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COPIA

COMUNE DI ISOLA DEL LIRI
- PROVINCIA DI FROSINONE

Deliberazione dellg' Giunta Municipale

VERBALE N° 88 DEL 29.06.2015 ;. -

OGGETTO: Autorizzazione stage formativo ed approvazione convenzione con
PEnte di formazione Itform Srl di Frosinone.

L’anno duemilaquindici il giorno . ventinove del mese di giugno alle ore 14,45 nella Residenza
Municipale di Isola del Liri, appositamente convocata, si & rinnita la Giugta Municipale, con

"intervento dei signori:

PRESENT! ASSENTI
QUADRINI VINCENZO Sindaco Presidente X
CARINGI ANGELO Assessore X
D'AMBROSIO SARA Assessore X
PALLESCHI LAURA Assessore X
MARZIALE LUCIO | Assessare X
ROMANO FRANCESCO Assessore X

Presiede il S_i_ndagg_);_.\_’incen'z_q Quadnm _ ‘ . L
Assiste il Vice Segretario Generale del Comune di Isola del Liri Dott.ssa Di Pede Maria
1l presidente, constatata la presenza del numero legale e riconosciuta la validita dell’adunanza,

invita la Giunta Municipale a deliberare in merito all’o ggetto suindicato



La Giunta Municipale

Premesso che al fine di agevolare le scelte professionali mediante la conoscenza diretta del mondo
del lavaro e realizzare momenti di alternanza tra studio e lavoro nel’ambito dei processi formativi,
i soggetti richiamati allart.18, comma 1, lett.a), della Legge 24 giugno 1987, N°196, possono
pramuovere tirocini di formazione in impresa a beneficic di coloro che abbianoc giad assolto
F'obbligo scolastico ai sensi della legge 20 gennaio 1999, N°9;

Vista la nota Prot. N°91/2015, della societa di formazione professionale Itform S.r.l. di Frosinone,
acquisita agli atii di questo Comune in data 25.06.2015, al N°10001, con la quale viene richiesto a
questo Ente la collaborazione circa uno stage formativo per partecipanti al corso base di 1° livello
con selezione di merito per la formulazione di una graduatoria per assunzioni a tempo
determinato di agenti di polizia locale cat. C1, organizzato dalla citata societa;

Preso atto che la su citata nota precisa che il rapporto tirocinante-Ente, non si configura come
rapporto di lavoro ma come proseguimento dell'attivita formativa curriculare; pertanto non potra
esserci possibilita di pretesa di retribuzione ne di assunzione presso il Comune ospitante;

Preso atto altresi che lo stage farmativo verra svolto nel periodo 01-31 luglio 2015, dalle ore 19,00
alle ore 24,00 nei giorni di venerdi, sabato e domenica presso la sede del Comando di Polizia
Locale, da sei allievi della citata societa Itform S.r.l., ed avra una durata di circa 390 are;

Visti i nominativi degli studenti che parteciperanno allo stage, le cui schede naminative risultano in
allegato;

Vista altresi la proposta di convenzione di tirocinio di formazione ed orientamento tra I'Ente di
formazicne ltform Srl ed il Comune di Isola del Liri, in allegato;

Considerato che la richiesta di collaborazione e la futura stipula di una convenzione tra il Comune
di isola del Liri e |a societa Itform Srl, non comporter alcun onere a carico di questo Ente;

Tutto ¢id premesso, con voti favorevoli, unanimi resi ed espressi nei modi e nelle forme di legge;
Acquisito il parere di regolarita tecnica espresso dal responsabile del servizio VI — Commissario
Capo Bruno Di Palma;

Delibera

1. di autorizzare uno stage formativo per N°6 partecipanti al corso base di 1° livello con selezione
di merito per la formulazione di una graduatoria finalizzata, nei casi previsti dalla Legge, ad
assunzione a tempo determinato di agenti di polizia locale cat. C1, organizzato dalla societa
Itform Srl di Frosinone, da svolgersi nel periodo 01-31 luglio 2015, dalle ore 13,00 aile ore
24,00 nei giorni di venerd], sabato e domenica presso la sede del Comanda di Polizia Locale;

2. di dare mandato al Responsabile del Servizio Vil — Polizia Locale, per la stipula della
convenzione in allegato e di porre in essere gli adempimenti conseguenzialj;

3. didare altresi atto che “con successiva e separata votazione palese ad esito unanime vengono
riconosciute alla presente deliberazione e condizioni di urgenza nel provvedere e
conseguentemente la presente deliberazione viene dichiarata immediatamente eseguibile ai .
sensi dell’art. 134, comma 4°del TUOEL n.267/2000”.




- Gomune di Shola del i

PROVINCIA DI FROSINONE

CORPO DI POLIZIA LOCALE

U.0. COMANDO
Corso Roma 1/5 — Tel. 0776 /808048 — Fax 0776/800031

- SERVIZIO V11 -

OGGETTO : autorizzazione stage formativo ed approvazione convenzione con I’Ente di
formazione Jtform Srl di Frosinone.

PARERE DEL RESPONSABILE DEL SERVIZIO

Al sensi dell’art.49 del Decreto Legislativo 18.08.2000 N°267, in ordine alla regolariti tecnica
st esprime parere

FAVOREVOLE

Isola del Liri, 1i 29.06.2015

A/R
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Formazione professionale P.Iva 82583720668
Sede Legale: Via Aldo Moro 196 - 83168 Frosinone
Séde Operativa: Via Adige 6 - 83180 Frosinone Tel. ©775/568687

E-Mail: antoriaditraglin@gmail . com
Sito Web: wwip. ttformsri.com

Recapiti telefonici: 0775/959007 - 335/1836819 - * 328/6753687

Spett.h;;:
| oo ~ Sigoor Sindaco
del  ISvZM del Comune di isola del Lirit
- D“\z‘ol\ll_l,lmlgm ‘1‘(‘3‘!‘0‘1‘!““ o - Via San Giuseppe-

03036 Isola del Liri (FR)

Prot. Sﬁinnls
Oégeﬁo: Richiesta di callaborazione stage formativo.

Ncﬁ‘ambitﬁ del Pivgeétio:

“CORSO BASE DI I° LIVELLO CON SELEZIONE DI MERITO PER LA
FORMULAZIONE DI UNA GRADUATORIA PER ASSUNZIONI A TEMPO
DETERMINATO DI AGENTI DI POLIZIA LOCALE CAT. C1”, CODICE CORSO n. 001/15

1 Nostro Ente di formazione Itform Sr, con sede legale in Via Aldo Mozo 196 e sede operativa in
via Adige 6 - 03100 Frosinone, recapiti telefonici: 0775/960007 - 335/1836819

Intende organizzare in collaborazione con codesto Comune uno stage formativo per i partecipanti
al npstro corso,

Chiedi amo, pertanto, a codesto Comune ospitante la possibilita di far svolgere a 6 dei nostei allievi
un'esperienza di stage formativo, della durata di circa 350 ore, nel periodo che va dal 01 al 31

Luglio 2015, dalle ore 19:00 alle ore 24:00, pei giorni Venerdi, Sabato ¢ domenica presso la Vostra
sede. : :

L iﬁi’ziati'y__a prevede 1&1 stipula della Convenziane tra il Comune di Isola del Liri & I'Ente di -
formiazione Itform 8tl € la nomina di un tutor da parte del Comune ospitante,

In merito alle condizioni di realizzazione dello stage formativo si precisa quanto segue:

I ra‘iéport'o Tirocinante - Ente non si configura come rapporto di lavoro, ma come proseguimento
dell'attivita formativa turriculare; pertanto non potra esserci possibilita di pretesa di retribuzione né
di assunzione presso il Comune ospitante.



Formazwne professwnabe ' p.Iva 82583720608

Sede Legale: Viag Aldo Moro 196 - :@3186 Frosirone
S5ede Operativa: Viag Adige 6 = -'9316@ Frosinone Tel. 8775/9680807

E-<Mail: gntoniaditragliofgmail,com

Sito Web: wwiw.itformsrl.com
Ret:ap'l.tt tel.efonict. 6775/966997 - 335/193_6531‘9 - 3;‘8/675368?

Il ¢ompito di assistenza =i Tirocinanti durante lo stage formativo viene affidato al personale
d1pendf:nte individuato dall'Ente ospitante.

I tu-ocmantl sarapno coperti da assicurazione a carico dell’Ente di formazione Itform Sil.
|
-f

Ringraziando per la cortese attenzione inviamo distinti saluti.

Frcj:sinone,. 25 Guigno 2015

_ﬁ | | w 0 %:! }r/«'}@,,o
G : V33704 FROsING é
_ S 4 0288372& M.




Formazione professionale P.Iva ©2583720668

Sede Legale: Via Aldo Moro 196 - 93188 Frosinone

Sede Operativa: Via Adige 6 - 83100 Frosinone Tel. a775/960087
E-Mail: antoniaditragliafgmail .com

Sifto Web: www.itformsrl.com

Recapiti telefonici: 8775/960007 - 335/1836819 - : '328/6753687

PROGETTO FORMATIVO
(Rif. convenmone stipulata in data 25/06/2015)
Nommatlvo del tirocinante: ALONZI ANGELICA
Nat-g_ a Sora (FR) i1 09/06/1978
residente in Via Scaccaiformiche - 03039 Sora (FR)
Coéi-. Fisc. LNZNLC78H491838T

Attiale condizione (barrare la casella)

o studente scuola secondaria superiore
lfa universitario
» frequentante corso post - diploma
B post laurea
X allievo della formazione professionale
b disoccupato/in mobilita
o inoccupato _
2 (barrare se trattasi di soggetio portatore di handicap)

Azi_féénda Ospitante: Comune di Isola del Liri (FR)

Sed‘e del tirocinio: Comune di Isola del Liri (FR) - Comando di Polizia Locale
Templ di accesso ai locali dell'azienda:

dal Venerch alla Domenica in servizio turnato dalle ore 19:00 alle ore 24:00

Perfodo di tirocinio n. 65 ore

Tutbr (indicato dal soggetto promotore): Maria Di traglia, cha]e Rappresentante Ente di
formamone Itform Srl.

Responsabﬂe aziendale: Dr. Bruno Di Palma, Comandante di polizia Locale

Pollzze assicurative: Infortuni sul lavoro INAIL posizione n.



:5!'5’(..
Formazione professionale - P.Iva ©2583720608
Sede Legale: Via Alde Moro 196 - 93186 Frosinone _
Sede Operativa: Via Adige 6 - 83180 Frosinone Tel. 0775/956067
E- MmL antoniaditragliag@ggmail . com
Sito Web: wwiw, itfarmsrl., com : Ca : o
Reaamti telefonici: B8775/960607 . - 335/1836819 -  328/6753687

Obiptﬁvi e modalita del tirocinio

AttLVlta previste:

Si prevcde di svolgere attivita di competenza della Polizia Locale, in particolare nei controlli al
Codace della Strada, al Commercio, in edilizia e di Polizia Amministrativa.

Obmtt:vx del tirocinio:

Ob],ettwo del tirocinio & di offfire al tirocinante alcune specifiche competenze tecnico-pratiche per
aﬁinare le conoscenze di base acquisite nel corso di Entry Level per aspiranti Operatori di Polizia.

Mumclpale svolto dall” Ente di Formazione per la Pubblica Amministrazione e poter affrontare le
vane casistiche lavorative con maggmrc cognizione di causa.

Att:;;fs.nté formative extra-aziendali (se previste), contenuti e ore previste:
c‘i '
Obblighi del tirocinante:
- ; ~ seguire le indicazioni dei tutor e far riferimento ad essi per qualsiasi esigenza di tipo

orgénizzativo O per alire evenienze; §
- seguire gli obblighi di riservatezza e sepretezza di tutio quanto pud essere conosciuto all'interno
dellp Studio, sia durante che dopo lo svolgimento del tirocinio;

Bid

- 'ris"ﬁ:)ettare i regolamenti dello studio e le norme in materia di igiene e sicurezza,

Le parti concordano che, sia in itinere che nella fase conclusiva dello stage, siano previsti .

1

moﬁienti di verifica e di valutazione del percorso formativo.

Frosmone. 26/06/2015

Flrma per presa visione ed accettazione del
mogma.nte

.............................................................................................

Firﬁ;a pér 1 Soggetto
Proimotore

.........................................................................................................

............................................................................................................



Formazione professionale p.Iva 02583720688
Sede Legale: Via Aldo Moro 196 - 83188 Frosinone
Sede Operativa: Viag Adige 6 - 83169 Frosinone Tel. 8775/960007

E-Mail: antonigditraqlia@qmail.com
Sito Web: www.itformsri.com

Recapiti telefonici: 0775/960007 - 335/1836819 - ° 328/6753687

PROGETTO FORMATIVO
(Rif. convenzione stipulata in data 25/06/2015)

Nommahvo del tirocinante; CATALLO SARA
Nata a Isola del Liri (FR) il 15/11/1991

Iy

remdente in Via Colle Minghitto, 34 - 03036 Isola Del Liri (FR)
Coc]:, Fisc. CTLSRA91S55E3408
Attl;iale condizione (barrare 1a casella)

‘é studente scuola secondaria superiore

.‘? universitario

* frequentante corso post - diploma

. post laurea

X allievo della formazione professionale

. - disoccupato/in mobilita

o inoccupato

8 (barrare se trattasi di soggetto portatore di handicap)

Azi‘:;nda Ospitante: Comune di Isola del Liri (FR)

Sed;é del tirocinio: Comune di Isola del Liri (FR) - Comando di Polizia Locale
Teﬁipi di accesso ai locali dell'azienda:

dal Venerch alla Domenica in servizio turnato datle ore 19:00 alle ore 24:00

Pen,odo di tirocinio n. 65 ore

Tutor (indicato dal seggetto promotore): Maria Di traglia, Legale Rappresentame Ente di
forma:mone Itform Srl. : -

Res_ponsabile aziendale: Dr. Bruno Di Palma, Comandante di polizia Locale

Polizze assicurative: Infortuni sul lavoro INAIL POSIZIONE 0. -o.cveivininssirenssisie

Wi
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Formazione professionale B.Iva ©2583720608
Sede Legale: Via Aldo Moro 126 - 83188 Frosinone
Sedd Operativa: Via Adige 6 - ©3188 Frosinone Tel. @775/960007
E-Mail: antoniaditraglio@gmail.com
Sito web: www.itformsrl.com '
Recapiti telefonici: 0775/960087 - - 335/1836819 -  328/6753687

Obi'“etﬁvi e modalita del tirocinio
AttLVlta previste:

Si p;evede di svolgere attivita di competenza della Polizia Locale, in particolare nei controlli al

Cod,lce della Strada, al Commercio, in edilizia ¢ di Polizia Amministrativa.
v‘p
Oblethw del tirocinio:

Oblettlvo del tirocinio & di offrire al tirocinante alcune specifiche competenze tecnico-pratiche per

e le conoscenze di base acquisite nel corso di Entry Level per aspiranti Operatori di Polizia
Mumclpale svolto dall’ Ente di Formazione per la Pubblica Amministrazione e poter affrontare le
vane casistiche lavorative con maggiore cognizione di causa.

AThPTﬂ formative extra-aziendali (se previste), contenuti e ore prﬁ:vistef :

Obblighi del tirocinante:

- : seguire le indicazioni dei tutor e far riferimento ad essi per qualsiasi esigenza di tipo
orgéinizzativo o per alire evenienze; '

- se’%u.i.re gli obblighi di riservatezza e segretezza di tutto quanto pud essere conosciuto all'intemo -

delI;g Studio, sia durante che dopo lo svolgimento del tirocinio;
i . . T .
- Iis'{pettare 1 regolamenti dello studio e le norme in materia di igiene e sicurezza.

Le partl concordano che, sia in itinere che nella fase conclusiva dello stage, siano previsti
momcntl di verifica e di valutazione del percorso formativo.

Fro§m0ne, 26/06/2015

Firfila per presa visione ed accettazione del
tiroginante

.............................................................................................

Firma per il Soggetto
Promoiore

Firma per

............................................................................................................



Formazione professionale P.Iva B2583726608
Sede Legale: Via Aldo Moro 186 - 83168 Frosinone

Sede Operativa: Via Adige 6 - 83109 Frosinone Tel. 6775/968087
E-Mail: gntoniaditraglia@gmail.com

Sito Web: www.itformsrl.com - o .
Recapit'i ‘telefonici: 8775/960087 - 335/1836819 - '328/6753687

PROGETTO FORMATIVO
: (Rif. convenzione stipulata in data 25/06/2015)
Noéﬁinaﬁvo del tirocinante: ROTONDI FEDERICA
Na{é a Sora (FR) il 28/04/1983 _
resiﬁcnte in Via Colle Minghitto, 58 - 03036 Isola Del Liri (FR)
Cod Fisc. RTNFRC83D6RI838]

by .-
Attitale condizione (barrare la casella)

e -
@ v

studente scuola secondaria superiore

?z universitario

» frequentante corso post - diploma

s post laurea

_ X allievo della formazione professionale

“

» disoccupato/in mobilita

o inoccupato

3? (barrare se trattasi di soggetto portatore di handicap)

Azi_'g'.nda Ospitante: Comune di Isola del Lin (FR) .

Sed}iz del tirocinio: Comume di Isola del Liri (FR) - Comando di Polizia Locale
Telﬁpi di accesso at locali del'azienda:

dal Venerch alla Domenica in servizio turnata dalle ore 19:00 alle ore 24:00

Penodo di tirocinio n. 65 ore

Tutor (indicato dal soggetto promotore). Maria Di traglia, Legale Rappresentante Ente di
fonnazuonc Itform Srl.

Res_ponsabﬂe aziendale: Dr. Bruno D1 Palma, Comandante di polizia Locale

i
Polizze assicurative: Infortuni sul lavero INATL posizione n. ..o e e,
53

%
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Formazwne professionale P.Iva 02583720668
Sed@ ftegaole: Viag Aldo Moro 196 - 83180 Frosinone
Sede Operativa: Vig Adige 6 - 93108 Frosinone Tel. 8775/968887

-ﬁib'l.l. : gantoniaditraglia@gmail .com
Sito web: www.itformsri.com

ecag‘!.'l‘."l. telefonici: 9775/966607 335/1236819 - 328/6753687

i
i

Obi;_iettivi e modalita del tirocinio
Attiyita previste:

Si p}evede di svolgere attivita di competenza della Polizia Locale, in particolare nei controlli al
Cod:ce della Strada, al Commercio, in edilizia e di Polizia Amministrativa.
0b1ett1v1 del tirocinio:

;'r
Oblptnvo del tirocinio & di offrire al tirocinante alcune specifiche competenze tecnico-pratiche per
affifiare le conoseenze di base acquisite nel corso di Entry Level per aspiranti Operatori di Polizia
Mumclpale svolto dall® Ente di Formazione per la Pubblica Ammlmstramone e poter affrontare le
van‘e casistiche 1avoratwe con maggiore cognizione di causa.

Att;vlta formative extra—azxendah (se previste), contemm e ore previste:
Obbh ghi del tirocinante:

- ; seguire le indicazioni dei tutor e far riferimento ad essi per qualsiasi esigenza di tipo

=

organizzativo o per alfre evenienze;

- seguire gli obblighi di riservatezza e segretezza di tuito quanto pud essere conosciuto all'interno
de]l'i? Studio, sia durante che dopo lo svelgimento del tirocinio;

- rigpettare j regolamenti dello studio e le norme in materia di igiene e sicurezza.
Le parti concordano che, sia in itinere che nella fase conclusiva dello stage, siano previsti
mofgﬂenti di verifica e di valutazione del percorso formativo.

¥

ijgjinone, 26/06/2015

Filff_la per presa visione ed accettazione del
(11T E TP UUUUUOVUTRVURPPEUOUIOTIRNV ST SRS APPSR PPRE RS
Firma per il Soggetto

Promeotore

Firgia per

............................................................................................................
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Formazione professionale P.Iva 02583728608 -
Sede Legale: Via Aldo Moro 196 - 83169 Frosinone :
SEc{e Operativa: Via Adige 6 - 83160 Frosinone Tel. 8775/966887
E-Muil: antoniaditragliof@gmail.com
Sito Web: www,itférmsri.com AT
Recapiti telefonici: @775/960007 -  335/1836813 - - 328/6753687

Obiettivi e modalita del tirocinio

Ai‘tl.wta previste:

S1 prevede di svolgere attivitd di competenza della Polizia Locale, in particolare nei controlli al
q%\ce della Strada, al Commercio, in edilizia e di Polida Amnmustrahva

Oblettnn del tirocinio:

Oblcttlvo del tirocinio & di offrire al tirocinante alcune specifiche competenze tecnico-pratiche per
affinare le conoscenze di base acquisite nel corso di Entry Level per aspiranti Operatori di Polizia
Mu;blclpale svolto dall’ Ente di Formazione per la Pubblica Amministrazione e poter affrontare le.
vang: casistiche lavorative con maggiore cognizione di causa.

A‘rtlmta formative extra~ amendah (se previste), contenuti e ore previste:
Obbhg]:u del tirocinante:

- 4 seguire le indicazioni dei tutor e far riferimento ad essi per qualsiasi esigenza di tipo

orgé;njzzativo o per alire evenienze;

- seguu-e gli obblighi di riservatezza e segretezza di tutto quanto pud essere conosciuto all'interno
dellg Studio, sia durante che dopo lo svolgimento del tirocinio;

- nspettare 1regolamentt dello studio e le norme in materia di igiene e sicurezza.

Le partl concordano che, sia in itinere che nella fase conclusiva dello stage, siano previsti
momentl di verifica e di valutazione del percorso fonnatlvo

Frosmone 26/06/2015

Fm;gla per presa visione ed accettazione del
HEOCIMANTE. .. oet it e e e e e e e e e e et eeee et e e e s e eee e
Fin;';la per il Soggetto

Promotore

.........................................................................................................

..........................................................................................................
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Formazione professionale P.Iva @2583720608
Sede Legale: Viag Aldo Moro 196 - 93188 Frosinone
Sede Operativa: Vig Adige 6 - 831808 Frosinone Tel. @775/968607
E-Mail: antomad'ttraqha_@qmau. com
Sito Web: www.itformsrl,.com
Recapiti telefonici; 8775/960087 " - 335/1836819 - 328/6753687
PROGETTO FORMATIVO

(Rif. convenzione stipulata in data 25/06/2015)
Nnmmatwo del tirocinante: JAMIE TAGLIONE
Natéi a Sora (FR) il 16/06/1977
remdente in Via Leone, 3 - 03036 Isola Del Liri (FR)
Cod Fisc. TGLIMA77H56I838F

t"ﬁ

Attg.ale condizione (barrare la casella)

J—

T

studente scnola secondaria superiore

? universitario

it : .

. frequentante corso post - diploma

- post laurea

X allievo della formazione professionale
. disoccupato/in mobilita

» inoccupato

oI

(barrare se trattasi di soggetto portatore di handicap)

e L=
L

Azignda Ospitante: Comune di Isola del Liri (FR)
_ Sede del tirocinio: Comune di Isola del Liri (FR) - Comando di Polizia Locale
Tempx di accesso ai locali dell'azienda:

dal Venerdl alla Domenica in servizio turnato dalle ore 19:00 alle ore 24:00
Perrbdo di tirocinio n. 65 ore

Tutdar (indicato dal soggetto promotore) Maria Di tragha, Lepale Rappresentante Ente di
formaz:lone Itform Srl. .

Responsablle aziendale: Dr. Bruno Di Palma, Comandante di polizia Locale
Poliizze assicurative: Infortuni sul lavaro INAIL posizione n.

L
“1




Foi?'mazione professionale p.Iva 062583720668
Sede Legale: Via Aldo Moro 196 - 83188 Frosinone

Sede Operativa: Via Adige 6 - 83160 Frosinone Tel. 6775/960007
E-Mat!. antomaditraqt ia@gmail . com

' S'LfO web: ' jww,itformsrl.com S T e
Recam.tl telefonici; 8775/968607 - 335/1836819 _ -....32B/6753687

.3}
b

Obiettivi e modalita del tirocinio
Atﬁ:%fitfl previste:

Si p:‘:tevede di svolgere attivita di competenza della Polizia Locale, in particolare nei controlli al
Coqgice della Strada, al Commercio, in edilizia e di Polizia Amministrativa.

Oblettlw del tirocinio:

Oblettwn del tirocinio & di offtire al tirocinante alcune specifiche competenze tecnico-pratiche pcr
aﬁinare le conoscenze di base acquisite nel corso di Eniry Level per aspiranti Operatori di Polizia
Muplmpale svolto dall’ Ente di Formazione per la Pubblica Amministrazione e poter affrontare le
van{?e casistiche lavorative con maggmre cognizione di causa.

Attl'vna formative extra-aziendali (se previste), contenutl e ore prewste

Obbhgm del tirocinante:

..}

C - ';_.-1. seguire le indicazioni dei tutor e far riferimento ad essi per qualsiasi esigenza di tipo

orgamz.zatlvo o per altre evenienze;

- segmre gli obblighi di riservatezza ¢ segretezza di tutto quanto pud essere conosciuto all'i interno
de]lg) Studio, sia durante che dopo lo svolgimento del tirocinio; '

B . . . . e .
- rigpettare i regolamenti dello studio e le norme in materia di igiene e sicurezza.
fi

hH . . s e.m - - . -
Le parti concordano che, sia in itinere che nella fase conclusiva dello stage, siano previsti
mozpenti di verifica e di valutzzione del percorso formativo.

Froimone 26/06/2015

I‘m}ﬁa per presa visione ed accettazione del

tlrocmante
¥

Firtha per il Soggetto o
Prohlotore

.........................................................................................................

.............................................................................................

.............................................................................................................




FoPmazione professionale P.Iva 025837206608
Sede Legale: Via Alde Moro 196 - 83188 Frosinone
Sede Operativa: Via Adige 6 - 83168 Frosinone  Tel. 8775/960087

E-Mail: gntoniaditraglic@gmail. com
Sito Web: www.itformsrl.com =
Recapiti telefonici: @775/960087 " -

335/1836819 - 328/6753687

) PROGETTO FORMATIVO
u (Rif. convenzione stlpu.lata in data 25/06/2015)
Nommatlvo del tirocinante: REALE LUCA
Naﬂ‘é a Tsola del Lixi (FR) il 12/04/1981
' remdente in Via San Carlo, 14 - 03036 Isola Del Liri (FR)
Coc%{. Fisc. RLELCU81D12E340J

l'.l
Attuale condizione (barrare la casella)

iR

‘? studente scuola secondaria superiore

2 universitario :

;-f- frequentante corso post diploma

. post laurea

X allievo della formazione professionale

.:.j’ - - g,y

e disoccupato/in mobilita

k. inoccupato

;9 (barrare se trattasi di soggetto portatore di handicap)

Azi'f;:nda Ospitante: Comune di Isola del Lixi (FR)

Sed;;_\e del tirocinio: Comune di Isola del Liri (FR) - Comando di Polizia Locale
Tcmp1 di accesso ai locali dell'azienda:

dal :—i\fenerdi alla Domenica in servizio turnato dalle ore 19:00 alle ore 24:00
Per%ado di tirocinio n. 65 ore

- Tuttgr (indicato dal soggetto promotore) Maria Di traglia, Legale Rappresentante Ente di
formamone Itform Sri. .

Resl)onsabﬂe aziendale: Dr. Bruno Di Palma, Comandante di polizia Locale

Pol;zze assicurative: Infortuni sul lavoro INAIL POSIZIONE M. .e..vvueenrerreraeionranneneneranensns

i
A
il
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Formazione professionale p.Iva 82583720608
Sede Legale: Via Aldo Moro 196 - 83188 Frosinone -
Sede Operativa: Via Adige & ~ 83168 Frosinone Tel. 8775/960007
E-Mail: antoniaditragqlic@gmail.com
Sito Web: www.itformsrl.com : ' S
Recopiti“telefonici: ©775/966007 - 335/1836819 -. - .. .328/6753687

Obietﬁvi e modalita del tirocinio
Attlmta previste:

Si p"i'evede di svolgere attivita di competenza della Polizia Locale, in particolare nei controlli al

Codace della Strada, al Commercio, in edilizia e di Polizia Amministrativa.
5,.

Oblbtnw del tiroeinio:

Oblettwo del tirocinio & di offrire al tirocinante alcune specifiche competenze tecnico-pratiche per
- afﬁna.te le conoscenze di base acquisite nel corso di Entry Level per aspiranti Operatori di Polizia

Mumclpale svolto dall’ Ente di Formazione per la Pubblica Amministrazione e poter affrontare le
vane casistiche lavorative con maggiore cognizione di causa,

Attﬁnta formative extra-aziendali (se previste), contenuti e ore prewste

Obbhg]:u del tirocinaute:
- 1‘ seguire le indicazioni dei tutor e far riferimento ad essi per qualsiasi esigenza di tipo
organizzativo o per altre evenienze;

- seguire gli obblighi di riservatezza e segretezza di tutto quanto pud essere conasciuto all'interno

dello Studio, sia durante che dopo lo svolgimento del tirocinio;
¥

- risiPettare i regolamenti dello studio e le norme in materia di igiene e sicurezza.

Le Qam concordano che, sia in itinere che nella fase conclusiva dello stage, siano previsti
mﬁ%lenti di verifica e di valutazione del percorso formative.

Fro'%inone, 26/06/2015

Firina per presa visione ed accettazione del

............................................................................................

Firma per il Soggetio
Promotore

Firma per

AT - R S SOV PP PO U P
o
¥
1

in




Formazwne professmna!_e p.Iva 32533729593
Sede Legale: Via Aldo Moro 196 - 83180 Frosinone.
Sede Operativa: Vig Adige & - 83180 Frosinone Tel. ©775/956¢9997

E-Mail: antomaditragha@qmatt com - i

Sito Web: www.itformserl.com.
Recapiti teleéfonici: 8775/968007 _-__335/1836819 - _ 328/6753687

CONVENZIONE DI TIROCINIO
DI FORMAZIONE ED ORIENTAMENTO

(A_rq{ 4, quinto comma, del decrcto del Ministero del Lavoro ¢ della Previdenza Sociale del
25;’3!]988 n.142)

;_= TRAL

L’ Ente di formaziong Ttform Stl, Soggetto Promotore, con sede legale in Via. Aldo Moro, 196 e sede
operatwa in Via Adige, 6 - 03100 Frosinone P.L 1° 025 83720608, rappresentata dal rappresentante
legalf: Maria Antonia Di Tragha, nata ad Esperia (FR) il 26 Maggio 1947,

E ¥

| Comune di Isota del Liri, Codice Fiscale n° 91000660604 con sede legale in Via San Giuseppe,
d'ora’in poi denominate "Soggetto Ospitante”, rappresentata dal Dr. Vincenzo Quadrini, nato a Isola
del Liri (FR) 1l 04/04/1943, in quallta di Smdaco del Comune di Isola del Liri

PREIVfESSO

Che al fine di agevolare Ie seelie professionali mediante la conoscenza diretta del mondo del lavoro
e realizzare momenti di alternanza tra studio & lavoro nell'ambjto dei processi formativi, i soggetti
richi a.mah all’ ant.18, comma 1, lettera a), della lepge 24 g-mgrno 1997 n. 196 possono promuovere
‘nromm di formazione in impresa: a beniéficio di coloro che abbiano gia assolto l'obbligo scolastico ai
senm deIIa legge del 20. gennais 1999 n, 9,

Si conwene quanto segne:

ART 1
Al sens: dell'Art. 18 della Lepge 24 gluguo 1977 n. 196, 11 Comuné di'isola del Liri

. si 1mpegna ad dccogliere presso le sue strothire pit soggetti in tirocinio di formazione su proposta
dell” Ente di formazione Itform Sl ai-sensi dell'art, 2,comma 1, lett, a) del decreto n. 142 dal - ..
25!03_/98, attuativo dell'art. 1B della L. 196 del 1597;

ART?Z

1l t]IOclIllO formativo, ai sensi dell'art. 18 comma 1, lettera d), della legge n. 196 del 1997 non
COStll'lllSCC rapporto‘di lavoro.,




Formazione professionale - P.Iva 92583729698

Sede Legale: Via Aldo Moro 196 - 83188 Frosinone

Sede Operatwm Via Adige 6 - 03188 Frdsinone Tel. 9775/9668067
-Mm.f. antomadttmql.w@gmail com e Ca
Site, Web:  wwivs 1tformsril.com

Recamtl telefontn. 8775/95996? 335/1836819 - 528/6?53687

a“

i L

Du:ante lo svolgimento de tirocinio V'attivita di formaziane & seguita e verificata da un tutore,

desxgnato dal soggetto promotore in veste di responsabde didattico-organizzativo e da un
1'esl:;scms:a.bllv: aziendale indicato dal soggettc ospitante.

Per ciaseun tiracinants inserito nell'impresa ospitante in base alla presente Convenzione viene
predlsposto un progetto formative tortenente: I nominativo del tirocinante;

il nommatwo del tutore & det rﬁsponsabﬂe az.[endale

Obmttwo e modalita di svolgimento del titocinic, con J* mdmaaone dei tempi di presenzain i
az:tenda,

Le s‘tmtture agiendali presso cui si svolge il tirocinio;

Gli estrcn:u identificativi dell'assicurazione INATL per la responsabilita eivile. _
AR’I‘ 3 ‘ ' '
Obb‘hght del firocinante

Dur'anta lo svolginiento del tirocinio formativo il tirdcinante & tenuto a:

. Rtspcttare iregolamenti aziendali e le norme in materia di i giene, sicurezza ¢ salufe sui luoghi di
lavol;o,

. Se ire:le indicazioni del tutor e fare riferimento ad essi per qualsiasi esigenza dv tipo
orgamzzahvo od altre evenienze:

. Rlsp ettare gli obblighi di riservatezza circa processi produttivi, prodotti od altre notizie
dell‘azlenda di cui venga a conoescenza, sia durante che dopo o, svol glmento del tirocinio.

ART 4
Obbl'lghl del Soggetto Ospitante

IIso ggetto ospitante, ncll amb:to dE:L limiti stabiliti dal comma 3 dell'articolo D. M n. 142 del 25

marzo 1998
!

. Asmcu:a attraverso I''mpegtio del responsabile aziendale, lo svo] glmanto del tirocinio;
r};

* In caso di incidente durante lo svolgimento del tirocinio si impegna a segnalare I'evento entro i
tempx previsti dalla normativa vigente, all’Ente di formazione;

Informa il tirocineste sulle norme e sulle misure di sicurezza in-attuazione anche di quanto
stablhto dal Decreto Legislative n. 81/2008 e ss.mmii.;



Formazione professionale P.Iva @258372p608
Sede Legale: Via Aldo Moro 196 - 93186 Frosinone
Sede Operativa: Vig Adige & - 83109 Fr-aswone Tel. @775/960007

E-Mail: antonladttuLiaﬁqmalt com-

Sito web: www:itformsri.com .

Recupzh telefonici: 6775/966667 - _335/1836819 - 328/6753687

..'

ART 5
Ob bllghl del Soggetto Promotore
Assglc_ura_. il tirgeinante contro gli infortuni sul lavorc presso I'INATL.

Validita convenzionz

'\

La presente converizione ha la durata di anni due e decorrera dalla data di sottoscrizione della stegsa -
da parts del soggetto pramotore & del sogget

Dat 26/06/20145 gy *' Tre

Fifnifa del Seggetto promotore,
Dat 26/06/2015

.......

Firnia del Soggetio Ospitante

B L L L T U



§RL

Formazione professionale P.Iva 02583726608

Sede Legale: Via Aldo Moro 196 - ©3188 Frasinone _

Sede Operativa: Viao Adige 6 - 03180 frosinone Tel. 0775/960007
E-Mail: antomadttraqha@gr_ﬂm{. com

Sito WEb._ www, itformsrl.com ) o T
Rer:_apltl telefonici: ©775/960887 - 335/1836819 - - - 328/6753687

PROGETTO FORMATIVO

i (Rif. convenzione stipulata in data 25/06/2015)
Norhinativo del tirocinante: FRANCESCO SCALA
Na{’é a Isola del Liri (FR) il 17/07/1982
remdente in Via Monte Montano, 143 - 03036 Isola Del Lir (FR) , '
Cod Fisc. SCLFNC82L17E340A |
Attuale condizione (barrare la casella)

]

”9 studente scuola secondaria superiore

:;9 universitario

1y, .

® frequentante corso post - diploma

. post lavrea

X allievo della formazione professionale
» disoccupato/in mobilita

b inoccupato :

; (barrare se trattasi di soggetto portatore di handicap)
4

Azi;é;nda Ospitante: Comune di Isola del Liri (FR}

Self:'?. del tirocinio: Comune di Isola del Liri (FR) - Comando di Polizia Locale
Tem_p: di accesso ai locali dell'amenda _

dal fV enerdi alla Domenica in servizio turnato dalle ore 19:00 alle ore 24:00

Pcn,odo di tiroecinio n. 65 ore

Tutor (indicato dal soggetto promotore): Maria Di traglia, Legale Rappresentante Ente di
formaz.lone Itform Srl.

Res_ponsabﬂe aziendale: Dr. Bruno Di Palma, Comandante di polizia Locale

Polfzze assicurative: Infortuni sul lavero INAIL posizione B .....occvi i

T [




Letto, approvato e sottoseritto.

IL SINDACO IL VICE SEGRETARIO GENERALE
Ffito Vincerzo Quadrini - fto Dott.ssa Maria Di Pede

11 sottoscritto Segretario Generale, visti gl atti d'ufficio,
DISPONE™ . |

CHE LA PRESENTE DELIBERAZIONE: 1
Venga affissa all'Albo Pretorio dell'Ente per fimanervi 15 giorni consecutivi come prescritto
dall'art. 124, comma 1, del D. Lgs. 267/2000;

Venga comunicata, in elenco, in pari data con ‘apposita lettera ai signori capigruppo consiliari
- (art.125 D. Lgs. 18.08.2000 n. 267); '
[1 Venga inviata, per T'esecuzione, agli Uffici interessati in quanto dichiarata immediatamente
eseguibile.

Loladel Lici, 1~ 1 {5, 2015, Il Vice Segretario Generale
F.to Dott.ssa Maria Di Pede

Per copia conforme all’originale, in carta libera Per uso amministrativo.

Isola del Liri, i_ = 1 {35 2015

CERTIFICA

CHE LA PRESENTE DELIBERAZIONE su conforme attestazione del dipepdente
responsabile addetto alla pubblicazione & stata affissa al’Albo Pretorio daﬁﬁ..”ﬂ@, 2015
Al £F. 6o hliGe e 20153

che la stessa & divenuta esecutiva il perché:

[1- Decorsi 10 giomi dalla data dj inizie della pubblicazione (art. 134 comma 3, d. Lgs. 267/2000);
U - Nella stessa data di pubblicazione, essendo stata dichiarata immediatamente esecutiva, ai sensi
dell’art. 134 w. c. T.U. 267/2000; r

O - E’ stata comunicata con lettera prot. n. /{0 33? der = 1 LB, 2015, ai signorj
capigruppo consiliari (art. 125 D. Lgs. 18.08.2000, n. 267). -

Isola del Liri, 1i .
_ 11 Dipendente Responsahile
F.to Anna Maria Fiorelli

Isola del Lir, 4 11 Vice Segretario Generale
F.to Dott.ssa Maria Di Pede




