
Ufficio Assenze e Presenze Personale Contrattualizzato 

Al Direttore Generale 

Il/la sottoscritto/a _____________________________________, Responsabile della seguente 

struttura _____________________________________, chiede che il dipendente ________________ 

_____________________________________, matr. _________,in servizio presso la suddetta 

struttura, osservi, per esigenze di servizio, il seguente profilo orario a decorrere dal ________:  

dalle ore _ __ _ alle ore _ __ _ 

dalle ore _ __ _ alle ore _ __ _ 

dalle ore _ __ _ alle ore _ __ _ 

dalle ore _ __ _ alle ore _ __ _ 

dalle ore _ __ _ alle ore _ __ _ 

dalle ore _ __ _ alle ore _ __ _ 

LUNEDÌ’:  

MARTEDÌ’:  

MERCOLEDÌ: 

GIOVEDÌ:  

VENERDÌ:  

SABATO:  

Napoli, ________  

Si condivide: 
Il Responsabile della Struttura          Il dipendente interessato             Il Capo della Ripartizione (ove 

l’assetto organizzativo lo contempli)  

___________________________        ___________________________ ________________________________  

I dati personali, le categorie particolari di dati personali nonché i dati personali relativi a condanne penali e reati degli interessati saranno 
trattati dall’Amministrazione ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 (RGPD), 
del Codice in materia di protezione dei dati personali, recante disposizioni per l’adeguamento dell’ordinamento nazionale al Regolamento 
(UE) n. 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 27 aprile 2016 (decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196) nonché del 
Regolamento di Ateneo di attuazione del codice di protezione dei dati personali utilizzati dall’Università degli Studi di Napoli Federico II. 
I dati sopra riportati sono raccolti e trattati ai fini del procedimento per il quale vengono rilasciati e verranno utilizzati esclusivamente per 
tale scopo e, comunque, nell’ambito delle attività istituzionali dell’Università degli Studi di Napoli Federico II.  
All’interessato competono i diritti di cui agli artt. 15-22 del Regolamento UE 
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