CONVENZIONE DI TIROCINIO
TRA
L.P.A.B. Centro Anziani
Via P. Veronese 9
37012 Bussolengo (VR)
P.IVA 02327970238
«SOGGETTO OSPITANTE»
e
«SOGGETTO PROMOTORE»
ISTITUTO “M. BUONARROTI”
Via Rosmini, 6
37123 Verona (VR)
P.IVA 01226320230

Al fine di permettere un primo contatto con il mondo del lavoro, secondo quanto previsto dai
programmi ministeriali di insegnamento indirizzo «Dirigenti di Comunita» («Gazzetta Ufficiale» n.
35 del 9 febbraio 1967 e «Quadro Normativoy relativo all’esame di Stato conclusivo — C.M. n. 280
del 19 novembre 1999 e aggiornamenti)

Si conviene quanto segue:

LP.A.B. Centro Anziani di Bussolengo (VR) soggetto ospitante, rappresentato dal Dott. Umberto
Bertezzolo, Segretario-Direttore, si impegna ad accogliere presso la propria struttura gli allievi
iscritti presso IIstituto “M. BUONARROTI” di Verona, soggetto promotore, rappresentato dalla
Sig.ra Zettini Ermelinda Direttore e Legale Rappresentante, del corso «Servizi Socio Sanitari» a.s.
2015/2016.

1. Il programma di tirocinio sara oggetto di specifico accordo con il soggetto promotore, secondo
quanto stabilito dal programma ministeriale.

2. L’accesso alla struttura sara guidato dal personale del centro, con compiti di illustrazione e di
formazione.

3. L’attivita svolta dal tirocinante non da luogo ad alcuna ipotesi di ordine occupazionale, agendo,
dipendenti e allievi, ciascuno esclusivamente nell’ambito delle proprie attivita istituzjonali.

4. Il tirocinante dovra essere in possesso di:
= documento d’identita;

- assicurazione personale: in caso di incidente durante lo svolgimento del tirocinio, il soggetto
ospitante si impegna a segnalare ’evento tempestivamente all’istituto assicurativo, facendo
riferimento al numero della polizza, indicata nella richiesta nominativa, sottoscritta dal
soggetto promotore stesso: ASSITALIA POLIZZA RESPONSABILITA’ CIVILE
VERSO TERZI n. 097/00531462 scadente il 31/12/2016;






libretto sanitario aggiornato;

attestazione di iscrizione presso il soggetto promotore;

5. Durante lo svolgimento del tirocinio il tirocinante & tenuto a svolgere le attivitad secondo le
indicazioni del tutore designato dal responsabile indicato dal soggetto ospitante;

6. 1l tirocinante deve rispettare le norme in materia di igiene, sicurezza e salute sui luoghi di
lavoro. Le parti si impegnano affinché al tirocinante vengano fornite dettagliate informazioni sui
rischi specifici esistenti nell’ambiente in cui sono destinati ad operare e sulle misure di
prevenzione € di emergenza adottate in relazione alla propria attivita, anche sulla base del
documento di sicurezza elaborato dal Datore di Lavoro della struttura ospitante e custodito
presso quest’ultima ovvero presso 1’unita produttiva dove si svolge I’attivita, in base all’art. 4
del testo aggiornato del D.Lgs. 81/08.

7. 1l tirocinante deve mantenere la necessaria riservatezza per quanto attiene ai dati, informazioni o
conoscenze relativi all’utenza, acquisiti durante lo svolgimento del tirocinio.

8. Al termine del tirocinio, il soggetto ospitante si impegna a rilasciare al tirocinante 1’attestazione
di tirocinio avvenuto.

9. La presente convenzione, che non comporta ’obbligo di alcun onere finanziario per le parti,
avra decorrenza dalla data di ricevimento dell’accettazione incondizionata della presente
proposta ed avra durata annuale.

Verona, 26/01/2016

Per il Soggetto Ospitante
P.IVA 02327970238

Hehegate Rupprelentiiitd”

Segretario Direitore

Dott. Umberto Bertezzolo %
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Per il Soggetto Promotore

P.IVA 01226320230
11 Direttore e Legale Rappresentante

Ermelinda Zettini






