
 LINEE GUIDA DIDATTICHE 

P.A.S. A.A. 2013/14 
 

Il presente documento riassume:  

 Decreto del Capo Dipartimento per l’Istruzione n.45 del 22 novembre 2013: attivazione e 

svolgimento dei PAS,  

 le decisioni prese a livello di Ateneo (riunione presieduta dal referente dell’Università di Pisa per il 

TFA e PAS) 

 

Il Percorso abilitante speciale comprende tre gruppi di attività: 

 

a) insegnamenti di didattica generale e didattica speciale; 

b) insegnamenti di didattiche disciplinari; 

c) laboratori di tecnologie didattiche. 

 

 

Didattica generale e didattica speciale nei SSD: 

M-PED/03 Didattica e pedagogia speciale; 

M-PED/04 Pedagogia sperimentale 

15 CFU  

di cui  

6 CFU 

di didattica e pedagogia speciale rivolti ai bisogni speciali 

Didattiche disciplinari  

 

18 CFU 

 

Laboratori di tecnologie didattiche  

M-PED/03 Didattica e pedagogia speciale; 

 

3CFU 

Elaborato finale 
5 CFU 

 

 

1) RICONOSCIMENTO CREDITI 
 

Sono possibili riduzioni del carico didattico in misura non superiore al 15% del totale in presenza delle 

seguenti competenze disciplinari acquisite dal corsista: 

a) titolo di dottore di ricerca conseguito in una delle discipline oggetto dell’abilitazione; 

b) master universitari o corsi di perfezionamento universitari di durata almeno annuale relativi a una delle 

discipline oggetto dell’abilitazione (per ogni annualità in misura di 1/3 della riduzione massima prevista). 

Ulteriori riduzioni del carico didattico potranno essere riconosciute a candidati in possesso dell’abilitazione 

conseguita a seguito del superamento dell’esame finale delle Scuole di Specializzazione per l’Insegnamento 

Secondario (SSIS); del Tirocinio Formativo Attivo (TFA) e del Corso di Specializzazione per le attività di 

Sostegno (SOS). 

La richiesta di riduzione del carico didattico del Percorso va inviata all’indirizzo didatticatfa@adm.unipi.it, 

mediante il modulo reperibile sul sito http://www.unipi.it/index.php/offertadidattica/itemlist/category/451-

didattica  e riportato in allegato “1”, entro e non oltre il 15 marzo 2014, specificando nell’oggetto della email 

“PAS – RICONOSCIMENTO CREDITI – CLASSE DI CONCORSO _____”. 

In caso di mancata presentazione del modulo secondo la modalità e nei termini sopra descritti, non sarà 

possibile in alcun caso ottenere la riduzione del carico didattico anche se in possesso delle competenze 

disciplinari sopra indicate. 
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2) FREQUENZE 

 
Il Decreto Dipartimentale 45/2013 prevede la frequenza obbligatoria ai corsi con la possibilità di assenze 

pari al 20% che dovranno essere sostituite con attività on-line (Art. 3 Svolgimento dei percorsi, Comma 3 

“La frequenza dei corsi è obbligatoria. È consentito un massimo di assenze nella percentuale del 20%. Il 

monte ore relativo sarà recuperato tramite attività on-line, predisposte dal titolare dell’insegnamento.”) 

Per tali assenze non è necessaria alcuna giustificazione.  

Le assenze si calcolano di norma sui singoli corsi, i corsisti troveranno on-line il materiale per recuperare le 

lezioni non frequentate (nel limite del 20%) e potranno fare riferimento per indicazioni ai docenti delle 

discipline. 

Si fa presente che in caso di assenze superiori al 20% il corsista sarà escluso dal corso con impossibilità di 

abilitarsi a meno delle situazioni sotto riportate. 

Solo in situazioni particolari (gravidanze e gravi malattie), nel rispetto delle indicazioni normative che 

prevedono lo svolgimento di attività a distanza sino ad 1/3 delle attività didattiche (e comunque il 20% di 

assenze), saranno valutate singolarmente le situazioni e costruiti dai docenti percorsi ad hoc a distanza. 

Nel caso fossero date indicazioni generali in merito alle gravidanze e alle malattie da parte del Ministero 

saranno subito comunicate ai corsisti e saranno valutate le singole posizioni. Coloro che si trovassero in tale 

situazione sono comunque pregati di inviarne comunicazione all’indirizzo didatticatfa@adm.unipi.it  

I fogli firma devono prevedere una firma di entrata e una firma di uscita (vedere esempio ALLEGATO 2) Il 

computo delle frequenze deve essere calcolato sulle ore effettive seguite in aula e non sui giorni di presenza 

(poiché tale computo non permetterebbe di calcolare eventuali ritardi o uscite anticipate dei corsisti). 

Il foglio firme deve essere sempre sotto il diretto controllo del docente (si sconsiglia vivamente di far 

circolare il foglio firme tra gli allievi). 

Il computo delle frequenze, in rapporto alle diverse classi di abilitazione, è a carico dei dipartimenti. 

Questi ultimi dovranno comunicare alla segreteria didattica la situazione delle frequenze alla fine dei corsi. 
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ALLEGATO 1 

 
 
 

PERCORSI FORMATIVI ABILITANTI SPECIALI - a.a. 2013/2014  
RICHIESTA RIDUZIONE CARICO DIDATTICO 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI 

ATTO DI NOTORIETÀ 
(Rese ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000) 

 

Il/La sottoscritto/a informato/a che le dichiarazioni false, l'indicazione di dati non corrispondenti al vero e l'uso 
di atti falsi sono puniti con specifiche sanzioni penali e con la perdita dei benefici eventualmente conseguiti  
(articoli 75 e 76 del D.P.R. 445/2000), dichiara che i dati riguardanti la propria persona sono i seguenti: 
 
 
Cognome________________________________________Nome__________________________________ 

 

Luogo di nascita _____________________________________________________________ Prov. (____)  

 

Data di nascita ____/____/________ C.F. ____________________________________________________ 

 

Tel. _____________________________________ Cell. _________________________________________  

 

Indirizzo mail____________________________________________________________________________  

 

candidato al Percorso Abilitante Speciale (PAS) per la Classe_____________________________________ 

 

RICHIEDE  

 

1) LA RIDUZIONE DEL CARICO DIDATTICO, IN MISURA NON SUPERIORE AL 15% DEL TOTALE1, IN 

PRESENZA DELLE SEGUENTI COMPETENZE DISCIPLINARI: 

 Titolo di dottore di ricerca in _____________________________________________________________ 

Indirizzo (se previsto) _________________________________________________________________ 

conseguito presso________________________________ in data ___/___/______ attinente alle materie 

del corso per cui si richiede l’abilitazione secondo quanto autocertificato (sintetizzare in max 3 righe):  

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 Master universitario di I livello in________________________________________________ conseguito 

presso______________________________________________ in data ___/___/______ di durata 

annuale biennale, con esame finale, attinente alle materie del corso per cui si richiede l’abilitazione 

secondo quanto autocertificato (sintetizzare in max 3 righe): 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

                                                 
1
 Potranno essere riconosciuti fino ad un massimo di 6 CFU (fino ad un massimo di 6 cfu per il titolo di dottore di ricerca 

conseguito in una delle discipline oggetto dell’abilitazione in base alla pertinenza; 2 cfu per ogni annualità per i Master e i Corsi di 

perfezionamento universitari di durata almeno annuale relativi a una delle discipline oggetto dell’abilitazione). 



 Master universitario di II livello in________________________________________________ conseguito 

presso______________________________________________ in data ___/___/______ di durata 

annuale biennale, con esame finale, attinente alle materie del corso per cui si richiede l’abilitazione 

secondo quanto autocertificato (sintetizzare in max 3 righe): 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 

 Corso di perfezionamento universitario in_________________________________________ conseguito 

presso______________________________________________ in data ___/___/______ di durata 

annuale con esame finale, attinente alle materie del corso per cui si richiede l’abilitazione secondo quanto 

autocertificato (sintetizzare in max 3 righe): 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 Varie: 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 

2) LA VALUTAZIONE DELLE SEGUENTI COMPETENZE DISCIPLINARI PER ULTERIORE RIDUZIONE 

DEL CARICO DIDATTICO: 

 

 SSIS – Scuola di Specializzazione per l’insegnamento secondario  Classe ______________ conseguito 

presso___________________________________________________________ in data ___/___/______ 

 TFA – Tirocinio Formativo Attivo      Classe ______________ conseguito 

presso___________________________________________________________ in data ___/___/______ 

 SOS – Corso di Specializzazione per le Attività di Sostegno  Indirizzo _____________ conseguito 

presso__________________________________________________________ in data ___/___/______ 

 

________________                                                                                  __________________________ 

Luogo e data                                          (Firma del candidato) 

 
Dichiaro, inoltre, di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs 30 giugno 2003 n. 196, che i dati personali 
raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente 
dichiarazione viene resa. 

 

_________________                                                                                     __________________________ 

Luogo e data                               (Firma del candidato) 

 



ALLEGATO  2 

 

UNIVERSITA' DI PISA - CORSI DI PAS -  LEZIONE DEL  ___/___/2014 - DOCENTE ________________ 

iscr_matricola iscr_cognome iscr_nome iscr_cds_cod orario entrata firma orario uscita firma 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                


