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Circ nr.56
Ai genitori di tutti gli alunni della
Scuola di Vaprio d’Adda
p.c. al DSGA
Oggetto: “Servizio psicopedagogico”

Si comunica che é attivo il Servizio Psicopedagogico, gestito dalla dott.ssa Sabrina Cattaneo.

11 Servizio Psicopedagogico offre I’opportunita di attivare un percorso di osservazione sulla classe
e/o sull’alunno e sara rivolto a tutti gli ordini scolastici, Infanzia, Primaria e Secondaria.
I risultati saranno condivisi con i docenti e i genitori nonché utilizzati per affinare i percorsididattici.

COME I GENITORI POSSONO ACCEDERE ALLO SPORTELLO

I genitori che intendono prenotare un colloquio potranno rivolgersi direttamente alla dott.ssa
Cattaneo, inoltrare una richiesta scritta via mail all’indirizzo:
ext.cattaneo.sabrina@icsdiazvaprio.edu.it

SCUOLA SECONDARIA

Solo per gli alunni della scuola Secondaria sara attivo anche lo Sportello per gli studenti: uno spazio
d’ascolto psicologico rivolto ai ragazzi/e per discutere di difficolta scolastiche, comportamentali ed
emotive, gestito sempre dalla dott.ssa Cattaneo.

MODALITA’ DI ACCESSO ALLOSPORTELLO DA PARTE DEGLI STUDENTI DELLA
SECONDARIA

Gli studenti potranno autonomamente richiedere il colloquio, lasciando la propria domanda in
un’apposita cassettina, disponibile presso le sedi della scuola.

Si chiede di autorizzare la dott.ssa Cattaneo a incontrare gli alunni della scuola Secondaria che ne
faranno richiesta, compilando il modello in allegato da riconsegnare ai Coordinatori di classe.

Ringraziando per 1’attenzione si porgono cordiali saluti.
Vaprio d’Adda, 6/10/2023
IL DIRIGENTE SCOLASTICO

Prof.ssa Regina Ciccarelli
(Firma autografa omessa
ai sensi dell'art. 3 D. Lgs. n.
39/1993)


mailto:ext.cattaneo.sabrina@icsdiazvaprio.edu.it

| sottoscritti genitori:

...................................................... (padre/tutore)
B e, (madre/tutore)

esercenti la responsabilita genitoriale sull’alunno/a...................................
della classe......... Sez..... dichiarano di aver preso visione della circolare e
AUTORIZZANO il/la sopracitato/aalunno/a, a rivolgersi, qualora ne senta la
necessita, allo “sportello” tenuto dall’esperto.

Vapriod’Adda, li ............................

FIRMA DEGLI ESERCENTI LA RESPONSABILITA’ GENITORIALE
(PAAIE/IULOIE) ...t e

(MAadre/tUtore) ..o



