
Modulo richiesta rilascio certificato (diploma) di abilitazione Concorso ordinario 

D.D.G. n. 82/2012  (ai sensi del D.P.R. 28/12/2000, n. 445, modificato e integrato dalla Legge 

12/11/2011, n. 183). 
 

                                                                                All’ Ufficio Scolastico Regionale per la Toscana 

          Via Mannelli, 113 

      50136 -  FIRENZE 
 

Il/La sottoscritto/a________________________________________________________________________ 

nat_ a ______________________________________________Provincia (_____) il ____________________ 

residente a ________________________________________________ provincia di ___________________ 

in via ________________________________________________ n° ___________ CAP _________________ 

tel. /cell__________________________________ e-mail _________________________________________  

vincitore del concorso ordinario, per esami e titoli, di cui al D.D.G. n. 82/2012 con conseguente immissione 

in ruolo disposta con provvedimento del  Direttore Generale dell’Ufficio Scolastico Regionale per la Toscana 

del ______________ , che conferiscono al sottoscritto l’abilitazione all’insegnamento nella: 

�  scuola dell’infanzia               

�  scuola primaria           

�  scuola secondaria di primo grado, classe di concorso_____________________ 

�  scuola secondaria di secondo grado, classe di concorso ___________________ 

C H I E D E 

il rilascio del certificato di Abilitazione in carta semplice / in bollo* 

 (*se è richiesto il rilascio del certificato in bollo anche la domanda deve essere presentata in bollo - n.2 

marche da bollo) 

A tal fine allega: 

� ricevuta del versamento della tassa di abilitazione all’esercizio professionale** (v. tabella A) 

� n° ___ marche da bollo  - attualmente da € 16,00  -  (*solo in caso di  richiesta di certificato in bollo, per il  

certificato in carta semplice non occorre alcuna marca da bollo) 

 

data _________________                                                                                          Firma 

______________________________________ 

 

Recapito presso il quale si intende ricevere il certificato: 

via_____________________________________________________________________ n. ______________ 

Cap_________________  Comune ___________________________________________________________ 

Oppure  (crocettare) 

�  ritiro di persona 

�  delega ad altra persona 
     (in tale caso deve essere allegata delega e copia del documento di identità del richiedente) 

 

 

** Per gli ambiti disciplinari 1 – 4  e 5  deve essere effettuato un unico versamento specificando l’ambito sul 

bollettino 

 


