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ISTITUTO D’ISTRUZIONE SUPERIORE STATALE

Viale della Civilta del Lavoro, 4 - 00144 ROMA - tel. 06 121125405 - fax 06 5922172 - Municipio IX Distretto 20°
Codice Scuola - RMIS03900A - C.F. 97197310580  www.istitutoalbertiroma.edu.it
e-mail: rmis03900a@istruzione.it — P.E.C. rmis03900a@pec.istruzione.it
Sede Succursale - Via Brancati,19 - Roma tel. 06 121126280

Circolare n. 145 Roma, 22 febbraio 2024

Ai docenti
Agli studenti
Alle famiglie

Al DSGA

Al Sito WEB

Oggetto: Progetto “Io chiedo aiuto” - Incontro con CROCE ROSSA ITALIANA e la Psicologa dell’Hub “Benessere

Psicologico” del IX Municipio.

Si comunica che, nell’ambito del Progetto “Io chiedo aiuto”, il giorno 18 marzo p.v. presso 1’Aula Magna della
Sede Centrale di Via della Civilta del Lavoro n.4, si terra I’incontro in oggetto per trattare di tematiche quali lo sviluppo
di una consapevolezza emotiva, le strategie di coping e di modalita comunicative funzionali oltre a fornire informazioni
e strumenti per contenere il disagio.

Al termine dell’ incontro i partecipanti restituiranno il lavoro ai propri gruppi classe.

All’incontro partecipera uno Studente/ssa per classe, individuato dal Coordinatore della classe, secondo il

seguente prospetto orario:

Classi Orario Sede Centrale
Triennio indirizzo SIA CAT MODA 09:00 — 11:00 AULA MAGNA
Biennio indirizzo AFM CAT MODA 11:00 — 13:00 AULA MAGNA

Gli Alunni individuati dai Coordinatori di classe della Sede Succursale svolgeranno le prime due ore di lezione
e successivamente saranno accompagnati da un docente in Sede Centrale, con debita autorizzazione dei Genitori.

Saranno altresi autorizzati dai genitori ad uscire autonomamente dalla scuola, al termine dell’incontro.

Per ulteriori informazioni rivolgersi alle Referenti del Progetto: Profsse: Aracri Alessandra

alessandra.aracri@istitutoalbertiroma.it @ Meo Carmela carmela.meo@istitutoalbertiroma.it

Per il Dirigente Scolastico
Prof.ssa Giuseppa Tomao

Primo collaboratore Prof.ssa M.lda Parente

firma autografa sostituita a mezzo stampa
ai sensi dell’art.3,co0.2,D.1gs.39/93
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