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                                                                                                                                         IRCCS       
Giannina Gaslini 

  CENTRO FORMAZIONE  
   frequentatori@gaslini.org 

 

Io sottoscritto _________________ con la presente intendo manifestare la disponibilità ad accogliere nell’Unità Operativa da me 

diretta ___________________ la dottoressa/specializzanda _________________ di cittadinanza _____________ proveniente da 

_____________ Corso di ________________ che ha formulato istanza di frequenza a scopo didattico ed approfondimento 

professionale, a decorrere dal ____________ al ________________ 

Tale iniziativa si inserisce nell’ambito del : 

o Progetto __________________________________________________________________ 

o  Delibera/convenzione________________________________________________________ 

o Percorso __________________________________________________________________ 

o Frequenza volontaria ________________________________________________________ 

o In comando/missione ________________________________________________________ 

Tipologia Frequentatore : (indicare la tipologia interessata) 

Tipo A: frequenza/visita nell’ambito di rapporti fra Enti regolamentati da convenzione 
Tipo  B: frequenza/visita al di fuori di rapporti fra Enti regolamentati da convenzione 
 

Specificità  di accesso: (indicare la spèecificità pertinente) 

1. Frequenza che comporta a vario titolo interazione diretta con il malato e con la filiera assistenziale 
2. Frequenza solo osservazionale, con coinvolgimento indiretto con il malato e la filiera assistenziale 
3. Frequenza con esposizione ad altri rischi professionali specifici 
4. Visita occasionale o periodica in Istituto, senza interazione né attività assistenziale diretta 

Nel corso del tirocinio la dottoressa/specializzanda potrà frequentare tutti i reparti dell’Istituto. Potrà altresì partecipare ad eventuali 

corsi di formazione, seminari e laboratori professionalizzanti promossi dall’Istituto.  

L’ammissione alla frequenza è subordinata: 

- alla verifica dell’avvenuto percorso sanitario, prima dell’inizio della frequenza, al rispetto delle norme igienico-sanitarie e della 
privacy secondo le procedure vigenti in Istituto. 

I frequentatori/tirocinanti potranno frequentare l’istituto nel rispetto delle norme di sicurezza previste dalla legge (Vedi i DPCM, le 

norme emanate dall’Ateneo, da ALISA e dalle linee guida indicate dall’Unità di crisi dell’istituto G. Gaslini -  http://www.gaslini.org/) 

La frequenza volontaria in argomento non pregiudica, né intralcia l’attività assistenziale e/o di ricerca dei settori dell’Unità Operativa 

e non costituisce l’instaurarsi di alcuna forma di rapporto di lavoro e non comporta alcun onere economico a carico del bilancio 

dell’istituto 

Grato/a per la cortese attenzione, porgo distinti saluti.  

 

Data                                                                                            Firma e timbro direttore di UOC 

 

  

Modulo autorizzazione  

Responsabile di UOC 

Federico Prefumo
FEDERICO PREFUMO

Federico Prefumo
OSTETRICIA E GINECOLOGIA


