Al Dirigente Scolastico
Dell’Istituto di Istruzione Superiore “Fabio Besta”
Via Don Giovanni Calabria, 16
Milano (MI) 20132

OGGETTO: Legge 104/1992 art. 33 comma 3 da parte di lavoratore dipendente in condizione di disabilità grave
__l__ sottoscritt_   ________________________________________________________________________ 
In qualità di ___________________ con contratto a tempo ________________________________________

CHIEDE 
di poter usufruire dei permessi retribuiti di cui all’art. 3, comma 3 della legge n. 104/92, e successive modificazioni, in quanto lavoratore con handicap in situazione di gravità, secondo la seguente modalità: 
· 3 gg mensili. 
A tal fine rilascia
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI NOTORIETA'
Concernente fatti, stati, o qualità a diretta conoscenza dell'interessato (Art. 47 DPR 28/12/2000 n.445) 
[bookmark: _GoBack]consapevole che, ai sensi dell'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia; consapevole che, ai sensi dell’art. 33, comma 7-bis della legge n. 104/1992, fermo restando la verifica dei presupposti per l’accertamento della responsabilità disciplinare, il lavoratore decade dai diritti di cui all’art. 33 della legge n. 104/1992, qualora il datore di lavoro accerti l’insussistenza o il venir meno delle condizioni richieste per la legittima fruizione dei medesimi diritti; sotto la propria responsabilità 

Allegati:
· copia del verbale della apposita Commissione Medica attestante lo stato di disabilità grave ai sensi dell’art.3 –comma 3- della Legge 104/1992;
· fotocopia carta di identità e codice fiscale propria.


Data,                  
      
___________________                                                                         Firma  

                                                                                            ______________________________

