COMUNICAZIONE DI INTERRUZIONE ANTICIPATA DEL TIROCINIO DI FORMAZIONE ED ORIENTAMENTO

AL TUTOR DELL’ENTE
AL DIPARTIMENTO DI SCIENZE POLITICHE E SOCIALI
[bookmark: _GoBack](didattica.trieste@dispes.units.it)

Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________________________
comunica di voler interrompere a decorrere dal ___________________________________________
il tirocinio di formazione e di orientamento che sta svolgendo presso l’ente ospitante _____________
attivato con progetto formativo prot.n. _______ del__________________ per il periodo dal ________
___________al _______________________.
L’interruzione è richiesta per i seguenti motivi





__________________,________________________(luogo e data)

Il/La tirocinante

Per presa d’atto

Tutor dell’ente ospitante 

Tutor del Dipartimento Prof. Gabriele Blasutig 
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