
 

 

 

   PREFETTURA U.T.G. DI ROMA 

ALBO DEI SEGRETARI COMUNALI E PROVINCIALI 

SEZIONE REGIONALE LAZIO 

VIA LUCREZIO CARO, 12 

00193 ROMA 

(VIA PEC: SEGRETARICOMUNALI.PREFRM@PEC.INTERNO.IT) 

 

 

 

 

 

Oggetto: Comunicazione assenza per motivi di salute.  
 

 

 

Il/La sottoscritto/a _________________________________, Segretario/a comunale, 

attualmente collocato/a in posizione di disponibilità, ai sensi dell’art. 23 del vigente CCNL del 16 

maggio 2001,  

COMUNICA 

di essere assente per motivi di salute per giorni  _______, dal _________al ________ , come 

da certificato medico che trasmette unitamente alla presente. 

Luogo e data  __________________________ 

     

IL SEGRETARIO  

___________________________ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


