
 

  

 

Corso di Laurea 
in Servizio Sociale 

 

 
Dipartimento di  

Culture, Politica e Società 
SECONDO TIROCINIO  

(T2) 
FOGLIO PRESENZE 

 
Edizione di Tirocinio: Mese: 

Sede di Tirocinio: (ente/servizio) 
 
 

Tirocinante: (cognome/nome) Tutor: (cognome/nome) Supervisore: (cognome/nome) 

 

GIORNO 
DEL MESE 

MATTINO POMERIGGIO PARZIALE ORE DI 
PRESENZA FIRMA STUDENTE 
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 Totale ore mensili di presenza:   
 

Firma Supervisore: 

 

Firma Tirocinante 

_________________________ _________________________ 

 


