
Al Coordinatore della Classe LM-75 SCIENZE E TECNOLOGIE PER L'AMBIENTE E IL TERRITORIO  
Corso di Laurea Magistrale in Tossicologia Chimica e Ambientale  
Chiar.ma Prof.ssa Raffaella Sorrentino 
 

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________ 

nato/a a ____________________________(      ) il_______________________________  

residente in ________________________________________  

alla Via _________________________________________________________________________ 

tel. fisso _____________________________ cell. ________________________________________ 

indirizzo e-mail ________________________________ data presunta della laurea ____________________ 

iscritto al 2° anno del Corso di Laurea Magistrale in Tossicologia Chimica e Ambientale  

con Matr. P22 __________________ con numero di esami mancanti pari a ____________ 

CHIEDE 

di poter espletare il Tirocinio curriculare pari a 6 CFU in modalità: 

□ extra-moenia _(__)_ 

□ intra-moenia*_(__).  

Indicare almeno due preferenze di Aziende/Enti convenzionati con l’Ateneo, scelte tra l’elenco pubblicato sul sito web 

del Dipartimento di Farmacia del Corso di Laurea Magistrale in Tossicologia Chimica e Ambientale, e/o il laboratori di 

Ricerca o di Servizio interni all'Ateneo presso i quali lo studente desidererebbe svolgere il tirocinio, compatibilmente 

con la propria posizione in graduatoria e con le disponibilità delle Aziende stesse che verranno valutate dalla 

Commissione Tirocini. 

* Previo accordo con il Docente solo per i tirocini intra-moenia. 

 

1)_______________________________________________________________________________ 

 

2)_______________________________________________________________________________ 

 

3)_______________________________________________________________________________ 

E’ possibile segnalare anche Aziende/Enti non previsti in elenco (vedi Tabella Aziende/Enti svolgimento tirocini) purché 

convenzionati con l’Ateneo o altresì è possibile richiederne la convenzione. 

Allega: autocertificazione dello storico degli esami sostenuti e Curriculum Vitae in formato Europeo. 

Napoli,________________ 

         Con Osservanza 

                                                      ____________________________ 

RISERVATO ALLA SEGRETERIA STUDENTI 

 

N. CFU _____________             MEDIA _____________ 

 

 


