
(Da compilare SU CARTA INTESTATA DELLA STRUTTURA OSPITANTE) 
Compilazione a cura del tutor/referente tirocini dell’Ente 

 

MODULO 2.  

PROGETTO FORMATIVO DI TIROCINIO PRATICO-VALUTATIVO PRESSO 

Inserire denominazione Ente _______________________________________________________ 

DI 
La/Il sig./ra (Nominativo del tirocinante): ______________________________________________ 

Nata/o a _________________________________ il _______________ 

Residente in ____________________________________ C.F. ______________________________ 

Iscritto al Corso di studi in __________________________________________________________  

Classe di laurea _______ matricola n. _____________ Periodo di tirocinio: dal _______ al ________ 

Ore settimanali previste _____ per _____ giorni/settimana.  

Tutor designato dall'Ente ___________________________________________________________ 

iscritto/a all’Albo degli psicologi della Regione ____________________________, N° __________ 

Co-Tutor (se previsto) ______________________________________________________________ 
iscritto/a all’Albo degli psicologi della Regione ____________________________, N° __________ 

 
Secondo l’Art. 2 del D. Interm. 5 luglio 2022, n. 654, il TPV si sostanzia in attività pratiche 
contestualizzate e supervisionate, che prevedono l’osservazione diretta e l’esecuzione di attività 
finalizzate a un apprendimento situato e allo sviluppo delle competenze e delle abilità procedurali e 
relazionali fondamentali per l’esercizio dell’attività professionale.   
 
In particolare, secondo l’art. 2, c. 10 del D. Interm. n. 654/2022 il tirocinio deve rendere possibile, o 
almeno facilitare, il conseguimento delle competenze finalizzate: a) alla valutazione del caso; b) 
all’uso appropriato degli strumenti e delle tecniche psicologiche per la raccolta di informazioni per 
effettuare un’analisi del caso e del contesto; c) alla predisposizione di un intervento professionale 
teoricamente fondato e basato sulle evidenze; d) alla valutazione di processo e di esito dell’intervento; 
e) alla redazione di un report; f) alla restituzione a paziente/cliente/utente/istituzione/organizzazione; 
g) allo stabilire adeguate relazioni con pazienti/clienti/utenti/istituzioni/organizzazioni; h) allo 
stabilire adeguate relazioni con i colleghi; i) alla comprensione dei profili giuridici/etico/deontologici 
della professione, nonché dei loro possibili conflitti.  
 
Obiettivi e modalità del tirocinio: 

 

 

 

 

 

 

 



 
Obblighi del tirocinante: 
Ø seguire le indicazioni dei tutor e fare riferimento ad essi per qualsiasi esigenza di tipo organizzativo 
o altre evenienze; 
Ø rispettare gli obblighi di riservatezza circa processi, prodotti o altre notizie relative alla struttura 
ospitante di cui venga a conoscenza, sia durante che dopo lo svolgimento del tirocinio; 

Ø rispettare i regolamenti e le norme in materia d'igiene e sicurezza 
Ø altro (specificare) _______________________________________________________________ 

Infortuni sul lavoro INAIL: La copertura assicurativa I.N.A.I.L. è assicurata mediante la speciale 
forma di "Gestione per conto dello Stato" ex artt. 127 e 190 del T. U. n° 1124/65 e D. M. 10/10/1985. 
In caso di incidente durante lo svolgimento del tirocinio il soggetto ospitante si impegna a segnalare 
l’evento, entro i tempi previsti dalla normativa vigente. 
UnipolSai - Polizza Infortuni n. 174869506; 

UnipolSai - Polizza R.C. n. 174871167/1. 
 

Data _____________________ 
 

 
Firma per presa visione e accettazione del tirocinante _____________________________________ 

 
Firma per la struttura ospitante _____________________________________ 

 
Firma del tutor __________________________________________________ 

 
 

 
 


