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AI GENITORI DELL’ALLIEVA/O …………………………………………………………………

DAL …………………AL…………………….L’ALLIEVA/O…………………………………………….

DELLA CLASSE……………….EFFETTUERA’ UNO STAGE PRESSO………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………

    Lo stage è possibile grazie alla convenzione di tirocinio ed orientamento stipulata tra   lo Stefanini  ed il soggetto ospitante sulla scorta dell’art.18 della Legge 24 giugno 1997. n°196. 

Per ogni alunna/o  o gruppo di alunni è stato redatto un progetto formativo contenente anche le finalità del tirocinio/stage, di cui sotto riportiamo una sintesi:
1. Relazionarsi con il territorio 

2. Mettere alla prova i propri interessi e le proprie attitudini in un settore pertinente con il corso di studi frequentato 

3. Assumere ed esercitare comportamenti ed atteggiamenti aperti all’accettazione ed interazione con l’altro

4. Sviluppare l’attitudine a comunicare nei diversi contesti 

5. Realizzare una analisi  della struttura 

La modalità  di effettuazione del tirocinio/stage è l’osservazione partecipante.

  Gli allievi stagisti hanno degli obblighi precisi stabiliti per legge:
-  seguire le indicazioni dei tutori e fare riferimento ad essi per qualsiasi esigenza di tipo organizzativo od altre evenienze;

-  rispettare gli obblighi di riservatezza circa le notizie di cui venga a conoscenza sia durante che dopo lo svolgimento del tirocinio/stage;

-  rispettare i regolamenti e le norme in materia di igiene e sicurezza della struttura.

A questi si aggiunge un complesso di regole di cui vi invitiamo a prendere visione (sono già state comunicate per iscritto agli allievi stagisti)

Ciascun allievo/stagista è in possesso di un prospetto in cui è indicato il luogo e l’orario dello stage nonché il numero di telefono della struttura ospitante. Anche di questo siete invitato a prendere visione.

DURANTE L’ATTIVITA’ DI TIROCINIO/  STAGE LO “STEFANINI” NON PUO’, PER OVVI MOTIVI E PER LE FINALITA’ STESSE DEL TIROCINIO/STAGE CONSENTIRE LA PRESENZA DI UN PROPRIO INSEGNANTE in ciascuna delle strutture. Gli insegnanti -  tutor effettueranno delle visite e saranno in contatto con i soggetti ospitanti.

Gli allievi si recheranno autonomamente nei luoghi indicati e al termine faranno ritorno a casa,

Vi preghiamo pertanto di esprimere le Vostre perplessità e i vostri interrogativi alle docenti che hanno la responsabilità didattico-organizzativa e di firmare, se siete d’accordo, il sottostante modulo che va restituito alla scuola.

Io sottoscritto ……………………………………………………………………genitore dell’allieva/o ……………………………………………………………………della classe …………….. dichiaro di essere a conoscenza della modalità con cui si effettuerà il tirocinio/stage  e autorizzo la partecipazione di mia/o figlia/o…………………………………………………………………………………………………

        Luogo e data                                                                                                             Firma                                                                                   

[image: image1.png]