
DICHIARAZIONE PERSONALE 
 
 

...l... sottoscritt... ________________________________________________________________________, nat... a 

______________________________( ______ ) il ______________________ , docente con rapporto di lavoro a 

tempo indeterminato della scuola ____________________________________________________(1) titolare 

___________________________________________________(2) in servizio presso la scuola (o istituto) 

___________________________________________________(3) di _______________________________ 

aspirante al trasferimento per l’anno scolastico 2016/2017, 

 
D I C H I A R A 

 
sotto la propria responsabilità, ai sensi del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, ai fini dell’attribuzione dei punteggi e per 
beneficiare delle specifiche disposizioni contenute nel Contratto Integrativo Nazionale sulla mobilità del personale 
della scuola, sottoscritto il ________________e nell’O.M. ________________ concernente le norme di attuazione 
del predetto Contratto in materia di mobilità del personale docente, educativo ed A.T.A.: 
 

- di essere coniugat... con _____________________________________________________________ nat.... a 

___________________________________ il _____________, residente nel Comune di __________________ 

con iscrizione anagrafica dal _______________ , al quale richiede il ricongiungimento (4); 

- di essere __________________________________________________ (indicare lo stato civile di celibe, nubile, 
vedovo/a, divorziato/a, separato/a giudizialmente o consensualmente con atto omologato dal Tribunale); 

- di essere genitore dei seguenti figli minori, ai quali richiede il ricongiungimento (5): 

1) _______________________________________________ nat... a _______________________ il ___________ 

residente nel Comune di _____________________________ con iscrizione anagrafica _________________; 

2) _______________________________________________ nat... a _______________________ il ___________ 

residente nel Comune di _____________________________ con iscrizione anagrafica _________________; 

- di essere figl... di ________________________________________________ nat.... a ______________________ 

il _____________, residente nel Comune di 

________________________________________________________ con iscrizione anagrafica nel suddetto 

comune dal _________________, al quale chiede il ricongiungimento (6); 

- di essere genitore del/la seguente figl... maggiorenne, che a causa di _____________________________ 

(infermità o difetto fisico o mentale) si trova nell’assoluta e permanente impossibilità a dedicarsi a un proficuo 

lavoro (7): ____________________________________________ nat... a ______________________ il 

________________; 

- che  ...l... propri...  _________________________________________________________ (indicare le generalità 

del figlio, coniuge o genitore) nat... a ____________________________  il _______________ può essere 

asistit... soltanto nel comune di ______________________________________________________ in quanto 

nella sede di _______________________________ dove attualmente ...l... sottoscritt... è titolare, non esiste un 

istituto di cura presso il quale ...l... medesim... possa essere assistit... (8); 

 
 



- che il/la figl.... ________________________________________________ nat.... a _______________________ 
tossicodipendente, può essere assistito nel Comune di _________________________ per l’attuazione di un 
programma terapeutico e socio-riabilitativo (ovvero per essere sottoposto a programma terapeutico, con 
l’assistenza del medico di fiducia ai sensi dell’art. 122, comma 3, del D.P.R. n. 309/1990) e che nella sede di 
titolarità non esiste una struttura pubblica o privata presso la quale il/la medesim... possa essere curat... (7); 

- di prestare assistenza con carratere continuativo ed in via esclusiva al/la ___________________________ 

__________________________________  (8) (figli... anche adottiv..., coniuge, genitore di figlio unico in grado 

di prestare assistenza) nat.. a ____________________________________  il _______________, handicappat... 

in situazione di gravità, che abita nel Comune di _________________________________________________ 

Via ______________________________________________________________, n. ______________ (9); 

- che il/la ____________________________________________ (figli... anche adottiv..., coniuge, genitore di 

figlio unico in grado di prestare assistenza) nat.. a __________________________ il ________________ in 

situazione di gravità al/la quale presta assistenza continuativa ed in via esclusiva (L. 53/2000 artt. 19 e 20) non è 

ricoverat... a tempo pieno presso istituto specializzato e che non vi sono altri conviventi con l’handicappat..., 

parenti o affini fino al terzo grado, idonei a prestare l’assistenza continuativa ed in via esclusiva al/la disabile; 

- di aver superato il pubblico concorso per esami _____________________________________________ 

____________________________ bandito ai sensi dell’O.M. (o D.M.) del  

___________________ con punti _________ per l’accesso al ruolo 

_______________________________________________________; (indicare per la scuola secondaria la 

dizione in chiaro della materia di insegnamento e la relativa classe di concorso); 

- di aver superato il pubblico concorso per esami ____________________________________________________ 

bandito ai sensi dell’O.M. (o D.M.) del ____________________ con punti _________ per l’accesso al ruolo 

_______________________________________________________; (10) 

- di aver ottenuto le seguenti promozioni per merito distinto: concorso per 

__________________________________ (indicare il tipo, cioè passaggio dalla______ alla ______ classe di 

stipendio) relativo all’anno _________ bandito con ___________________ il ________ riportando punti 

_______ e inserit.. al posto __________ di graduatoria. 

- di beneficiare della precedenza in quanto 

__________________________________________________________ 

 ____________________________________________________ (art. 7 - III, punti 1, 2, e 3 del Contratto citato); 

- (eventuali altre dichiarazioni) (11) _______________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

  _________________________________________________________________________________________ ; 

- dichiara, relativamente agli aa.ss. 2003/04, 2004/05 e 2005/06di non aver presentato domanda di trasferimento o 
mobilità provinciale, o, pur avendola presentata, di averla revocata nei termini previsti; ovvero di aver presentato 
domanda condizionata, essendo stat.. individuat.. soprannumerari... nell’a.s. _____; e/o di aver presentato 
domanda di mobilità negli aa.ss. ____________________________  al fine di rientrare nella scuola di 
precedente titolarità, dichiara altresì di non aver ottenuto l’assegnazione provvisoria nel citato triennio e pertanto 
di aver maturato diritto al bonus di punti 10 (all. D del Contratto citato, Tab. valutazione - Tit. I Anzianità di 
servizio, lett. D); 

- di aver diritto alla conservazione del bonus di p. 10 per non aver ottenuto la mobilità né l’assegnazione 
provvisoria   negli anni suddetti. 

 
__________ lì_____________    Firma _______________________________________ 



 
 
 
 

N O T E  
 
(1) Materna o elementare o secondaria di primo o di secondo grado, indicare anche la tipologia di posto e per la 

secondaria: la classe di concorso e l’insegnamento. 
(2) Con sede definitiva, o su D.O.P. o senza sede definitiva o trasferit.. per compensazione. 
(3) Indicare eventualmente: per comando, assegnazione provvisoria, utilizzazione, ecc. 
(4) Il punteggio spetta per il Comune di residenza del famigliare (coniuge, convivente, genitore o figli). La 

decorrenza dell’iscrizione anagrafica deve essere anteriore di almeno tre mesi alla data di pubblicazione 
all’Albo dell’U.S.P. dell’O.M. concernente la mobilità. 

(5) I punteggi riferiti “al figlio” si intendono estesi anche al figlio adottivo o in affidamento. 
(6) Nell’ipotesi che il richiedente il trasferimento sia celibe, nubile, ovvero senza figli: vedovo/a, divorziato/a, 

separato/a giudizialmente o consensualmente con atto omologato dal Tribunale. 
(7) Allegare la documentazione prescritta (vedi art. 4 O.M. 9/2004). 
(8) Indicare il tipo di parentela, cognome, nome e data di nascita. 
(9) Allegare la documentazione prescritta dall’art. 9 del Contratto sulla mobilità. 
(10) Si dichiara il superamento di ulteriori concorsi pubblici per l’accesso ai ruoli di livello pari o superiori a 

quello di appartenenza, solo ai fini della mobilità professionale, cioè nella domanda di passaggio. 
(11) Altre eventuali dichiarazioni previste dal Contratto sulla mobilità o dall’O.M., riguardanti particolari 

situazioni, quali, per esempio, l’essere coniuge di militare o di appartenente a categoria equiparata, ricoprire 
cariche pubbliche, di riprendere servizio al termine dell’aspettativa sindacale; il possesso di altri diplomi di 
laurea, o di diplomi di specializzazione, o di diplomi universitari, o del dottorato di ricerca, o di partecipazione 
ai nuovi esami di Stato, o di altri titoli valutabili ai sensi della tabella di valutazione.  


