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CIRCOLARE N. 176 
 

  

    Foligno, 04/04/2018 

 

 

         A tutto il personale docente 

         I.C.FOLIGNO 2   

         LL.SS. 

 

 

 

 

Oggetto: Assemblea sindacale  GILDA degli Insegnanti 11/04/2018 

 

 

 La O.S. in oggetto, ha indetto un’assemblea sindacale per tutto il personale Docente del distretto 4-7  

in orario di servizio, come di seguito indicato: 

 

GIORNO ORARIO SEDE 

Mercoledì 11 aprile 2018 11.30 – 13.30 Aula Magna Scuola Media “G. da Foligno 

 

O.d.G.: 

 Nuovo Contratto Collettivo Nazionale 

 Mobilità 

 Reclutamento docenti 

 Varie ed eventuali 

 
Il personale interessato è tenuto a comunicare la partecipazione entro giovedì 05/04/2018 , compilando  

debitamente il modello allegato. 

Non saranno prese in considerazione le adesioni oltre la scadenza di cui sopra e comunicate in forma diversa da 

quella indicata. 

 

 

 
                                                                                     La Dirigente Scolastica 

                                                                                      Prof.ssa Morena Castellani 

 

 
 
 
La presente circolare è consultabile anche sul sito www.icfoligno2.it 
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MODULO ADESIONE ASSEMBLEA SINDACALE 

 

 
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

Dell’Istituto Comprensivo Foligno 2 

 

 

 

 

Oggetto: partecipazione assemblea sindacale 

 

 

Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________________ 

 

In servizio presso  ___________________________________________________________________ 

 

DICHIARA 

 

Di partecipare all’assemblea sindacale: 

 Indetta da __________________________________________________________________ 

 Che si terrà il giorno __________________________________________________________ 

 Dalle ore ______________ alle ore ______________________________________________ 

 Presso _____________________________________________________________________ 

 

Il giorno dell’assemblea il/la sottoscritto/a informa che è in servizio presso il plesso 

di________________ 

 

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

 

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

 

 

Il/la sottoscritto/a chiede di astenersi per complessive ore ________ di assemblea e di min. _______ 

per il raggiungimento della sede. 

 

Foligno,  

 

                   Firma  

 

                                 _________________ 

                                                                                                                                                
 


