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Ai coordinatori di classe/Ai Docenti 

Agli studenti coinvolti ed alle loro famiglie  
del. POLO ARBRESHE 

Agli atti 
Al sito web 

 

 

Oggetto: Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) Investimento : M4C1I1.4-2024-1322-P-48071– 

Riduzione dei divari negli apprendimenti e contrasto alla dispersione scolastica (D.M. 19/2024) -  Progetto: 

“Ponti verso il Futuro”. Codice CUP H54D21000160006 

 

Con la presente si comunica che l’Istituto, nell’ambito delle Azioni previste nel Piano Nazionale di Ripresa e 

Resilienza (PNRR), sta avviando un piano di supporto a livello personale per quegli/lle studenti/sse che 

mostrano 

1) Carenze diffuse ed insufficienze nelle discipline di base; 

2) Calo della motivazione e/o ad un non adeguato approccio verso lo studio delle discipline. 

Per questi allievi/e con fragilità negli apprendimenti e a rischio di abbandono scolastico sono state 

programmate per quest’anno scolastico, grazie ai fondi del PNRR, attività formative individuali di 

rafforzamento attraverso azioni di mentoring, orientamento, supporto alle competenze disciplinari e coaching 

motivazionale. 

Per gli alunni della  Scuola di Secondaria di I e II grado dei plessi di San Basile, Acquaformosa, Firmo, Frascineto 

e Lungro, sono stati programmati: 

 23 percorsi di potenziamento delle competenze di Base, di Motivazione e Accompagnamento da 10 ore 

 314 percorsi di Coaching Motivazionale da 3 ore ciascuno 

Ciascun percorso viene erogato, in presenza ed in orario curricolare, da un esperto/docente/ formatore 

esterno in possesso di specifiche competenze per tutto il presente anno scolastico. 

La finalità è quella di sviluppare spazi di ascolto e confronto, per ristabilire obiettivi e strategie comuni, che 

restituiscano agli studenti/sse la consapevolezza di andare a scuola e di impegnarsi con un fine condiviso e 

intenzionale. La partecipazione ai percorsi individuali o  a gruppi di 3 alunni è fortemente consigliata, anche se 
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non riveste il grado della obbligatorietà. Le famiglie e gli studenti maggiorenni sono invitate a sottoscrivere il 

modulo di adesione allegato alla presente. 

Agli studenti che seguiranno l’intero percorso suggerito sarà rilasciata apposita certificazione dallo stesso 

Ministero dell’Istruzione e del Merito. 

I coordinatori di classe avranno cura di raccomandare agli studenti coinvolti nei percorsi di riportare entro 

lunedì 3 febbraio p.v. il modulo allegato alla presente e debitamente firmato. Sul sito è presente l’ informativa 

privacy che si allega comunque alla presente nota. 

Si ringrazia per la collaborazione. 

 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
Ing. Gianfranco Maletta 

[Firma autografa sostituita a mezzo stampa D.Lgs. n. 39 del 12.02.1993] 
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STUDENTI MINORENNI 

NOI SOTTOSCRITTI …………………………………………………………… e …………………………………………………………….............. 

GENITORI/TUTORI  di ……………………………………………………………………….....................................................................  

nato/a a …………………………………………………… il ………/………/……… e residente a ..................................... ................ 

in via/piazza ………………………………………………………………………………………………………….................… n. …………………….… 

frequentante la classe ......................sezione ................. della scuola .................................. di  .....................……...… 

dichiara di aver compreso quanto qui sopra riportato e decide con piena consapevolezza di prestare il proprio 
consenso affinché il figlio/a possa accedere : 

 al percorso individuale di Coaching motivazionale 

 al percorso di potenziamento delle competenze 

Luogo e data …………………………………………………… 
Firma dei genitori/tutore 

………………………………………………………………… 

 
………………………………………………………………… 

STUDENTI MAGGIORENNI 

IO SOTTOSCRITTO/A ……………………………………………………………………………………………….................………………………  

nato/a a ……………………………………………………… il ………/………/……… e residente a ………………………………………………... 

in via/piazza ………………………………………………………………………………………………………………………………… n. ………………… 

frequentante la classe ………… sezione ……........... della scuola  ………………………………............................................. 

 
dichiara di aver compreso quanto qui sopra riportato e decide con piena consapevolezza di prestare il proprio 
consenso per : 
 

 al percorso individuale di Coaching motivazionale 

 al percorso di potenziamento delle competenze 

 Luogo e data …………………………………………………… 
 

Firma dello studente………………………………………………………………… 

mailto:CSIC85800T@istruzione.it
mailto:CSIC85800T@istruzione.it
mailto:CSIC85800T@PEC.istruzione.it
http://www.pololungro.edu.it/


Modulo M08 Regolamento UE 2016/679 (GDPR) – D.lgs 196/2003 (modificato dal D.lgs 101/2018) 
 

Titolare del trattamento dei dati personali: 
 

 
I S T I T U T O   O M N I C O M P R E N S I V O   S T A T A L E  
POLO ARBËRESH LUNGRO ( ACQUAFORMOSA-CIVITA-FIRMO-FRASCINETO-LUNGRO-SAN BASILE) 

 I.C. FRASCINETO – IIS (IPSIA e LS)  LUNGRO 

         Sede legale e ufficio segreteria Lungro Via San Leonardo (CS) 87010–  tel.  0981/947379  - C.F. n° 94006190782 
    Ufficio segreteria Frascineto via F.lli Cervi, 1 (CS) 87010 tel. 0981/32027   fax0981-396907  

E-mail:CSIC85800T@istruzione.it -CSIS05900T@istruzione.it - CSIC85800T@PEC.istruzione.it  - www.pololungro.edu.it  
 

 

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 
 (Ai sensi degli artt. 6,7,9 del Regolamento UE 2016/679) 

 

RICHIESTA DEL SERVIZIO COACHING MOTIVAZIONALE 
 

FINALITA’ 
Il presente modello è finalizzato all’acquisizione del consenso al trattamento dati nell’ambito della seguente prestazione richiesta 
dall’interessato: utilizzo del servizio COACHING MOTIVAZIONALE con formatore esterno specializzato in PSICOLOGIA messo a 
disposizione dal titolare del trattamento, avvalendosi di figure professionali esterne specificamente incaricate e autorizzate. Il servizio sarà 
erogato nei locali del titolare del trattamento o attraverso modalità telematiche, con gli strumenti necessari e ritenuti più opportuni in base alle 
necessità. I dati saranno trattati esclusivamente per lo svolgimento di attività e adempimenti connessi alla finalità e al servizio erogato. Il servizio 
può prevedere la presenza del minore non accompagnato (autorizzato dal genitore) in seduta con lo specialista psicologo, in relazione alle 
valutazioni dell’esperto circa le problematiche da affrontare con il minore. 
 
Il/I sottoscritto/i: 

Cognome e nome 
 

Profilo (docente, genitore, alunno 

maggiorenne, ass. amm., coll. scol., altro) 
 

 
Dell’alunno minore (compilare quando previsto): 

Cognome e nome 
 

Classe 
 

Plesso 
 

Anno scol. 
 

 

 Acquisite le informazioni di cui all’informativa sul trattamento dati (art. 13 GDPR) (pubblicata integralmente sul sito web della scuola e/o 
reperibile in segreteria e allegata in forma sintetica) di cui è stata presa visione; 

 informato/i e consapevole/i di quanto sopra specificato; 

 consapevole/i che il trattamento è effettuato dalla scuola nell’ambito delle finalità specificate e su richiesta dell’interessato; 

 consapevole che la mancanza del consenso comporta l’impossibilità, da parte del titolare, di erogare il servizio specificato; 

 informato/i del proprio diritto alla revoca del consenso (che non pregiudica la liceità del trattamento basata sul consenso precedentemente 
espresso). 
 

 CONFERISCE  NON CONFERISCE 
 

 
il proprio consenso al trattamento dei dati comuni e delle categorie particolari di dati da parte dello Psicologo scolastico, nelle modalità e forme 
previste, funzionale al perseguimento delle finalità, per tutelare gli interessi e garantire i diritti dell’interessato (anche dell’eventuale alunno 
minorenne di cui il richiedente ha la potestà genitoriale). Il mancato consenso comporta l’impossibilità, per il Titolare del trattamento, di fornire il 
servizio previsto nelle finalità. 
 
Informativa semplificata 
L’interessato dichiara di essere informato che il titolare del trattamento, e i dipendenti autorizzati, trattano i dati personali per adempiere un 
obbligo legale al quale è soggetto il titolare e/o per l’esecuzione dei propri compiti e/o perché l’interessato ha espresso il proprio 
consenso per una o più specifiche attività (art. 6 GDPR). I dati sono raccolti direttamente presso l’interessato e/o presso altri enti pubblici. Il 
trattamento è effettuato secondo i principi di liceità, correttezza e trasparenza nei confronti dell’interessato e trattati compatibilmente con le 
finalità del trattamento. I dati sono adeguati, pertinenti e limitati a quanto necessario rispetto alle finalità ed eventuali loro comunicazioni sono 
effettuate dal titolare per i soli dati consentiti e per le sole finalità istituzionali obbligatorie; sono conservati per il tempo necessario al 
conseguimento delle finalità per le quali sono trattati (art. 5 GDPR). L’interessato può esercitare i propri diritti (artt. da 15 a 22 del GDPR) nelle 
modalità previste, direttamente presso il Titolare e i suoi uffici a ciò preposti. Il titolare adotta misure tecniche e organizzative adeguate a 
garantire un livello di sicurezza adeguato al rischio (art.32 GDPR). Sul sito web della scuola e/o presso gli uffici amministrativi è reperibile 
l’informativa integrale sul trattamento dati, di cui l’interessato può prendere visione. 
 
Il/la sottoscritto/a, data l’impossibilità di ottenere la firma congiunta di entrambi i genitori, consapevole delle conseguenze amministrative e 
penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la scelta in osservanza delle 
disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i 
genitori. 

Data _____________________ Firma ___________________________________________________ 
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