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Università Degli Studi del Sannio

Facoltà di ……………………………………………………………………….

Corso di ……….…….……………in ………………………………….………

Anno accademico ……… /………

RELAZIONE FINALE DELL’ATTIVITA’ DI TIROCINIO INTERNO
Studente …………………………………………………………..……………

Matricola ………….……………

Tutor universitario ………………………….…………………………………

La relazione finale delle attività di tirocinio svolto internamente all’Università del Sannio al termine dello stesso deve essere allegato alla camicia di accertamento dell'acquisizione dei crediti formativi (identica ad una camicia d’esame). La camicia di accertamento è a firma del Presidente del Corso di Studio e del Tutor Universitario e nel campo “domande” va riportato lo specifico tema del tirocinio. La relazione finale delle attività svolte e la camicia vanno poi trasmesse all’Ufficio di Presidenza che successivamente lo inoltrerà alla Segreteria Studenti.
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Dati relativi al tirocinante

Cognome e nome …………………………………………………………………..…

Matricola ……………… Codice fiscale ……………………………………………..

Nato a ………………………..……  il ………..……… Telefono …………..………
Indirizzo  ……………………………………..………………………………………

E-mail …………………………………..…………………………………………….
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Dati relativi al laboratorio ospitante

Dipartimento ……………………………………………………………………….

Laboratorio……………………………………………………………………...


Dati relativi al tirocinio

Data inizio: ………………………….…… Data fine ………………………………

Eventuali co-tutor universitari.……………………………………………………

Relazione del tutor universitario sull’attività di tirocinio

Descrizione delle attività svolte in relazione agli obiettivi previsti dal progetto formativo…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………….

Aspetti su cui si sono registrate difficoltà, necessità di riprogettazione ed opportunità non previste in partenza………………………………………………………..…………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………….

Giudizio sui risultati formativi raggiunti…………………………………………………

…………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Data…………………………

Firma del tutor universitario ……………………………………………………...
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