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ALLEGATO A – DOCENTI  
Alla Circolare n. ____ del …../….../2025 – “Richiesta ferie estive personale docente a tempo 

indeterminato e a tempo determinato -  a.s. 2025/2026” 

 
CPIA DI FERRARA – Ufficio Personale 

 

1) DATI DEL/Della DOCENTE 

Cognome e nome ……………………………….     
……………………………..C.F………………..   …………………….    ……………... 
E-mail istituzionale ………………..  …………………. Tel. …………….    ……………….. 
Sede di servizio …………….    ……………….   ……………...Classe di concorso………. ………. 

Tipologia rapporto di lavoro (barrare): 
☐ Tempo indeterminato 
☐ Tempo determinato fino al 31/08/2026 
☐ Tempo determinato fino al 30/06/2026 
☐ Supplenza breve/temporanea con scadenza…../….../……….. 
☐ Altro (specificare) …….. ……………..   …………………... 

Periodo contrattuale (per T.D.): dal ………./…………/…………. al ……../….../………... 
Regime di servizio: ☐ full time ☐ part-time (☐ orizzontale ☐ verticale) ____% 

ISTANZA DI FRUIZIONE FERIE / FESTIVITÀ SOPPRESSE (a.s. 2025/2026) 

Il/La sottoscritto/a CHIEDE la fruizione dei seguenti periodi: 

FERIE 

1. dal ………. /………../…………al ………. /………../………… per n…………...giorni; 

2. dal ………. /………../…………al ………. /………../………… per n…………...giorni; 

3. dal ………. /………../…………al ………. /………../………… per n…………...giorni. 

FESTIVITÀ SOPPRESSE (se spettanti) 
dal ………. /………../…………al ………. /………../………… per n…………...giorni; 

☐ Dichiaro di essere consapevole che l’autorizzazione è subordinata alla compatibilità con le 
esigenze di servizio, incluse eventuali convocazioni/adempimenti collegiali, scrutini/esami o altre 
attività dovute. 
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RIEPILOGO FERIE / SUPPORTO ALLA PROGRAMMAZIONE 
(tracciabilità) 

☐ Chiedo all’Ufficio Personale il riepilogo ferie/festività soppresse maturate e residue alla data 
odierna. 
☐ Dichiaro la mia disponibilità, ove possibile e compatibilmente con il servizio, a fruire delle ferie 
anche nelle finestre di sospensione delle attività didattiche richiamate in circolare. 
☐ Segnalo che, in relazione a durata del contratto e/o impegni di servizio, potrei avere difficoltà a 
individuare finestre utili: chiedo indicazioni scritte e/o eventuale programmazione d’ufficio nei 
periodi consentiti. 

PRESA VISIONE – INFORMATIVA E “AVVISO ESPRESSO” (tutela diritto + 
tutela Amministrazione) 

Il/La sottoscritto/a DICHIARA: 

1. di aver ricevuto, letto e compreso la Circolare n. ____ del …………. /…….../2025 (a.s. 
2025/2026) relativa alla programmazione delle ferie del personale docente e di essere 
stato/a formalmente invitato/a a programmare e fruire delle ferie maturate/residue in 
tempo utile; 

2. di essere consapevole che, per esigenze organizzative e nel rispetto della disciplina vigente, 
l’Amministrazione può procedere alla programmazione delle ferie e, in mancanza di 
istanza nei termini, alla collocazione d’ufficio nei periodi utili e compatibili con il servizio; 

3. di essere espressamente avvisato/a che, qualora risultino periodi utili per fruire delle ferie e 
io non presenti alcuna richiesta e/o non fruisca delle ferie pur potendolo fare, tale 
circostanza potrà essere considerata ai fini della valutazione della spettanza dell’eventuale 
indennità sostitutiva per ferie non godute, secondo la disciplina vigente; 

4. di essere informato/a che, ai fini della programmazione, nell’a.s. 2025/2026 le attività 
didattiche risultano sospese nei seguenti periodi/giornate (ove ricadenti nel contratto): 

 02/11/2025; 

 dal 24/12/2025 al 06/01/2026; 

 dal 02/04/2026 al 07/04/2026; 
nonché, come ponti deliberati dal Collegio Docenti del 27/06/2025, nelle giornate: 

 24/04/2026; 

 01/06/2026 
fermo restando che tali periodi costituiscono finestre di possibile fruizione solo se 
compatibili con servizio/convocazioni e se ricadenti nel mio contratto; 

5. di essere informato/a dei termini di presentazione dell’istanza: 

 in via ordinaria entro il 31/05/2026; 

 per contratti con scadenza antecedente, con congruo anticipo e comunque non oltre 
10 giorni prima della scadenza del contratto. 

Luogo e data …………………./……………….. 

 
Firma del/della docente  

…………………………. 
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RICEVUTA UFFICIO PERSONALE (a cura della Segreteria) 

Ricevuto in data ……………………../…………./………….Prot. n. ………………………. 
Operatore ……………………………………..Firma ……………………………….. 

 
 
 
 
 
 
 
 


