
Luogo_____________    Il______________

Spett.le Azienda 

Oggetto: comunicazione della propria volontà di aderire allo sciopero del 5 dicembre 2023 indetto 
dall’Organizzazione sindacale Nursing Up per il personale del comparto del Servizio Sanitario 
Nazionale.

Il/la sottoscritta ………………………………………………….……………… 

qualifica………………….. matricola…………………………. in forza presso 

U.O./…………………………………………….. . 

Inerentemente al proprio turno di servizio del gg. ………………………….. dalle ore…….. alle

 ore……….. ha ricevuto da parte dell’amministrazione in indirizzo l’ indicazione di esonero dallo 
sciopero al fine di garantire i contingenti minimi . 

A tal riguardo il/la sottoscritto/a , ai sensi e per gli effetti dell’articolo 3), punto 3) del CCNL 
20.09.2011 sui servizi pubblici essenziali in caso di sciopero 

DICHIARA di voler aderire allo sciopero in oggetto, indetto per tutti i turni di servizio ricadenti 
nel giorno 05 dicembre 2023 p.v. , dalle ore 00.00 alle ore 24.00 . 

A TAL FINE Resta in attesa, per tale richiesta, di riscontro urgente recante precisa motivazione 
dell’eventuale rifiuto. In caso di mancato riscontro, o di rifiuto della sostituzione in contrasto con la 
normativa vigente, così come in caso di rifiuto della sostituzione e di presenza al lavoro, nel giorno 
05 dicembre 2023, di Colleghi NON aderenti allo sciopero ed assegnati ad attività NON rientranti 
nei contingenti minimi, il sottoscritto reitererà contestualmente tale richiesta di sostituzione, e 
segnalerà il fatto e quanto di conseguenza alla OS Nursing Up, oltre che altri eventuali fatti in 
ipotesi di comportamento anti-sindacale, per le eventuali azioni del caso. 

Firma 

____________________________

Consegnare l’originale in amministrazione , prima della consegna fare una fotocopia sulla 
quale far apporre il timbro di avvenuta ricezione 


