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		Al Dirigente dell’Area Ricerca, Sistema Bibliotecario e dei Laboratori (ARSBL) 
                                                 e p.c.:   al Responsabile  Scientifico dell’Assegno




La sottoscritta  _________________________________________________________  nata a _________________________________________________ Prov. _______ il ____________
residente a __________________________________________________________________ 
in via/piazza _______________________________________________________ n. _______
assegnista di ricerca nell’ambito del contratto attivato in data ________________ presso (indicare la struttura) __________________________________________________________________
per lo svolgimento di attività di ricerca da svolgersi in collaborazione con il Prof./Prof.ssa:   ________________________________

CHIEDE

ai sensi dell’art. 20 comma 1 del decreto legislativo n.151 del 26.3.2001 “Testo Unico sulle  disposizioni legislative in materia di tutela e sostegno della maternità e della paternità”, a norma dell’art. 15 della legge 8 marzo 2000 n. 53, di poter usufruire della flessibilità del congedo di maternità.
Allega: 
1. Autorizzazione del medico del Servizio di Medicina preventiva dei lavoratori universitari 
2. Certificato del medico specialista del SSN. 


Data ___________________ 		Firma_________________________________ 	



		
