. ,{\xh ISTITUTO COMPRENSIVO CENTRO STORICO %
é Ir\e Via S. Martino, 27 - 10024 MONCALIERI (TO) ol )|
Tel. 011/0418833 V/’J

TOIC88SOOV@'strl_Jzion_e.it - t0ic88800v@pec.istruzione.it Schools for Health in Europe
Codice Fiscale 94064320016
Sito: www.iccentrostoricomoncalieri.edu.it
Codice univoco UFTLC1

[ | | sesecomsoommalman
IJL'Q \}. ' IBAN_ITOS K 03268 20000 0B2526695740 %nlm
g\x?

RICERCA INTERVENTO ). Twinning

TALERTO- POTENZILE-PLISDTAZON

ety Erasmus+

MODULO DI CONSENSO INFORMATO
SPORTELLO D’ASCOLTO PSICOLOGICO

Ai genitori degli alunni
Scuola Sec. | Grado “Nino Costa”

OGGETTO: Sportello d’ascolto

Nell’ambito dell’offerta formativa dell’Istituto Comprensivo Centro Storico di Moncalieri & stata rinnovata per I’A.S.
2023/2024 I'attivazione di uno sportello d’ascolto condotto dalla Psicologa dott.ssa Beatrice Ottin Fasse. Come da
circolare, si ricorda che potranno accedere allo sportello solamente gli studenti che presenteranno |'autorizzazione
firmata da entrambi i genitori.

Lo sportello d’ascolto si propone come spazio per accogliere tutte le richieste tipiche di questa fascia evolutiva ed
eventuali dubbi e preoccupazioni in un’ottica di promozione del benessere e prevenzione del disagio. | colloqui, che si
svolgeranno nei locali della scuola, non hanno una finalita terapeutica, ma costituiscono un momento di ascolto e
sostegno dedicato ai ragazzi.

Da consegnare alla scuola

Al Dirigente Scolastico dell’Istituto Comprensivo

Centro Storico — Via San Martino 27, Moncalieri

| (oY 0 Ko 110 ¢ 4 { OO , genitori/affidatari/tutori dell’alunno/a
............................................................... , Nato/a a ...eveveeeeveeeens il vevceeevennn. € frequentante la classe......... sez.........,
presa visione degli obiettivi e delle metodologie d’intervento dello Sportello d’ascolto psicologico attivato nell’anno

scolastico 2023/2024 presso I'Istituto Comprensivo Centro storico di Moncalieri
> AUTORIZZANO
2> NON AUTORIZZANO

Il/1a proprio/a figlio/a ad usufruire degli incontri con la psicologa dott.ssa Beatrice Ottin Fasse. Il contenuto dei colloqui
sara riservato. La presente vale anche come autorizzazione a comunicare alla scuola, in via riservata, |'esito del colloquio

qualora emergessero elementi tali da ritenerlo necessario.

Trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento UE 2016/679 e D.Lgs. 101/2018 e

visionabile presso la segreteria della scuola.

Luogo e data Firma padre.......coeveecenenievecenenne

............................................... Firma madre......ccvveeevececreene,



