
 

Circolare n° 169 
                                                                                                                                           Putignano,20/02/2024  
 
                                                                                                                                                Ai Genitori ,Ai Docenti 

S.S.I^G. ,Scuola Primaria 

Scuola Dell’Infanzia  

                   Al sito www.icminzeleparini.edu.it 
p.c al DSGA                                                                                                                                             

 
Oggetto: Progetto Pet Therapy – BES 2024 
 
Si rende noto che, nell’ambito del “𝐏𝐑𝐎𝐆𝐄𝐓𝐓𝐎 𝐁𝐄𝐒 2023-2024”, è stata prevista una linea di azione 
per migliorare il benessere dei bambini e consentire agli alunni dell’Istituto Comprensivo “G. Minzele – 
G. Parini” di implementare le competenze socio-relazionali attraverso un percorso di Pet Therapy. 
Nello specifico, il progetto prevede lezioni pomeridiane della durata di un’ora che si svolgeranno presso 
l’ex Macello comunale di Putignano a partire da aprile 2024. Inoltre, si terrà un incontro finale presso 
l’azienda agricola “Girasole”, sita in Santeramo in Colle, per trascorrere una domenica alternativa 
comprensiva di pranzo, laboratori e attività didattiche con animali da fattoria.  
I partecipanti saranno suddivisi in gruppi in base alle diverse fasce d’età. 
Le attività previste comprenderanno tappe specifiche di un percorso programmato, saranno svolte 
dall’equipe di progetto e realizzate in modo da rispettare gli interessi e le capacità di ciascun alunno. 
Destinatari dell’intervento 
Il progetto si rivolge a tutti gli alunni dell’Istituto Comprensivo “G. Minzele – G. Parini”, a partire da quelli 
iscritti all’ultimo anno di Scuola dell’Infanzia sino all’ultimo anno della Scuola Secondaria di I grado. È 
importante che coloro che intendano dare l’adesione al Progetto siano realmente motivati a 
parteciparvi. 
Le attività e gli interventi saranno adattati alle esigenze del singolo e seguiranno criteri psicologici e 
specifici della Pet Therapy. 
Modalità di accesso 
I genitori degli alunni interessati potranno aderire agli incontri compilando e consegnando alle 
docenti di classe il modulo allegato alla presente comunicazione entro e non oltre il 29 febbraio 
2024. Gli stessi dovranno essere presenti alle lezioni in quanto responsabili dei propri figli.  
Per ulteriori informazioni rivolgersi alle Insegnanti Referenti: Rossana Di Mauro per la Scuola 
dell’Infanzia, Elisabetta Mastrangelo per la Scuola Primaria, Rita Romito per la Scuola Secondaria.                                                                                                                           
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(Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi dell’art. 3 comma 2 D.L.gs. 
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    MODULO CONSENSO INFORMATO 

 
Il/La sottoscritto/a …………………………………………………………………,……….. 

nato/a………………………………………………………………, il …………………….., e residente a 

……………………………................., in Via/Piazza .......................................................... , 

(barrare la casella di interesse) 

 

dell’ alunno/a ……………………………,……………, nato/a a ……………………………………., il 

……………, residente a ……………………………......, in Via/Piazza ................................................... , 

ai sensi dell’art. 47 del DPR 445/2000 

                                                  dichiara che, 

preso atto della quarta linea d’azione del progetto BES promosso dal comune di Putignano, 

(barrare la casella di interesse) 

 

− non ha mai manifestato, fino alla data odierna, fenomeni o episodi di allergia al pelo di animali; 

− non è attualmente in cura con sostanze immunodepressive; 

− non è attualmente sottoposto a terapie oncologiche, 

inoltre 

−  con la sottoscrizione del presente modulo si dichiara di voler esonerare l’equipe da qualsiasi 

responsabilità civile, penale o di qualsivoglia natura, per eventuali danni a cose e/o persone, 

causati e/o subiti, che possano verificarsi prima, durante e dopo lo svolgimento delle lezioni. Si 

richiede, pertanto, obbligatoriamente la presenza di un genitore/delegato. 

autorizza 

 l'equipe operativa del progetto di IAA ad effettuare l'attività di assistenza con gli animali, secondo le 

modalità concordate durante il colloquio preliminare; 

 l'equipe operativa del progetto di IAA, sia direttamente, sia mediante il ricorso a personale di fiducia 

opportunamente incaricato, ad effettuare foto e riprese video delle attività/sedute, a scopi divulgativi, didattici 

e scientifici da presentare a convegni, formazioni, riviste e social networks. 

Ai sensi del D. Lgs. 196/2003 (codice privacy), La informiamo che i dati raccolti durante le 

attività/sedute sono trattati esclusivamente per finalità legate al percorso concordato. 

 

Data, ……………………… 
 
 

Firma leggibile (del dichiarante)……………....................................

in qualità di  genitore ed esercente la potestà ovvero di  tutore ovvero di  amministratore di sostegno 

ovvero di  familiare, prossimo congiunto o convivente (ai sensi dell’art. 82, c. 2 lett. a) codice privacy) 

 il proprio figlio/a (nel caso di genitore) ovvero  il/la proprio/a assistito/a – congiunto 



 


