Istanza di accesso al FONDO M.O.F. (Miglioramento Offerta Formativa)
A.S. 2021-2022

Al Dirigente scolastico reggente
I.O. “Luigi Pirandello” 
LAMPEDUSA e LINOSA (AG)

Il/La sottoscritt_ ________________________________________________________________________

nat_ a__________________________________________________ il ___________________________________

codice fiscale___________________________________ e-mail ________________________________________

in servizio presso codesto Istituto in qualità di docente della scuola 


 dell’Infanzia		 Primaria		 Secondaria I grado		 Secondaria II grado


C H I E D E


di poter accedere ai compensi aggiuntivi previsti dal Fondo dell’Istituzione scolastica, relativo all’a.s. 2021-2022, a seguito della partecipazione alle seguenti attività:


	SUPPORTO ALLE ATTIVITÀ ORGANIZZATIVE
	ORE
	Riservato ufficio

	Collaboratori del DS
	     I collaboratore
     II collaboratore
	
	

	
	
	
	

	Delegati D.S. /
Incarichi aggiuntivi
	Coordinatori unitari delle attività organizzative didattiche ed educative scuola                Infanzia          Primaria       Sec. I grado
	
	

	
	Responsabile della comunicazione dell’Istituto
	
	

	
	(altro) ____________________________________________________
	
	

	
	
	
	

	Figure di presidio
Coordinatore didattico/ Responsabile di plesso
	Scuola dell’Infanzia plesso __________________________________
	
	

	
	Scuola Primaria plesso _____________________________________
	
	

	
	Scuola Secondaria I grado plesso _____________________________
	
	

	
	
	
	

	Commissioni funzionali all’organizzazione
	Orario
	
	

	
	Sito web
	
	

	
	Commissione tecnica
	
	

	
	(altro)
	
	










	SUPPORTO ALLA DIDATTICA
	ORE
	Riservato ufficio

	
Coordinatori CONSIGLI
	Intersezione Infanzia (specificare) ____________________________
	
	

	
	Interclasse Primaria (specificare) _____________________________
	
	

	
	Classe Sec. I grado  - classe     ____ sez. _____
	
	

	
	Classe Sec. II grado  - classe     ____ sez. _____
	
	

	
	
	
	

	Coordinatori DIPARTIMENTI
	(specificare) _____________________________________________

	
	

	
	
	
	

	Incarichi, gruppi di lavoro e di progetto funzionali alla didattica
	Tutor docente in anno di formazione e prova
	
	

	
	NIV / RAV /PDM
	
	

	
	Gruppo di lavoro ERASMUS
	
	

	
	(altro)
	
	

	
	(altro)
	
	





	SUPPORTO ALLE ATTIVITÀ ISTITUZIONALI DELLA SCUOLA E DEGLI OO.CC.
	ORE
	Riservato ufficio

	REFERENTI DI AREA
(per attività non inerenti l’incarico di Funzione Strumentale)
	(specificare) _____________________________________________

	
	

	
	(specificare) _____________________________________________

	
	

	
	(specificare) _____________________________________________

	
	

	Responsabile documentazione
OO.CC. (segretario)
	  Commissario Straordinario
  Collegio dei docenti
  Consigli di classe/interclasse
	
	




	PROGETTI ED ATTIVITÀ EXTRACURRICULARI
	ORE
	Riservato
ufficio

	Progetti extracurriculari
di INSEGNAMENTO autorizzati
	(specificare)
	
	

	
	(specificare)
	
	

	
	(specificare)
	
	

	
	
	
	

	Progetti extracurriculari di NON INSEGNAMENTO autorizzati
	Animatore Digitale
	
	

	
	Coordinatore Erasmus+
	
	

	
	(altro)
	
	

	
	
	
	

	Progetto
Recupero -
Consolidamento - Potenziamento
	sostituzione colleghi assenti (ore aggiuntive secondaria)	
	
	

	
	(altro)
	
	

	Visite guidate e viaggi d’istruzione
	(specificare)
	
	



[bookmark: _GoBack]











	FUNZIONI STRUMENTALI

	  GESTIONE DEL PIANO TRIENNALE DELL’ OFFERTA  FORMATIVA

	  SOSTEGNO AL LAVORO DEI DOCENTI / INTERVENTI E SERVIZI PER GLI ALUNNI

	  NUOVE TECNOLOGIE DELL’INFORMAZIONE

	  RACCORDO SCUOLA-TERRITORIO

	   GESTIONE E COORDINAMENTO  DELL’AREA PROFESSIONALIZZANTE    
      SETTORE “ENOGASTRONOMIA E  OSPITALITÀ ALBERGHIERA”


Ulteriori annotazioni: ___________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________


Ai sensi del GDPR 679/2016, dichiaro, altresì, di essere informato che i dati raccolti saranno trattati con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa e che al riguardo competono al sottoscritto tutti i diritti previsti dalla medesima normativa, recante disposizioni a tutela delle persone e di altri soggetti.


 __________	                  					       _______________________________ 
       data			    					     	         firma	
  



-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Esaminata l’istanza in data _______________.  Si autorizza il pagamento delle ore attribuite d’ufficio.	



                               Il sostituto D.S.G.A.                                                           Il Dirigente scolastico reggente
                                Gioacchino Alfano                                                                            Alfio Russo
1

