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All’att.ne di 
Dirigente Scolastico 

IC “Aldo Moro” 
Solbiate Olona (Va) 

 
 

BONUS PREMIALE 
(L. 107/2015, art. 1, cc. 126 e sgg.) 

 
 
 

Il/La sottoscritto/a  ______________________________________ nato/a a ___________________________ 

(provincia____) il _______________________________ in servizio presso questo Istituto Comprensivo in 

qualità di ______________________________ con contratto a tempo indeterminato, nel plesso                    

 Secondaria I° grado _____________ /  Primaria __________________ /  Infanzia “Andrea Ponti” 

con riferimento all’oggetto e al documento predisposto, per l’a.s. in corso 

dal Comitato di Valutazione dell’istituto in indirizzo 

 

DICHIARA 

sotto la propria personale responsabilità, ai sensi dell’art. 76 del DPR 445/2000, di essersi impe-

gnato/a nel corrente a.s. negli ambiti ___________________________________________________________ 

(specificare con sigla: per es.  A1, C3……).  

 

Eventuali osservazioni:…………………………………………... 

 

ALLEGA  

□ richiamo preciso, per ogni ambito indicato, a quanto già presente agli atti della scuola: 

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________ 

 

□ documentazione (in originale o copia) di quanto necessario e NON agli atti della scuola 

 
□ fotocopia documento d’identità (se NON già in possesso dell’istituto in indirizzo) 

 

e resta a disposizione per chiarimenti e/o integrazioni documentali.  

 

 

 

Luogo e data……………………….    Firma………………………………………. 

           

                    


