STUDIO LEGALE NASO & partner

Spett.le
Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricerca,
in persona del Ministro p.t.
Viale Trastevere 76/A
00153 – Roma

Spett.le Ufficio Scolastico Regionale 
per __________________________,
in persona del Direttore Generale p.t.,
Via__________________________
_____________________________

Oggetto: 	domanda di ammissione al concorso per il reclutamento a tempo indeterminato di personale docente nella scuola secondaria di primo e secondo grado, bandito con decreto direttorale 1 febbraio 2018 n. 85 (pubblicato sulla GURI 16 febbraio 2018 n. 14, Serie Speciale IV, concorsi ed esami), ai sensi dell’art. 17, commi 2, lett. b) e 3 del D.Lgs. 13 aprile 2017 n. 59.

[bookmark: _GoBack]Il sottoscritto Prof.

COGNOME_________________________________________________________________
NOME_________________________________________________________________________
NATO/A__________________________________________IL____________________________ PROVINCIA_______________________________________COMUNE_____________________
SESSO_______CODICE FISCALE__________________________________________________
DATI DI RECAPITO
INDIRIZZO_____________________________________________________________________
COMUNE ______________________________________________C.A.P. ___________________
TELEFONO___________________________CELLULARE_______________________________
POSTA ELETTRONICA___________________________________________________________
POSTA ELETTRONICA CERTIFICATA___________________________________________
quale docente in possesso di titolo di studio valido per l’accesso all’insegnamento nella classi concorsuali sottoindicate ai sensi DD.MM. 30 gennaio 1998 n. 39 e 9 febbraio 2005 n. 22, ora modificate ai sensi del nuovo regolamento approvato con d.P.R. 14 febbraio 2006, ma privo di abilitazione professionale,
premesso che
· con decreto direttorale 1 febbraio 2018 n. 85 (pubblicato sulla GURI 16 febbraio 2018 n. 14, Serie Speciale IV, concorsi ed esami), codesto Ministero bandiva concorso per il reclutamento a tempo indeterminato di personale docente nella scuola secondaria di primo e secondo grado;
· in attuazione dell’art. 17, commi 2, lett. b) e 3 del D.Lgs. 13 aprile 2017 n. 59 e del D.M. 15 dicembre 2017 n. 995, l’art. 3 della lex specialis prescriveva, quale requisito di ammissione, il possesso di abilitazione all’insegnamento conseguita entro il 31 maggio 2017;
· con ordinanza del Consiglio di Stato, Sez. VI, 3 settembre 2018 n. 5134, è stata sollevata questione di legittimità costituzionale del citato art. 17 del D.Lgs. 13 aprile 2017 n. 59 siccome in manifesto contrasto con gli artt. 3, 51 e 97 Cost., laddove dà luogo ad un concorso riservato in assenza di qualsiasi presupposto giustificativo;
· tale previsione normativa (e di riflesso la clausola del bando), infatti, violano chiaramente i principi fondamentali di ragionevolezza, imparzialità, parità di accesso ai ruoli pubblici;
· a fronte di tale pronunciamento, con numerose ordinanze cautelari (cfr. ex multis Consiglio di Stato, Sez. VI, ordinanze n. 4136/18, 4148/2018, 4176/2018), il Giudice amministrativo ha disposto l’ammissione con riserva al concorso in parola di docenti muniti di laurea ma privi di abilitazione all’insegnamento, che quindi versano in una condizione identica a quella dello scrivente;
· in esecuzione di dette ordinanze, codesto Ministero è tenuto a predisporre una sessione d’esame suppletiva, sicché il concorso è ancora in itinere;
· la sospensione degli effetti della clausola del bando relativa ai requisiti di ammissione, impone l’esigenza di evitare ingiuste discriminazioni;
trasmette
a codesto Ministero la domanda di ammissione al concorso in oggetto, allegata alla presente nota e corredata della documentazione e delle dichiarazioni previste dal bando concorsuale.

RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE PER I SEGUENTI INSEGNAMENTI 
POSTI E CLASSI DI CONCORSO / SOSTEGNO RICHIESTE
Posto/classe di concorso __________________  
Posto/classe di concorso __________________  

SPECIALIZZAZIONI DI SOSTEGNO CONSEGUITE O IN CORSO DI CONSEGUIMENTO
Titolo di accesso all’insegnamento di sostegno:
Tipologia di posto richiesta in funzione della specializzazione posseduta:
· Scuola secondaria di primo grado 			
· Scuola secondaria di secondo grado 			

Ai fini della partecipazione al concorso, DICHIARA, ai sensi del D.P.R. n. 445/2000:
di essere in possesso del seguente titolo di accesso:
· Laurea in _________________________________________________________________
conseguita in data _________________________________________________________
presso Università __________________________________________________________
· Diploma ITP, in ___________________________________________________________ conseguito in data ____________________________________________		

LINGUA STRANIERA SCELTA:
F Francese						I Inglese
S Spagnolo						T Tedesco
Richiesta di ausilio e/o tempi aggiuntivi per lo svolgimento delle prove

RICHIESTA DI AUSILIO E/O TEMPI AGGIUNTIVI PER LO SVOLGIMENTO DELLE PROVE 
· Richiesta di ausilio e tempi aggiuntivi per lo svolgimento delle prove
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
Certificazione rilasciata dalla competente struttura sanitaria:
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

ULTERIORI TITOLI CULTURALI VALUTABILI (Qualora necessario, aggiungere righi per la compilazione):
1) __________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
2) __________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

TITOLI DI SERVIZIO VALUTABILI (Qualora necessario, aggiungere righi per la compilazione):
Istituto ____________________________________________________di__________________ 
ordine di scuola_____________________________ dal_______________al______________ (giorni ______________________) classe di concorso ____________________________________ servizio prestato sul sostegno: SI	NO;
Istituto ____________________________________________________di__________________ 
ordine di scuola_____________________________dal_______________al______________ (giorni ______________________) classe di concorso ____________________________________ servizio prestato sul sostegno: SI	NO;
Istituto ____________________________________________________di__________________ 
ordine di scuola_____________________________dal_______________al______________ (giorni ______________________) classe di concorso ____________________________________ servizio prestato sul sostegno: SI	NO;

ALTRE DICHIARAZIONI
TITOLI DI RISERVA AI FINI DELLE GRADUATORIE
Dichiara di rientrare tra i soggetti che usufruiscono della riserva di posti di cui all’art. 1, comma 2 della L. 407/98 e della Legge 24 dicembre 2007, n. 244(art. 3, comma 123) (barrare la voce di interesse):
· superstiti di vittime del dovere/invalidi o familiari degli invalidi o deceduti per azioni terroristiche
Estremi dei documenti con cui è stato riconosciuto il titolo che dà luogo alla riserva
Ente__________________________________________ data e numero dell’atto___________________________________
Dichiara, altresì, di aver diritto, in quanto iscritto negli elenchi del collocamento obbligatorio di cui alla legge n° 68/99 e successive modifiche e integrazioni della provincia di ___________________________________, alla riserva di posti in virtù dei seguenti titoli (barrare le voci che interessano):
· invalido di guerra					
· invalido civile di guerra
· invalido per servizio
· invalido del lavoro o equiparati
· orfano o profugo o vedova di guerra, per servizio e per lavoro
· invalido civile
· non vedente o sordomuto
Estremi dei documenti con cui è stato riconosciuto il titolo che dà luogo alla riserva
Ente__________________________________________ data e numero dell’atto_________________________________________________________________________
Ente__________________________________________data e numero dell’atto_________________________________________________________________________

Dichiara, inoltre, di aver diritto alle preferenze in base ai seguenti titoli:
TITOLI DI PREFERENZA (barrare le voci che interessano)
A) Insignito di medaglia al valor militare
B) Mutilato o invalido di guerra ex combattente
C) Mutilato o invalido di guerra ex combattente
D) Mutilato od invalido per servizio nel settore pubblico e privato
E) Orfano di guerra
F) Orfano di caduto per fatto di guerra
G) Orfano di caduto per servizio nel settore pubblico e privato
H) Ferito in combattimento
I) Insignito di croce di guerra o di altra attestazione speciale di merito di guerra o capo di famiglia numerosa 
J) Figlio di mutilato o invalido di guerra ex combattente
K) Figlio di mutilato o invalido per fatto di guerra
L) Figlio di mutilato o invalido per servizio nel settore pubblico e privato
M) Genitori vedovi non risposati e sorelle e fratelli vedovi o non sposati dei caduti in guerra
N) Genitori vedovi non risposati e sorelle e fratelli vedovi o non sposati dei caduti per fatto di guerra
O) Genitori vedovi non risposati e sorelle e fratelli vedovi o non sposati dei caduti per servizio nel settore pubblico e privato
P) Aver prestato servizio militare come combattente
Q) Aver prestato servizio senza demerito, a qualunque titolo, ivi inclusi i docenti, per non meno
di un anno alle dipendenze del Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricerca
R) Numero ____di figli a carico
S) Invalido o mutilato civile
T) Militari volontari delle forze armate congedati senza demerito al termine della ferma o rafferma
Dichiara altresì:
I3 – ALTRI TITOLI
· di aver prestato servizio senza demerito in altra amministrazione pubblica

ALTRE DICHIARAZIONI
Estremi dei documenti con cui è stato riconosciuto il titolo che dà luogo alla riserva
Ente data e numero dell’atto
Ente data e numero dell’atto
A Superstiti di vittime del dovere/invalidi o familiari degli invalidi o deceduti per azioni terroristiche

....l.... sottoscritt..... dichiara
a. di essere cittadin ... italian ..., ovvero cittadin ... del seguente paese della Unione Europea:
con buona conoscenza della lingua italiana
b. di essere iscritt.... nelle liste elettorali del comune di ______________________, ovvero di non essere iscritt.... nelle liste elettorali per il seguente motivo , ovvero di essere stat.... cancellat.... dalle liste elettorali a causa di
c. di non aver riportato condanne penali ovvero di aver riportato le seguenti condanne penali:
________________________________________________________________________________
d. di non aver procedimenti penali pendenti ovvero di aver i seguenti procedimenti penali pendenti: ________________________________________________________________________________
e. di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una pubblica amministrazione per persistente insufficiente rendimento e di non essere stato licenziato da altro impiego statale ai sensi della normativa vigente, per aver conseguito l’impiego mediante produzione di documenti falsi e, comunque, con mezzi fraudolenti, ovvero per aver sottoscritto il contratto individuale di lavoro a seguito della presentazione di documenti falsi; in caso contrario indicare la causa di risoluzione del rapporto d’impiego:
________________________________________________________________________________
f. di essere fisicamente idoneo allo svolgimento delle funzioni proprie del docente;
g. essendo incluso nelle graduatorie ad esaurimento, di avere/non avere dato il consenso per la compilazione della scheda della professionalità;
h. di essere a conoscenza di tutte le disposizioni contenute nel bando di concorso e di accettarle, con espressa riserva rispetto al possesso del titolo di accesso al concorso;
i. di dare il consenso al trattamento dei dati personali per le finalità e con le modalità di cui al decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196, e successive modificazioni e integrazioni;
l. di aver corrisposto i diritti di Segreteria al Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricerca, in ottemperanza a quanto previsto all’art. 4, comma 2, del Bando di Concorso, a mezzo bonifico bancario intestato a Tesorieria 348 Roma Succursale, sul conto corrente IBAN : IT 79B 01000 03245 348 013 2407 01, indicando nella Causale: "regione - classe di concorso/posto di sostegno - nome e cognome - codice fiscale del candidato", pari ad euro 5,00 per ogni classe di concorso/posto di sostegno, o ambito verticale per i quali si concorre, versati in data ____________________  (Il pagamento deve essere effettuato prima della presentazione della domanda, e la relativa ricevuta dovrà essere esibita in sede di prova di Concorso).
Si allega copia del documento d’identità dell’istante.

Luogo, Data								Firma




Si allega copia del documento di identità.
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