Schema tipo CONVENZIONE

Riferimenti dei due contraenti

LAzienda Ospedaliero - Universitaria di Ferrara con sede in Ferrara - Cona Via Aldo Moro, 8,
Cod. Fisc./P.IVA 01295950388 rappresentata dal rappresentante legale Dott.ssa Bardasi
Paola nella sua qualita di Direttore Generale

Denominazione soggetto promotore
Sede legale

C.P./PIVA n.

Rappresentante legale

Visti i riferimenti normativi
Premesso che
Le parti convengono e stipulano quanto segue
Oggetto
Articoli
Art. 1 - Obblighi/impegni delle parti (soggetto promotore e ospitante)
Art. 2 - Modalita di svolgimento del tirocinio e riferimenti tutoraggio
Art. 3 - Norme in tema di privacy e trattamento dei dati personali

Art. 4 - Norme e indicazioni in materia di salute e sicurezza nei luoghi di lavoro
(formazione e informazione, DPI messi a disposizione)

Art. 5 - Sorveglianza sanitaria e screening Covid 19

Art. 6 - Coperture assicurativa

Art. 7 - Decorrenza, durata, procedure di proroga e rinnovo della convenzione
Art. 8 - Indicazioni in caso di recesso o scioglimento della convenzione

Art. 9 - Indicazioni del Foro in caso di controversie

Art. 10 - Sottoscrizione, registrazione e imposta di bollo

Data e Firme

18




