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CIRCOLARE N. 125

OGGETTO: Sportello ascolto ERIS.

Si informano gli alunni e i genitori che I” ERIS organizza nel nostro Istituto uno sportello

ascolto per alunni, genitori e docenti della scuola media.
Alla presente si allega la circolare esplicativa e il calendario degli incontri.
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REPUBBLICA ITALIANA Assessorato

SPORTELLO ASCOLTO

Di seguito le date degli incontri con la riserva di modificarle, previa autorizzazione dell’Istituto, qualora

si rendesse necessario per esigenze delle parti.
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Data Allievi

Martedi 3Marzo 2020 dalle 9 alle ore 12

Martedi 10 Marzo 2020 dalle 9 alle ore 12

Martedi 17 Marzo 2020 dalle 9 alle ore 12

Martedi 24 Marzo 2020 dalle 9 alle ore 12

Martedi 31 Marzo 2020 dalle 9 alle ore 12

Martedi 7 Aprile 2020 dalle 9 alle ore 12

Martedi 14 Aprile 2020 dalle 9 alle ore 12

Martedi 21 Aprile 2020 dalle 9 alle ore 12

Martedi 28 Aprile 2020 dalle 9 alle ore 12

Martedi 05 Maggio 2020 dalle 9 alle ore 12

Martedi 12 Maggio 2020 dalle 9 alle ore 12

Martedi 19 Maggio 2020 dalle 9 alle ore 12
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CARATTERISTICHE “SPORTELLO ASCOLTO”

e Lo sportello ascolto € un servizio gratuito finalizzato alla promozione del benessere psicofisico, rivolto a

studenti, genitori e docenti di scuola media.

e Lo sportello effettua interventi di primo livello, che servono a individuare soluzioni attuabili, a riscoprire
potenzialita inespresse e a uscire da quelle problematicita che in alcuni momenti della vita sono causa di

passivita e sofferenza.

e Questo servizio offre un ascolto finalizzato alla relazione d’aiuto ed & rivolto agli studenti che

manifestano difficolta con il mondo della scuola, della famiglia e con il gruppo dei pari.

e Esso e anche uno spazio d’incontro e confronto per i genitori, al fine di comprendere le difficolta che

possono sorgere nel rapporto con un figlio.

e Gli interventi stabiliti dallo sportello ascolto non sono un percorso psicoterapeutico.

e Se nel corso degli incontri dovessero emergere problematiche che hanno bisogno di un maggior

approfondimento, lo psicologo si occupera di indirizzare i casi ai servizi sanitari di competenza.

e Lo sportello ascolto prevede colloqui individuali, che si svolgeranno nel rispetto della privacy di coloro

che vorranno usufruire di questo servizio di consulenza psicologica.

e Gli studenti, in quanto minori, per partecipare ai colloqui individuali devono consegnare il consenso

informato firmato dai genitori.
e La durata di ogni colloquio €& di circa 30 minuti.

e lLa gestione dello sportello d’ascolto e affidata alla Dott.ssa Giuliana Punturo, psicologo iscritto alla

sezione A dell’Albo professionale dell’Ordine degli Psicologi della Regione Siciliana, con il numero 9678.
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CONSENSO INFORMATO
PER L’ACCESSO DEL MINORE ALLO “SPORTELLO ASCOLTO”

| sottoscritti

genitori/affidatari dell’alunno/a

nato/a a il frequentante la scuola
classe

corso ,

presa visione che nell’anno scolastico é stato attivato presso la propria

scuola il servizio di consulenza psicologica denominato “SPORTELLO ASCOLTO”
AUTORIZZANO

il/la proprio/a figlio/a ad usufruire degli incontri con la dott.ssa Giuliana Punturo, psicologo iscritto alla

sezione A dell’Albo Professionale dell’Ordine degli Psicologi della Regione Siciliana, con numero 9678.

In fede.
Data
Firma del padre
Firma della madre
(DA COMPILARE E FIRMARE SOLO IN CASO DI FIRMA DI UN SOLO GENITORE)
_ | sottoscritt__ consapevole  delle

conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verita, ai sensi del
D.P.R. 445/2000, dichiara di aver dato |'autorizzazione in osservanza delle disposizioni sulla responsabilita

genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del Codice Civile, che richiedono il consenso di entrambi i

genitori.
Firma del Dichiarante
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