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Modello richiesta attribuzione di funzioni strumentali 

al Piano Triennale dell’Offerta Formativa 

a. s. 20…/20… 

OGGETTO: RICHIESTA ATTRIBUZIONE DI FUNZIONI STRUMENTALI 
AL PIANO TRIENNALE DELL’OFFERTA FORMATIVA PER l’a.s. 20…/20… 

 
Il/la sottoscritto/a_ _ , in servizio presso questo Istituto con la 

qualifica di Docente con contratto di lavoro a tempo determinato/ 

indeterminato per l’insegnamento di  _ _ 

 
CHIEDE 

 
l’attribuzione della seguente funzione strumentale al Piano Triennale 

dell’Offerta Formativa, identificata/e dal Collegio dei docenti: 

 

o AREA 1 Inclusione/Integrazione (n.1 Docente operante su tutti 

e tre gli ordini di scuola) 

o AREA 2 Gestione PTOF (n.1 Docente operante su tutti e tre gli ordini di 

scuola) 

o AREA 3 Orientamento (n.1 Docenti operanti su tutti e tre gli  ordini di 

scuola) 

o AREA 4 Continuità (n.1 Docenti operanti su tutti e tre gli ordini di 

scuola) 

o AREA 5 Nuove tecnologie, multimedialità, sito web (n.1 Docente 

operante su tutti e tre gli ordini di scuola) 

o AREA 6 Gestione PON (n.1 Docente operante su tutti e tre gli 

ordini di scuola) 

mailto:vtic82500a@istruzione.it
mailto:vtic82500a@pec.istruzione.it
http://www.icnicolinicapranica.edu.it/


A tale scopo dichiara: 

 
• Di aver partecipato alle seguenti attività di formazione: 
 _ _ _ 
 _ _ _ 

• Di aver svolto i seguenti incarichi: 
 _ _ _ 
 _ _ _ 

 
• Di aver realizzato i seguenti progetti: 
 _ _ _ 
 _ _ _ 

 
• Di possedere i seguenti titoli e competenze coerenti con l’incarico da attribuire: 

 

 

 

 

Alla presente si allega: 

- Curriculum Vitae, preferibilmente su Modello Europeo. 
 
 
 

 

 
Data,   

 
 

 
Firma 
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