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PIANO FORMATIVO di ALTERNANZA SCUOLA-LAVORO

 MODULO FORMATIVO IN ALTERNANZA
CULTURA VISUALE E STORIA DELL’ARTE 

SOGGETTO FORMATIVO – Università degli Studi di Udine 

Il/a sottoscritto/a ...................................................... 
nato/a ................................................, Prov……….. il ..........................., 
residente a................................. Prov………..in via/piazza.............................................................
codice fiscale………………………………………………………, 
frequentante la classe QUARTA sez. .........................,
presso la scuola secondaria di secondo grado…………………………………………………, 
in procinto di frequentare attività di alternanza scuola lavoro nel periodo dal 5 giugno 2017 al 16 giugno 2017 presso la struttura ospitante, l’Università degli Studi di Udine, 

DICHIARA 
· di essere a conoscenza che le attività che andrà a svolgere costituiscono parte integrante del percorso formativo; 
· di essere stato informato dal Tutor formativo esterno in merito ai rischi aziendali in materia di sicurezza sul lavoro, di cui al D.Lgs. 81/08 e successive modificazioni; 
· di essere consapevole che durante i periodi di alternanza è soggetto alle norme stabilite nel regolamento degli studenti dell’istituzione scolastica di appartenenza, nonché alle regole di comportamento, funzionali e organizzative della struttura ospitante; 
· di essere a conoscenza che, nel caso si dovessero verificare episodi di particolare gravità, in accordo con la struttura ospitante si procederà in qualsiasi momento alla sospensione dell’esperienza di alternanza; 
· di essere a conoscenza che nessun compenso o indennizzo di qualsiasi natura gli è dovuto in conseguenza della sua partecipazione al programma di alternanza scuola lavoro; 
· di essere a conoscenza che l’esperienza di alternanza scuola lavoro non comporta impegno di assunzione presente o futuro da parte della struttura ospitante; 
· di essere a conoscenza delle coperture assicurative sia per i trasferimenti alla sede di svolgimento delle attività di alternanza scuola lavoro che per la permanenza nella struttura ospitante. 

SI IMPEGNA 
· a rispettare rigorosamente gli orari stabiliti dalla struttura ospitante per lo svolgimento delle attività di alternanza scuola lavoro; 
· a seguire le indicazioni dei tutor e fare riferimento ad essi per qualsiasi esigenza o evenienza; 
· ad avvisare tempestivamente sia la struttura ospitante che l’istituzione scolastica se impossibilitato a recarsi nel luogo del tirocinio; 
· a presentare idonea certificazione in caso di malattia; 
· a tenere un comportamento rispettoso nei riguardi di tutte le persone con le quali verrà a contatto presso la struttura ospitante; 
· a completare in tutte le sue parti, l’apposito registro di presenza presso la struttura ospitante; 
· a comunicare tempestivamente e preventivamente al coordinatore del corso eventuali trasferte al di fuori della sede di svolgimento delle attività di alternanza scuola lavoro per fiere, visite presso altre strutture del gruppo della struttura ospitante ecc.; 
· a raggiungere autonomamente la sede del soggetto ospitante in cui si svolgerà l’attività di alternanza scuola lavoro; 
· ad adottare per tutta la durata delle attività di alternanza le norme comportamentali previste dal C.C.N.L.; 
· ad osservare gli orari e i regolamenti interni dell’azienda, le norme antinfortunistiche, sulla sicurezza e quelle in materia di privacy. 


SICUREZZA E SALUTE NEI LUOGHI DI LAVORO
Valutazione dei rischi
Il datore di lavoro del soggetto ospitante ha l’obbligo di garantire allo studente in alternanza scuola-lavoro un livello di sicurezza equivalente a quello del lavoratore, anche attraverso una preliminare valutazione dei rischi che tenga specificamente in considerazione la tipologia del rapporto in essere con lo studente e l’eventuale minor età dello stesso.
Sorveglianza sanitaria
Dall’analisi del soggetto ospitante e dell’attività progettata, tenendo conto dei luoghi e delle mansioni che vedranno coinvolto lo studente beneficiario, si valuta non necessaria la sorveglianza sanitaria.

Formazione
Il soggetto promotore certifica il possesso da parte del soggetto beneficiario delle competenze in materia di sicurezza secondo quanto definito dall’attestato di formazione depositato presso gli uffici dell’istituto.

Descrizione del percorso e delle attività in cui sarà impegnato lo studente

[bookmark: _GoBack]L’attività di alternanza sarà articolata in ore di formazione, sia frontale sia laboratoriale, in ore dedicate al lavoro autonomo per la preparazione di un elaborato o di un esame di valutazione e alla relativa presentazione. Lo studente frequenterà le sedi del soggetto ospitante e in particolare la sede di via Gemona 92 a Udine Palazzo di Toppo Wassermann nel periodo di massima dall’8 giugno al 16 giugno. Gli orari di accesso ai locali sono individuati nell’intervallo dalle ore 9.00 alle ore 17.00. Per lo svolgimento delle attività sono previste uscite rispetto alla sede individuata ed in particolare la visita alla Pinacoteca dei Civici Musei di Udine e Casa Cavazzini sempre in Udine.

L’attività di alternanza concorrerà al raggiungimento delle seguenti:

Competenze disciplinari, tecnico-pratiche
Questo modulo consente di ottenere una prima informazione circa le diverse modalità di lettura e di comprensione delle immagini, alla luce dei più recenti sviluppi che hanno visto la storia dell’arte, tradizionalmente intesa, confluire nella più ampia disciplina della cultura visiva.
Competenze sociali, organizzative e operative
Lavorare in team, riuscire a relazionarsi, problem solving, pianificare e organizzare il lavoro.

Data.................................................... 

Firma studente..........................................................................................

Firma del Tutor Universitario……………………………………………………

Firma del Tutor scolastico…………………………………………………… 

Nel caso di studente minorenne
II sottoscritto ................................................................. soggetto esercente la patria potestà dell’alunno............................................................ dichiara di aver preso visione di quanto ripor- tato nella presente nota e di autorizzare lo/la studente/ssa ................................................... a partecipare alle attività previste dal progetto. 

Firma del genitore………………………………........................................ 
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