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Modulo per attivazione attività di terza missione
CU in Fisica


	Informazioni personali ed obblighi del tirocinante

	Nome:
	Cognome:

	Numero di matricola:
	Codice fiscale:

	Nato a:
	Nato il:

	Residenza: 

	Telefono:
	Email:

	Il tirocinante si impegna a rispettare i seguenti obblighi:
· rispettare gli orari concordati e le norme comportamentali previste;
· rispettare le norme di sicurezza e igiene;
· seguire le indicazioni dei tutor e fare riferimento ad esso per qualsiasi esigenza di carattere organizzativo o altre evenienze;
· 	rispettare gli obblighi di riservatezza circa i processi produttivi, o altre notizie di cui venga a conoscenza, sia durante che dopo lo svolgimento del tirocinio
· 	in caso di infortunio avvertire immediatamente il referente per i tirocini (Prof. Fabio Mantovani – 3200864636) e l’ufficio Placement ai n. 0532-293393, 0532-293392.



	Informazioni sul tirocinio

	Corso di laurea (triennale/magistrale):

	Tipo di attività di terza missione (2 CFU per LT – 1 CFU per LM):

	Tipo di tirocinio (4 CFU per LT – 2 CFU per LM) (interno/esterno):



	Attività terza missione

	Informazioni sul responsabile delle attività

	Nome:
	Cognome:
	Email:

	Descrizione delle attività (massimo 300 caratteri)

	

	Sede di svolgimento delle attività

	Sede:
	Via:

	CAP:
	Città:

	Provincia:
	Stato:

	Firma per presa visione ed accettazione del tirocinante:




	Firma per presa visione ed accettazione del responsabile delle attività di terza missione:
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