[image: Facultad Psicologia_Gipuzkoa_bilingue_positivo_alta.jpg]

PRAKTIKA ZENTRO/ERAKUNDEENTZAT FITXAK
FICHA PARA CENTROS/INSTITUCIONES DE PRÁCTICAS
	Zentrua/ Erakundea  Centro/ Institución
	

	Helbidea Dirección postal
	

	Web orria Página web
	

	Plaza kopurua eta txanda
Plazas de prácticas,período
	

	Ordutegia Horario
	

	Praktiketako instruktorea
Instructor/es de prácticas
	

	Zentruaren deskribapena 
Descripción del centro
	

	Ikaslearen zereginak praktiketan 
Tareas a realizar por el/la alumno/a
	

	Baldintzak Requisitos
	

	Gomendioak Recomendaciones
	

	Gomendaturiko practicumari sarrera* Introducción al practicum recomendado*
	

	Beste ohar batzuk Otras observaciones
	



*Praktikak egin baino lehen ikasleek hurrengo Practicumerako sarreren artean aukeraketa egin dezakete: 
· Esku-hartze Psikosozialeko Practicumerako Sarrera
· Psikologia Klinikoko eta Osasunaren Psikologiako Practicumerako Sarrera
· Hezkuntzaren Psikologiako Practicumerako Sarrera
· Lanaren, Giza Baliabideen eta Erakundeen Psikologiako Practicumerako Sarrera

*Opciones de Introducción al practicum entre las que puede elegir el alumnado antes de comenzar las prácticas:
· Introducción al Practicum de Intervención Psicosocial
· Introducción al Practicum de Psicología Clínica y de la Salud
· Introducción al Practicum de Psicología de la Educación	
· Introducción al Practicum de Psicología del Trabajo, de los Recursos Humanos y de las Organizaciones
Practicum-erako hitzarmena gauzatzeko beharrezko datuak
Datos necesarios para formalizar los convenios del practicum

	Enpresa / Erakundea
Empresa / Entidad
	

	Enpresa /erakundearen IFK
CIF de la empresa/entidad
	

	Hitzarmena sinatzen duen pertsonaren datu pertsonalak
Datos personales de la persona que firma el convenio

 Izena eta bi abizen/ Nombre y dos apellidos:
NAN/DNI:
	

	Hitzarmena sinatzen duen pertsonaren kargua
Cargo de la persona que firma el convenio
	

	Zentruaren helbidea
Dirección del centro
	

	Telefonoa
Teléfono
	

	Harremanetarako posta elektronikoa
E-mail de contacto
	

	Ikaslea(k) tutorizatuko dituen pertsona(en) datuak (errepikatu ilara hau nahi bezain beste):
Datos de las persona(s) que va(n) a tutorizar al alumnado (repetir esta fila cuantas veces sea necesario): 

Izena eta bi abizen/ Nombre y dos apellidos:
NAN/DNI:
Jaiotze data/ Fecha de nacimiento:
Telefonoa/Teléfono:
Posta elektronikoa/E-mail:
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