ALLEGATO 2
Dichiarazione personale cumulativa 
…l….  sottoscritt… __________________________________________________ nat… il _____________________

a_____________________________________________________________(prov.) __________________ in servizio 

presso________________________________________________________ in qualità di ________________________
                                                                           DICHIARA
sotto la propria personale responsabilità ai sensi dell’art. 46 e successivi del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, consapevole delle responsabilità penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n.445 in caso di dichiarazioni mendaci, quanto segue:

(Barrare le caselle e compilare le sezioni che interessano)

[  ]
Ricongiungimento ai genitori o ai figli per i non coniugati 

        di essere________________ e di essere figli… di ____________________________________________________

                           (celibe, nubile)

        di essere genitore di____________________________________________________________________________

        residente nel Comune di ________________________________ (prov. ___ ) - via/piazza ____________________     

         ___________________________ n°___ dal _______________________________ con cui intende ricongiungersi        

                                                                                             (decorrenza dell’iscrizione anagrafica)

[  ]
Ricongiungimento al coniuge  

      di essere coniugat…  con ______________________________________________________________________

      residente nel Comune di ___________________________________ (prov.____ ) - via/piazza ________________

       ___________________________ n° ___ dal ______________________________  con cui intende ricongiungersi.

                                                                                          (decorrenza dell’iscrizione anagrafica)

[  ]
Documentazione dell'esistenza dei figli

        di essere genitore dei seguenti figli residenti nel Comune di _________________________________ (prov. ____ )

        ___________________________________________________ nat…. il _________________________________

        ___________________________________________________ nat…. il _________________________________

        ___________________________________________________ nat…. il _________________________________

        ___________________________________________________ nat…. il _________________ maggiorenne affetto

        da infermità o difetto fisico o mentale causa di inidoneità permanente ed assoluta  a proficuo lavoro

[  ]
Ricongiungimento ai genitori o ai figli in caso di separazione o divorzio

        di essere divorziat….
 con sentenza del Tribunale di __________________________ in data __________________

        di essere separat….
consensualmente o legalmente con atto del Trib. di ___________________ in data ________

[  ]
Cura e assistenza dei figli disabili fisici, psichici o sensoriali, tossicodipendenti, ovvero del coniuge o del genitore totalmente e permanentemente inabili al lavoro
         che __________________________________ che con lo scrivente ha il rapporto di parentela di______________

         può essere assistito soltanto nel Comune di _____________________ in quanto nella sede di titolarità  non esiste  

         un  istituto di cura nel quale il medesimo possa essere assistito 

[  ]
Superamento di concorso ordinario di grado pari o superiore

      di aver superato un pubblico concorso per titoli ed esami del Personale Docente per la scuola _________________
      bandito dal ___________________________________________ ai sensi d…. _____________________________

                                     (U.S.P. di…, Sovrintendenza di…)                                                                     (estremi del Bando)

      per la classe di concorso/posto___________________________________________________________________
      di aver riportato la seguente votazione:  prova scritta___________  prova orale____________Totale___________

      di aver sostenuto l’accertamento per la lingua straniera (scuola primaria) __________________________ e di aver
      riportato    la votazione__________________________
      e di essere stat__ inclus__ nella relativa graduatoria di merito al posto___________________________________

[  ]  Partecipazione agli Esami di Stato conclusivi dei corsi di studio di istruzione secondaria superiore
       di aver partecipato ai nuovi Esami di Stato fino all’ a.s. 2000/2001
______________
 presso __________  _________________________ in qualità di ____________________________

______________
 presso _____________________________________ in qualità di ____________________________

______________
 presso _____________________________________ in qualità di ____________________________

[  ]
Corsi di specializzazione/perfezionamento/laurea/dottorato di ricerca (questa sezione va replicata in base al numero di titoli)
[  ] di essere in possesso del seguente diploma di specializzazione e/o perfezionamento:  
______________________________________________________ conseguito il ____________ ai sensi ________ durata _____ presso _______________________________ con il superamento di n. _____ esami specifici per ogni materia del corso dei singoli anni e di un esame finale.

[  ] di essere in possesso del seguente diploma universitario ________________________________________________

      conseguito il __________________ presso __________________________________________________________

[  ] di essere in possesso del titolo di Dottorato di Ricerca  _________________________________________________ 

      conseguito il___________________ presso__________________________________________________________
[  ] di essere in possesso del seguente diploma di laurea (oltre al titolo di studio attualmente necessario per l'accesso al ruolo di appartenenza) ________________________________________________

      conseguito il __________________ presso __________________________________________________________

[  ] di aver frequentato il corso di aggiornamento-formazione linguistica e glottodidattica compreso nei piani attuati dal ministero (solo  docenti scuola primaria) ________________________________________________

      conseguito il __________________ presso __________________________________________________________

[  ] 
Certificazione / attestazione CLIL 
[  ]  di essere in possesso di certificazione di Corso di Perfezionamento CLIL per l’insegnamento di una disciplina non linguistica in lingua straniera di cui al Decreto Direttoriale n. 6 del 16 aprile 2012 (il certificato viene rilasciato solo a chi: è in possesso di certificazione di Livello C1 del QCER; ha frequentato il corso metodologico; ha sostenuto la prova finale) 
conseguito il _____________________ presso _______________________________________________________ 
[  ]  di essere in possesso di attestato di frequenza corso di perfezionamento CLIL per l’insegnamento di una disciplina non linguistica in lingua straniera di cui al Decreto Direttoriale n. 6 del 16 aprile 2012 (docenti non in possesso di certificazione di Livello C1 del QCER)  
conseguito il _____________________ presso _______________________________________________________ 
data_____________________                                                                                   Firma

                                                                                                           ___________________________________
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