
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
  ISTITUTO COMPRENSIVO 
               VINCI 

  
 
OGGETTO: FLESSIBILITA’ DEL CONGEDO DI MATERNITA’ (DECRETO DEL 
26/03/2001 N. 151). 
 
 

La sottoscritta................................................................. 
 
nata a ............................. il ...................…… 
 
in servizio presso codesto Istituto  
 
sede di …………………………………………… 
 
in qualità di ass. amm.vo/coll. scol./docente con contratto a tempo 
indeterminato/determinato dal_________________al_________________ 
 
chiedo la flessibilità del congedo di maternità obbligatoria all’8° mese con 
spostamento del periodo di astensione non fruito prima del parto al periodo 
successivo allo stesso. 
 
 
Allego certificato medico del ginecologo 
 
 
 
Data……………………….. 
 

Firma 
 

............................................. 


