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ALLEGATO B

DICHIARAZIONE SUL POSSESSO DEI REQUISITI DA PARTE DEL PERSONALE IMPIEGATO
NEI SERVIZI EDUCATIVI PER LA PRIMA INFANZIA

Cognome Nome

(O o I I Y I ) O Y A I

Datadinascita| | |/ | |/|_ | | | | Cittadinanza

Sesso:M|__|F|_|

Luogo di nascita: Stato Provincia Comune
Residenza: Provincia Comune

Via, Piazza, ecc. N. C.AP.

Il/la sottoscritto/a, in qualita di

U educatore

U personale ausiliario

U4 cuoco

U coordinatore pedagogico
U adulto di pronta reperibilita

del servizio educativo denominato

Consapevole delle sanzioni penali previste dalla legge per le false dichiarazioni e attestazioni (art. 76 del DPR n. 445 del
2000 e Codice penale), sotto la propria responsabilita,

DICHIARA

¢ dinon aver riportato condanna definitiva per i delitti non colposi di cui al libro 11, titoli IX, XI, XII e XIII del codice
penale, per la quale non sia intervenuta la riabilitazione.l;

nonché di essere in possesso del seguente titolo di studio/qualifica professionalez:

[l laurea triennale in Scienze dell'educazione nella classe L19 a indirizzo specifico per educatori dei servizi
educativi per l'infanzia

[l laurea quinquennale a ciclo unico in Scienze della formazione primaria, integrata da un corso di
specializzazione per complessivi sessanta crediti formativi universitari

[l laurea o laurea magistrale conseguito in corsi di laurea afferenti alle classi pedagogiche o psicologiche (

[l master di primo o secondo livello avente ad oggetto la prima infanzia, per coloro che sono in possesso di

laurea in discipline umanistiche o sociali e hanno sostenuto esami in materie pedagogiche o psicologiche (

[ altro titolo di studio previsto dalla precedente normativa della Regione Toscana e conseguito entro 31 agosto

1 AIt.16 d.p.g.r 41/R/2013

2 Art. 13 comma 1, art.14 art. 15 commi 1 e 3 dpgl’ 41/R/2013



Ver.1.0

2018 (specificare)

presso Scuola/Istituto/Ateneo

con sede in

anno di conclusione

[1 diploma di scuola dell’obbligo

conseguito presso

con sede in

anno di conclusione

. Il/La sottoscritto/a dichiara inoltre che I'attestato HACCP ¢ disponibile presso la struttura

[ attestato di qualifica professionale (specificare)

conseguito presso

con sede in

anno di conclusione

I laurea o laurea magistrale conseguito in corsi di laurea afferenti alle classi pedagogiche o psicologiche?;

[1 titolo equipollente riconosciuto dal Ministero dell’Istruzione, dell’Universita e della ricerca (specificare)

[ altro titolo comunque valido in quanto il soggetto ha gia svolto funzioni di coordinamento pedagogico prima
del 15 agosto 2013*

[l laurea in discipline umanistiche o sociali conseguita entro il 31 agosto 2014, nove crediti formativi
universitari e master di primo o secondo livello avente ad oggetto la prima infanzia conseguiti entro il 31
agosto 2018°,

[l laurea in corsi afferenti alle classi pedagogiche o psicologiche, o di titoli equipollenti riconosciuti dal

Ministero dell’istruzione, dell’universita e della ricerca conseguiti entro I’anno accademico 2020/2021°

conseguito presso

con sede in

anno di conclusione

Attenzione: qualora dai controlli successivi il contenuto delle dichiarazioni risulti non corrispondente al vero, oltre alle
sanzioni penali, & prevista la decadenza dai benefici ottenuti sulla base delle dichiarazioni stesse (art. 75 del DPR 445
del 2000).

Art. 15 comma 1 d.p.g.r. 41/R/2013

Art. 15 comma 2 lett. a) d.p.g.r. 41/R/2013
Art. 15 comma 2 lett. b) d.p.g.r. 41/R/2013
Art. 15 comma 2 lett. ¢) d.p.g.r. 41/R/2013
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Luogo e data Firma

Adempimenti relativi al Regolamento (UE) 2016/679 (RGPD) in materia
di privacy

| sottoscritto dichiara di aver preso visione dell’informativa esposta sul sito istituzionale del SUAP a cui &
rivolta la presente istanza

Data Firma




