
 

 

GUIDA ALLA PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA PER PF 60 
 

 

BANDO DI AMMISSIONE AI PERCORSI DI FORMAZIONE INIZIALE DEI 
DOCENTI DELLE SCUOLE SECONDARIE DI PRIMO E SECONDO GRADO 

A.A. 2023/2024 

 

FASE 2.1 SOL Studenti On Line (https://studenti.unibo.it)  

Accedi alla tua area personale su Studenti Online (https://studenti.unibo.it)  poi clicca su “Richiesta di ammissione” 

 

https://studenti.unibo.it/
https://studenti.unibo.it/


 

 

1 – Scelta Tipo (scegli la tipologia “Formazione Insegnanti” e clicca su “Procedi”) 

 

 

2 – Scelta Prova (seleziona l’opzione relativa alla classe e alla tipologia di percorso per la quale intendi candidarti e clicca su “Procedi”) 

 

3- Scelta del contingente (seleziona il contingente “Classe – Domanda di ammissione al percorso” e clicca su “Procedi”) 



 

4 - Dati Anagrafici (verifica i dati anagrafici e clicca su “Procedi”) 

 

 

5 - Riepilogo (controlla i dati riportati, inserisci le informazioni relative al documento di identità che allegherai successivamente e clicca su “conferma”) 

 

6 - Dichiarazione (clicca su “Dichiara” per compilare la dichiarazione di possesso dei requisiti) 



 

Spunta la dichiarazione e cliccare su “Salva” 

 

7 - Documento d’identità (Clicca su “Allega documenti” per inserire il documento di identità) 

 

Clicca su “Aggiungi documento” 

 

Inserisci un Titolo e carica una copia fronte/retro del documento di identità in corso di validità, in formato PDF con dimensione massima 30MB 



 

 

 

8 - Effettua il pagamento entro la data di scadenza prevista dal bando 

 



Una volta pagato, verifica che la richiesta sia in stato “Completata” entro la data di scadenza del bando 

 

 

Fase 2.2 FOL Forms On Line (http://fol.unibo.it/)   

1- Accedi su Forms online (http://fol.unibo.it/)  Clicca su “Nuova richiesta”  

 

2- Seleziona il contesto “Studenti” e clicca su “Prosegui” 

 

3- Seleziona la categoria “Percorsi abilitazione insegnanti” e clicca su “Prosegui” 

http://fol.unibo.it/
http://fol.unibo.it/


 

4 – Seleziona il modulo relativo alla classe di concorso per la quale intendi candidarti e clicca su “Prosegui” 

 

5– Seleziona l’opzione relativa al PF60 e inserisci il codice identificativo (“Id” reperibile in corrispondenza della richiesta di ammissione presentata su 

Studenti Online) 

 

 

6- In caso di possesso della certificazione dei 24 CFU/CFU, seleziona “Sì” e indica l’ente che ha rilasciato la certificazione 



 

 

7 - Dichiara il possesso del titolo di accesso alla classe di concorso (I candidati devono verificare in autonomia di possedere il titolo di accesso: è possibile 

consultare l’allegato D “Istruzioni per la verifica del titolo di accesso” che riporta istruzioni utili per effettuare tale verifica). 



 

Specifica se per il titolo sono previsti particolari esami e/o diplomi (Ad. Es per la Laurea VO in Discipline delle arti, della musica e dello spettacolo, il Decreto 

22 dicembre 2023 prevede con la nota 1: “La laurea in discipline delle arti, della musica e dello spettacolo è titolo di ammissione al concorso, purché 

congiunta a diploma di maturità artistica o diploma di maturità d'arte applicata o diploma di maturità professionale per tecnico della grafica e della 

pubblicità o diploma di istituto professionale (settore Industria e artigianato indirizzo Produzioni industriali e artigianali articolazione Industria), o diploma 

di maturità professionale per tecnico della cinematografia e della televisione, o diploma di maturità scientifica o diploma di liceo artistico (tutti gli indirizzi) 

o diploma di istituto tecnico (settore tecnologico - indirizzo Grafica e comunicazione) e solo se il piano di studi seguito abbia compreso le discipline 

fondamentali specifiche per l'indirizzo delle arti (teoria delle forme, semiotica delle arti, fenomenologia degli stili storia dell'arte) (Vedi Tab. A/1).”, 

pertanto, elenca TUTTI gli insegnamenti e il diploma conseguiti al fine di dimostrare la coerenza del titolo di accesso con la classe di concorso 

 



Qualora il titolo prevede degli specifici CFU/insegnamenti, inserisci il primo esame (Indica 12 sotto la voce “CFU” nel caso di insegnamento annuale 

conseguito in Lauree di Vecchio ordinamento, “6” nel caso di insegnamento semestrale-) 

Clicca si “Aggiungi esame” e così via fino a l’indicazione di TUTTI gli insegnamenti conseguiti al fine di dimostrare la coerenza del titolo di accesso con la 

classe di concorso anche laddove conseguiti durante il percorso di laurea magistrale 

 

 



 
Qualora il titolo prevede uno specifico diploma, indica tutte le informazioni richieste relative al diploma conseguito per dimostrare la coerenza 
con la classe di concorso 

 
 
8- Inserisci i titoli valutabili, se posseduti:  
N.B. I candidati che intendono far valere come titolo valutabile il servizio di insegnamento devono: 

• Riportare negli appositi campi della procedura il numero di annualità svolte per ogni tipologia di servizio (su classe di concorso specifica, su classe di 
concorso non specifica, …) 



 
• Dettagliare le annualità dichiarate, compilando e inserendo in formato PDF l’allegato C2, il cui modello è scaricabile alla pagina 
https://centri.unibo.it/formazione-insegnanti/it/corsi/percorsi-abilitanti-di-formazione-iniziale. (esempio di compilazione in fondo alla presente guida) 
 

9- Compila la dichiarazione obbligatoria di veridicità di quanto inserito nel modulo e clicca su Salva 

 

https://centri.unibo.it/formazione-insegnanti/it/corsi/percorsi-abilitanti-di-formazione-iniziale


 

CENTRO FORMAZIONE INSEGNANTI 
Via Zamboni 33  |  40126 Bologna |  Italia  |  cfi.formazioneinsegnanti@unibo.it  
 
 

 
All. C2 – Dichiarazione delle annualità di servizio1 ai fini della valutazione titoli 

 
 

 
 
 

CLASSE DI CONCORSO:______________  
 

Io sottoscritto/a _______________________________________________________________  

nato/a a___________________________________________ il_________________________ 

residente a _____________________________________________________ (prov.  ______), 

CAP_____________ in via______________________________________________ n. ______ 

Tel. _______/______________ , e-mail________________________________________________ 

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, 
richiamate dall’art. 76 D.P.R. 445 del 28/12/2000 

 
 

DICHIARO: 

 

✓ che le annualità di servizio qui riportate sono diverse da quelle eventualmente dichiarate ai fini 
dell’accesso alla quota di riserva del 45%. 

 

✓ di aver prestato: 

1) N. ____ [Indicare il numero totale] anni di Servizio di insegnamento nelle istituzioni scolastiche, statali 
e paritarie, e nelle istituzioni formative accreditate dalle regioni, nella classe di concorso specifica per la 
quale si intende conseguire l’abilitazione e precisamente: 

 
Istituzione presso cui è stato svolto il servizio: 

[compilare una tabella per ogni anno di servizio svolto; ripetere la tabella se necessario] 
 
 

 
1 È considerato un anno scolastico intero un periodo di servizio svolto per almeno 180 giorni nell’anno scolastico di 
riferimento oppure un servizio prestato ininterrottamente dal 1° febbraio fino al termine delle operazioni di scrutinio 
finale. 

ATTENZIONE: Il presente modulo deve essere presentato compilato, firmato con firma autografa, 
scansionato e caricato, in formato pdf, durante la dichiarazione online dei titoli valutabili su 
http://fol.unibo.it/  cliccando su “Nuova Richiesta”, selezionando “Studenti”, poi l'opzione “Percorsi 
abilitazione insegnanti” e il modulo corrispondente alla classe di concorso di interesse. 

A026

2

mailto:cfi.formazioneinsegnanti@unibo.it
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CENTRO FORMAZIONE INSEGNANTI 
Via Zamboni 33  |  40126 Bologna |  Italia  |  cfi.formazioneinsegnanti@unibo.it  
 
 

Anno scolastico 
 
 

............ /……….  
 

 
Istituzione scolastica 

N. complessivo giorni di 

servizio 
 
 

  

  

  

Per un numero TOTALE di giorni di servizio pari a 
 

 

[Aggiungere righe se necessario] 
 

Anno scolastico 
 
 

............ /………. 
 

 
Istituzione scolastica 

N. complessivo giorni di 

servizio 
 
 

  

  

  

Per un numero TOTALE di giorni di servizio pari a 
 

 

[Aggiungere righe se necessario] 
 

Anno scolastico 
 
 

............ /……….  
 

 
Istituzione scolastica 

N. complessivo giorni di 

servizio 
 
 

  

  

2018 2019

Istituto " **************** " di Bologna

2021      2022

Istituto " *********** " di Bologna

190

190

180

180
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Per un numero TOTALE di giorni di servizio pari a 
 

 

[Aggiungere righe se necessario] 
 
 
 

✓ di aver prestato: 

2) N. ____ [Indicare il numero totale] anni di Servizio di insegnamento nelle istituzioni scolastiche, statali 
e paritarie, e nelle istituzioni formative accreditate dalle regioni, per le attività di sostegno didattico agli 
alunni con disabilità nel grado di scuola coerente con la classe di concorso per la quale si intende 
conseguire l’abilitazione e precisamente: 

 
Istituzione presso cui è stato svolto il servizio: 

[compilare una tabella per ogni anno di servizio svolto; ripetere la tabella se necessario] 
 

Anno scolastico 
 
 

............ /……….  
 

 
Istituzione scolastica 

Grado di scuola N. complessivo giorni di 
servizio 

 
 

   

   

   

Per un numero TOTALE di giorni di servizio pari a 
 

 

[Aggiungere righe se necessario] 
 

Anno scolastico 
 
 

............ /……….  
 

 
Istituzione scolastica 

Grado di scuola N. complessivo giorni di 
servizio 

 
 

   

   

1

2014      2015

Istituto " **************** " di Bologna sc. secondaria I grado 180

180
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Per un numero TOTALE di giorni di servizio pari a 
 

 

[Aggiungere righe se necessario] 
 

 
 
 

3) N. ____ [Indicare il numero totale] anni di Servizio di insegnamento nelle istituzioni scolastiche, statali e 
paritarie, e nelle istituzioni formative accreditate dalle regioni, in classe di concorso diversa da quella per la 
quale si intende conseguire l’abilitazione e precisamente: 

 
Istituzione presso cui è stato svolto il servizio: 
[compilare una tabella per ogni anno di servizio svolto; ripetere la tabella se necessario] 
 

Anno scolastico 
 
 

............ /………. 
 

 
Istituzione scolastica 

N. complessivo giorni di 
servizio 

 

 
  

  

  

Per un numero TOTALE di giorni di servizio pari a 
 

 

[Aggiungere righe se necessario] 
 

Anno scolastico 
 
 

............ /………. 
 

 
Istituzione scolastica 

N. complessivo giorni di 
servizio 

 

 
  

  

  

1

2023      2024

Istituto " **************** " di Bologna       classe di concorso A027 180

180
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Per un numero TOTALE di giorni di servizio pari a 
 

 

[Aggiungere righe se necessario] 
 

Anno scolastico 
 
 

............ /………. 
 

 
Istituzione scolastica 

N. complessivo giorni di 
servizio 

 

 
  

  

  

Per un numero TOTALE di giorni di servizio pari a 
 

 

[Aggiungere righe se necessario] 
 
 

✓ di aver prestato: 

4) N. ____ [Indicare il numero totale] anni di Servizio di insegnamento nelle istituzioni scolastiche, statali 
e paritarie, e nelle istituzioni formative accreditate dalle regioni, per le attività di sostegno didattico agli 
alunni con disabilità in grado di scuola non coerente con la classe di concorso per la quale si intende 
conseguire l’abilitazione e precisamente: 

 
Istituzione presso cui è stato svolto il servizio: 

[compilare una tabella per ogni anno di servizio svolto; ripetere la tabella se necessario] 
 
 

Anno scolastico 
 
 

............ /……….  
 

 
Istituzione scolastica 

Grado di scuola N. complessivo giorni di 

servizio 
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Per un numero TOTALE di giorni di servizio pari a 
 

 

[Aggiungere righe se necessario] 
 
 
 

Anno scolastico 
 
 

............ /……….  
 

 
Istituzione scolastica 

Grado di scuola N. complessivo giorni di 
servizio 

 

 
   

   

   

Per un numero TOTALE di giorni di servizio pari a 
 

 

 
 

[Aggiungere righe se necessario] 
 
 
 
 

 

Bologna, _____________________ _________________________ 
  

                   (data)                (firma autografa)2 

  
 

 
2 Per autografa si intende la firma apposta a mano. Il presente documento deve essere compilato, firmato, scansionato e 
allegato su FOL. 
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