
SCUOLA DI SPECIALIZZAZIONE IN PSICOLOGIA DEL CICLO DI VITA
Scheda proposta sedi e Tutor per lo svolgimento delle Attività Professionalizzanti da sottoporre all’approvazione del Consiglio della Scuola

	Coorte 2025/2026
	I anno
	Inizio attività: gg.mm.202a
	Fine attività: gg.mm.202a

	Specializzando/a: 
	Matricola: 
	Borsista: indicare Sì o No

	Docente di riferimento: 
	E-mail: 
	Cellulare: 



	Attività formativa
	Ente o Struttura e Unità Operativa
	Responsabile U.O.
indicare e-mail
	Tutor 
indicare e-mail
	Periodo 
dal 
(data successiva all’approvazione del Consiglio di almeno 3 gg lavorativi)
	                               Al

	Neuropsichiatria infantile 1
2 CFU - 32 ore
	Ente/Struttura e U.O.
	Dott. / Dott.ssa Nome Cognome
@
	Dott. / Dott.ssa Nome Cognome
@
	gg.mm.202a
	gg.mm.202a

	Psicologia clinica 2
Caratterizzanti - Tronco comune
2 CFU - 32 ore
	
	
	
	
	

	Psicologia clinica 2
Caratterizzanti - Discipline specifiche della tipologia
19 CFU- 304 ore
	
	
	
	
	

	Psicologia dinamica 2
19 CFU - 304 ore
	
	
	
	
	

	Psichiatria 1
[bookmark: _heading=h.gjdgxs]3 CFU - 48 ore
	
	
	
	
	



Le proposte di assegnazione:
1) devono essere inviate alla Segreteria della Scuola e in CC al proprio Docente di riferimento;
2) devono riportare l’indicazione delle sedi convenzionate (inserire solo Enti/Strutture e U.O. così come indicate nel file “Elenco Convenzioni” della Scuola);
3) devono essere inviate insieme al CV del Tutor (solo in caso di nuove candidature: la prima proposta del Tutor per la specifica attività professionalizzante).

Lo/La specializzando/a:
4) deve comunicare per e-mail alla Segreteria della Scuola e al proprio Docente di riferimento l’inizio di ciascuna attività;
5) terminato il monte ore corrispondente ai CFU previsti per le attività formative sopra descritte, è tenuto a darne tempestiva comunicazione per e-mail alla Segreteria della Scuola e al proprio Docente di riferimento;
6) deve riportare le ore di tirocinio sul libretto elettronico, per la successiva convalida da parte del Tutor.
