degli STUDI

LAVORO

Scheda di Valutazione

Attivita tirocinio professionalizzante

Studente

Matricola

Cognome e Nome del tutor aziendale

Recapito tutor (n.telefono, e-mail)
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Dimensioni da valutare

Valutazione
dai1a10

Lo studente mette in atto le conoscenze acquisti nell’ambito delle tematiche affrontate
durante l'attivita di tirocinio professionalizzante?

Lo studente € in grado di inquadrare le problematiche che riguardano 'ambito delle
tematiche affrontate durante l’attivita di tirocinio professionalizzante?

Lo studente ha la capacita di interagire correttamente con i lavoratori presenti in sede
di tirocinio?

Lo studente ha la capacita di interfacciarsi con gli utenti presenti in sede di tirocinio?

Lo studente si orienta sui processi decisionali relativi ai compiti assegnati?

Lo studente sa applicare le metodologie e utilizzare gli strumenti previsti nelle attivita a
cui ha partecipato?

Lo studente rispetta gli orari indicati dal tutor?

Lo studente dimostra consapevolezza delle regole e dell’organizzazione della sede di
tirocinio?

Lo studente dimostra un atteggiamento attivo?

Valutazione complessiva

Data Firma Tutor Aziendale

Il modulo puo essere restituito al seguente indirizzo di posta elettronica: caterina.ledda@unict.it
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