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   UOC Direzione professioni sanitarie e sociali
	
	All’
	UOC Politiche e Gestione delle Risorse Umane
Ufficio Assenze e Presenze

Personale DPSS


OGGETTO:  Riconoscimento di ore straordinarie  
(Non usare questo modulo per richiedere il riconoscimento di:

ore per riunione di reparto, ore per aggiornamento obbligatorio, ore per la docenza)

	matricola:
	
	
	mese:
	
	anno:
	


	il/la sottoscritto/a:
	

	in servizio presso:
	

	con la qualifica:
	


dichiara di avere effettuato le seguenti ore straordinarie:

	gg
	dalle
	alle
	dalle
	alle
	Ore
	Str
	LP
	
	gg
	dalle
	alle
	dalle
	alle
	Ore Str
	Str
	LP

	01
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	17
	
	
	
	
	
	□
	□

	02
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	18
	
	
	
	
	
	□
	□

	03
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	19
	
	
	
	
	
	□
	□

	04
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	20
	
	
	
	
	
	□
	□

	05
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	21
	
	
	
	
	
	□
	□

	06
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	22
	
	
	
	
	
	□
	□

	07
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	23
	
	
	
	
	
	□
	□

	08
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	24
	
	
	
	
	
	□
	□

	09
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	25
	
	
	
	
	
	□
	□

	10
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	26
	
	
	
	
	
	□
	□

	11
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	27
	
	
	
	
	
	□
	□

	12
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	28
	
	
	
	
	
	□
	□

	13
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	29
	
	
	
	
	
	□
	□

	14
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	30
	
	
	
	
	
	□
	□

	15
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	31
	
	
	
	
	
	□
	□

	16
	
	
	
	
	
	□
	□
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Totale mensile ore straordinarie:
	+


	data
	
	firma del richiedente
	


	firma per autorizzazione del Coordinatore

(per Coord. firma della/del Responsabile di Dipartimento )
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