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CONFERENZA PER L’ISTRUZIONE ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

 
 

BANDO 
PER L’ISCRIZIONE ALL’ELENCO ZONALE PER GLI EDUCATORI DOMICILIARI  

E AL CORSO DI AGGIORNAMENTO E AL TIROCINIO  
 

 

Ai sensi del Regolamento Regionale n. 47/R/2003 e ss.mm.ii. in esecuzione della L.R. n. 32/2002 
(Testo Unico della normativa della Regione Toscana in materia di educazione, istruzione, 
orientamento, formazione professionale, lavoro) e ai sensi del Regolamento zonale per i Servizi 
alla prima infanzia, approvato con Deliberazione della Conferenza per l’Istruzione della Zona 
Fiorentina Nord-Ovest n. 2 del 26/03/2010 sono aperte le iscrizioni all’ELENCO ZONALE  PER GLI 
EDUCATORI DOMICILIARI, al CORSO DI AGGIORNAMENTO (della durata di 20 ore) e al 
TIROCINIO (della durata di 150 ore) necessari  per  l’iscrizione all’elenco di cui sopra. 
 
 

ISCRIZIONE ALL’ELENCO PER GLI EDUCATORI DOMICILIARI 
 
 

L’iscrizione all’Elenco è condizione necessaria per gestire nidi domiciliari nell’intero territorio 
della Zona Fiorentina Nord-Ovest (Comuni di Calenzano, Campi Bisenzio, Fiesole, Lastra a Signa, 
Scandicci, Sesto Fiorentino, Signa e Vaglia) di cui alla L.R. n. 32/2002 e al Regolamento 
Regionale attuativo  n. 47/R/2003 e ss.mm.ii. 
 
REQUISITI PER L’ISCRIZIONE: 
 
1. Iscrizione di persone fisiche  

 
Per richiedere l’iscrizione all’Elenco, sono richiesti i seguenti requisiti come previsto dalla vigente 
normativa della Regione Toscana: 
a) possesso di uno dei seguenti titoli di studio:  

1. diploma di dirigente di comunità infantile rilasciato da un Istituto tecnico femminile 
2. diploma di maturità magistrale rilasciato dall’istituto magistrale 
3. diploma di scuola magistrale di grado preparatorio 
4. diploma di maturità rilasciato dal Liceo socio-psico-pedagogico 
5. diploma di assistente di comunità infantile rilasciato dall’istituto professionale di Stato per 

assistente all’infanzia 
6. diploma di maestra d’asilo 
7. diploma di operatore dei servizi sociali 
8. diploma di tecnico dei servizi sociali 
9. titolo di studio universitario conseguito in corsi di laurea afferenti alle classi pedagogiche 

o psicologiche 
10. master di primo o secondo livello avente per oggetto la formazione della prima infanzia 
11. attestati di qualifica rilasciati dal sistema della Formazione Professionale per profili 

professionali attinenti ai servizi per la prima infanzia,  
11bis. titoli equipollenti, equiparati, o riconosciuti ai sensi di legge 

b) la documentata partecipazione ad esperienze di formazione e di aggiornamento inerenti la 
professione di educatore per la prima infanzia per un ammontare minimo di 20 ore nei tre 
anni precedenti la data del presente bando; 

c) la documentata effettuazione, con esito favorevole, di un tirocinio di 150 ore presso un 
servizio educativo pubblico per la prima infanzia (0-3 anni) o un servizio privato accreditato 
oppure l’aver prestato lodevole servizio in un’esperienza di lavoro di minimo 1 mese presso i 
suddetti servizi, nei tre anni precedenti la data del presente bando; 

d) i requisiti di onorabilità del personale ovvero non aver riportato condanna definitiva per i 
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delitti non colposi di cui al libro II, titoli IX,XI,XII e XIII del codice penale, per la quale non sia 
stata intervenuta la riabilitazione. 

 
Ai fini del presente bando per esperienze di formazione e aggiornamento si intende la 
documentata partecipazione a corsi effettuati al di fuori dell’esperienza maturata all’interno 
del curriculum di studio che ha dato origine al possesso di uno dei titoli di studio di cui al punto 
a). 
Al tirocinio di cui al punto c) è equiparato il servizio svolto per almeno 1 mese, in qualità di 
supplente, in un servizio pubblico per la prima infanzia o in un servizio privato accreditato. 
Ai fini della richiesta di rinnovo dell’iscrizione all’Elenco da parte di un educatore gestore di un 
nido domiciliare, per il tirocinio di cui al punto c), è riconosciuta valida l’esperienza lavorativa 
svolta presso il nido domiciliare stesso. 
 
2. Iscrizione di società, associazioni e cooperative: 
 
Possono iscriversi all’elenco di cui al presente bando le società, associazioni o cooperative, che 
dispongano dei seguenti requisiti: 

a. la titolarità di un servizio per la prima infanzia di cui all’art. 1 del D.P.G.R. 88/R/2009; 
b. Il possesso da parte degli educatori destinati al servizio dei requisiti di cui al precedente 

comma 1. 
La domanda (All. E), sottoscritta dal legale rappresentante, completa dei nominativi delle 
persone che effettueranno il servizio e corredata con i moduli compilati da ciascun educatore 
per l’iscrizione all’Elenco (All. A), deve essere presentata presso il Comune che ha concesso 
l’accreditamento o nel cui territorio si intende costituire il servizio. 
 
3. Conferma dell’iscrizione 
 
Si informa che l’iscrizione all’Elenco degli Educatori da parte di persone fisiche o società, 
associazioni e cooperative, ha validità triennale ma deve essere confermata ogni anno 
compilando il modulo apposito (All. C o F) che dovrà essere riconsegnato secondo le 
scadenze e le modalità citate nel presente bando alla voce “Presentazione delle domande di 
iscrizione all’elenco zonale, al corso di aggiornamento e al tirocinio”. Si informa che anche per 
le conferme delle iscrizioni saranno considerate valide le attività richieste al punto 1.b e 1.c, 
svolte nei tre anni precedenti la data di presentazione della domanda di conferma 
dell’iscrizione. La non presentazione della conferma secondo i tempi e le modalità citate nel 
presente bando, comporta automaticamente l’annullamento dell’iscrizione all’Elenco degli 
educatori domiciliari. 
 

ISCRIZIONE AL CORSO DI FORMAZIONE DI 20 ORE E/O AL TIROCINIO DI 150 ORE 
 
Il corso di aggiornamento, della durata di n. 20 ore, sarà effettuato indicativamente per n. 25 
persone a partire dal mese di novembre 2010. 
Il tirocinio, della durata di n. 150 ore, sarà effettuato presso i servizi alla prima infanzia presenti 
nei Comuni della Zona Fiorentina Nord-Ovest e sarà rivolto ad un numero limitato di persone 
che sarà definito successivamente, in base alle disponibilità. 
 
N.B. Sulla base delle richieste verrà stilata una graduatoria tenendo conto dei seguenti criteri: 
a) stato di disoccupazione o occupazione precaria    punti 7 
b) età dai 30 ai 50 anni         punti 4 
c) età dai 18 ai 30 anni         punti 2 
 
REQUISITI PER L’ISCRIZIONE: 
 
Potranno chiedere l’iscrizione al corso di aggiornamento e tirocinio, utilizzando l’Allegato B, le 
persone in possesso di uno dei titoli di studio di cui al punto 1.a e del requisito di cui al punto 
1.d del Bando (requisiti per l’iscrizione all’elenco per gli educatori domiciliari). 
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NELLA DOMANDA I RICHIEDENTI  DOVRANNO DICHIARARE: 
 
1. Il cognome e nome, la data ed il luogo di nascita, la residenza e l’eventuale recapito 

(qualsiasi variazione della residenza e/o recapito dovrà essere tempestivamente 
comunicata al Comune di residenza) 

2. L’indicazione della volontà di iscriversi all’elenco e/o alla partecipazione al corso e/o al 
tirocinio; 

3. Il possesso della Cittadinanza italiana o di un altro Stato della U.E., specificando quale;  
4. Il possesso dei requisiti di onorabilità del personale ovvero non aver riportato condanna 

definitiva per i delitti non colposi di cui al libro II, titoli IX, XI, XII e XIII del codice penale, per la 
quale non sia stata intervenuta la riabilitazione; 

5. Il possesso del titolo di studio richiesto con l’indicazione dell’Istituto rilasciante e della data 
del suo conseguimento; 

6. Lo stato di disoccupazione o occupazione precaria; 
7. Il consenso espresso formulato ai sensi del D.Lgs. 196/2003, per autorizzare il Comune di 

Sesto Fiorentino al trattamento dei dati personali cd. sensibili, da utilizzare in relazione 
all’espletamento della procedura di iscrizione di cui trattasi. 

 
PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE DI ISCRIZIONE ALL’ELENCO ZONALE, AL CORSO DI 

AGGIORNAMENTO E/O AL TIROCINIO 
 
Le domande di iscrizione dovranno essere riconsegnate all’Ufficio Servizi all’Infanzia di uno dei 
Comuni della Zona Fiorentina Nord-Ovest e pervenire entro e non oltre il giorno 18 giugno 
2010 negli orari di apertura degli uffici (farà fede il timbro a secco del Protocollo). Non saranno 
prese in considerazione le domande pervenute successivamente alla data sopra indicata. Le 
domande dovranno essere redatte in carta libera sugli appositi modelli, allegati al presente 
bando: 

- All. A - Domanda di iscrizione all’elenco degli educatori domiciliari da parte di persone fisiche 
- All. B - Domanda di iscrizione al corso e/o al tirocinio da parte di persone fisiche 
- All. C - Conferma dell’iscrizione all’elenco degli educatori domiciliari da parte di persone fisiche 

- All. D - Rinuncia all’iscrizione all’elenco degli educatori domiciliari da parte di persone fisiche 
- All. E - Domanda di iscrizione all’elenco da parte di società, associazioni, cooperative 
- All. F - Conferma dell’iscrizione all’elenco da parte di società, associazioni, cooperative 

- All. G - Rinuncia all’iscrizione all’elenco da parte di società, associazioni, cooperative 
 
I moduli di domanda saranno disponibili dal 24/05/2010 presso gli U.R.P. di ogni Comune della 
Zona Fiorentina Nord-Ovest e presso gli Uffici Servizi Educativi agli indirizzi: 
 
Comune di Calenzano – Via Giotto, 5     www.comune.calenzano.fi.it  
Comune di Campi Bisenzio -  Villa Montalvo - Via Limite, 15          www.comune.campi-bisenzio.fi.it 
Comune di Fiesole – Via Portigiani, 27      www.comune.fiesole.fi.it  
Comune di Lastra a Signa – Via Togliatti, 41     www.comune.lastra-a-signa.fi.it 
Comune di Scandicci – Via Rialdoli,126    www.comune.scandicci.fi.it 
Comune di Sesto Fiorentino -  Via Gramsci, 282   www.sestoidee.it  

Comune di Signa – Piazza della Repubblica,1    www.comune.signa.fi.it 
Comune di Vaglia – Via Bolognese,1126      www.comune.vaglia.firenze.it 

 
Per eventuali informazioni è possibile rivolgersi agli Uffici Servizi all’Infanzia dei Comuni della 
Zona Fiorentina Nord-Ovest e precisamente: 
 
Comune di Calenzano    Tel. 055/8833437 
Comune di Campi Bisenzio    Tel. 055/8959.308/305 
Comune di Fiesole    Tel. 055/5961246 
Comune di Lastra a Signa   Tel. 055/3270.114/118 
Comune di Scandicci    Tel. 055/7591567 
Comune di Sesto Fiorentino    Tel. 055/4496.612/609 
Comune di Signa   Tel. 055/8794263 
Comune di Vaglia    Tel. 055/5002454 

  Il Presidente della Conferenza per l’Istruzione  
  della Zona Fiorentina Nord-Ovest 
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DOMANDA DI ISCRIZIONE ALL’ELENCO DEGLI EDUCATORI DOMICILIARI  All. A
  DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

 

AL PRESIDENTE DELLA CONFERENZA PER L’ISTRUZIONE DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

-(da compilare in maniera leggibile, possibilmente a macchina e/o stampatello)- 

 

__I__ sottoscritt _______________________________________ chiede l’iscrizione all’Elenco degli Educatori Domiciliari.  A tal 
fine, consapevole che nel caso di dichiarazioni non veritiere è passibile di sanzioni penali ai sensi del DPR 445/2000, 
oltre alla revoca dei benefici eventualmente percepiti 
 

DICHIARA 
 

�     in quanto persona fisica 

�  (in caso di iscrizione all’Elenco di una società, associazione o cooperativa sociale) in quanto socio/dipendente 

della società, associazione o cooperativa sociale____________________________ 

 
1) di essere nat__ a _______________________________________________________ (prov._____) il___________________ 
di essere residente in ______________________________ (prov._____) Via _________________________________ n.____ 
cap._________ tel.__________________ cell._______________________ e-mail _____________________________________ 
2) di essere in possesso della cittadinanza italiana (in caso di cittadinanza di altro Stato dell’Unione Europea 
specificare quale:___________________________)  
3) di non aver riportato condanna definitiva per i delitti non colposi di cui al libro II, titoli IX,XI,XII e XIII del codice 
penale, per la quale non sia intervenuta la riabilitazione 
4) di essere in possesso del seguente titolo di studio: ________________________________________________________ 
conseguito in data_________________ rilasciato da __________________________________________________________  
5) di essere in possesso del seguente attestato  _____________________________________________________________ 
conseguito in data_________________ rilasciato da _________________________________________________________________ 
6) di avere partecipato ad esperienze di formazione e aggiornamento inerenti la professione di educatore d’infanzia 
(bambini 0-3 anni) per un ammontare minimo di 20 ore nei tre anni  precedenti la data del bando e precisamente 
(indicare le esperienze fatte e allegare attestato/i di partecipazione): 
_________________________________________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________________________________________ 
 7) di aver effettuato un tirocinio di 150 ore o un’esperienza di lavoro minimo di un mese presso un servizio educativo 
pubblico per la prima infanzia (0-3 anni)o un servizio privato accreditato nei tre anni  precedenti la data del bando 
e precisamente presso (indicare le esperienze fatte e, in caso di tirocinio o lavoro presso un servizio privato 
accreditato, allegare certificato di esito favorevole o lodevole servizio):  
____________________________________________________________________________dal _______________ al _______________ 
8) che desidera ricevere le eventuali comunicazioni relative alla richiesta in oggetto, al seguente indirizzo (solo se 
diverso da quello di residenza):___________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________________________________________ 
9) che, con riferimento alle disposizioni di cui al D. Lgs. 196/2003, concernente la tutela delle persone e di altri 
soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, autorizza il Comune di Sesto Fiorentino, quale titolare dei dati 
inerenti alla presente selezione, ad utilizzare i dati contenuti nella domanda 
10) che alla data odierna risulta nella seguente condizione lavorativa: 

�  occupato/a (orario di lavoro indicativo:___________________________________________________________) 
�  disoccupato/a  

 
ATTENZIONE -  CON LA FIRMA DELLA PRESENTE DOMANDA, I RICHIEDENTI ATTESTANO DI AVERE CONOSCENZA CHE, 
NEL CASO DI ISCRIZIONE ALL’ELENCO, VERRANNO ESEGUITI CONTROLLI AL FINE DI ACCERTARE LA VERIDICITA’ DELLE 
INFORMAZIONI FORNITE. DICHIARANO ALTRESI’ DI ESSERE CONSAPEVOLI, IN CASO DI DICHIARAZIONI NON VERITIERE, 
DI ESSERE PASSIBILI DI SANZIONI PENALI AI SENSI DEL DPR 445/2000 NONCHE’ DELLA DECADENZA DEI BENEFICI 
EVENTUALMENTE OTTENUTI. 
 
Data ________________      Firma _____________________________________________ 
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DOMANDA DI ISCRIZIONE AL CORSO DI AGGIORNAMENTO E AL TIROCINIO  All. B 

AL PRESIDENTE DELLA CONFERENZA PER L’ISTRUZIONE DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

-(da compilare in maniera leggibile, possibilmente a macchina e/o stampatello)- 

 

__I__ sottoscritt _______________________________________ chiede di essere ammesso/a ad effettuare un (barrare la/le 

opzione/i scelte): 

�  TIROCINIO di 150 ore presso le strutture educative alla prima infanzia dei Comuni della Zona  

�  CORSO AGGIORNAMENTO di 20 ore  

 

A tal fine, consapevole che nel caso di dichiarazioni non veritiere è passibile di sanzioni penali ai sensi del DPR 
445/2000, oltre alla revoca dei benefici eventualmente percepiti 
 

DICHIARA 
 

�  in quanto persona fisica 

�  (in caso di iscrizione di una società, associazione o cooperativa sociale) in quanto socio/dipendente della 

società, associazione o cooperativa sociale_________________________________________ 

 

1) di essere nat__ a _______________________________________________________ (prov._____) il___________________ 
di essere residente in ______________________________ (prov._____) Via ______________________________ n._______ 
cap._________ tel.__________________ cell._______________________ e-mail ___________________________________________  
Codice fiscale ____________________________________________________________________________________________ 
2) di essere in possesso della cittadinanza italiana (in caso di cittadinanza di altro Stato dell’Unione Europea 
specificare quale:_______________________)  
3) di non aver riportato condanna definitiva per i delitti non colposi di cui al libro II, titoli IX,XI,XII e XIII del codice 
penale, per la quale non sia intervenuta la riabilitazione 
4) di essere in possesso del seguente titolo di studio: ________________________________________________________ 
conseguito in data_________________ rilasciato da __________________________________________________________  
5) di essere in possesso del seguente attestato  _____________________________________________________________ 
conseguito in data_________________ rilasciato da _________________________________________________________________ 
6) di avere partecipato ad esperienze di formazione e aggiornamento inerenti la professione di educatore d’infanzia 
(bambini 0-3 anni) per un ammontare minimo di 20 ore nei tre anni  precedenti la data del bando e precisamente 
(indicare le esperienze fatte): ____________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________________________________________ 
 7) di aver effettuato un tirocinio di 150 ore o un’esperienza di lavoro minimo di un mese presso un servizio educativo 
pubblico per la prima infanzia (0-3 anni)o un servizio privato accreditato nei tre anni  precedenti la data del bando 
e precisamente presso (indicare le esperienze fatte):  
_____________________________________________________________________ dal __________________ al ___________________ 
8) che desidera ricevere le eventuali comunicazioni relative alla richiesta in oggetto, al seguente indirizzo (solo se 
diverso da quello di residenza):_____________________________________________________ c.a.p.____________  
9) che, con riferimento alle disposizioni di cui al D. Lgs. 196/2003, concernente la tutela delle persone e di altri 
soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, autorizza il Comune di Sesto Fiorentino, quale titolare dei dati 
inerenti alla presente selezione, ad utilizzare i dati contenuti nella domanda 

10) di essere disoccupato/a        �  SI       �  NO 

11) di essere in situazione lavorativa precaria (impegno lavorativo inferiore ai 180 giorni l’anno) �  SI     �  NO 

     (contratto a tempo determinato dal_____________al_______________) 
  
 
Data ________________      Firma______________________________________________ 
 
 

N.B.  Il legale rappresentante della società, associazione o cooperativa sociale che intende iscrivere il proprio 
personale al corso di aggiornamento e al tirocinio deve indicare i nominativi delle persone che effettueranno il 
servizio e far compilare per ognuno i punti dall’1 al 9.  
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RICONFERMA DI ISCRIZIONE ALL’ELENCO DEGLI EDUCATORI DOMICILIARI    All. C 

DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

 

AL PRESIDENTE DELLA CONFERENZA DEI SINDACI DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

-(da compilare in maniera leggibile, possibilmente a macchina e/o stampatello)- 

 

__I__ sottoscritt _____________________________________________ nat__ a ______________________________________ 

(prov._____) e residente in _______________________________________________________________________ (prov._________)  

Via ______________________________ n._______ cap._________ tel.____________________ cell.__________________________ 

e-mail __________________________________________________________________________________________________________ 

 

Chiede 

la riconferma dell’iscrizione all’Elenco degli Educatori Domiciliari per l’anno 2010 

A tal fine, consapevole che nel caso di dichiarazioni non veritiere è passibile di sanzioni penali ai sensi del 
DPR 445/2000, oltre alla revoca dei benefici eventualmente percepiti 

 

DICHIARA 
 

 

1) di avere partecipato ad esperienze di formazione e aggiornamento inerenti la professione di 
educatore d’infanzia (bambini 0-3 anni) per un ammontare minimo di 20 ore nei tre anni  precedenti la 
data del bando e precisamente (indicare le esperienze fatte): 
______________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________ 
 
 2) di aver effettuato un tirocinio di 150 ore o un esperienza di lavoro minimo di un mese presso un servizio 
educativo pubblico per la prima infanzia (0-3 anni) o un servizio privato accreditato, o l’esperienza 
lavorativa svolta presso il nido domiciliare di cui l’educatore è anche gestore, nei tre anni  precedenti la 
data del bando e precisamente presso ____________________________________________________________ 

dal ____________________ al __________________ 
 
3) che desidera ricevere le eventuali comunicazioni relative alla richiesta in oggetto, al seguente indirizzo 
(solo se diverso da quello di residenza):________________________________________________________________ 
c.a.p.________________  
 

4) che alla data odierna risulta nelle seguente condizione lavorativa: 
�  occupato/a (orario di lavoro indicativo:_______________________________________________________) 

�  disoccupato/a  
 

5) che, con riferimento alle disposizioni di cui al D. Lgs. 196/2003, concernente la tutela delle persone e di 

altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, autorizza il Comune di Sesto Fiorentino, quale 
titolare dei dati inerenti alla presente selezione, ad utilizzare i dati contenuti nella domanda. 
 
 
 
Data ________________     Firma _____________________________________________ 
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RINUNCIA ALL’ISCRIZIONE ALL’ELENCO DEGLI EDUCATORI DOMICILIARI    All. D 

DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

 

 

 

 

AL PRESIDENTE DELLA CONFERENZA PER L’ISTRUZIONE DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

 

 

__I__ sottoscritt _________________________________________________ nat ___ a _______________________________ 

il________________________ e residente a ________________________________________________ C.A.P.__________ in 

via/piazza __________________________________________________________________________________________ 

 
 

DICHIARA 
 
 

DI RINUNCIARE ALL’ISCRIZIONE ALL’ELENCO DEGLI EDUCATORI DOMICILIARI DELLA ZONA FIORENTINA 
NORD-OVEST. 
 
 
 
 
 

Data ________________     Firma ____________________________________ 
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DICHIARAZIONE      All.E 
 

PER LE SOCIETÀ, ASSOCIAZIONI O COOPERATIVE SOCIALI CHE INTENDONO ISCRIVERSI 
ALL’ELENCO DEGLI EDUCATORI DOMICILIARI 

 
 
 

___I___ sottoscritt ____________________________________________________________________________  nat____ 
a ___________________________ (prov._____) il___________________________ in qualità di legale 
rappresentante della società, associazione, cooperativa 
sociale_______________________________________________________________________________________________ 
 
 

A tal fine, consapevole che nel caso di dichiarazioni non veritiere è passibile di sanzioni penali ai sensi del 
DPR 445/2000, oltre alla revoca dei benefici eventualmente percepiti 
 

DICHIARA 
 

- di avere la titolarità del servizio (tipologia e nome) ________________________________________________ 

situato in via _____________________________________________ nel Comune di _____________________________ 
 
- che il personale che presterà servizio è in possesso dei requisiti richiesti al punto 2 del bando per 

l’iscrizione all’elenco degli Educatori domiciliari. Riportare di seguito l’elenco del personale che presterà 
servizio (per ognuno dovrà essere compilato anche l’Allegato A -iscrizione all’Elenco): 
 

 
 
In riferimento alle disposizioni di cui al D. Lgs. 196/2003, concernente la tutela delle persone e di altri 
soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, il/la sottoscritto/a autorizza altresì il Comune di Sesto 
Fiorentino al trattamento dei propri dati personali. 

 
 
 
 
Data ________________      Firma ____________________________________ 
 

 

Nominativo Luogo e data di nascita Titolo di Studio 
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RICONFERMA DI ISCRIZIONE ALL’ELENCO DEGLI EDUCATORI DOMICILIARI     All. F 

DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

PER LE SOCIETÀ, ASSOCIAZIONI O COOPERATIVE SOCIALI 

 

AL PRESIDENTE DELLA CONFERENZA DEI SINDACI DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

-(da compilare in maniera leggibile, possibilmente a macchina e/o stampatello)- 

 

__I__ sottoscritt _____________________________________  nat__ a ___________________ (prov._____) 
il___________________________ in qualità di legale rappresentante della società, associazione, cooperativa 

sociale_______________________________________________________________________________________________ 
 

chiede la riconferma dell’iscrizione all’Elenco degli Educatori Domiciliari per l’anno 2010 

A tal fine, consapevole che nel caso di dichiarazioni non veritiere è passibile di sanzioni penali ai sensi del 
DPR 445/2000, oltre alla revoca dei benefici eventualmente percepiti 
 

DICHIARA 
 

- di avere la titolarità del servizio (tipologia e nome) _________________________________________ 
situato in via __________________________________________________________________ nel Comune di 
_____________________________________ 

 
- che il personale che presterà servizio è in possesso dei requisiti richiesti al punto 2 del bando per 

l’iscrizione all’elenco degli Educatori domiciliari. Riconfermare di seguito l’elenco del personale, già 
indicato al momento dell’iscrizione della società, associazione o cooperativa, che presterà servizio: 
 

 

 
 
In riferimento alle disposizioni di cui al D. Lgs. 196/2003, concernente la tutela delle persone e di 
altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, il/la sottoscritto/a autorizza altresì il 
Comune di Sesto Fiorentino al trattamento dei propri dati personali. 
 
 
Data ________________     Firma _____________________________________________ 
 

Nominativo Luogo e data di nascita Titolo di Studio 
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RINUNCIA ALL’ISCRIZIONE ALL’ELENCO DEGLI EDUCATORI DOMICILIARI    All. G 

    DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

PER LE SOCIETÀ, ASSOCIAZIONI O COOPERATIVE SOCIALI 
 

 

 

 

 

AL PRESIDENTE DELLA CONFERENZA PER L’ISTRUZIONE DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST 

 

 

 
__I__ sottoscritt ____________________________________________  nat__ a ___________________ (prov._____)  
 
il_____________________________________ in qualità di legale rappresentante della società, associazione,  
 
cooperativa sociale_______________________________________________________________________________ 
 
 

DICHIARA 
 
 

DI RINUNCIARE ALL’ISCRIZIONE ALL’ELENCO DEGLI EDUCATORI DOMICILIARI 

DELLA ZONA FIORENTINA NORD-OVEST. 
 
 
 
 
 
Data ________________     Firma ____________________________________ 
 
 


