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Dichiarazione per erogazione Fondo d’Istituto e Incarichi Specifici Anno Scolastico 2017/2018 

 

Il/La sottoscritta/o_________________________________________________________________ 

 

Collaboratore Scolastico del plesso di__________________________________________________ 

 

DICHIARA 

 

di aver effettuato durante il corrente anno scolastico le seguenti ore da retribuire con il MOF 2017/18, 

relative al Fondo d’Istituto e Incarichi Specifici: 

Tipo incarico Ore 

attribuite 

Nomina 

Protocollo 

Ore 

effettuate 

Importo 

Orario 

(Spazio 

ris. Uff.) 

Totale importo 

(Spazio ris. 

Ufficio) 

Attività rese oltre l’orario di 

servizio 

(lavoro straordinario) 

     

 

 

 

Intensificazione per maggior 

carico di lavoro 

 

     

 

 

 

Intensificazione per 

flessibilità organizzativa 

collaboratori scolastici: 

n.2 infanzia Trinità, 

n.2 Atena Luc. scalo infanzia 

n.1 primaria Fonti,  

n.1 primaria Cappuccini. 

     

Attività d’istituto per 

progetti extracurricolari 

(n. 3 coll. scol. plesso S. 

Antonio) 

     

Ass. mat. ad alunno con 

handicap grave Atena Cap. 

(n. 2 coll. scol. plesso 

secondaria I grado Atena 

Lucana capoluogo) 

     

Flessibilità organizzativa e 

servizio in segreteria 

(n. 1 collaboratore scolastico 

di Viscigliete) 
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Incarichi Specifici 

 

 

 

     

 

 

 

Data___________________  

 Firma____________________________ 

 


