
 

P-16 

                    Alla Dirigente Scolastica 

                    ISTITUTO COMPRENSIVO “MARCO POLO” 

                    Via Luigi Fabbri, 1 

                      60044      FABRIANO   (AN) 

 

 

 

 

 

OGGETTO: Comunicazione stato di gravidanza.                     

 

 

 

La  sottoscritta __________________________________, nata a ______________________________ 

prov.______ il _____________________,  in servizio presso la scuola ____________________________ 

in qualità di _________________________________________________________________________,  

comunica 

di trovarsi in stato di gravidanza, con data presunta del parto prevista per il giorno___________________ 

come da certificato medico allegato. 

 

data, ______________________ 

 

                                           firma  __________________________________ 




