
Al Dirigente Scolastico dell’I. C. 2 Alghero  
                                                                                                             e p.c. al GLO della classe _____sez.______  
                                                                                                             al docente di sostegno interessato  

Oggetto: RICHIESTA DI CONTINUITÀ DEL DOCENTE DI SOSTEGNO PER L'A.S. 2026/2027  

Il/La sottoscritto/a  _______________________________________________nato/a a______________  

il ___/___/_____ in qualità di genitore/tutore/affidatario con decreto ____________________  
Il/La sottoscritto/a _______________________________________________nato/a a______________ 

il___/___/_____in qualità di genitore/tutore/affidatario con decreto____________________  

dell'alunno/a _____________________________________ che frequenta la classe/sezione _____ della  

Scuola dell’Infanzia: □ PEDRERA □ CARMINE  

Scuola Primaria: □ PEDRERA □ MARIA IMMACOLATA  

Scuola Secondaria di I grado □ MARIA CARTA □ GRAZIA DELEDDA 

PREMESSO CHE:  

L’articolo 14, commi 3 e 3-bis, del D. Lgs. 13 aprile 2017, n. 66, come modificato dall’articolo 8 del D.L. 31 maggio 
2024, n. 71, convertito con modificazioni dalla legge 29 luglio 2024, n. 106 e l’art.13 dell’Ordinanza Ministeriale 
n. 27 del 16/02/2026, prevedono la  possibilità di conferma del docente di sostegno a tempo determinato su richiesta 
della famiglia dell’alunno/a  con disabilità;  

la Nota Ministeriale n. 7766 del 26 marzo 2026 disciplina la conferma dei docenti di sostegno a tempo determinato 
per l’anno scolastico 2026/2027 

 
CHIEDE/CHIEDONO  

che il/la docente di sostegno, assegnato/a per l’a.s. 2025/2026  all’alunno/a, sia confermato/a per l’a.s. 2026/2027, 

nel rispetto  delle disposizioni vigenti e nell’interesse dell’alunno/a. 

Si allega alla presente:  

1. Copia del documento di identità del richiedente/i;  
2. Eventuale documentazione a supporto della richiesta.  

Luogo e data: ____________________________________________  

Firma genitore 1 ____________________________ Firma genitore 2 ___________________________  
 
*Nel caso di genitori separati/divorziati è prevista la firma di entrambi i genitori (cfr. art 155 del codice civile, modificato dalla 
L.54/2006)  

□ Nel caso di genitore unico, il/la sottoscritto/a  
DICHIARA ALTRESÌ  

ai sensi e per gli effetti dell’art.47 del DPR 445/2000 sotto la propria responsabilità, consapevole delle 
sanzioni  penali richiamate dall’art. 76 del citato DPR in caso di dichiarazioni mendaci. Lo/a scrivente 
dichiara che l’altro  genitore è a conoscenza e condivide le scelte effettuate. 

https://www.mim.gov.it/documents/20182/10323380/m_pi.AOOGABMI.Registro+Decreti%28R%29.0000027.16-02-2026.pdf/ef819ae3-c6e3-9784-a8cc-3e0d0eba56ee?version=1.0&t=1771589479432
https://www.mim.gov.it/documents/20182/10323380/m_pi.AOOGABMI.Registro+Decreti%28R%29.0000027.16-02-2026.pdf/ef819ae3-c6e3-9784-a8cc-3e0d0eba56ee?version=1.0&t=1771589479432
https://www.mim.gov.it/documents/20182/10323380/PROT_m_pi.AOODGPER.REGISTRO+UFFICIALE%28U%29.0007766.26-03-2026.pdf/d3cc1b42-1a87-5ed3-97a4-d80338c7bf1c?version=1.0

