
ISTRUZIONE SECONDARIA DI II GRADO – ANNO 2012/13 

SCHEDA DI AGGIORNAMENTO DOCENTE TITOLARE SU DOTAZIONE ORGANICA SOSTEGNO 

SI TRATTA DI SCHEDA DI AGGIORNAMENTO PER CUI VA COMPILATO UNICAMENTE CIO’ CHE VARIA 
IN PIU’ O IN MENO RISPETTO ALLA VALUTAZIONE EFFETTUATA ALLA DATA DEL 1° AGOSTO 2011 

E VA CORREDATA DA RELATIVA AUTOCERTIFICAZIONE 

IL SOTTOSCRITTO COGNOME E NOME ___________________________________________________ 

NATO A: __________________________________________________________ IL _______________ 

RESIDENTE A: ._______________________________ INDIRIZZO  ______________________________ 

AREA DISCIPLINARE ______ SCUOLA DI SERVIZIO __________________________________________ 

di usufruire per l’anno scolastico 2012/2013  di un PART TIME di ORE ____________ 

dichiara ai fini dell'attribuzione del punteggio 

ANZIANITÀ DI SERVIZIO (ALLEGATO I TABELLA DI VALUTAZIONE) ANNI PUNTI 
anzianità di servizio derivante da servizio prestato nel ruolo di appartenenza nell’anno 
scolastico 2011/12 (punti 6x2=12) _____ _____ 

anzianità di servizio di ruolo prestato senza soluzione di continuità didattica  
entro il quinquennio per l’anno scolastico 2011/12 (punti 2)  _____ _____ 

oltre il quinquennio per l’anno scolastico 2011/12 (punti 3) _____ _____ 

ESIGENZE DI FAMIGLIA (ALLEGATO II  TABELLA DI VALUTAZIONE) 

ricongiungimento coniuge, figli o genitore (nota 7) (punti 6) _____ _____ 

numero dei figli di età inferiore ai sei anni (nota 8) (punti 4) _____ _____ 

numero dei figli di età superiore ai sei anni, ma che non abbiano superato il 18° anno di età  
ovvero figlio maggiorenne inabile (nota 8) (punti 3) _____ _____ 

cure e assistenza a figli minorati ovvero al coniuge o genitore totalmente e permanentemente 
inabile al lavoro (nota 9) (punti 6) _____ _____ 

TITOLI GENERALI (ALLEGATO III  TABELLA DI VALUTAZIONE) 

numero di diplomi di specializzazione conseguiti in corsi post-laurea previsti dagli statuti  
ovvero dal D.P.R. n.162/82, ovvero dalla legge n. 341/90 (artt. 4, 6, 8) ovvero dal decreto  
n.509/99 attivati dalle università statali o libere ovvero da istituti universitari statali o  
pareggiati ovvero in corsi attivati da amministrazioni e/o istituti pubblici purchè i titoli siano  
riconosciuti equipollenti dai competenti organismi universitari, ivi compresi gli istituti di  
educazione fisica statali o pareggiati,nell'ambito delle scienze dell'educazione e/o nell’ambito  
delle discipline attualmente insegnate dal docente; a tale numero va aggiunto il numero di  
diplomi di perfezionamento post-laurea, qualora siano stati conseguiti a conclusione di corsi  
che presentino le stesse caratteristiche dei corsi per il conseguimento dei diplomi di  
specializzazione predetti (lettera C) (punti 5) _____ _____ 

numero di diplomi universitari (laurea di primo livello o breve o diploma isef) conseguiti  
oltre al titolo di studio attualmente necessario per l'accesso al ruolo di appartenenza  
(lettera D) (punti 3) _____ _____ 

numero di corsi di perfezionamento post-laurea e/o master di durata non inferiore ad un anno, 
previsti dagli statuti ovvero dal d.p.r. n.162/82,ovvero dalla L. n.341/90 (artt. 4,6,8) ovvero dal  
decreto n. 509/99 attivati dalle università statali o libere ovvero da istituti universitari statali  
o pareggiati,ivi compresi gli istituti di educazione fisica statali o pareggiati, nell'ambito delle  
scienze dell'educazione e/o nell'ambito delle discipline attualmente insegnate dal docente  
(lettera E) (punti 1) _____ _____ 



 

per ogni diploma di laurea con corso di durata almeno quadriennale (ivi compreso il diploma  
di laurea in scienze motorie), per ogni diploma di laurea magistrale (specialistica), per ogni  
diploma accademico di secondo livello conseguito oltre al titolo di studio attualmente  
necessario per l'accesso al ruolo di appartenenza (lettera F) (punti 5) _____ _____ 

conseguimento del "dottorato di ricerca" (lettera G) (punti 5) _____ _____ 
 
SEZIONE PREFERENZE 

 cattedre orario tra istituti dello stesso comune _A_ 

RICHIESTA CATTEDRE ARTICOLATE SU PIU’ ISTITUTI 

 cattedre orario tra istituti di comuni diversi _B_ 

CONFERMA UTILIZZAZIONE ANNO SCOLASTICO PRECEDENTE 

codice scuola __|__|__|__|__|__|__|__|__|__ dicitura in chiaro __________________________________ 

Le preferenze di sede espresse sono valide anche per corsi serali _ SI _        _NO_   

UTILIZZAZIONE in caso di mancata conferma nella sede di servizio dell’anno corrente: 

 codice scuola  dicitura in chiaro  

1)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

2)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

3)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

4)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

5)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

6)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

7)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

8)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

9)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

10)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

11)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

12)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

13)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

14)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

15)  __|__|__|__|__|__|__|__|__|__  ____________________________________________ 

In caso di non soddisfacibilità delle preferenze espresse, il docente chiede ai fini del trattamento d’ufficio, che 

lo scorrimento della catena di viciniorità inizi dal comune/distretto             __|__|__|__|__|__|__|__|__|__ 

 
ALLEGA I SEGUENTI DOCUMENTI: 

------------------------------------------------------------ 
 1. Dichiarazione personale  3. _____________________________ 
 2. Dichiarazione di eventuale precedenza 4. _____________________________ 

DATA _____________________                                    IN FEDE 

                                                                  __________________________________________________ 

                                                                                             FIRMA 


