEA SINDACALE 
 
 
 

AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
I. C. “M. CAPOZZI” - ROMA 

 
 
 
 
 
 
OGGETTO: Partecipazione assemblea sindacale in orario di servizio 
 
 
 

_l_ sottoscritt_ __________________________________________________________ in servizio 

presso codesto Istituto in qualità di ____________________________________ con contratto a 

tempo__________________________ 

 

CHIEDE 

di partecipare all’ASSEMBLEA SINDACALE indetta dal sindacato ______________________ che si 

terrà il giorno ____________________ dalle ore ____________ alle ore___________ 

☐   presso la Sede ______________________________________________ 

☐   in modalità a distanza 

 

Dichiara di aver già usufruito di n° ___________ ore di Assemblea per l’Anno 

Scolastico________/_________ 

 

                                        Firma 
 

Roma, lì _______________                               ________________________________ 
 


