
  

Allegato 1  

Al Ministero dell’istruzione e del merito  

Ufficio Scolastico Regionale per il Piemonte 

Ufficio V A.T. Torino 

uspto@postacert.istruzione.it   

oppure 

usp.to@istruzione.it  
 

 

Oggetto: Domanda di partecipazione alla selezione comparativa del 

personale docente per  il conferimento d’incarico ai sensi dell’art. 1, comma 

65, della Legge n. 107 del 13 luglio 2015  presso l’USR Piemonte Ufficio V – 

A.T. Torino, per l’anno scolastico 2025/2026 – Ambito progettuale 3: 
“prevenzione e contrasto della dispersione scolastica: potenziamento 

dell’inclusione scolastica anche con particolare riferimento all’inclusione di 

alunni stranieri e di quelli con disabilità”. 

 

Il/La sottoscritto/a ……………………………….. nato a ………….. il ……………….. codice 

fiscale……………………… in relazione all’avviso di cui all’oggetto,  

 

chiede 

di partecipare alla procedura di selezione, ai sensi dell’Avviso di questo Ufficio, 

riservato al personale docente per l’assegnazione presso l’Ufficio Scolastico Regionale 

per il Piemonte - Ufficio V A.T. Torino - sui Progetti Nazionali di cui all’oggetto. 

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci 

così come stabilito dall’ art. 76 del DPR 445/2000,  

 

dichiara 

sotto la propria responsabilità quanto segue: 

1. di essere docente di scuola _______________________ per la classe di 

concorso __________________, titolare nell’a.s. 2024/2025 presso 

__________________________________ (denominazione), codice 

meccanografico 

______________________________________________________________ 

 

oppure 

(indicare chiaramente eventuali altre situazioni quali, ad esempio, utilizzazione, 

distacco, collocamento fuori ruolo, aspettativa per dottorato di ricerca, in attesa 

dell’esito della procedura di mobilità  per l’a.s. 2025/2026, ecc.) 

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

______________________________________________________________;  

2. di essere stato nominato in ruolo in data _____________ e di aver superato il 

periodo di prova;  

3. di essere disponibile a svolgere la propria attività nella sede dell’Ambito 

Territoriale di Torino, per n. 36 ore settimanali (con esclusione della possibilità 

di chiedere part-time) e a permanere nella posizione di utilizzo per la prevista 

durata (1 anno) a partire dal 01/09/2025;  
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4. di possedere il seguente livello di competenza _____________ (base/ 

intermedio/avanzato) della lingua __________________, con eventuali 

certificazioni conseguite presso_________________________ (specificare Ente 

certificatore), nell’anno____________  ; 

 

 

 

TABELLA DA COMPILARE 

 

Titoli di servizio (conseguiti nell’arco dell’ultimo quinquennio 2020/2021, 
2021/2022,  2022/2023, 2023/2024, 2024/2025) 

INDICARE  GLI A.S. E LA 

SCUOLA DI RIFERIMENTO 

Servizio a tempo determinato e/o indeterminato, prestato nelle scuole statali di ogni ordine e 

grado su posto comune 

(punti 1 per ogni anno di servizio ovvero per  almeno 180 giorni, compreso quello in corso) 

 

Servizio prestato nelle scuole statali di ogni ordine e grado, a tempo determinato e/o indeterminato, su 

posto di sostegno 

(punti 1 per ogni anno di servizio ovvero per  almeno 180 giorni, compreso quello in corso) 

 

Titoli relativi ad incarichi o a funzioni (acquisiti nell’arco dell’ultimo quinquennio 
2020/2021, 2021/2022, 2022/2023, 2023/2024, 2024/2025) 

SPECIFICARE  

GLI INCARICHI E GLI 

ANNI DI SVOLGIMENTO 

Incarico di primo o secondo collaboratore del Dirigente Scolastico  

(punti 1 per ogni anno di incarico, compreso quello di corso). 

 

Incarico di Funzione Strumentale per l’inclusione degli alunni, con particolare riferimento agli studenti 

con disabilità o con altri Bisogni Educativi Speciali  

(punti 1 per ogni anno di incarico, compreso quello di corso). 

 

Incarico di referente per l’inclusione scolastica e/o per i rapporti con  Enti Esterni ed Interni alla Pubblica 

Amministrazione e AA.SS.LL 

(punti 1 per ogni anno di incarico, compreso quello di corso). 

 

Esperienza in qualità di formatore esperto in tematiche relative a disabilità e Bisogni Educativi Speciali 

(punti 1 per ogni anno di incarico, compreso quello di corso). 
 

Esperienza in qualità di team leader su progetti afferenti all’inclusione degli alunni, con particolare rife-

rimento a problematiche quali il disagio e il ritiro sociale e la fobia scolare (punti 0,5 per ogni anno di 

incarico, compreso quello di corso). 

 

 

Esperienza in qualità di Coordinatore/Referente delle attività didattiche coerenti con gli obiettivi dei 

profili ordinamentali tra cui le attività afferenti alla Commissione Elettorale 

 (punti 0,5 per ogni anno di incarico, compreso quello di corso). 

 

 

 



  

 

 

 

Titoli culturali SPECIFICARE  

I TITOLI 

Punteggio di Laurea Magistrale conseguito fino a punti 104 – p. 5 

conseguito fino a punti 108 – p. 7 

conseguito fino a punti 110 – p. 9 conse-

guito fino a punti 110 con lode – p.10 

 

Altre lauree: punti 1 per Laurea (Triennale o Magistrale, max 2)  

Master di I livello (max 1)  

Master di II livello (max 2)  

Certificazione informatica ECDL core/ICDL  

Certificazioni linguistiche rilasciate da Enti accreditati presso il MIM (punti 1 per certifica-
zione) 

 

 

Il sottoscritto allega alla presente domanda: 

 

• curriculum personale, sottoscritto (con firma digitale o autografa), nel quale 

vengono dichiarati i titoli culturali, scientifici e professionali posseduti, le 

competenze informatiche e la conoscenza di lingue straniere; 

• documento di riconoscimento in corso di validità; 

 

Autorizza il Ministero dell’istruzione al trattamento dei dati personali, ai sensi del 

decreto legislativo del 30 giugno 2003 n. 196, come modificato dal Dlgs n. 101/2018,  

per gli adempimenti connessi alla presente procedura 

 

Recapito per comunicazioni 

e-mail _________________________________ 

Tel. __________________; cell. _____________________. 

 
 
Luogo e data, __________ 

 

 
Firma 

 

 

 


