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Circ. n. 125 VITTUONE, 22 gennaio 2020

Ai docenti-Ai genitori —Agli alunni
Scuola Primaria “D. Alighieri”
Scuola Primaria “A. Gramsci”
Scuola Secondaria di I grado

Anche quest’anno scolastico, si comunica che lo sportello psicologico sara attivo secondo
il seguente calendario:

> Scuola Primaria : il venerdi dalle h.16.00 alle ore 18.00 nelle giornate del:
03/02 - 14/02/ - 06/03 -20/03 -03/04 - 17/04 -24/04 - 15/05 - 29/05 -
05/06/2020

Scuola Secondaria : il martedi dalle h.12.00 alle h.14.00 nelle giornate del:
27/01 - 03/02 -17/02 -02/03 -16/03 -23/03 - 06/04 - 20/04 -04/05 -
18/05/2020

Y

Si ricorda che l'accesso per docenti, genitori e alunni della scuola & libero, previo
appuntamento, che potra avvenire, preferibilmente, contattando tramite mail il
dott.Celin Alberto (alberto.celin@libero.it) oppure telefonicamente (3398664656) nelle
giornate di sportello psicologico dalle 14:30 alle 15:30.

Lo sportello psicologico si propone come un servizio di consulenza e costituisce
un‘occasione di ascolto, di accoglienza, di sostegno alla crescita, di orientamento ed
informazione nel rispetto della privacy dei vissuti emersi, dei contenuti e delle modalita.

Qualora nel percorso, dovessero emergere delle dinamiche problematiche che
necessitano un maggior approfondimento, il professmmsta si occupera di indirizzare la

richiesta presso i servizi territoriali specialistici. 7
La Diri ente Scolastic
Prof. 57@%

Grazie per la collaborazione
Gli studenti della Scuola Secondaria potranno accedere allo Sportello previa
autorizzazione dei genitori scritta, sulla base del seguente modello:

NOi  SOLEOSCHITI ..o genitori del minore
..................................................... frequentante la classe....... della Scuola Secondaria
E.Fermi di Vittuone autorizziamo nostro figlio/a ad accedere allo sportello psicologico in
data......oceoeeeieens dalle ore ............ alle ore...........

bl BT L F—— Firma del padre..uwmnsmmummsamsss
Firma della madre........coeeviveei




