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EUROPAISCHE SCHULE FRANKFURT AM MAIN ¢ Praunheimer Weg 126 ¢ D-60439 Frankfurt Tel.: 069-92 88 74-0
Fax: 069-92 88 74-74

TIROCINIO PRATICO

Accordo
fra
Azienda/organizzazione ospitante: Studente:
Indirizzo:
Persona di riferimento:
Indirizzo Nr.Tel
€-MAIl: e
NETEL: e
N FaXe: o e
Con la presente, QULONIZZO .....ccveeveeveeceeece e e (nome dell’alunno) a svolgere una esperienza
lavorativa presso la nostra azienda dal ........cccoeveveiveveiece s Al e (data).
Il numero totale di ore giornaliere (............ ore) & conforme alla normativa vigente sull'occupazione giovanile.

Lo stage professionale si svolge nell'ambito del "Programma di orientamento" della Scuola Europea e dovrebbe
contribuire all'esperienza formativa dello studente nel mondo del lavoro.

Durante questo periodo, l'allievo sara esonerato dalle lezioni della scuola e sara completamente assicurato sul
tragitto verso il posto di lavoro, in tutto il territorio della Repubblica Federale Tedesca, a condizione che non
percepisca alcun compenso per il tirocinio in oggetto.

Nel caso in cui lo stage dovesse svolgersi all’estero, la copertura della scuola non sara piu valida, pertanto i
genitori o i tutori legali dovranno confermare di aver stipulato una polizza assicurativa inviando una copia della
stessa alla Scuola Europea di Francoforte.

Si prega di inviare una copia del presente accordo alla Scuola Europea di Francoforte.

Firma dello studente Firma del genitore Firma del rappresentante
o chi ne fa le veci aziendale



