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Stampare – Firmare e inviare in formato PDF all’ASSOFORMATORI              Modello 1 

Alla Segreteria Generale  di  AssoFormatori,  

Oggetto: domanda d’iscrizione a Socio Ordinario e/o al “Registro Nazionale Professionale dei Docenti 
Istruttori e Formatori”. 

Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________________ Cod. 

Fisc._______________________________ / P. Iva___________________________ Nato/a a 

___________________________ il _________________ Residente in ________________ Prov. _____ 

Via_____________________________________ n.________ C.A.P.___________ 

Cell.____________________ Tel. _________________________ fax__________________________ e-

mail ____________________________________ Titolo di Studio 

_______________________________________________________________  

C H I E D E 
alla Segreteria Generale di essere iscritto: 

1 all’ASSOFORMATORI in qualità di Socio Ordinario. 

2

nel “Registro Nazionale Professionale dei Docenti Istruttori e Formatori”. L’iscrizione al 
Registro Nazionale Professionisti è consentita solo in presenza dei requisiti  previsti. 
Controllare i criteri di valutazione. 

D I CH I A R A 

sotto la propria responsabilità, a norma degli artt. 46, 47 e 76 del DPR 28.12.2000 n. 445 e nella piena 
consapevolezza che le dichiarazioni mendaci e la falsità in atti sono punite ai sensi del codice penale e delle 
leggi speciali in materia di essere in possesso dei requisiti previsti dall’Associazione,  di aver preso visione 
e accettare lo Statuto, gli Standard e le Procedure di iscrizione.  

Luogo e Data______________________ Firma ______________________________ (leggibile) 

Per il minore, Firma del Genitore o del Tutore 

Ai sensi e per gli effetti delle norme in vigore, con l'invio della presente domanda dichiara di aver preventivamente ed attentamente 
letto e  accettato gli allegati A,B,C,D,E,F,G,H del modulo “1”. 

DICHIARAZIONE di CONSENSO al TRATTAMENTO dei DATI SENSIBILI 
Io sottoscritto_______________________________________________________________________________dichiaro di avere ricevuto le 
informazioni di cui all’art. 13 del D.lgs. 196/2003, in particolare riguardo ai diritti da me riconosciuti dalla legge ex art. 7 D.lgs. 196/2003, è 
acconsento al trattamento dei miei dati con le modalità e per le finalità indicate nella informativa stessa, e comunque strettamente connesse e 
strumentali alla gestione del rapporto con ASSOFORMATORI. 

Luogo e Data______________________ Firma ______________________________ (leggibile) 
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Modello 1 
Richiesta Iscrizione  

“Registro Nazionale Professionale dei Docenti Istruttori e Formatori” 
Completare il seguente modulo e barrare una o più caselle secondo i propri requisiti. 

TITOLO DI STUDIO 

Specificare il titolo di studio posseduto: ___________________________________________________________ 

Selezionare uno o più settori in base alle proprie competenze curriculari. 

REGISTRO NAZIONALE  SEZIONE “A” (Settore Scientifico di utilità sociale) 
Scientifico di utilità sociale 

SEZIONE “A” 
Figura Tecnica con percorso formativo approvato dall'Assoformatori, che mantiene 
lo status con almeno n°1 corso di aggiornamento all'anno. 

Barrare una o più caselle secondo i requisiti di conoscenze, competenze ed esperienze maturate: 

SETTORE A.1 Istruttore Formatore BLS-D 

SETTORE A.2 Istruttore Formatore Trauma 

SETTORE A.3  Istruttore Formatore Ossigeno 

SETTORE A.4 Istruttore Formatore Gestione Vie Aeree 

SETTORE A.5  Istruttore Formatore Primo Soccorso Pediatrico 

SETTORE A.6 Istruttore Formatore Primo Soccorso Aziendale 
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													Modello 1 

REGISTRO NAZIONALE  SEZIONE “B” (Settore Sicurezza nei luoghi di Lavoro) 

Sicurezza nei luoghi di lavoro e di vita SEZIONE “B” 
Figura Tecnica con percorso formativo approvato 
dall'Assoformatori, che mantiene lo status con almeno 
n°1 corso di aggiornamento all'anno. 

Barrare una o più caselle secondo i requisiti di conoscenze, competenze ed esperienze maturate: 

SETTORE B.1  Istruttore Formatore Antincendio 

SETTORE B.2 Istruttore Igiene Alimentare HACCP 

SETTORE B.3 
Istruttore Formatore alla Sicurezza D.Lgs. 81/08 
I criteri di seguito individuati rappresentano il livello base richiesto per la figura del 
formatore in materia di salute e sicurezza sul lavoro, fermi restando eventuali ulteriori 
requisiti previsti, in casi specifici, dalla normativa vigente e con riserva di individuare 
requisiti aggiuntivi per qualificare la figura del formatore in relazione ai corsi di 
formazione 

Segue Settore B.3: 
OBBLIGATORIO il Titolo di studio di Scuola secondaria di 2º grado (Diploma) o Istruzione superiore (Laurea) o titolo 

equipollente    

Specificare il titolo di studio posseduto: ___________________________________________________________ 

Il Formatore alla Sicurezza, D.Lgs. 81/08 deve avere almeno uno dei seguenti n°6 criteri: 
  

1° Criterio      
Precedente esperienza come docente esterno, per almeno 90 ore negli ultimi 3 anni, nell’area tematica 
oggetto della docenza. 

A  
AREA NORMATIVA 
GIURIDICA  
ORGANIZZATIVA 

B  

RISCHI TECNICI del D.Lgs 81/2008  
Luoghi di lavoro   
Uso delle attrezzature di lavoro e dei dpi 
Cantieri temporanei o mobili  
Segnaletica di salute e sicurezza sul lavoro 
Attrezzature munite di videoterminali 
Protezione da atmosfere esplosive 
Movimentazione manuale dei carichi  

C  

RISCHI IGIENICO-SANITARI D.Lgs. 81/2008 
Titoli: 
Agenti fisici 
Manipolazioni di Sostanze pericolose  
Esposizione ad agenti biologici 

D  
RELAZIONE  E COMUNICAZIONE 

2° Criterio      

Laurea (vecchio ordinamento, triennale, specialistica o magistrale) coerente con l’area tematica oggetto 
della docenza, ovvero corsi post-laurea (dottorato di ricerca, perfezionamento, master, 
specializzazione...) nel campo della salute e sicurezza sul lavoro, unitamente ad almeno UNA delle 
seguenti specifiche:  

SPECIFICA 

Percorso formativo in didattica, con esame finale, della durata minima di 24 ore (es. corso formazione-
formatori Trainer Security), o abilitazione all'insegnamento, o conseguimento (presso Università od 
Organismi accreditati) di un diploma triennale in Scienza della Comunicazione o di un Master in 
Comunicazione. 
Precedente esperienza come docente, per almeno 32 ore negli ultimi 3 anni, in materia di salute e 
sicurezza sul lavoro. 
Precedente esperienza come docente, per almeno 40 ore negli ultimi 3 anni, in qualunque materia. 
Corso/i formativo/i in affiancamento a docente, per almeno 48 ore, negli ultimi 3 anni in qualunque 
materia. 
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3° Criterio      

Attestato di frequenza, con verifica dell’apprendimento, a corso/i di formazione della durata di almeno 
64 ore in materia di salute e sicurezza sul lavoro (organizzato/i dai soggetti di cui all'articolo 32, comma 
4, del Decreto Legislativo n. 81/2008 e smi.) unitamente alla specifica della lettera a) e ad almeno una 
delle specifiche della lettera b) 
a) almeno dodici mesi di esperienza lavorativa o professionale coerente con l'area tematica oggetto 

della docenza 

b) 

1 
percorso formativo in didattica, con esame finale, della durata minima di 24 ore (es. corso 
formazione-formatori), o abilitazione all'insegnamento, o conseguimento (presso Università od 
Organismi accreditati) di un diploma triennale in Scienze della Comunicazione o di un Master 
in Comunicazione. 

2 precedente esperienza come docente, per almeno 32 ore negli ultimi 3 anni, in materia di salute 
e sicurezza sul lavoro 

3 precedente esperienza come docente, per almeno 40 ore negli ultimi 3 anni, in qualunque 
materia 

4 corso/i formativo/i in affiancamento a docente, per almeno 48 ore, negli ultimi 3 anni in 
qualunque materia. 

4° Criterio 

Attestato di frequenza, con verifica dell'apprendimento, di un o più corsi di formazione della durata di 
almeno 40 ore in materia di salute e sicurezza sul lavoro (organizzato/i dai soggetti di cui all'articolo 32, 
comma 4 , del Decreto Legislativo n. 81 /2008 e s. m.i.) , unitamente alla specifica della seguente lettera 
a) e ad almeno una delle specifiche della successiva lettera b).
a) almeno diciotto mesi di esperienza lavorativa o professionale coerente con l'area tematica oggetto 

della docenza 

b) 

1 
percorso formativo in didattica, con esame finale, della durata minima di 24 ore (es. corso 
formazione-formatori), o abilitazione all'insegnamento, o conseguimento (presso Università od 
Organismi accreditati) di un diploma triennale in Scienza della Comunicazione o di un Master 
in Comunicazione. 

2 precedente esperienza come docente, per almeno 32 ore negli ultimi 3 anni, in materia di salute 
e sicurezza sul lavoro 

3 precedente esperienza come docente, per almeno 40 ore negli ultimi 3 anni, in qualunque 
materia 

4 corso/i formativo/i in affiancamento a docente, per almeno 48 ore, negli ultimi 3 anni in 
qualunque materia. 

5° Criterio 

Esperienza lavorativa o professionale almeno triennale nel campo della salute e sicurezza nei luoghi di 
lavoro, coerente con l'area tematica oggetto della docenza, unitamente ad almeno una delle seguenti 
specifiche: 

a) 
percorso formativo in didattica, con esame finale, della durata minima di 24 ore (es. corso 
formazione-formatori), o abilitazione all'insegnamento, o conseguimento (presso Università od 
Organismi accreditati) di un diploma triennale in Scienza della Comunicazione o di un Master in 
Comunicazione. 

b) precedente esperienza come docente, per almeno 32 ore negli ultimi 3 anni, in materia di salute e 
sicurezza sul lavoro. 

c) precedente esperienza come docente, per almeno 40 ore negli ultimi 3 anni, in qualunque materia 

d) corso/i formativo/i in affiancamento a docente, per almeno 48 ore, negli ultimi 3 anni in qualunque 
materia. 

6° Criterio 

Esperienza di almeno sei mesi nel ruolo di RSPP o di almeno dodici mesi nel ruolo di ASPP (tali figure 
possono effettuare docenze solo nell'ambito del macro-settore ATECO di riferimento), unitamente ad 
almeno una delle seguenti specifiche: 

a) 
percorso formativo in didattica, con esame finale, della durata minima di 24 ore (es. corso 
formazione-formatori), o abilitazione all'insegnamento, o conseguimento (presso Università od 
Organismi accreditati) di un diploma triennale in Scienza della Comunicazione o di un Master in 
Comunicazione. 

b) precedente esperienza come docente, per almeno 32 ore negli ultimi 3 anni, in materia di salute e 
sicurezza sul lavoro. 

c) precedente esperienza come docente, per almeno 40 ore negli ultimi 3 anni, in qualunque materia 

d) corso/i formativo/i in affiancamento a docente, per almeno 48 ore, negli ultimi 3 anni in qualunque 
materia. 
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Modello 1 

REGISTRO NAZIONALE  SEZIONE “C” (Settore Animali da compagnia e utilità sociale) 
Attività con Animali da 
compagnia e utilità sociale 

SEZIONE C 

Figura Tecnica con percorso formativo approvato dall'Assoformatori, che mantiene 
lo status con almeno n°1 corso di aggiornamento all'anno. 

Barrare una o più caselle secondo i requisiti di conoscenze, competenze ed esperienze maturate: 

SETTORE C.1 Educatore-Istruttore-Addestratore Cinofilo 

SETTORE C.2 
Conduttori-Tecnici-Figuranti Cinofili 
Figure Tecniche Discipline Cinofile 

SETTORE C.3 Formatore Cinofilo 

SETTORE C.4 Assistenti Tecnici di Primo Soccorso Veterinaio (A/PSV) 

SETTORE C.5 Istruttore Formatore Primo soccorso veterinario (animali da compagnia) 

SETTORE C.6 Allevatori Amatoriali 

REGISTRO NAZIONALE  SEZIONE “D”  (Settore acquatico) 
Attività in acqua, Diving e Nuoto 

SEZIONE D  
Figura Tecnica con percorso formativo approvato dall'Assoformatori, che mantiene 
lo status con almeno 1 corso di aggiornamento all'anno. 

Barrare una o più caselle secondo i requisiti di conoscenze, competenze ed esperienze maturate: 

SETTORE D.1 Istruttore Formatore Subacqueo 

SETTORE D.2 Istruttore Formatore Bagnini 
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		Modello 1 

Note per iscrizione ad ASSOFORATORI 

1. Requisiti di Valutazione per l’iscrizione a Socio Ordinario
Possono essere soci le persone fisiche che condividono gli scopi statutari e i regolamenti
attuativi e che, alla data di presentazione della domanda (Modello I), siano in possesso dei
seguenti requisiti:
- pieno godimento dei diritti civili e politici;
- non aver riportato condanne penali e/o non aver a proprio carico procedimenti penali in

corso, tali da determinare situazioni di incompatibilità con eventuali incarichi da espletare;
- cittadinanza italiana ovvero di uno degli stati membri dell’Unione Europea;
- essere in regola con il pagamento della quota Sociale annuale;
- accettazione dello Statuto e di Regolamenti attuativi di ASSOFORMATORI;
- approvazione della domanda da parte della Segreteria Generale dell’ASSOFORMATORI.

2. Requisiti per l’accreditamento al “Registro Nazionale Professionale dei Docenti Istruttori
e Formatori”.
Possono essere iscritte nel REGISTRO NAZIONALE, tutte le persone fisiche che, alla data
della presentazione della domanda, siano in possesso dei seguenti requisiti:
a) Requisiti giuridici:

- aver compiuto il 18° anno di età;
- pieno godimento dei diritti civili e politici;
- non aver riportato condanne penali e/o non aver a proprio carico procedimenti penali in

corso, tali da determinare situazioni di incompatibilità con eventuali incarichi da
espletare;

- cittadinanza italiana ovvero di uno degli stati membri dell’Unione Europea;
- per la Sezione “B” (Settore Sicurezza nei luoghi di Lavoro), essere in possesso del titolo

di studio di Scuola secondaria di 2º grado (Diploma) o Istruzione superiore (Laurea), o
titoli equipollenti riconosciuti dallo Stato Italiano.

b) Requisiti di Conformità:
- rientrare in almeno una delle Sezioni del Registro secondo i criteri e le relative

specifiche indicate nella Tabella Registro Nazionale (Allegato B).
c) Requisiti Curriculari:

- aver maturato comprovata esperienza nell’area tematica di cui al punto b) evidenziata
dal curriculum professionale;

- possedere le referenze che permettano di verificare la validità di quanto dichiarato.
d) Requisiti Ulteriori:

- essere in regola con il pagamento della quota Sociale annuale;
- accettazione dello Statuto e di Regolamenti attuativi di ASSOFORMATORI;
- approvazione della domanda da parte della Segreteria Generale

dell’ASSOFORMATORI.
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Modello 1 

La richiesta di Socio e d’iscrizione al Registro Nazionale dovrà pervenire, a scelta del 
candidato, secondo una delle due modalità di seguito indicate: 

a) In formato cartaceo e in plico chiuso, con indicazione del mittente e del destinatario, a
mezzo raccomandata A/R indirizzata a:

ASSOFORMATORI - Via Lisia, 3 – 96100, Lentini (SR); 
b) in formato digitale PDF, compilata e firmata in ogni sua parte e corredata degli allegati

previsti, a mezzo posta elettronica 

Dovranno essere allegati al modello “I” i seguenti documenti: 
- curriculum Vitae (CV) aggiornato, compilato in formato europeo e da cui siano

evidenziate le esperienze e le competenze dichiarate;
- fotocopia del documento d’identità o documento equipollente in corso di validità;
- copia Tessera Sanitaria o Codice Fiscale;
- per l’iscrizione al Registro Nazionale, oltre a quanto sopra il richiedete dovrà

specificare la Sezione del Registro e il relativo Settore per il quale si richiede
l'inserimento. Il candidato potrà richiedere l’iscrizione a più sezioni e/o settori, se in
possesso dei previsti requisiti di conformità.
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Criteri e relative specifiche per l’iscrizione al Registro Nazionale modello 1 

TABELLA REGISTRO NAZIONALE 

SEZIONE 
REGISTRO 

SETTORE 
REGISTRO 

TITOLO DELLA 
CERTIFICAZIONE 

POSSEDUTA 

SPECIFICHE 

A 
Sanitario 

A.1 Istruttore Formatore BLS-D 
Istruttore con percorso formativo ILCOR, che mantiene lo status con almeno 
n°3 corsi operatori all'anno, ai sensi della Legge n°120 del 3.4.2001 e 
della Circolare  del Minist. della Salute del 16.5.2014. 

A.2 Istruttore Formatore Trauma 

Istruttore con percorso formativo approvato dall'AssoFormatore, che 
mantiene lo status con almeno n°1 corso operatore all'anno. PreHospital 
Trauma Care BASIC (PhTC ) - Soccorso Vitale al Traumatizzato (SVT) - 
Basic Trauma Life Support (BTLS) – Corso di Immobilizzazione e Trasporto 
del Paziente traumatizzato (ITA).  
Raccomandazioni ILCOR 

A.3 Istruttore Formatore Ossigeno 

Istruttore con percorso formativo approvato dall'AssoFormatore, che 
mantiene lo status con almeno n°1 corso operatore all'anno. 
Raccomandazioni ILCOR. 
Circolare Ministero della Salute del 27.3.2013 

A.4 Istruttore Formatore Gestione 
Vie Aeree Istruttore con percorso formativo approvato dall'AssoFormatore, che 

mantiene lo status con almeno n°1 corso operatore all'anno. 
Raccomandazioni ILCOR. A.5 Istruttore Formatore Primo 

Soccorso Pediatrico 

B 
Sicurezza 

B.1 Istruttore Formatore 
Antincendio 

Istruttore con percorso formativo approvato dall'AssoFormatori, ai sensi del 
D.M. 10.3.98, che mantiene lo status con almeno 1 corso di aggiornamento
all'anno.. 

B.2 Istruttore Igiene Alimentare 
HACCP 

Istruttore con percorso formativo approvato dall'AssoFormatore, che 
mantiene lo status con almeno n°1 corso operatore all'anno. 

B.3 Istruttore Formatore 
Sicurezza D.Lgs. 81/08 

Istruttore con percorso formativo approvato dall'AssoFormatori, con criteri di 
valutazione basati sull’accordo Stato/Regioni e sul D.I. 06.03.2013 
(pubblicato sulla G.U. n. 65 del 18 Marzo 2013). In attuazione dell'art. 6, 
comma 8, lett. m-bis, del Decreto Legislativo n. 81/2008 e s.m.i.. 

C 
Animali da 
compagnia 

C.1
Educatore/Istruttore/ 
Addestratore Cinofilo 

Figura Tecnica con percorso formativo approvato dall'Assoformatore, che 
mantiene lo status con almeno n°1 corso di aggiornamento all'anno.. 

C.2

Conduttori/Tecnici/ 
Figuranti Cinofili 

Figure Tecniche Discipline 
Cinofile 

Figura Tecnica con percorso formativo approvato dall'AssoFormatore, che 
mantiene lo status con almeno n°1 corso all'anno. 

C.3 Formatore Cinofilo Istruttore con percorso formativo approvato dall'AssoFormatore, che 
mantiene lo status con almeno 1 corso Operatore all'anno. 

C.4
Assistenti Tecnici di Primo 

Soccorso 
Veterinario (PSV) 

Figura Tecnica con percorso formativo approvato dall'AssoFormatore, che 
mantiene lo status con almeno 1 corso di aggiornamento all'anno. 

C.5
Istruttore Formatore Primo 

soccorso veterinario 
(animali da compagnia) 

Istruttore con percorso formativo approvato dall'AssoFormatore, che 
mantiene lo status con almeno n°1 corso Operatore all'anno. 

C.6 Allevatori Amatoriali Figura Tecnica con percorso formativo approvato dall'AssoFormatore, che 
mantiene lo status con almeno 1 corso di aggiornamento all'anno. 

D 
Dive 

D.1 Istruttore Formatore 
Subacqueo 

Istruttore con percorso formativo approvato dalla CMAS o con certificazione 
CE, che mantiene lo status con almeno n°1 corso operatore all'anno 

D.2 Istruttore Formatore Bagnini Istruttore con percorso formativo approvato dall'AssoFormatori, ai sensi 
del D.M. 206 del 29.7.2016, G.U. 269 del 17.11.2016 


	Istruttori e Formatori:  
	IlLa: 
	Fisc: 
	Iva: 
	undefined: 
	Natoa: 
	undefined_2: 
	il: 
	Residente in: 
	Prov: 
	Cell: 
	n: 
	Tel: 
	CAP: 
	mail: 
	allASSOFORMATORI in qualità di Socio Ordinario: 
	e accettare lo Statuto gli Standard e le Procedure di iscrizione: 
	leggibile: 
	DICHIARAZIONE di CONSENSO al TRATTAMENTO dei DATI SENSIBILI: 
	strumentali alla gestione del rapporto con ASSOFORMATORI: 
	leggibile_2: 
	Specificare il titolo di studio posseduto: 
	Istruttore Formatore BLSD: 
	Istruttore Formatore Trauma: 
	Istruttore Formatore Ossigeno: 
	Istruttore Formatore Gestione Vie Aeree: 
	Istruttore Formatore Primo Soccorso Pediatrico: 
	Istruttore Formatore Primo Soccorso Aziendale: 
	Istruttore Formatore Antincendio: 
	Istruttore Igiene Alimentare HACCP: 
	Specificare il titolo di studio posseduto_2: 
	SETTORE REGISTRO: 
	Check Box1: Off
	Check Box2: Off
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box6: Off
	Check Box8: Off
	Check Box9: Off
	Check Box10: Off
	Check Box11: Off
	Check Box12: Off
	Check Box13: Off
	Check Box15: Off
	Check Box16: Off
	Check Box17: Off
	Check Box18: Off
	Check Box19: Off
	Check Box20: Off
	Check Box21: Off
	Check Box22: Off
	Check Box24: Off
	Check Box25: Off
	Check Box26: Off
	Check Box27: Off
	Check Box28: Off
	Check Box29: Off
	Check Box30: Off
	Check Box31: Off
	Check Box32: Off
	Check Box33: Off
	Check Box34: Off
	Check Box35: Off
	Check Box36: Off
	Check Box37: Off
	Check Box38: Off
	Check Box39: Off
	Check Box40: Off
	Check Box41: Off
	Check Box42: Off


