Allegato B - DOMANDA DI AMMISSIONE AL TIROCINIO POST-LAUREA TRIENNALE (L24) E MAGISTRALE (58/S – LM-51)
Il/la sottoscritto/a
	Cognome
	
	Nome
	

	Luogo e data di nascita
	
	Residente (città/cap)
	

	e-mail
	
	Tel./Cell.
	


dichiara di essere in possesso dei seguenti titoli:
( Laurea Classe L-24 presso l’Università degli Studi di …………………, il ……….  con la votazione di …………/110;

( Laurea Classe 58/S o LM-51 presso l’Università degli Studi di …………………, il ……….  con la votazione di …………./110;

dichiara, inoltre, di:

□ aver svolto il 1° semestre di tirocinio post lauream nella seguente area professionale:
□ Psicologia clinica e di comunità 

□ Psicologia dello sviluppo e dell’educazione 

□ Psicologia generale e sperimentale

□ Psicologia sociale, del lavoro e delle organizzazioni 

oppure
□ di dover svolgere il 1° semestre di tirocinio post lauream
CHIEDE 

di svolgere il Tirocinio post lauream: □ L-24; □ classe 58/S; □ LM-51 
nel □ 1^ semestre (dal ………… al …………) oppure □ 2^ semestre (dal ………… al ………), 
presso l’ente convenzionato Centro di Ricerca e Intervento Psicologico (CeRIP), nell’area: 
□ Psicologia clinica e di comunità 

□ Psicologia dello sviluppo e dell’educazione 

□ Psicologia generale e sperimentale

□ Psicologia sociale, del lavoro e delle organizzazioni 

con la supervisione del Dott.  ……………………………… iscritto/a dal ……………, all’albo degli psicologi Regione …………, (sez. A), n° iscrizione …………… che, contestualmente, dichiara di non seguire più di tre tirocinanti post-laurea (incluso il richiedente) nello stesso periodo formativo.
Si allega:
· Triplice copia del progetto formativo

· Fotocopia del documento di identità del richiedente
____________________________________


 ___________________________

Firma dello Psicologo tutor 





Firma del richiedente

Messina, il ………………

