
 

 

 

 

 

Prot. vedi segnatura                                                                                                                                     Bisuschio, 21/11/24 

 

 

Circolare n. 192 

Ai docenti 

Agli alunni 

Alla DSGA 

ATTI/SITO 

 

 

 

 

Oggetto: Avvio del progetto "Sportello Help" per il supporto didattico 

Si informano gli studenti che a partire da lunedì 25 novembre 2024 sarà attivato il progetto Sportello Help, 

un'iniziativa volta ad offrire chiarimenti e supporto didattico su tutte le discipline scolastiche. 

L'obiettivo del progetto è consentire agli studenti di richiedere ore di approfondimento ai docenti, finalizzate al 

chiarimento di eventuali dubbi o lacune. Per accedere al servizio, è necessario concordare con il docente della 

disciplina una data e compilare l’autorizzazione allegata a questa circolare. L'autorizzazione dovrà essere firmata e 

consegnata al docente interessato. 

Per monitorare le ore svolte, i docenti che effettuano gli sportelli help , a fine attività, sono tenuti a compilare il 

modulo disponibile al seguente link: 

Modulo di rendicontazione 
(Nota: per accedere al link, copiare e incollare l’indirizzo nella barra del browser dopo aver effettuato l’accesso a Google con 

l’account istituzionale della scuola)Il modulo compilato dovrà essere stampato e consegnato alla DSGA per finalità 

amministrative). 

 

 

 

 

 

La Dirigente Scolastica 

          Maria Carmela Sferlazza 
Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi dell’art. 3, comma 2 del D.Lg. 39/93 

 

 

 

https://forms.gle/ftkPswGysEUqAjWQ7
Protocollo 0013248/2024 del 21/11/202408:20:32



 

 

 

 

                             ADESIONE/ AUTORIZZAZIONE ALLA PARTECIPAZIONE al corso help di _____________ 

 

Io sottoscritto/a ______________________________________________ 

o studente/ssa___________ maggiorenne  

o genitore/tutore esercente la responsabilità genitoriale, in considerazione degli obiettivi didattico-culturali 

dello/a studente/ssa___________________________________________________ 

frequentante la classe___________ 

[ ] AUTORIZZO 

la partecipazione dello/a studente/ssa alla lezione sportello help di_________________ del giorno_________dalle 

ore_____ alle ore __________essendo a conoscenza del fatto che la predetta attività è integrativa alle lezioni.  

SOLLEVO 

la scuola e il/i docente/i accompagnatore/i da ogni responsabilità per danni causati dall’alunno a persone o coseper 

negligenza, imprudenza o inosservanza delle regole di condotta impartite dai docenti 

PRENDO ATTO CHE 

1) Nel caso di gravi comportamenti sanzionati con la sospensione dalle lezioni il Consiglio di classe puòsospendere la 

partecipazione dell’alunno responsabile;  

2) Gli alunni rientreranno c/o le loro abitazioni in autonomia sollevando l’istituzione scolastica da qualsiasi 

responsabilità.  

 

 

data firma   __________,       _____________________________________ 

 

 

 

 

 

 

(*) padre/madre/tutore (*) i maggiorenni firmano prendendo la responsabilità di avvisare i genitori 

 


