DICHIARAZIONE PERSONALE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE

(RICOPIARE SOLO LE PARTI CHE INTERESSANO)

=========================

…l... sottoscritt… ____________________________________________ nat… a _________________________ (___) il _________________, docente con rapporto di lavoro a tempo indeterminato di _______________________________ (per la scuola secondaria indicare anche la classe di concorso) _______ titolare (ovvero nominato a I.T.I. senza sede definitiva, titolare D.O.P., titolare DOS, in assegnazione provvisoria, etc.) presso  ____________________________________________________di __________________________________
dell’Ufficio Scolastico Territoriale di _______________________, ai sensi delle disposizioni contenute nel D.P.R. 28.12.2000, n.445, così come modificato ed integrato dall’art. 15 della Legge n. 3 del 16/1/03,

DICHIARA

ai fini dell’attribuzione dei punteggi previsti dal Contratto Collettivo Nazionale Integrativo e dall’OM relativi alla mobilità del personale docente a Tempo Indeterminato della scuola dell’infanzia, primaria e di istruzione secondaria ed artistica:

· PER L’ATTRIBUZIONE DEL PUNTEGGIO RELATIVO AL COMUNE DI RICONGIUNGIMENTO

che ..l.. sig. ___________________________________________ di cui allega la dichiarazione personale redatta dal.. sottoscritt… ai sensi delle disposizioni contenute nel D.P.R. 28.12.2000, n. 445, così come modificato ed integrato dall’art. 15 della Legge n. 3 del 16/1/03 (oppure nei casi previsti la dichiarazione del datore di lavoro) (ovvero il certificato di residenza) ed a cui chiede di ricongiungersi, si trova nel seguente rapporto di parentela con ..l.. scrivente _______________________
DA  INDICARE SOLO IN CASO DI RICONGIUNGIMENTO A FIGLI O GENITORI
e che  ..l.. sottoscritt... ha il seguente stato civile: celibe, nubile, vedov... o divorziat... o separat... con atto del Tribunale 
di ............................... 

· PER L’ATTRIBUZIONE DEL PUNTEGGIO PER IL RICONGIUNGIMENTO AL CONIUGE, AI GENITORI O AI  FIGLI

che ..l.. sig. _________________________________________ nat.. a __________________________ (Prov. di ________)  il ____________________ coniuge/genitore/figli.. è residente a ___________________________ (Prov. di ____) in via ______________________________________  n ____  dal  ____________________________ ovvero da almeno 3 mesi antecedenti la data di pubblicazione dell'O.M. sulla mobilità all'albo del personale docente educativo ed ATA per l'anno scolastico 2009/2010 dell’Ufficio Scolastico Provinciale.
· PER L’ATTRIBUZIONE DEL PUNTEGGIO RELATIVO AI FIGLI

a) di avere i seguenti figli di età inferiore ai 6 anni:

…………………………………
nat.. a ________________________________ il ________________________
…………………………………
nat.. a ________________________________ il ________________________
…………………………………
nat.. a ________________________________ il ________________________
b) di avere i seguenti figli con età superiore ai 6 anni ma che non hanno superato il 18° anno di età:

…………………………………
nat.. a ________________________________ il ________________________
…………………………………
nat.. a ________________________________ il ________________________
c) di avere i seguenti figli maggiorenni che, a causa di infermità (o difetto fisico o mentale) si trovano nell’assoluta e permanente impossibilità di dedicarsi ad un proficuo lavoro ( vedi allegata certificazione o copia autenticata rilasciata dall A.S.L. o dalle preesistenti commissioni sanitarie provinciali):

…………………………………
nat.. a ________________________________ il _________________________
…………………………………
nat.. a ________________________________ il _________________________
· PER L’ATTRIBUZIONE DEL PUNTEGGIO 
relativo al superamento di pubblico concorso ordinario per  esami e titoli, per l’accesso al ruolo di appartenenza o a ruoli di livello pari o superiore a quello di appartenenza

( di aver superato un concorso ordinario per esami e titoli e di essere incluso nella graduatoria di merito al posto N° _________ per la scuola ____________________________________bandito dal ________________________________ ai sensi dell’OM (o DM o DDG) N°______del __________ per la classe di concorso/posto ___________________________ e di aver riportato la seguente votazione: punteggio _________/        punteggio totale _______ /        e  di aver superato la prova di lingua straniera:  ____________________ con punti  _______

-
EVENTUALI ALTRI CONCORSI ORDINARI AI FINI DEL PASSAGGIO DI RUOLO O DI CATTEDRA

( di essere incluso al posto N°_______ per la scuola _______________________________________________ bandito dal ____________________________________________ ai sensi del D.D.G/O.M. N°_____ del ________ /_______ / _______ (provveditore di …. per materna, elementare e media; sovrintendente di …….. per superiori)

 (estremi del bando) 


per la classe di concorso / posto __________________________________________________________________________________________  (solo per la scuola secondaria) 
    e di aver riportato il seguente punteggio ________/               punteggio totale _________/.      

         ( di essere incluso al posto N°_______ per la scuola _______________________________________________ bandito da ____________________________________________ ai sensi del D.D.G/O.M. N°_____ del ________ /_______ / _______ (provveditore di …. per materna, elementare e media; sovrintendente di …….. per superiori)

 (estremi del bando) 


per la classe di concorso / posto __________________________________________________________________________________________  (solo per la scuola secondaria) 
e di aver riportato il seguente punteggio  _________/               
punteggio totale _________/      

N.B. Si precisa che i concorsi ordinari a posti della scuola dell’infanzia non sono valutabili nell’ambito della scuola primaria, così come, i concorsi ordinari a posti della scuola secondaria di I grado non sono valutabili nell’ambito degli istituti della secondaria di II grado ed Artistica; analogamente i concorsi ordinari a posti di insegnanti diplomati nella scuola secondaria di II grado sono valutabili esclusivamente nell’ambito del ruolo dei docenti diplomati. Sono ovviamente esclusi i concorsi riservati per il conseguimento dell’abilitazione o dell’idoneità all’insegnamento e la partecipazione a concorsi ordinari ai soli fini del conseguimento dell’abilitazione. Ai sensi dell’art .5 del DM 5 maggio 73, sono esclusi coloro che hanno conseguito la sola abilitazione riportando un punteggio inferiore a 52,50/75 nei concorsi ordinari per  l’accesso a posti e cattedre nella scuola banditi antecedentemente  alla legge 270/82.
· PER DICHIARARE IL POSSESSO DELL’IDONEITÀ ALL’INSEGNAMENTO DELLA LINGUA STRANIERA NELLA SCUOLA PRIMARIA

( di aver frequentato il corso di aggiornamento/formazione linguistica e glottodidattica per docenti elementari nel 

piano del Ministero ed organizzato dal ________________________________________________________________negli 
anni scolastici ________________________________ di durata N°  ore _______  

· PER L’ATTRIBUZIONE al raddoppio del punteggio per il servizio prestato in possesso del titolo di specializzazione  sul sostegno per gli alunni diversamente abili dichiara:

( di aver conseguito il titolo di specializzazione monovalente (udito/vista/psicofisico) polivalente per l’insegnamento su posti di sostegno nella scuola dell’infanzia / primaria / secondaria di primo e secondo grado conseguito il _____/______/_____ presso ________________________________________ai sensi del D.M. ________________ punteggio_______________ 

· PER DICHIARARE IL POSSESSO DI ALTRI TITOLI  OLTRE A QUELLI RICHIESTI PER L’ACCESSO AL RUOLO DI APPARTENENZA
· Corsi di perfezionamento di durata ________________________ conseguito il ____________________________________






          (non inferiore ad 1 anno) 
presso _____________________________________________________________________________________________
· Corsi di perfezionamento di durata ________________________ conseguito il ____________________________________






          (non inferiore ad 1 anno) 
presso _____________________________________________________________________________________________
· Corsi di perfezionamento di durata ________________________ conseguito il ____________________________________






          (non inferiore ad 1 anno) 
presso _____________________________________________________________________________________________
· Corsi di perfezionamento di durata ________________________ conseguito il ____________________________________






          (non inferiore ad 1 anno) 
presso _____________________________________________________________________________________________
· Corsi di perfezionamento di durata annuale dall’anno accademico 2005/06 :

( titolo ______________________________ presso ______________________ conseguito il ______/______/_______


( con 1500 ore 60 C.F.U. e esame finale


( titolo ______________________________ presso ______________________ conseguito il ______/______/_______


( con 1500 ore 60 C.F.U. e esame finale


( titolo ______________________________ presso ______________________ conseguito il ______/______/_______


( con 1500 ore 60 C.F.U. e esame finale

N:B: I corsi tenuti a decorrere dall’anno accademico 2005/06  saranno valutati esclusivamente se di  durata annuale, con 1500 ore  complessive di impegno, con un riconoscimento di 60  C.F.U. e  con  esame finale.
· DICHIARAZIONE DI SPECIALIZZAZIONE CONSEGUITA IN CORSI POST/UNIVERSITARI , OVVERO DI PERFEZIONAMENTO
· (di aver conseguito il diploma di specializzazione /perfezionamento il _____________________ presso l’Università di 
· _______________________________, attivato con decreto rettorale, di durata ___________________, con i seguenti
             (minimo biennale) 
esami specifici __________________________________________________________________________________
________________________________________________ ed esame finale con voto _________________________

N.B. si precisa che non rientra fra quelli valutabili il titolo di specializzazione per l’insegnamento ad alunni in situazioni di handicap di cui al DPR 970/75, rilasciato anche con l’eventuale riferimento Legge 341/90 – commi 4-6 e 8. analogamente non si valutano i titoli rilasciati dalle scuole di specializzazione per l’insegnamento nella scuola secondaria(SISS). Detti titoli non possono essere, infatti, considerati titoli generali aggiuntivi, in quanto validi sia per l’accesso ai ruoli, sia per il passaggio. Non si valuta il diploma di Laurea in Scienze della Formazione Primaria in quanto titolo per l’accesso al ruolo.

· DICHIARAZIONE DEL TITOLO DI DOTTORATO DI RICERCA

(di aver conseguito il titolo di dottorato di ricerca presso l’Università degli studi di _____________________________
_____________________________________ il _______________________________________________________
· DICHIARAZIONE DI ALTRO TITOLO DI STUDIO  OLTRE  QUELLO ATTUALMENTE NECESSARIO
(di essere in possesso del diploma universitario (laurea breve) _____________________________________, conseguito il ______________________ presso _______________________ _______________________  con voto 
__________________

· DICHIARAZIONE DI POSSESSO DELLA LAUREA

(di aver conseguito la laurea in  ___________________________________________________________,con corso 

di durata  _______________________ presso_________________________________ in data ________________

                                  (almeno quadriennale) 
con voto _________________  .
· DICHIARAZIONI  PER RICHIESTA  DI PASSAGGIO DI RUOLO E DI CATTEDRA 

· PER IL PASSAGGIO DA QUALSIASI ORDINE DI SCUOLA ALLA SCUOLA PRIMARIA
 
(  di essere in possesso del diploma di maturità magistrale conseguito nell’anno scolastico __________/_______________ 




presso l’istituto __________________________di________________(Prov.)_______ in data ______/_______/_______

       (  di essere in possesso della laurea in Scienze della formazione primaria- indirizzo scuola primaria conseguito nell’anno   

             scolastico__________/___________presso l’ Università ______________________ di_______________ (Prov.)_______ 

    in data _______/_________/________

N.B. Per il passaggio di ruolo alla scuola primaria i docenti devono essere in possesso dello specifico titolo di accesso (idoneità o laurea in Scienze della formazione primaria – indirizzo scuola primaria o titoli di studio conseguiti a termine de corsi quadriennali e quinquennali sperimentali dell’istituto magistrale conseguito entro l’anno scolastico 2001/2002, ai sensi del D.M. 10.03.1997, art.2 commi 1 e 3).  
· PER IL PASSAGGIO DALLA SCUOLA PRIMARIA ALLA SCUOLA DELL’INFANZIA

(  di essere in possesso del titolo di studio e dell’abilitazione specifica all’insegnamento nella scuola dell’infanzia conseguita 


nell’anno __________/__________ .
· PER DICHIARARE SUPERAMENTO DEL PERIODO DI PROVA (SOLO PER CHI CHIEDE IL PASSAGGIO DI RUOLO O DI CATTEDRA)

( 
  di aver superato il periodo di prova nel seguente ordine di scuola: infanzia/primaria/media/superiore

per la classe di concorso ________________________________________ 

· PER IL PASSAGGIO ALLA SCUOLA SECONDARIA DI I° e II° GRADO.

· DICHIARAZIONE DI POSSESSO DELLA LAUREA

(di aver conseguito la laurea in  ___________________________________________________________, presso 

______________________________________________,in data  ____________, con voto _____________________ 

· DICHIARAZIONE DI CONSEGUITA ABILITAZIONE 

( di aver conseguito l’abilitazione indetta con OM n° ______ del _______________ per la classe __________ ________________________ (dizione in chiaro) in data ___________, con punti _____/80, presso il Provv. di ________________________ (per le superiori presso la Sovr. della Regione __________________________)


( di aver conseguito l’abilitazione a seguito di partecipazione al concorso ordinario a cattedre indetto ai sensi della legge 270/82 con DM n° _______del _______________ a cui ha partecipato presso il Provv. di 

________________________ (per le superiori presso la Sovr. della Regione _____________________) per la classe 

___________________________________________________________ (dizione in chiaro) in data ______________, con punti _________________ 
· DICHIARAZIONE DI PARTECIPAZIONE AI NUOVI ESAMI DI STATO DI CUI  ALLA L. 425/97 e DPR n. 323/98

(di aver partecipato ai nuovi esami di stato in qualità di presidente di commissione o di componente esterno o di componente interno o di docente di sostegno all’alunno handicappato che ha sostenuto l’esame nel /negli a.s. (1998/1999  presso _____________________________________________________________________________
(1999/2000  presso _____________________________________________________________________________
( 2000/2001 presso _____________________________________________________________________________
· DICHIARAZIONE AI FINI DELLA PRIORITA’ SUI CORSI PER ADULTI/STRUTTURE OSPEDALIERE/ISTITUZIONI PENITENZIARIE

ai fini dell’attribuzione della priorità sui posti di ______________________________ di essere stat… in servizio sui medesimi nei seguenti anni scol. ___________________________ presso ____________________ ______________________________________________________________________________________________
· DICHIARAZIONE PER PRECEDENZA NEI PASSAGGI  AD  ALTRA CLASSE DI CONCORSO
Per ottenere la precedenza prevista dalle norme sulla mobilità del personale docente nei passaggi di cattedra/ruolo:

(
di essere utilizzat.. nel corrente a.s. _______________ presso _____________________________ per l’insegnamento di _____________________________________, classe di concorso _______________, per la quale è in possesso della prescritta abilitazione (conseguita il ________________ per effetto di _______________________________) come risulta dalla documentazione allegata ovvero dichiarata ___________________________________________________________________________________________

(
di appartenere a classe di concorso soppressa _____________________________________________________

· di appartenere a classe di concorso in esubero _____________________________________________________

· PER I DOCENTI TRASFERITI D’UFFICIO (nel settennio  precedente) CHE CHIEDONO IL RIENTRO

( di essere stato trasferito in quanto soprannumerario da __________________________________________










                 (scuola di titolarità da cui si è stai trasferiti)


nell’ a. s. __________________________ e di aver richiesto la medesima sede nelle domande di trasferimento degli anni successivi
DICHIARAZIONE AI FINI DELL’ATTRIBUZIONE DEI 10 PUNTI UNA TANTUM di cui all’all.D tabella A1  punto D del CCNI  12/02/2009
Di non aver presentato domanda di trasferimento provinciale o passaggio provinciale per un triennio per i seguenti anni scolastici:

	· 2000/2001

	· 2003/2004
	· 2006/2007

	· 2001/2002

	· 2004/2005
	· 2007/2008

	· 2002/2003
	· 2005/2006
	· 


( E di non aver ottenuto successivamente un trasferimento  o un’assegnazione provvisoria in ambito provinciale
EVENTUALI ALTRE DICHIARAZIONI

______________________________________________________________________________________________ 
Data ________________________


FIRMA
                                                                                                                                    ___________________________


DICHIARAZIONE PERSONALE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE

(RICOPIARE SOLO LE PARTI CHE INTERESSANO)

=========================

…l... sottoscritt… ____________________________________________ nat… a _________________________ (___) il _________________, docente con rapporto di lavoro a tempo indeterminato di _______________________________ (per la scuola secondaria indicare anche la classe di concorso) _______ titolare (ovvero nominato a I.T.I. senza sede definitiva, titolare D.O.P., titolare DOS, in assegnazione provvisoria, etc.) presso  ____________________________________________________di __________________________________

dell’Ufficio Scolastico Territoriale di _______________________, ai sensi delle disposizioni contenute nel D.P.R. 28.12.2000, n.445, così come modificato ed integrato dall’art. 15 della Legge n. 3 del 16/1/03,

DICHIARA

ai fini dell’attribuzione dei punteggi previsti dal Contratto Collettivo Nazionale Integrativo e dall’OM relativi alla mobilità del personale docente a Tempo Indeterminato della scuola dell’infanzia, primaria e di istruzione secondaria ed artistica:

· PER L’ATTRIBUZIONE DEL PUNTEGGIO RELATIVO AL COMUNE DI ASSISTENZA

che ..l.. propri... figli..., coniuge o genitore _____________________________________________ nat... a ________________________________________ il ____________________ può essere assistit.. soltanto nel Comune di ___________________________________, richiesto per trasferimento, in quanto nella sede di  ______________________________ dove ..l.. sottoscritt... è titolare, non esiste un Istituto di cura presso il quale ..l.. medesim.. possa essere assistit... (vedi allegata certificazione)

· PER ATTESTARE L’ESIGENZA PREVISTA PER I FIGLI TOSSICODIPENDENTI E L’ATTRIBUZIONE DEL CONSEGUENTE PUNTEGGIO

che ..l.. figli... ________________________________________________________________ nat… a ______________________________________ il _________________, tossicodipendente, può essere assistit… nel Comune di ________________________ per l’attuazione di un programma terapeutico e socio-riabilitativo (ovvero per essere sottopost... a programma terapeutico, con l’assistenza del medico di fiducia ai sensi dell’art. 122 comma 3° del DPR 309/90) e che nella sede di titolarità non esiste una struttura pubblica o privata presso la quale ..l.. medesim... possa essere curat... (allegare la documentazione prevista);

· DICHIARAZIONE PER CHI VOGLIA FRUIRE DEI BENEFICI DI CUI ALLA LEGGE 104/92 (da supportare con certificato medico della Commissione A.S.L. art.4 Legge 104/92 ovvero con certificato provvisorio Legge 243/93)

· che ..l.. sottoscritt.. si trova nelle condizioni di cui all’art. 21 ovvero art. 33, sesto comma, ex Legge 104/92, come da allegata certificazione al riguardo;

· che ..l.. sig. ________________________________________________________________________ nat... a  ___________________________________ (____) il ____________________ domiciliata/o a…………………….. di cui è allegata la certificazione comprovante il trovarsi nelle condizioni di cui all’art.33, comma 5, ovvero comma 7 ex Legge 104/92:

a) è figli…, anche adottiv…, coniuge, genitore;

b) all... stess... ..l.. scrivente presta assistenza continuativa, globale e permanente in quanto non ricoverat... a tempo pieno presso istituti specializzati;

c) di essere ...l... sol... figli.... in grado di prestare assistenza in quanto i seguenti altri figli ______________________
___________________________________________________________________________________________
non sono in grado di effettuare l’assistenza al genitore handicappato in situazione di gravità, per le ragioni oggettive riportate nell’autocertificazione allegata rilasciata da ciascun figlio;

d)
di essere fratello o sorella convivente con il sig. _______________________________________, soggetto handicappato in situazione di gravità, in quanto i genitori dello stesso sig. ____________________ e sig.ra ___________________________ sono scomparsi rispettivamente il ______________ ed il __________, ovvero sono impossibilitati ad occuparsi del figlio perchè totalmente inabili, come risulta dalla loro documentazione di invalidità allegata alla presente dichiarazione;

e) che, ai fini di poter fruire della prevista precedenza nei trasferimenti interprovinciali, ..l.. sottoscritt… ____________________________________, nominat… in ruolo o avendo instaurato rapporto di lavoro a Tempo Indeterminato nell’anno __________, ha interrotto una preesistente situazione di assistenza continuativa al sig. ____________________________________________________________ coniuge / figia/ol... (allegare la documentazione relativa)

Data ________________________


FIRMA

………………………………………….…

AUTODICHIARAZIONE AI SENSI DEL DPR 28/12/2000, N. 445, COSI’ COME MODIFICATO ED INTEGRATO DALL’ART. 15 DELLA LEGGE 16/1/2003, N. 3

...l… sottoscritt… __________________________________ nat... a _________________________ (____) il ____________, residente a _________________________________ (____) in via ________________________________________ n. ______ 

figli..., anche adottivo, di __________________________________________________ nat... a _________________________ (____) il ____________ ai sensi e per gli effetti di quanto previsto dal DPR 28/12/2000, n. 445, così come modificato ed integrato dall’art. 15 della legge 16/1/2003, n. 3,

DICHIARA

di non essere in grado di effettuare l’assistenza al genitore handicappato in situazione di gravità per le seguenti ragioni oggettive  ______________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
___________________lì ______________

Firma

_________________________

DICHIARAZIONE PERSONALE

..l.. sottoscritt… ____________________________________________________ nat... a _____________________________________ (_____) il ___________________

DICHIARA

sotto la propria personale responsabilità, ai sensi delle disposizioni contenute nel D.P.R. 28.12.2000, n.445, così come modificato ed integrato dall’art. 15 della Legge n. 3 del 16/1/03:

1) di essere familiare ____________________  di _______________________________;

 (coniuge, genitore, figlio)

2) di essere residente a _______________________________ in via ________________ ______________________________________ n. _________  con iscrizione anagrafica da ___________________ ovvero da almeno 3 mesi antecedenti la data di pubblicazione dell'O.M. del 25 febbraio 2011 sulla mobilità all'albo del personale docente, educativo ed ATA per l'anno scolastico 2011/2012 dell’Ufficio Scolastico Provinciale.

Data ___________________

firma

__________________________

DICHIARAZIONE DI RINUNCIA

(DA PRODURRE IN CARTA SEMPLICE)

ALL’UFFICIO SCOLASTICO PROVINCIALE
DI ______________________________

...l… sottoscritt… __________________________________ nat... a _________________________ (____) il ____________, residente e domiciliat... a _________________________________ (____) in via ________________________________________ n. ______ tel ______________________ Docente/Ata a tempo indeterminato nella _________________________________________________ Classe di concorso/Profilo __________________________, in servizio  presso ______________________ ___________________________________ di _________________________________________, avendo presentato regolare e documentata istanza di ___________________________________ per l’anno scolastico 2011/2012 ai sensi del Contratto Collettivo Nazionale Integrativo sottoscritto il 22/02/2011,

DICHIARA,

a norma di quanto disposto nell'O.M. emanata in attuazione del suddetto C.C.N.I., di rinunciare alla predetta domanda di __________________________________________________________ .

___________________lì ______________

Firma

_________________________
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