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Comunicazione n. 15 Casapesenna 23/09/2021

PROTOCOLLO ACCESSO TERAPISTI IN ORARIO CURRICOLARE

(in riferimento al Piano Annuale per I'Inclusione)
PREMESSA

L 'I. C. Casapesenna consente gli accessi dei terapisti (pubblici e privati) per
osservazioni e supporto agli alunni presenti nella scuola dell'infanzia, primaria e
secondaria di I grado. In tal modo si collabora con la famiglia al fine di dare
continuita al percorso formativo e alla presa in carico dei bisogni degli alunni in
oggetto.

Il presente protocollo parte integrante del PAI avra validita fino a quando non
saranno apportate modifiche, in connessione con il Piano Annuale per I'Inclusione
(medesima durata di validita del PAI).

Le attivita di osservazione dovranno tener conto delle attivita didattiche del gruppo
classe cercando di non interferire troppo. I risultati delle attivita di osservazione
dovranno essere condivisi con tutti i docenti del Consiglio di classe.

L'esigenza di formalizzare le seguenti procedure nasce dalla necessita di
contemperare il diritto all'inclusione degli alunni con difficolta e/o disabilita con le
norme vigenti relative alla privacy e alle norme di sicurezza relative all'accesso di
personale esterno alla scuola.

Accesso terapisti per interventi di osservazione o di supporto all’alunno

Azioni da mettere in atto:

I genitori, che richiedono |'accesso del terapista, presentano istanza al
Dirigente Scolastico con congruo anticipo e tale istanza deve essere
sottoscritta dal terapista (Modello A).

L'istanza va inviata all’indirizzo di posta elettronica
ceic89600d@istruzione.it unitamente al Progetto di osservazione del
terapista (su carta intestata dell’Associazione in caso di appartenenza
ad una di esse) che dovra contenere le seguenti informazioni:

o Motivazione dettagliata dell’'osservazione;

« Finalita, obiettivi, modalita dell'osservazione;
o Durata del percorso (inizio e fine);

o Calendario richiesta accesso;

o Garanzia di flessibilita organizzativa;
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I gruppo di Ilavoro Operativo della classe di appartenenza
dell’alunno/alunna, tenuto conto dell’istanza presentata dai genitori,
valutera la validita e la fattibilita della proposta progettuale, nell’ottica
di un raccordo con il Piano Educativo Individualizzato, al fine di
garantire il successo formativo dell’alunno e di contemperare le
esigenze della classe.

Il Dirigente Scolastico

Prof.ssa Rosaria Coronella
Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi
dell'art. 3, comma 2 del Decreto Legislativo n. 39/1993



Modello A-Richiesta I I ist

Oggetto:" Richiesta ingresso terapista esterno per attivita di osservazione
legate ad un componente della classe”

Noi  sottoscritti genitori  di
frequentante la classe del plesso
a.s. /
CHIEDIAMO
che il ,in qualita di facente parte
dell’'associazione I'osservazione del/nostro/a figlio/a.

Firma dei genitori*

*Dichiarazione assunta in caso di firma di un solo genitore : Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze
amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a veritd, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di
aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilita genitoriale di cui agli artt.
316,337tere 337quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori.

)

DICHIARAZIONE da compilare a cura del terapista

_|_sottoscritt si impegna ad operare nel pieno rispetto della

normativa vigente sulla privacy e modifiche.
_ | _ sottoscritt _ solleva altresi I'amministrazione da qualsiasi responsabilita in ordine a infortuni o

sinistri accidentali come parte lesa.

Data Firma

*Dichiarazione assunta in caso di firma di un solo genitore : Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze
amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verita, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di
aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilitd genitoriale di cui agli artt.
316,337tere 337quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori.
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