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Circolare n. 232        Roma 17 marzo 2016 
 
 
 

  Ai Docenti 
 

Sedi tutte 
 
 
 
Oggetto:   Anno scolastico 2015/2016 – Esami di Stato di scuola secondaria di I grado nelle 

scuole paritarie. Nomina dei Presidenti di Commissione. 
 
 
Si porta a conoscenza del personale docente, non impegnato quale membro interno negli Esami di 
Stato II grado, la nota MIUR Prot. n. 5991 del 14/03/2016 relativa alla facoltà di presentare 
domanda per gli Esami di Stato di Scuola Secondaria di I grado nelle Scuole paritarie a.s. 
2015/2016. 
La suddetta domanda (modello allegato alla suddetta nota) dovrà essere inviata entro e non 
oltre il 30 marzo 2016 all’Ufficio Scolastico Regionale Lazio – Ufficio II, per il tramite del 
Dirigente scolastico. 

 
 
 
 

Il Dirigente Scolastico  
Prof. Flavio De Carolis 
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AOODRLA – Registro Ufficiale       
Prot. n      5991  Uscita               Roma, 14 marzo 2016  
     

                                                                             Ai Dirigenti gli Uffici Ambiti Territoriali  

                                                                        delle Province di Frosinone - Latina  

                                                                                             Rieti - Roma - Viterbo  

LORO SEDI  

     Ai Dirigenti Scolastici delle  

Scuole Statali di Istruzione Secondaria    
di 1° e 2° grado della Regione Lazio  

LORO SEDI  
 

 
 

OGGETTO: Anno scolastico 2015/2016 - Esami di Stato di scuola secondaria di I                    
grado nelle Scuole paritarie. Nomina dei Presidenti di Commissione.  

 

Affinché quest'Ufficio possa dar corso agli adempimenti di propria competenza, 

si pregano le SS.LL. di invitare i docenti con contratto a tempo indeterminato delle rispettive 

Istituzioni, in possesso dei necessari requisiti, a produrre domanda per la nomina a Presidente 

negli esami di Stato di scuola secondaria di  primo grado presso le scuole paritarie. 

L'incarico in parola potrà essere conferito solo ai docenti che non saranno  

impegnati nella propria sede di servizio negli esami di Stato di scuola secondaria di  primo 

grado o di idoneità oppure che non saranno nominati membri interni negli esami di Stato di 

scuola secondaria di II grado. I docenti che esprimono preferenza per l'incarico di Presidente 

per gli esami di stato di scuola secondaria di primo grado e sono nominati, non potranno, di 



conseguenza, far parte delle Commissioni degli esami di Stato di scuola secondaria di II grado.  

Potrà presentare domanda anche il personale in quiescenza.  

I Dirigenti Scolastici già in quiescenza, potranno segnalare, qualora lo ritengano opportuno, la 

propria disponibilità ai fini del conferimento dell' incarico di cui trattasi.  

Al riguardo, si ribadisce che l'incarico conferito costituisce obbligo di servizio e che soltanto 

nei casi documentati di eccezionale gravità è possibile rinunciarvi.  

Per evidenti ragioni organizzative, le SS.LL. sono pregate di dare riscontro alla  

presente circolare entro il 30 marzo p.v., inviando all' Ufficio II – DRLA.Ufficio2@istruzione.it 

(Via Pianciani, 32, 00185 ROMA), o consegnando a   mano presso la stanza n. 704 - VII piano, i 

moduli-domanda debitamente redatti dai docenti (secondo il fac simile allegato alla presente 

nota). 

     I predetti modelli dovranno pervenire muniti del visto del Capo d'Istituto.  

I Dirigenti delle Scuole secondarie di l° grado statali e degli Istituti comprensivi  

dovranno, inoltre, trasmettere un elenco nominativo completo del luogo e data di nascita di  

tutti i docenti LAUREATI in servizio nella scuola, che non siano impegnati nelle operazioni di  

esame e aventi un'anzianità di servizio non inferiore ad anni cinque, entro il 30 marzo p.v.. 

La presente circolare dovrà essere pubblicizzata anche mediante affissione  

all'Albo dell'Istituto.  

Eventuali chiarimenti potranno essere richiesti al seguente numero telefonico 

06.7739.2294-06.700.36.82 oppure all’indirizzo e mail DRLA.Ufficio2@istruzione.it  

Si pregano i Dirigenti degli Uffici Ambiti Territoriali di assicurare la massima  
diffusione presso le scuole statali presenti sul territorio.  

 
Si ringrazia della consueta e fattiva collaborazione. 

 
 

 
  IL DIRIGENTE  

         Mariarita Calvosa 
                                                              (firma autografa sostituita a mezzo stampa, ex art. 3, co. 2, D.lgs. 39/93) 

                           

 

 

 

 

 

 

 

 



FAC SIMILE DOMANDA INDIVIDUALE PER LA NOMINA A PRESIDENTE ESAMI DI STATO DI 
SCUOLA SECONDARIA DI I GRADO  NELLE  SCUOLE PARITARIE 

- Anno scolastico 2015/2016 - 
        
        All’Ufficio Scolastico Regionale  
        per il Lazio – Direzione Generale 
        Ufficio II – (piano VII – stanza 704) 
        Via Pianciani, 32 – 00185 ROMA 

 
DRLA.Ufficio2@istruzione.it 

  

PROF. COGNOME NOME .......................................................................................... ………….    
luogo e data  di nascita ..................................................................................................................... 
indirizzo privato/CAP/cell............................................................................................................... 
indirizzo mail : ................................................................................................................................. 
 
QUALIFICA:  Dirigente scolastico [   ]          Prof. titolare  [   ]      in quiescenza  [   ]           
  
MATERIA INSEGNAMENTO: ........................................................................................................ 
  
ISTITUTO DI TITOLARITA’:  ........................................................................................................ 
indirizzo/CAP/tel: .............................................................................................................................. 
Codice Meccanografico Istituto   ...................................................................................................... 
Comune: ............................................................................................................................................... 
  
 CONCORSI  SUPERATI: ………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………. 
  
ISTITUTI PARITARI IN CUI IL PROFESSORE HA SVOLTO FUNZIONI DI  PRESIDENTE LICENZA 
MEDIA NEGLI ULTIMI  ANNI: 
 
  A.S. 2012/13............................................................................................................ 
  A.S. 2013/14............................................................................................................. 
                          A.S. 2014/15............................................................................................................. 
 
DISTRETTI  PREFERITI  PER L’A.S. 2015/16.........................................:  
PRESIDENTE ESAME DI STATO DI SCUOLA SEC. I GRADO  SCUOLA  STATALE:     
 SI   [    ]             NO  [    ] 
   
DICHIARAZIONE:   Il sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilità  ai sensi del D.P. R. 445/2000,  di 
essere in possesso di tutti i requisiti richiesti per svolgere le funzioni  di  Presidente negli esami di stato di 
scuola secondaria di I grado, di non prestare servizio in scuole paritarie  e di non impartire lezioni in scuole 
private. 
             

FIRMA DEL PROFESSORE............................................................................................................. 
  
 
VISTO DEL PRESIDE E TIMBRO DELLA SCUOLA.................................................................... 

   
 (Per autorizzazione all’incarico, autenticità della firma e conferma dei requisiti) 

Compilare la presente scheda in ogni sua parte a macchina o in carattere stampatello e segnare con un x gli 
spazi vuoti che interessano.  
(1) Le preferenze espresse non sono vincolanti.   


