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E-mail: miic86400a@istruzione.it ;     PEC: miic86400a@pec.istruzione.it ;      

Tel. 02/96320421 -Fax 02/97388062  

C.F.:  83010760151              

Codice Univoco per la Fatturazione Elettronica: UF4R0S  

Sito Web: www.icvoltalazzate.gov.it 

DOMANDA DI CONGEDO PARENTALE  Al  Dirigente Scolastico 
  Istituto Comprensivo “ A. Volta” LAZZATE 
  
Il/la sottoscritto/a ...........................................................................nat….a ………….……………(prov. …..…)                  
il …………..…..… e residente a ………………….………………………………………… (prov. ………) in via 
…………………………………….……. n° …… Codice Fiscale ……………………………..., in servizio presso codesta 
Scuola / Istituto  a tempo determinato/indeterminato   in qualità di …………………………………..…..  

CHIEDE 
ai sensi dell’art.32 del T.U. D.Lgs n° 151/2001 di assentarsi dal lavoro  
dal ………….………….……… al …………….……………….. per complessivi gg. ………….. 

per il minore …………………………………………………. nat... il ………………………………. 

A tal fine dichiara che:  
1) l’altro genitore …………………………………………… nato a ……………...…………… il ………………  

     non è lavoratore dipendente; 

     è lavoratore dipendente presso…………………………………………………………….. 

      (indicare con esattezza il datore di lavoro dell’altro genitore e l’indirizzo della sede di servizio) 

2) il proprio reddito individuale presunto per l’anno ________ pari a € _______________ è inferiore a 2,5 volte il 

trattamento minimo di pensione; 

3) il congedo parentale fino ad oggi fruito da entrambi i genitori ( o dal solo sottoscritto , quale unico affidatario del 

minore ) è relativo ai seguenti periodi:  

   TOTALE   PADRE TOTALE MADRE 

Genitore ( Padre o Madre ) Dal Al Mesi Giorni Mesi  Giorni 

       
       
       
       
Totale  periodi   usufruiti dal padre     
Totale  periodi   usufruiti dalla madre     
Distinti saluti  
Lazzate,   ..................................                         FIRMA ................................................... 
 

(Conferma dell’altro genitore, qualora sia lavoratore dipendente) 

Il/la  sottoscritto/a ...........................................................................nat….a ………….…………… (prov. …..…)  il 

…………..…..… e residente a ………………….………………………………………… (prov. ………) in via 

…………………………………….……. n° ……, ai sensi di quanto previsto dagli artt. 45 e 46 del D.P.R. 28.12.2000 n. 

445, confermo la dichiarazione del/la Sig./Sig.ra ……………………………………………….. 

Lazzate,   ..................................                         FIRMA ................................................... 


