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BANDO 

per l’attribuzione di 1 borsa di studio  
finalizzata a promuovere la partecipazione alla 

 

International Summer School in Community Research 

6a Edizione 
 

Analisi multilivello e lettura delle interconnessioni per l’attuazione di 
interventi collettivi 

Procida (NA), 16 – 18 giugno 2026 
 

 

Il Trust Saulo Sirigatti mette a disposizione 1 borsa di studio per partecipare alla International 

Summer School in Community Research che si terrà a Procida dal 16 al 18 giugno 2026. La borsa 

copre la quota di iscrizione alla Summer School.  

Criteri di selezione e valutazione: 

- Voto di laurea 

- Non essere titolare di una borsa di studio  

- Titoli in psicologia di comunità (es. pubblicazioni, premi, partecipazioni a convegni, tesi di 

laurea nella disciplina, master) 

 

Scadenza di presentazione della domanda: 30 aprile 2026 

Per poter partecipare alla selezione è necessario aver effettuato l’iscrizione alla International 

Summer School. 

Gli interessati dovranno inoltrare la scheda di iscrizione allegata insieme alla domanda di 

iscrizione alla International Summer School a: trusts.sirigatti@gmail.com. Sarà nominata una 

commissione per la valutazione dei curricula e dei titoli. 

Il nome del vincitore sarà comunicato via e-mail e pubblicato sul sito internet di S.I.P.CO 

www.sipco.it entro il 29 maggio 2026.    
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SCHEDA INFO 

La/Il sottoscritta/o......................................................................................................................................... 

nato/a .....................................................................................il.................................................................... 

residente in via ……………………..................................................................................................................... 

Città …………............................................................................................................................Cap………….. 

Domiciliato………………………………………...................................................................................................... 

Città ………................................................................................................................................Cap …………. 

Telefono...........................................email.................................................................................................... 

Laureato/a…………………………………………………………………......................................................................... 

voto …………/110 

 

FORMAZIONE POST LAUREAM NEL CAMPO DELLA PSICOLOGIA DI COMUNITÀ  
(Eventuali titoli in psicologia di comunità. Es.: pubblicazioni, premi, partecipazioni a convegni, tesi di laurea nella 

disciplina, master) 

..................................................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................................................... 

 

Allegare il CV alla scheda informativa 

 

Dichiaro di non essere titolare di una borsa di studio. 

 
 
Data...............................................                                                                           Firma ………………………………………….. 


