
 

 

CONTRATTO FORMATIVO ALLIEVI (da compilare e consegnare anche digitalmente alla segreteria)                               
 

Premessa 
 

Il Centro di Formazione Professionale Mediadream Academy di Mediadream s.r.l. eroga formazione a Professionisti, Aziende e Privati Cittadini. L’Academy è 

accreditata presso il Ministero della Giustizia nella sezione Formazione. Mediadream s.r.l. è accreditata da Regione Lombardia e presso altri Fondi Interprofessionali 

per la progettazione e l’erogazione di progetti formativi e per la qualificazione e riqualificazione professionale al fine di attuare percorsi di crescita personale, culturale e 

professionale, che si sviluppino secondo un modello di Life-Long Learning. Mediadream s.r.l. ha sottoscritto un protocollo d’intesa con il settore Formazione e Lavoro 

della Provincia di Como per l’erogazione di percorsi d’inserimento lavorativo.  Mediadream s.r.l. ha sviluppato il proprio sistema Qualità in accordo con il modello UNI EN 

ISO 9001:2008 per la “Progettazione ed erogazione di servizi di formazione, di qualificazione, riqualificazione ed aggiornamento, Orientamento al lavoro”, 

(settori di attività EA 37 – 38f). Mediadream s.r.l. ha istituito il proprio modello organizzativo e di gestione in linea con il d.lgs. 231/2001 

 

Sede Legale e Operativa:   Via Belvedere, 45 – 22100 Como 

Sede Operativa Monza:   Via Vittorio Emanuele, 1 – 20052 Monza 

 

Allievo (il quale corrisponde a chi partecipa al corso, e può differire dal nominativo indicato nel contratto d’acquisto) 
 

Cognome: ____________________________________________  Nome: _________________________________________ 

 

Codice Fiscale: _______________________________________________  Data di Nascita:  ______ /______ / ___________ 

 

Residenza: ___________________________________________________________________________________________ 

 

Domicilio: (se diverso da residenza)________________________________________________________________________ 

 

Telefono: ___________________ Cellulare(*): _____________________ E-mail(*): _______________________________ 

 

Titolo di Studio: _______________________________________________________________________________________ 

 

Conseguito presso: _____________________________________________________________________________________ 

 

Iscrizione Albo / Collegio: ________________________________________________________________________________ 

 

(*) CONTATTI DA MONITORARE QUOTIDIANAMENTE IN QUANTO UTILIZZATI PER TUTTE LE COMUNICAZIONI UFFICIALI E/O 

URGENTI DA PARTE DELLA SEGRETERIA. I MESSAGGI POTRANNO ESSERE INVIATI CON TECNOLOGIA WHATSAPP. 

 

Oggetto del Contratto formativo allievi 
 

 Contratto di Acquisto On Line  preventivamente letto, sottoscritto ed accettato in ogni sua parte. 
 

Adempimenti - Regolamento Didattico 
 

1. L’allievo dichiara di aver preso visione delle caratteristiche indicate nella Scheda informativa Corso Mediadream 

s.r.l. oggetto del contratto 

2. L’allievo dichiara di aver preso visione del calendario lezioni e da’ la sua disponibilità a frequentare le lezioni. 

3. Il percorso formativo è a frequenza OBBLIGATORIA e prevede una percentuale di presenza minima pari al 75%  ( 

che diventa il 90% per i percorsi parasanitari OSS e ASA normati da R.L.) sul monte ore totale.  

4. L’allievo dichiara sotto la propria responsabilità di essere in possesso di tutti i Requisiti elencati nella scheda 

informativa corso. Tutti i requisiti vanno espressamente indicati al punto n.5 barrando le apposite caselle. 

5. Requisiti:  Maggiore Età    Diploma di scuola media superiore/inferiore    Laurea universitaria-Post Laurea  

Traduzione e Dichiarazione di valore c/o Ambasciata Italiana    Traduzione e Asseverazione c/o Tribunale di Como 

Attestato A.S.A. Certificato medico di idoneità (da consegnare prima dell’inizio del primo tirocinio)    

Conoscenza della lingua italiana parlata e scritta tale da poter svolgere il corso (l’Ente si riserva di verificare 

attraverso un test il livello di conoscenza) 

6. Nei Percorsi Parasanitari: L’allievo dichiara di consegnare, all’atto della firma del presente contratto formativo 

allievi, copia del TITOLO di STUDIO e della documentazione richiesta espressamente indicata nella Scheda Corso. 



 

 

7. Per motivi organizzativi, Mediadream s.r.l. si riserva la facoltà di modificare l’orario delle lezioni e/o servizi dandone 

tempestivo preavviso agli studenti nelle modalità indicate dalla segreteria didattica. Le eventuali lezioni verranno 

recuperate unicamente secondo il calendario aggiornato indicato. 

8. L’allievo dichiara di essere a conoscenza di NON poter svolgere l’ESAME FINALE e conseguire la relativa attestazione, 

qualora non partecipasse alle lezioni per almeno la percentuale minima prevista al punto 3. 

9. Ogni allievo è tenuto a firmare quotidianamente il REGISTRO PRESENZE. Qualora l’allievo dimenticasse di apporre 

le regolari firme nei modi e nei tempi previsti verrà considerato assente. 

10. Per ogni chiarimento la Segreteria didattica è aperta dalle 9.00 alle 19.00, dal Lunedì al Venerdì. 

11. Il Materiale didattico necessario verrà fornito in formato digitale (salvo ove specificato diversamente) 

12. Nei Percorsi Parasanitari:  La visita specialistica dal medico del lavoro e la divisa di lavoro non verranno fornite da 

Mediadream s.r.l., salvo che sia indicato diversamente sulla scheda informativa corso 

13. Nei Percorsi Parasanitari:    

a. Gli orari del tirocinio sono subordinati all’organizzazione dei turni degli Enti e/o Società presso le quali gli 

studenti svolgerà il proprio tirocinio. L’allievo è responsabile del REGISTRO DI TIROCINIO vidimato e 

personale, che gli verrà affidato all’inizio di ogni tirocinio presso enti e/o società non dipendenti da Mediadream 

s.r.l. 

b. L’esito positivo del tirocinio costituisce requisito fondamentale di ammissione all’esame finale. La valutazione 

positiva è da intendersi su ognuno dei due diversi ambiti di intervento nei quali il tirocinio viene effettuato. 

Pertanto la valutazione positiva in un ambito e negativa nell’altro non consente l’accesso all’esame finale (vedi 

circolare Prot. E1.2010.0629142 di R.L del 30/07/2010). 

14. Nei Percorsi Parasanitari: Alla fine del percorso, Mediadream s.r.l. garantisce la possibilità di svolgere dei colloqui 

personalizzati al fine di un inserimento lavorativo, grazie alla rete dei Partner sul territorio. Questa opportunità è 

destinata a tutti gli studenti che abbiano una votazione di almeno 7/10 (o 21/30) in ogni sezione distinta 

del percorso (teoria, pratica, condotta, esame finale). 

15. Mediadream s.r.l. non potrà essere in alcun modo ritenuta responsabile, neanche parzialmente, qualora lo studente 

non rispetti gli impegni ed i vincoli indicati nel presente CONTRATTO FORMATIVO ALLIEVI  

16. Qualifiche Professionali, Certificazione delle competenze, Certificazioni finali, verranno rilasciate secondo le modalità 

e i tempi previsti dall’Ente Promotore. 

17. Nei Percorsi Parasanitari:  durante il tirocinio gli studenti vengono coperti da assicurazione INAIL a carico di 

Mediadream s.r.l. (posizione assicurativa nr. 4598874). 

18. Tutte le attività formative Mediadream s.r.l. sono coperte da assicurazione Responsabilità Civile (Polizza ITALIANA 

ASSICURAZIONE : 2011/30/6053542). 

19. Per quanto non previsto dal presente contratto le parti fanno espresso rinvio alle disposizioni del C.C. Ogni 

controversia comunque inerente all’interpretazione, esecuzione o risoluzione del presente contratto sarà esclusiva 

competenza del Foro di Como. 

20. Inviare il presente contratto compilato in ogni sua parte a Mediadream s.r.l. tramite una delle seguenti modalità: 

mezzo posta all’indirizzo della sede legale indicato; mezzo mail a staff@mediadream.it facendo una scansione di 

tutte e due le pagine. In questo caso mettere una sigla anche sulla prima pagina. 

 

Per accettazione l’allievo/a            

 

NOME E COGNOME _______________ ______________  FIRMA LEGGIBILE _____________________________________ 

Per specifica e voluta puntualizzazione ed a norma degli art. 1341/1342 del C.C. le Parti ritengono di approvare 
specificamente le clausole contenute nel presente contratto n. 3, n. 4, n. 5, n. 7,  n. 8, n. 15 
 
Per accettazione l’allievo/a             

           

NOME E COGNOME _______________ ______________  FIRMA LEGGIBILE _____________________________________ 

mailto:staff@mediadream.it

