
 

Informativa e raccolta del relativo consenso per l'accesso del minore allo sportello di ascolto e supporto 
psicologico valido per l'a.s. 2025-26 (PER MINORI) 

                                                                                                           
Nell'espletamento del servizio si informano gli interessati che: 

1. Lo psicologo, nello svolgimento delle proprie funzioni, è strettamente tenuto all'osservanza del Codice 
Deontologico degli Psicologi. Il consenso informato è sempre richiesto ad entrambi gli esercenti la 
responsabilità genitoriale secondo quanto precisato nell'art. 31 del C.D. 

2. La prestazione offerta riguarda la consulenza e il supporto psicologico ed è finalizzata alla promozione e tutela 
della salute e del benessere psico-fisico a scuola. 

3. La prestazione verrà svolta nei giorni, negli orari e nelle modalità previste dall'Istituto, in forma 
completamente gratuita. In casi particolari potrà essere attivata la modalità a distanza attraverso 
comunicazioni telefoniche e/o videochiamate: le consulenze a distanza richiedono per entrambi un luogo 
privato, riservato e in assenza di terzi non dichiarati; è vietata ogni forma di registrazione degli incontri. 
                                                    
Ai sensi del Regolamento UE 2016/679 e D.Lgs. 101/2018 in merito al trattamento dei dati personali da parte 
dello psicologo incaricato nell’espletamento del servizio, si informano gli interessati che: 

1. Il trattamento potrà riguardare dati personali (anagrafici, di contatto), dati professionali (relativi allo stato di 
salute) o ogni altro dato o informazione richiamato dall’art. 9 e 10 GDPR e dall'art. 2-septies del D.Lgs. 
101/2018.                                                          

2. Tutti i dati forniti verranno trattati esclusivamente al fine di svolgere l'incarico conferito. 
3. Il trattamento dei dati sarà effettuato secondo modalità sia manuali sia informatiche e, in ogni caso, idonee a 

proteggerne la riservatezza, nel rispetto delle norme vigenti e del segreto professionale.  I dati personali 
verranno conservati solo per il tempo necessario al conseguimento delle finalità per le quali sono stati raccolti. 

4. I dati personali potrebbero dover essere resi accessibili alle Autorità Sanitarie e/o Giudiziarie, nonché a terzi 
qualificati solo sulla base di precisi doveri di legge; in tutti gli altri casi, ogni comunicazione potrà avvenire solo 
previa Vostra esplicita richiesta e, in ogni caso, esclusivamente per i fini di cui al punto 2. 

5. Il titolare del trattamento è la Dott.ssa Roberta MUSOLINO con sede di servizio presso questo Istituto.   
6. Il responsabile del trattamento è il Dirigente Scolastico FABRIZIO PAOLO ZANOVELLO.   
7. In ogni momento l’interessato potrà esercitare i propri diritti nei confronti del titolare del trattamento, ai sensi 

dell’art.7 del D.lgs. 196/2003 6.  

Il sottoscritto_____________________________________nato a _____________________ il____________   
e la sottoscritta ___________________________________nata a _____________________ il____________   
genitori/esercenti la responsabilità genitoriale  dell'alunno/a ______________________________________ 
nato/a a __________________ il ___________ frequentante la classe __________ della scuola  
________________________________________, presa visione dell'informativa  
 

A U T O R I Z Z ANO il/la proprio/a figlio/a ad usufruire di questo servizio; 
 

FORNISCONO il proprio libero consenso al trattamento dei dati personali necessari allo svolgimento 
dell'incarico.                                                                                                  

 
San Mauro Torinese, __________       In fede, (firme di entrambi i genitori)                                                                                                                                   
                                                                                                                                                               

______________________________________ 
 

 ____________________________________ _ 

 

 


