
REVOCA DI DELEGA SINDACALE

Alla Segreteria territoriale dell’O.S._____________________ ___________________ 
di __________________________fax____________________

                           Alla Ragioneria Territoriale dello Stato                
                                   Via Carlo Zucchi, 21A/B -  MODENA
e p.c. al Dirigente Scolastico della Scuola Secondaria di I° grado ”R. Montecuccoli” 

Via.le Marconi , 17 - PAVULLO nel Frignano
Oggetto: Revoca di delega sindacale. 

                Partita di spesa fissa n°___________
Il/la   sottoscritto/a   ______________________________________  nato/a  il  _____________ a   ___________________________________  Prov. (_____), residente a ________________________  Prov. (_____) in Via _________________________________ ____  n. ____  in servizio presso la Scuola Secondaria di I° grado ”R. Montecuccoli” di PAVULLO nel Frignano,  in qualità di  __________________________________ , con la presente
REVOCA
la delega rilasciata per il contributo sindacale da versarsi all’Organizzazione Sindacale _______________________________________   mediante trattenute mensili sulle proprie competenze.

In pari tempo pone a carico dell’O.S. periferica di informare quella centrale della revoca in oggetto, che avrà effetto immediato, ciò nel rispetto della normativa vigente.

Pavullo nel Frignano, lì ___________________









        In fede







_____________________________________
EB
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