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Innsbruck, am _______________ 

Bestätigung über die Zuordnung des im Psychologiestudium gewählten 

Studienschwerpunktes zu einem Studienzweig des Diplom- /Masterstudiums 

der Psychologie entsprechend den italienischen Studienvorschriften 

Herr/Frau __________________________________________ geb. am _________________ 

hat im Psychologiestudium an der Universität Innsbruck seinen / ihren Schwerpunkt mit der 

folgenden fachlichen Ausrichtung gebildet: 

___________________________________________________________________________ 

Dies beinhaltet, dass zusätzliche Lehrveranstaltungen mit dieser Ausrichtung absolviert 

wurden und die Diplom- /Masterarbeit fachlich diesem Bereich der Psychologie zugeordnet 

ist. 

Der Titel der Diplomarbeit lautet: 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

Unter Berücksichtigung der Bildung dieses Schwerpunktes im Studium wird die Zuordnung 

des Studienabschlusses zu folgendem indirizzo empfohlen: 

□ psicologia generale e sperimentale (Allgemeine – und Experimentelle

Psychologie)

□ psicologia dello sviluppo e dell' educazione (Entwicklungspsychologie und

Pädagogische Psychologie)

□ psicologia clinica e di communità (Klinische Psychologie und Sozialpsychologie)

□ psicologia del lavoro e delle organizzazioni (Arbeits- und Organisationspsychologie)

________________________________________ 
Für die Universitätsstudienleiterin / den Universitätsstudienleiter 
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