
regione autonoma valle d’aosta
struttura politiche sociali e giovanili
loc. grande charriere, 40
11020 saint-christophe

Procedimento di certificazione degli apprendimenti formali, non formali e informali ai fini dell’iscrizione al Registro regionale aperto delle Tate familiari operanti in Valle d’Aosta
Richiesta di certificazione delle competenze 

con riferimento ad apprendimenti formali, non formali e informali,

ai sensi della dgr n. 1127/2017
Io sottoscritto (cognome) _______________________ (nome) ____________________________

nato a (comune/provincia) ___________________ il (data) _______ di nazionalità
_____________

codice fiscale ____________________________________

residente a (Comune) ____________________________ (Provincia) __________ CAP______

in via/p.zza
__________________________________ n. _____ 

e domiciliato
 a  (Comune) ______________________ (Provincia) _________ CAP_________

in via/p.zza
__________________________________ n. _____ 

Recapiti telefono _____________________ e-mail _____________________________________

CHIEDO

con riferimento alla qualificazione
: ____________________________________________________,
di avviare la procedura di certificazione dei seguenti  Standard Minimi di Competenza
:

· SMC 1 – Gestire l’attività professionale di tata familiare.

· SMC 2 – Identificare i bisogni e definire le caratteristiche dell’intervento assistenziale ed educativo.

· SMC 3 – Gestire le relazioni con il beneficiario e il contesto.

· SMC 4 – Svolgere attività di accudimento del bambino.

· SMC 5 – Realizzare attività a valenza educativa.

· SMC 6 – Mantenere le condizioni di igiene e sicurezza degli spazi utilizzati.

· SMC 7 – Programmare, valutare e migliorare la qualità del servizio di tata familiare.

A tale fine, consapevole della nullità del procedimento in caso di false o mendaci dichiarazioni e/o del non rispetto di quanto sotto indicato,
dichiaro di:

· con riferimento ai requisiti di cui all’art.1, comma 2, della DGR n. 1364, in data 23/08/2013, di essere in possesso di:

[  ] titolo di studio specifico nell’ambito delle professioni educative

______________________________________________________________

(indicare denominazione del titolo di studio)
acquisito nel ________ (indicare anno), in __________________________ (indicare se acquisito in Italia o in altro Paese dell’UE)
[ ] qualifica o abilitazione all’esercizio di professioni educative rivolte alla prima infanzia (zero – tre anni), __________________________________________

                                                                   (indicare denominazione della qualifica o abilitazione)

 acquisita nel ___ (indicare anno), rilasciata da ______________________________ 
 (indicare l’amministrazione e il Paese dell’UE di riferimento)
[  ] esperienza professionale documentabile in qualità di educatore o coordinatore in servizi per la prima infanzia (zero – tre anni), maturati in modo anche non continuativo, con riferimento ai cinque anni antecedenti la presente richiesta di certificazione, per un periodo di complessivi mesi: ______________

dal _______________   al _______________

presso _________________________________________________________
[  ] esperienza di servizio civile prestato presso i servizi per la prima infanzia autorizzati dalla Regione, svolto ai sensi della legge 6 marzo 2001, n. 64 “Istituzione del servizio civile nazionale” con riferimento ai cinque anni antecedenti la presente richiesta di certificazione, per un periodo di complessivi mesi: ______________

dal _______________   al _______________

presso _________________________________________________________
· essere attualmente in condizione di: 

· occupazione, in qualità di
: ____________________________________________________
· disoccupazione, con iscrizione ai Servizi per l’Impiego: 

· no

· sì

· se sì, da:

· meno di 1 anno

· da 1 anno a meno di 2 anni

· da 2 anni a meno di 3 anni

· da 3 anni e più

· inattività

Ultimo impiego o ultima funzione occupata
: ________________________________________
dichiaro, inoltre, di impegnarmi a:
· partecipare attivamente all’intero processo di certificazione delle competenze e alle eventuali prove definite dalla Commissione di Valutazione;

· fornire informazioni veritiere e corrette durante l’intero processo di certificazione;

· mettere a disposizione del soggetto competente le informazioni e la documentazione necessaria allo svolgimento del processo di certificazione;

· comunicare tempestivamente al soggetto competente qualsiasi cambiamento sopravvenuto nel corso del processo di certificazione.
Dichiaro, infine, di aver ricevuto dal soggetto competente informazioni adeguate circa la reperibilità della documentazione di supporto alla richiesta.
ALLEGO
a dimostrazione del possesso dei requisiti d’accesso al procedimento di cui sopra, la documentazione di seguito dettagliata, che chiedo sia assunta come evidenza nell'ambito del processo di certificazione degli SMC da me richiesti:

· Curriculum vitae, secondo lo standard previsto

· Prospetto delle esperienze in rapporto con la qualificazione indicata

Esprimo infine il mio consenso affinché i dati personali forniti siano trattati dalla Struttura regionale competente per gli adempimenti connessi alla gestione del presente procedimento di certificazione delle competenze, nel rispetto del D. Lgs. 196/2003.

Luogo e data 







Firma









___________________

La parte sottostante è da riempire a cura del soggetto competente

	Data di ricezione della domanda di certificazione delle competenze
	

	Numero identificativo del procedimento di certificazione delle competenze

	


 - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -  

Ricevuta di consegna

Richiesta di certificazione delle competenze della tata familiare ai sensi della 

deliberazione della Giunta regionale n. 1364/2013
presentata da (cognome) ______________________  (nome) ___________________________________

in data _______________ con numero identificativo di procedimento __________

completa in tutte le sue parti obbligatorie recante la seguente documentazione allegata:


Firma e timbro del soggetto competente



Firma del richiedente


 
___________________



_________________ 

PROSPETTO RELATIVO ALLE ESPERIENZE IN RAPPORTO CON LA QUALIFICAZIONE RICHIESTA
(da compilare a partire dalla più recente)

	Codice

	Impiego/

funzione svolta
	Denominazione e sede organizzazione di riferimento
	Settore di attività dell’organizzazione 
	Posizione occupata

	Tempo di lavoro

	Periodo d’impiego
	Totale delle ore effettuate
	Principali attività in rapporto con la qualificazione
	Evidenza
documentale


	
	
	
	
	
	
	Data d’inizio
	Data 

di fine
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


�Indicare anche la cittadinanza, quando diversa dalla nazionalità.


�Compilare se diverso da residenza.


� Indicare la denominazione esatta della qualificazione interessata


� Barrare le caselle relative agli SMC che si intendono certificare.


� Indicare la tipologia di impiego: dipendente, lavoro indipendente/artigiano/libera professione, in apprendistato


� Indicare, in ogni caso, l’ultima occupazione


� Il formato del CV da utilizzarsi è quello fornito dalla struttura regionale competente


� Il prospetto, nel formato allegato, va compilato in tutte le sue parti e corredato da prove e riscontri documentali da riportare in elenco ed allegare alla domanda (copie di contratti di lavoro/incarichi professionali, attestazioni di seconda parte rilasciate da datori di lavoro, dichiarazioni rese dall’interessato ai sensi del DPR 445/2000, relative ad esperienze professionali pregresse, riportanti evidenze oggettive o riferimenti significativi, ecc.)


�Inserire il numero identificativo della richiesta in oggetto.


�Da stampare in duplice copia o su carta copiativa. La ricevuta di consegna della Richiesta va restituita in originale all'individuo e conservata in copia presso il soggetto competente.





� Riportare il codice di riferimento utilizzato nel CV allegato alla richiesta di certificazione


� 1=lavoratore dipendente; 2=lavoratore indipendente, artigiano, libero professionista; 3=volontario; 4=altro


� 1=tempo pieno; 2=part time (specificare consistenza)


� Indicare la tipologia e attribuire un codice di riferimento da riprendere negli allegati documentali





