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    Alla Dirigente Scolastica 

    ISTITUTO COMPRENSIVO “MARCO POLO” 

    Via Luigi Fabbri, 1 

        60044      FABRIANO   (AN) 

 

 

 

 

OGGETTO: Richiesta astensione per complicanze della gestazione - art.17, D.L.vo 26/3/2001 n. 151.                   
                     
 

 

La  sottoscritta __________________________________, nata a ______________________________ 

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

in qualità di _________________________________________________________________________,  

CHIEDE  

di essere collocata in astensione anticipata per complicanze della gestazione dal 

_____________________  al _____________________ (data di inizio dell’astensione obbligatoria per 

maternità). 

La data presunta del parto è prevista per il giorno___________________. 

Allega: 

- certificato medico rilasciato da un ginecologo convenzionato con il Servizio Sanitario Nazionale; 

- copia richiesta interdizione anticipata inoltrata alla ASUR. 

 

data, ______________________ 

 

                                           firma  __________________________________ 
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