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MODULO PER RICHIESTA ACCESSO AI LABORATORI TECNICI 

 
 

 
Nome:     Cognome: 
 
Matricola:     Qualifica: 
 
Recapiti telefonici:    
 
Indirizzo mail: 
 
Docente di riferimento:    
 
 
Laboratorio: 
 

□ Analisi del testo 
□ Brain Stimulation 
□ Neuroimaging 
□ Tecniche di osservazione del comportamento 
□ Tecniche di psicometria e di analisi dei dati 
□ Tecniche di psicologia sperimentale e di registrazioni neuropsicofisiologiche 
□ Tecniche testistiche e psicodiagnostiche 

 
 
 
Richiesta di accesso (non superiore ai 3 mesi): dal:__________________  al:__________________ 
 
 
 
Data: 
 
 
Firma del docente di riferimento:     Firma del richiedente: 
 
 
 
Firma del referente di laboratorio:   
    


