
Alla PROVINCIA DI RIETI
c.a del Dirigente del I Settore
Ufficio Gestione Giuridica del Personale
Dott.ssa Annalisa Chiaretti
Oggetto: DOMANDA AVVISO INTERNO PER LA CONCESSIONE PERMESSI DEL DIRITTO ALLO STUDIO – ANNO 2025
Il/la sottoscritto/a ___________________________________________________________________ nato/a ___________________________________ il ________________, residente a _________________________________ Prov. ________ C.A.P. _________ in Via__________________________________________________________________________________ Tel. _______________________________ posta elettronica ____________________________________ dipendente a tempo:
(SEGNARE la voce che ricorre)
· Indeterminato
· Determinato – dal ____/_____/_____ al ____/_____/______
In servizio presso la PROVINCIA DI RIETI settore __________ Ufficio __________________________  profilo professionale di____________________________________________________________ 
Con rapporto di lavoro:
[bookmark: _Hlk178579509](SEGNARE la voce che ricorre)
· a tempo pieno
· a tempo parziale (n. ____ ore settimanali);

C H I E D E
di poter usufruire per l’anno 2025 del permesso retribuito di n. 150 ore per diritto allo studio. 
A tal fine consapevole di quanto stabilito dagli artt.75 e 76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445 in ordine alla responsabilità civile e penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci e sulla decadenza dei benefici eventualmente conseguiti a seguito di provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n 445/2000
DICHIARA
· di essere iscritto/a, per l’anno scolastico/accademico 2024/25, al corso di studi di:
[bookmark: _Hlk178239656][bookmark: _Hlk178919890](SEGNARE la voce che ricorre)

	Scuola di istruzione secondaria I grado
	□

	Scuola di istruzione secondaria II grado
	□

	Corso Universitario I livello
	□

	Corso Universitario II livello
	□

	Laurea Specialistica
	□

	Corso Post Universitario I livello
	□

	Corso Post Universitario II livello
	□

	Dottorato di Ricerca
	□

	Altro (specificare)_________________
	□



	Per il seguente corso ____________________________________________
	_________________________________________________________________________
Presso l’Istituto/Università_____________________________________________________
	Con sede a ________________________________________________________________
	In Piazza/Via_______________________________________________________________
	
· di frequentare l’anno di studi ____________
· [bookmark: _Hlk178848036]che l’anno di frequenza è (SEGNARE la voce se ricorre)
· l’ultimo anno del corso di studi
· di essere in a una delle seguenti voci (SEGNARE la voce che ricorre)
a) dipendente che frequenta l’ultimo anno del corso di studi e, se studenti universitari o post-universitari, abbia superato gli esami previsti dai programmi relativi agli anni precedenti;
b) dipendente che frequenta per la prima volta gli anni di corso precedenti l’ultimo e successivamente quelli che, nell’ordine, frequenta, sempre per la prima volta, gli anni ancora precedenti escluso il primo, ferma restando, per gli studenti universitari e postuniversitari, la condizione di cui alla lettera a); 
c) dipendente ammesso a frequentare le attività didattiche, che non si trovi nelle condizioni di cui alle lettere a) e b)
	che saranno applicate nel caso in cui le richieste superino il limite previsto dal comma 1 dell’art. 46 del CCNL 2019/2021
· (COMPILARE SE NON ANCORA ISCRITTO) di voler frequentare per l’anno scolastico/accademico 2024/2025 il seguente corso di studi:
(SEGNARE la voce che ricorre)

	Scuola di istruzione secondaria I grado
	□

	Scuola di istruzione secondaria II grado
	□

	Corso Universitario I livello
	□

	Corso Universitario II livello
	□

	Laurea Specialistica
	□

	Corso Post Universitario I livello
	□

	Corso Post Universitario II livello
	□

	Dottorato di Ricerca
	□

	Altro (specificare)_________________
	□



	Per il seguente corso ____________________________________________
	_________________________________________________________________________
Presso l’Istituto/Università_____________________________________________________
	Con sede a ________________________________________________________________
	In Piazza/Via_______________________________________________________________
	Dichiara altresì:
· [bookmark: _Hlk178920506]di non essere ancora iscritto al corso di studi e, pertanto, di impegnarsi a produrre il certificato di iscrizione prima dell’inizio dei corsi per la regolare fruizione dei permessi per il diritto allo studio;
· che (SEGNARE la voce che ricorre)
· ha fruito
· NON ha fruito 
dei permessi per la frequenza dello stesso corso;
· Di aver letto e accettare quanto disposto dall’avviso interno per la concessione del diritto allo studio per l’anno 2025.
Si produce in allegato:
1. [bookmark: _Hlk180502605](OBBLIGATORIO) Attestazione rilasciata dall’Ente o Istituto di iscrizione riferita alla regolare iscrizione al corso di studi indicato oppure, nel caso in cui non ne sia ancora in possesso prima della data di scadenza del bando, autocertificazione dell’avvenuta iscrizione per l’anno scolastico/accademico 2024/2025 indicando nella stessa la tipologia di scuola e facoltà, indirizzo della sede, del numero di matricola, dell’anno frequentato e della durata del corso o dichiarazione di non essere ancora iscritto per l’anno scolastico/accademico 2024/2025 indicando nella stessa la tipologia di scuola e facoltà che si intende frequentare, indirizzo della sede e la durata del corso.
2. (OBBLIGATORIO) Copia fotostatica fronte/retro del documento di riconoscimento ______________________________ n. _________________________con scadenza il _______________________ rilasciato da_______________________________________ 
3. (PER GLI STUDENTI ISCRITTI A CORSI UNIVERSITARI E POST – UNIVERSITARI) Autocertificazione del piano di studi deliberato dal dipartimento universitario con la certificazione degli esami sostenuti nell’anno accademico precedente. (necessaria ai fini della compilazione della graduatoria qualora il numero delle domande sia eccedente i posti disponibili).


Luogo e data
________ , ___________ 							


Firma
___________________________
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