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CONSENSO INFORMATO IN PSICOLOGIA 

 

 

 Le prestazioni offerte dalla psicologa sono consulenze di ordine psicologico finalizzate 

all’acquisizione di una conoscenza più approfondita degli interessi, delle attitudini, delle 

capacità, del metodo di studio personale e della personalità dei ragazzi in relazione ai 

problemi e alle difficoltà che incontrano dentro e fuori la scuola; 

 A tale fine potranno essere usati, oltre al colloquio individuale e agli incontri di gruppo 

(osservazioni e lavoro di gruppo, in classe), strumenti conoscitivi e di intervento quali 

questionari di autovalutazione e schede volti alla raccolta dati; 

 I dati forniti sono trattati ai sensi della del D. Lgs. 30 giugno 2003, n° 196 “Tutela delle 

persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali” ivi compresi i dati sensibili; 

 

Noi sottoscritti genitori/tutori: 

Cognome e nome del padre................................................................................................................... 

Cognome e nome della madre............................................................................................................... 

genitori del minore............................................................................. classe......................................... 

in qualità di esercenti la responsabilità genitoriale/tutoriale del sunnominato minore, avendo letto, 

compreso ed accettato quanto sopra, 

 

□ ACCONSENTIAMO  che nostro/a figlio/a possa accedere al servizio di Sportello d’ascolto 

 

firma del padre.............................................................    

firma della madre.................................................................. 

 
 
Data 


