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ATTENZIONE: L’iscrizione al concorso deve essere effettuata, unicamente on line tramite il portale 
Alice secondo le istruzioni indicate nella “Guida”  
Il presente modulo deve essere compilato, firmato con firma autografa, scansionato e caricato, in 
formato pdf, durante la procedura di iscrizione on line al concorso come specificato nella Guida 
pratica. Unitamente a tale modulo deve essere caricato, in formato pdf, un documento di identità in 
corso di validità. 
 

N.B.: nel caso di iscrizione a più concorsi il presente modulo deve essere compilato distinto 
per ogni ordine di scuola, pertanto barrare solo  l’ordine di scuola per il quale si fa domanda 

 

ALLEGATO A- REQUISITI DI ACCESSO (ART. 2 DEL BANDO) 
 
_l_ sottoscritt_ (cognome) ___________________________ (nome) _____________________ 

 nat_ il ________________ a _________________________________________________ (prov. 

_____)  

in qualità di candidato al concorso di ammissione al corso di specializzazione per le attività di sostegno 

didattico agli alunni con disabilità per il seguente ordine di Scuola: 

 Scuola dell’infanzia 

 Scuola primaria 

 Scuola secondaria di primo grado 

 Scuola secondaria di secondo grado, 

al fine di accedere al concorso dichiara, ai sensi del D.P.R. n. 445/00, di possedere uno dei 

seguenti requisiti di accesso (D.M.n.95/2020): 

N.B. Barrare la voce che interessa e compilare le voci richieste 

�ABILITAZIONE ALL’INSEGNAMENTO: 

classe di abilitazione/ordine di Scuola __________________________1 

 

conseguita in data ______________ 

 

 presso _________________________________________________________ 

 

                                          
1 Per la Scuola primaria e dell’infanzia indicare unicamente l’ordine di Scuola.  
  Per la Scuola Secondaria indicare l’ordine di Scuola e la classe di abilitazione  



2 
 

tramite: 

 concorso ordinario 

 concorsi riservati, ai sensi delle OO.MM. nn.153/99, 33/00 e 01/01  

 titolo SSIS  

 titolo conseguito con  TFA  

 titolo conseguito con corsi PAS  

 titolo conseguito con corsi COBASLID (Accademia di Belle Arti) 

 titolo conseguito con corsi di Didattica della musica (Conservatorio) 

 laurea in Scienze della Formazione Primaria  

 altro tipo di abilitazione (specificare) __________________________ 

 titolo abilitante conseguito all’estero (specificare)_____________________________________ il 

riconosciuto in Italia dal competente ministero in data  _______________ 

� POSSESSO CONGIUNTO DEI SEGUENTI TITOLI: 

a) certificazione dell’acquisizione dei 24 cfu nelle discipline antropo-psico-pedagogiche e nelle 

metodologie e tecnologie didattiche, certificati dall’Università di __________________________ 

in data __________/_________/______________ 

b) titolo di laurea, o titolo equivalente, ai sensi del D.P.R. 19/2016 (modificato dal D.M. 

259/2017), necessario per l’accesso all’insegnamento per la classe di abilitazione _____________;  

� Laurea Vecchio ordinamento in ___________________________________________  

presso l’Università di _______________________________________________________  

in data ____/_____/_________ 

� Laurea Specialistica in ___________________________________________ (classe____) 

    presso l’Università di _______________________________________________________ 

    in data ____/_____/_________ 

� Laurea Magistrale in ___________________________________________ (classe____) 

    presso l’Università di _______________________________________________________ 

 in data ____/_____/_________ 

� altro titolo italiano (specificare) ______________________________________________ 

    presso _________________________________________________________________  
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in data ____/_____/_________ 

� titolo estero (specificare) ___________________________________________ 

    presso _______________________________________________________________  

in data ____/_____/_________ 

 

C) i requisiti curriculari necessari (dove previsti) per l’accesso all’insegnamento nella 

classe sopra specificata.  

�- DIPLOMA DI SCUOLA SECONDARIA DI II GRADO: 

in _____________________________________________________________________________ 
 
conseguito presso _________________________________________________________________  

in data ____/_____/_________ 

necessario, ai sensi del D.P.R. 19/2016 (modificato dal D.M. 259/2017), per l’accesso 

all’insegnamento tecnico pratico (ITP) nella classe _____________  

 
 
 
DATA_________________________ 
 
        FIRMA AUTOGRAFA 
 
       ___________________________ 
 
 


