
 

 

Spettabile  

Intesa Sanpaolo  

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

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

 

 

Oggetto: Richiesta di congedo straordinario per assistenza del famigliare 

portatore di handicap grave. 

 
Il/La sottoscritto/a: 

Cognome  Nome  

Società  C.I.D.(*)  

codice 
UOG 

 
descrizione 

UOG 
 

telefono 
ufficio 

 

(*) reperibile nel cedolino paga   

 

CHIEDE    

 
di fruire del congedo straordinario previsto dall’art. 42 D.Lgs. n. 151/01 

dal.............................................................al .................................................. 

A tal fine allega copia della domanda inoltrata all’INPS (copia della domanda di congedo, 

relativa ricevuta protocollata dal sistema ed eventuali allegati).  

L’interessato si impegna a comunicare all’Azienda eventuali variazioni di quanto 

autocertificato nel modello INPS di richiesta.    
 
 
 
 
 
      ………………..………………………………………….. 

 
DATA E FIRMA DEL RICHIEDENTE 

 
           Visto,  

il Responsabile della UOG 
 

_______________________ 
 

 
             Visto,  

    Funzione Risorse Umane  
   (Area/Direzione Centrale)    
 

_______________________ 
 
 
 



 
 


