COMUNICAZIONE DI VARIAZIONE DEL PERIODO DI STAGE, VARIAZIONE ORARIO E TRASFERTA
Cognome e nome dello studente ………………………………………………………………..………………………

matricola ……………………  corso di studio ….………………………………….……………………………………
in stage dal ……………………….……………………………. al ………….…………………….…….………………...
presso □   Scienze motorie  □  Cerism
con la presente chiede la
□
proroga fino al giorno ……………………………………….……………………… (compreso) 

La richiesta di proroga di stage deve pervenire almeno 3 giorni prima del termine indicato sul progetto 
formativo, lo stage deve durare massimo 1 anno.
□
conclusione anticipata in data ………….……………………………………….. (compreso)
La richiesta di conclusione anticipata deve pervenire almeno 3 giorni prima del termine effettivo.
□
modifica dell’orario di stage

dal ………………………..….. al ……………………………… nuovo orario ……………………………………..…..

……………………………………………………………………………………………………………………………………….

La richiesta deve pervenire prima della modifica dell’orario

□
trasferta

il giorno ………………………………………………………… orario ……………………….…………………………

sede …………………………………………………………………………………………………………….………………

La richiesta deve pervenire prima della trasferta.
Confermiamo che rimangono invariati tutti gli altri elementi contenuti nel progetto formativo (sede di svolgimento, obiettivi e modalità di svolgimento del tirocinio, eventuali facilitazioni).

Data……………………………

Firma dello stagista 

………………………………………………………………
Firma del tutor aziendale             ………..…………………………………………………..
