     CONVENZIONE DI TIROCINIO DI FORMAZIONE ED ORIENTAMENTO
(Art. 18 L. 24 giugno 1997 n. 196  - Art. 2  D.M. 25 marzo 1998 n. 142 – L. 107/2015))

TRA

………………………………………………………………………………………………………, con sede in …………………………, via………………………………………...Codice Fiscale………………………, d’ora in poi denominato “soggetto promotore”,  rappresentata dal…………………………………………… .………………………………….….nato a…………….……………………..il……………………………….
E
L’Azienda Sanitaria Locale Lecce,  con   sede    a  Lecce,   Via   Miglietta, 5, CAP 73100,  codice fiscale/P.I. 04008300750, d’ora in poi denominato “soggetto ospitante”, rappresentata dal Direttore Generale, dott. Ottavio Narracci, nato a Fasano il 08/11/1959;
PREMESSO

che al fine di agevolare le scelte professionali mediante la conoscenza diretta del mondo del lavoro e realizzare momenti di alternanza tra studio e lavoro ai sensi della Legge 107/2015 e con le procedure previste dal DM 142/98 ;
SI CONVIENE QUANTO SEGUE

Art. 1

L’Azienda Sanitaria Locale Lecce si impegna ad accogliere presso le sue strutture, all’interno di un numero programmato concordato con  il Soggetto Promotore, i soggetti in tirocinio di formazione ed orientamento; 
Art. 2

1. Il tirocinio formativo e di orientamento, ai sensi dell’art.18, comma 1, lettera d), della Legge n.196 del 1997 non costituisce rapporto di lavoro.

2. Durante lo svolgimento del tirocinio l’attività di formazione ed orientamento è seguita e verificata da un tutore designato dal soggetto promotore in veste di responsabile didattico-organizzativo, e da un responsabile aziendale, indicato dal soggetto ospitante.

3. Per ciascun gruppo di tirocinanti  viene predisposto un progetto formativo e di orientamento contenente:

- i nominativi dei tirocinanti;

- i nominativi del tutor nominato dal soggetto promotore  e del/i tutor aziendale/i;

- obiettivi e modalità di svolgimento del tirocinio, con l’indicazione dei tempi di presenza in azienda;

- le strutture aziendali (stabilimenti, sedi, reparti, uffici) presso cui si svolge il tirocinio;

- gli estremi identificativi delle assicurazioni INAIL e per la Responsabilità Civile verso Terzi.
Art. 3

1 Durante lo svolgimento del tirocinio formativo e di orientamento i tirocinanti sono tenuti a:

- svolgere le attività previste dal progetto formativo e di orientamento;

- rispettare le norme in materia di igiene, sicurezza e salute sui luoghi di lavoro;

- mantenere la necessaria riservatezza per quanto attiene ai dati, informazioni o  conoscenze in 

  merito a processi produttivi e prodotti, acquisiti durante lo svolgimento del tirocinio.

- sottoporsi ai controlli sanitari preventivi da parte del Medico Competente Aziendale, ai sensi degli artt. 2 e 41  del D. Lgs. n. 81 del 09/04/2008. 

Art. 4

1. Il soggetto promotore assicura il/i tirocinante/i contro gli infortuni sul lavoro presso l’INAIL, nonché per la responsabilità civile presso compagnie assicurative operanti nel settore. In caso di incidente durante lo svolgimento del tirocinio, il soggetto ospitante si impegna  a segnalare l’evento, entro  i tempi previsti dalla normativa vigente, agli istituti assicurativi (facendo riferimento al numero della polizza  sottoscritta dal soggetto promotore) ed al soggetto promotore.

      Art. 5
Qualora nell’espletamento delle attività formative siano previsti dei compensi economici in favore del  Soggetto Ospitante  l’Ente Promotore si impegna a darne comunicazione, all’Ufficio Formazione della ASL,  al momento  della richiesta dell’attivazione dello specifico tirocinio.

Art. 6
Il Soggetto Ospitante assicura la Sorveglianza Sanitaria prevista dal D.Lgs 81/08 e s.m.i.  attraverso il proprio Medico Competente; restano a carico del Soggetto Promotore gli aspetti organizzativi ed economici  relativi all’espletamento delle eventuali  indagini diagnostiche richieste dallo stesso Medico. 

Art. 7
La presente convenzione ha validità di un anno, a far data dalla  stipula,  rinnovabile tacitamente, salvo comunicazione scritta di recesso di una delle parti da far pervenire a mezzo raccomandata entro tre mesi dalla scadenza. 
Data,____________________

          (Soggetto Ospitante)                                                                          (Soggetto promotore)       

AZIENDA SANITARIA LOCALE lecce                                       ISTITUTO SCOLASTICO
 Il Direttore Generale





    Il Dirigente Scolastico
            Dott. Ottavio Narracci

 

     _________________________________


____________________________________
