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Corso di Laurea Magistrale a Ciclo Unico in Scienze della Formazione Primaria
TIROCINIO DEL III ANNO (5 CFU/125 ore)
A. A. ……….../……………

OSSERVAZIONI SULLE ATTIVITÀ DI TIROCINIO SVOLTE DALLO STUDENTE
(a cura del Tutor Accogliente)DATI DEL/LA TIROCINANTE
Matricola  	
Cognome  	
Nome  	


Tutor universitario	 	
E-mail del tutor universitario	 	
ISTITUTO SCOLASTICO PRESSO IL QUALE SI SONO SVOLTE LE 100 ORE DI TIROCINIO DIRETTO:
Scuola dell’Infanzia (-)	Scuola Primaria (-)	(nome scuola)  	
Indicare luogo e collocazione istituzionale della Scuola:

Nome tutor accogliente   	


	Il/La Tirocinante:
	Per niente
	Poco
	Abbastanza
	Completamente

	ha rispettato gli orari concordati con l’insegnante
accogliente/referente
	
	
	
	

	ha osservato le situazioni in classe con regolarità
	
	
	
	

	ha saputo ascoltare con interesse
	
	
	
	

	ha posto domande all’insegnante sui bambini
	
	
	
	

	ha posto domande all’insegnante sulle attività didattiche svolte
	
	
	
	

	ha collaborato attivamente con l’insegnante di classe
	
	
	
	

	ha discusso e negoziato con l’insegnante di classe le scelte
sulle attività da svolgere con i bambini
	
	
	
	

	ha instaurato rapporti positivi con i bambini
	
	
	
	

	ha analizzato la situazione di partenza della classe per
proporre il proprio intervento
	
	
	
	

	ha dimostrato buone abilità nello svolgimento dell’ attività con
i bambini
	
	
	
	

	ha partecipato con interesse ad incontri di organi collegiali
	
	
	
	



Ulteriori osservazioni descrittive sul comportamento del/la tirocinante a scuola (proseguire eventualmente su un foglio successivo)




Firma   	

ATTENZIONE
L’ultimo giorno di presenza a scuola del tirocinante, questa scheda, compilata e firmata dall’insegnante, dovrà    essere inviata per email al Tutor Universitario.
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