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AMBITO TERRITORIALE 18

IC 2°MOSCATI MAGLIONE

VIA M. D' OTRANTO SNC 80026 CASORIANA

C.F. 80103650638
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COD. MECC. NAIC8EW001
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MODULO CANDIDATURA FUNZIONE STRUMENTALE

	Riservato All’Ufficio (protocollo)
	All’ attenzione del Dirigente Scolastico

	
	I.C. 2 Moscati Maglione
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Oggetto: richiesta attribuzione funzioni-strumentali (art. 33 - CCNL) Anno Scolastico 2022/2023
Il/la sottoscritto/a _______________________________________________
Docente con contratto a tempo

indeterminato/determinato
per la classe di concorso
____________propone a Collegio Docenti la propria

candidatura come Funzione Strumentale per la seguente area :

( barrare la casella )

	
	AREA
	 PROGETTAZIONE

	
	     1
	Area  PTOF

	
	     2
	 Sostegno e supporto ai lavori per l’utilizzo delle Tecnologie Informatiche/Digitali

	
	     3
	Sostegno allo studente – Agio 

	
	      4
	Sostegno allo Studente - Disagio


A tal fine dichiara:

· di aver preso visione del profilo delle funzioni strumentale allegato al presente modulo
· di essere disponibile a ricoprire la funzione per l’intero anno scolastico 2021/2022 salvo motivi di forza maggiore
· di essere a conoscenza che  l’entità del compenso dipenderà dalla consistenza dalla quota di MOF assegnata alla scuola destinate alle Funzioni Strumentali
Dichiara di aver svolto i seguenti incarichi nei precedenti anni scolastici:

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

Dichiara di possedere i seguenti titoli e competenze coerenti con l'incarico da attribuire:

______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

Data, _______________________                                                            Firma

                                                                                               _______________________________
