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Comunicazione interna
Gallarate, 2 novembre 2018

Alle Famiglie degli alunni
Scuola Secondaria di primo grado “Majno”
Gallarate

Oggetto: SPORTELLO DI ASCOLTO PSICOLOGICO RIVOLTO AGLI STUDENT: DELLA SCUOLA
SECONDARIA Dt | GRADO "MAINO”

Lo sportelle di ascolto psicoiogico & uno spazio dedicato ai ragazzi finalizzato a sostenerli di fronte a dubbi,
problematiche e domande legati alla loro crescita. Ha la finalitd di favorire la promozione del loro benessere
e di riconoscere precocemente eventuali segnali di disagio. Non ha obiettivi terapeutici, ma di ascolto e
consulenza breve.

Lo sporiello di ascolto psicologico & gestito dalla dott.ssa Valeria Bongiorno, psicologa e psicoterapeuta
dell'eta evolutiva, che da anni si cccupa di consulenza scolastica.

Tutti gli allievi che desiderano richiedere un appuntamento allo sportello devono aver consegnato il
consenso e 'autorizzazione da parte di entrambi i genitori ad inizio anno scolastico {o di chi ne detiene Ia
patria potestd oppure la tutela legale) al coordinatore di classe. Il consenso ha validitd per lintero ciclo
scolastico e pud essere revocata dal genitore in qualsiasi momento. Se non in presenza di validi motivi, si
consiglia ai genitori di fornire il proprio consenso in modo tale che il ragazzo possa durante I'anno decidere
liberamente se usufruire © menc del servizic. La psicologa operera nel rispetto della privacy e della
riservatezza. Nel caso in cui emergessero problematiche che necessitano di un maggior approfondimento si
provvedera, previo accordo con lo studente, ad informare i genitori e ad indirizzare verso i servizi di
competenza.

Dopo il primo incontro, una volta delineata la difficolta riportata dallo studente, si potranno, in accordo con
I'alunno, fissare ulteriori appuntamenti. L'alunno potra parlare dei propri bisogni o di problemi personali, di
preoccupazioni o dubbi di natura relazionale ed emotiva, di dubbi sull'orientamento scolastico o di difficolta di
studio, di disagi legati ai cambiamenti delia crescita.

Per usufruire del servizio di sportello l'alunno richiedera un appuntamento inserendo la domanda
(indicando nome, cognome e classe} nella scatola collocata vicina alla v;cepremdenza Verra pol indicata
allo studente la data e l'oraric dell'appuntamento. Ezlanfie=doVi /et nfe di classe
dellimpegno preso e non potrd comungue allontanarsi dall'aula in caso di venfca scritta oorale.

Lo sportello sara attivo su appuntamento tutti i martedi dalle ore 12.00 alie ore 14.00

| collogui avranno una durata di circa quarantacingue minuti. -

L DIRIGENTE SCOLASTIC

(Dani]le Chiffi

In allegato: consenso informato da restituire firmato entro il 9.11.2018 al docente coordinatore di
classe
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Consenso informato per I'accesso del minore allo sportello d’ascolto psicologico

| sottoscritti

genitorifaffidatan dellalunnola ... ..o e e e e
natolfaa ... i L frequentante la classe L
presa visione della presenza presso I'lstituto dello sportello d'ascoito psicologico

[ ] AUTORIZZANO

[ ] NON AUTORIZZANO
ilfla proprio/a figlio/a ad usufruire degli incontri con la psicologa.

In fede

FIRMA DELLA MADRE . i .

Gallaraie,

Il modulo deve essere firmato da entrambi i genitori o da chi ne detiene la patria potesta oppure
la tutela legale.



