
Nominativo 
tirocinante

Data avvio 
tirocinio

Data 
conclusione 

tirocinio

Durata 
tirocinio

Somma di 
cui si 

chiede 
trasferimen

to 

Titolo progetto formativo Strutura dell'Amministrazione
Tutor didattico amministrazione 

e indirizzo mail
Coordinate bancarie Ateneo

Referente segreteria dell'Ateneo; 
contatto telefonico e indirizzo mail

Allegati da produrre

* E' necessario allegare al presente 
documento: Relazione dell'Amministrazione 
di cui all'art. 8, comma 5, dell'Avviso ed 
eventuale documentazione di intervenuta 
interruzione del tirocinio prima della 
scadenza prevista.

Totale somme da 
trasferire
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