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Il / La sottoscritto/a   matricola   ,

qualifica     in servizio presso 

comunica di aver omesso in data     timbratura in        alle ore

  per la seguente motivazione: 

Nel caso NON si tratti di normale orario di servizio indicare la causale:

SOLO per i Dirigenti Medici che svolgono attività presso enti esterni: 

   effettuate presso    

comunica di aver omesso in data     timbratura in        alle ore

  per la seguente motivazione: 

Nel caso NON si tratti di normale orario di servizio indicare la causale:

SOLO per i Dirigenti Medici che svolgono attività presso enti esterni: 

   effettuate presso    

Si ricorda che il personale abilitato all’Angolo del Dipendente E’ TENUTO  a inserire le mancate

timbrature dall’Angolo stesso – eventuali richieste cartacee saranno restituite al mittente

Verona,    Firma _______________________________

Timbro e firma del Direttore / Responsabile

___________________________________

entrata uscita

aggiornamento/formazione (F1) libera professione (F2)

POA (F3) pronta disponibilità (F4)

progetto Direttore Generale (F5)

entrata uscita

comma 2 art.117

aggiornamento/formazione (F1) libera professione (F2)

POA (F3) pronta disponibilità (F4)

progetto Direttore Generale (F5)

comma 6 art.117

comma 2 art.117comma 6 art.117
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