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Al Direttore Generale  

dell’Università degli Studi di Sassari 

e pc 

Ufficio Reclutamento e Gestione del PTAB  

dell’Università degli Studi di Sassari 

 

OGGETTO: Richiesta congedo di paternità obbligatorio (art. 27 bis D. Lgs 151/2001 modificato dal 

D. Lgs 105/2002). 

 
 

Il sottoscritto______________________________________________ nato a 

____________________________ il________________________, in servizio presso 

____________________________________________ di questo Ateneo, inquadrato nella posizione 

economica____________________________________________________, genitore del/la bambino/a 

__________________________________ nato/a a____________________________________________ 

il _______________________________. 

 

Tipologia di rapporto di lavoro: 

• ☐ tempo pieno  

• ☐ part-time orizzontale  

• ☐ part-time verticale su n. __________ giorni  

 

CHIEDE 

di poter usufruire del congedo di paternità obbligatorio ai sensi dell’art. 27-bis del D. Lgs. 26.3.2001 n. 151 

così come modificato dal D. Lgs. 30.06.2022 n. 105 

 

il giorno ______________________________________________________________________________ 

 

 

il periodo dal _______________________________al _________________________________________ 

 

 

I dati personali contenuti nella presente dichiarazione saranno trattati ai sensi del Regolamento (UE) 

2016/679 (GDPR) e del D.Lgs. 196/2003 e s.m.i., esclusivamente per le finalità connesse al procedimento 

amministrativo in oggetto. 

 

 

Luogo e data, _____________  

IL DICHIARANTE  

 

__________________________  

 

VISTO 

IL RESPONSABILE DELL’UFFICIO 

  

_____________________________  


