
ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “GEROLAMO CARDANO”  
Via Bellora, 1 - 21013 GALLARATE (VA)  

Cod. Mec. VAIC87500P - C.F. 91055830128 - http://www.icgerolamocardano.edu.it  
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Codice univoco: UFCN5W  

Circolare n. 317 Gallarate 06.03.2025 

Ai GENITORI - Ai DOCENTI  
Scuola SECONDARIA loro sedi  
Scuola PRIMARIA loro sedi  
IC G. Cardano  
Al personale Ata  
Al Dsga  
Al sito scolastico  

Piano Nazionale Di Ripresa E Resilienza - MISSIONE 4: ISTRUZIONE E RICERCA Componente 1 – 
Potenziamento dell’offerta dei servizi di istruzione: dagli asili nido alle Università -  Investimento 1.4: 
Intervento straordinario finalizzato alla riduzione dei divari territoriali nelle scuole secondarie di primo e di 
secondo grado e alla lotta alla dispersione scolastica Interventi di tutoraggio e formazione per la riduzione 
dei divari negli apprendimenti e il contrasto alla dispersione scolastica (D.M. 2 febbraio 2024, n. 19)  
TITOLO PROGETTO: Tempi, Spazi e Opportunità CNP: M4C1I1.4-2024-1322 CUP: D34D21000790006  

Avviso di iscrizione alunni per l’ammissione ai Percorsi di potenziamento delle competenze di 
base, di motivazione e accompagnamento –  destinato alle classi TP e TN - Scuola Secondaria 
Primo Grado plessi di Arnate e Madonna in Campagna in attività extracurricolare. 

Si avvisano le famiglie degli alunni che stanno per essere attivati i seguenti corsi: 

 

CORSO TITOLO CORSO DESTINATARI N. ORE 

1 
"Crescere Insieme" esplorare emozioni, 
relazioni e futuro 

CLASSI SECONDE 
SECONDARIA 

25 

2 
L’Officina dei Giochi in Scatola: 
Divertimento, Strategie e Sfide per 
Menti Geniali!" 

CLASSI PRIME - 
SECONDE - TERZA 

SECONDARIA 
25 

 

● 1 TIPOLOGIA  progetto “Divari”- Il laboratorio “Crescere Insieme” -  
Finalità - è un percorso esperienziale rivolto agli alunni della scuola secondaria, prioritariamente classe 
seconda e prima, che affronta tematiche legate alla crescita, alle emozioni e alle relazioni attraverso 
strumenti coinvolgenti come musica, lettura, video, cinema e giochi di ruolo. L’obiettivo principale è 
migliorare la collaborazione, la conoscenza reciproca e il senso di appartenenza al gruppo, aumentando 
anche la motivazione scolastica e la fiducia in sé stessi e nel futuro.       

      “Ogni viaggio inizia con un piccolo passo: facciamolo insieme!”  
 
Durata, calendario e luogo  
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Il percorso si svolgerà in orario pomeridiano presso la sede di Via Bellora, avrà una durata di 25 ore, 10 
incontri da 2 ore e mezza ciascuno: il venerdì alle ore 13,35 con accompagnamento alla sede di via 
Bellora con un educatore e pasto al sacco insieme; alle 14 inizio del laboratorio, fino alle 16,00. 
a partire dal 14 marzo 2025. 
Il corso è rivolto ad un numero minimo di 9 e ad un numero massimo di 15 partecipanti.  
Il corso sarà tenuto dall’esperto pedagogista Garavaglia Luca, secondo il seguente calendario:  

1 14-03-2025 Ore: 13:35 - 16:00 Conosciamoci: il viaggio ha inizio 
2 21-03-2025 Ore: 13:35 - 16:05 Il valore dell’amicizia e delle relazioni 

3 28-03-2025 Ore: 13:35 - 16:05 
Il corpo che cambia: sentirsi a proprio agio 
con sé stessi 

4 04-04-2025 Ore: 13:35 - 16:05 Le emozioni e la loro espressione 
5 11-04-2025 Ore: 13:35 - 16:05 L’amore e l’affettività 

INTERRUZIONE DEL LABORATORIO PER LE VACANZE DI PASQUA 
6 09-05-2025 Ore: 13:35 - 16:05 Il gruppo dei pari: tra appartenenza e pressioni sociali 

7 16-05-2025 Ore: 13:35 - 16:05 
La scuola, la motivazione, l’orientamento: come trovare 
il proprio posto? 

8 23-05-2025 Ore: 13:35 - 16:05 
La scuola, la motivazione, l’orientamento: come trovare 
il proprio posto? 

10 30-05-2025 Ore: 13:35 - 16:05 Sogni, passioni e futuro 
11  06-05-2025 Ore: 13:35 - 16:05 Festa finale e restituzione del percorso 

● 2 TIPOLOGIA: laboratorio "L’Officina dei Giochi in Scatola" -  

Finalità - rivolto agli studenti della scuola secondaria di 1° grado, che si svolgerà il sabato mattina presso 
la scuola primaria Battisti di Arnate. L’iniziativa ha l’obiettivo di sviluppare abilità cognitive, strategiche e 
sociali attraverso l’uso di giochi in scatola selezionati per stimolare la logica, la creatività, la 
comunicazione e il lavoro di squadra. Gli incontri saranno strutturati con diversi tavoli di gioco, 
permettendo agli studenti di ruotare e sperimentare differenti tipologie di giochi, dai più strategici ai più 
dinamici. Ogni sessione sarà guidata per favorire il coinvolgimento di tutti i partecipanti e rendere il 
laboratorio un’esperienza formativa e divertente.  
L’attività non solo offrirà un’opportunità di svago educativo, ma contribuirà anche a potenziare 
competenze trasversali utili nel percorso scolastico e nella vita quotidiana, come il pensiero critico, la 
capacità di problem solving e la collaborazione."  

Durata, calendario e luogo  
Ciascun corso si svolgerà Sabato mattina presso la sede di Via Bellora, avrà una durata di 25 ore, a 
partire dal 22 marzo 2025.  
Il corso è rivolto ad un numero minimo di 9 e ad un numero massimo di 15 partecipanti.  
Il corso sarà tenuto dall’esperta docente  Testa Marta. secondo il seguente calendario:  

2 di 8 
RUP: Prof.ssa Germana Pisacane 
 



ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “GEROLAMO CARDANO”  
Via Bellora, 1 - 21013 GALLARATE (VA)  

Cod. Mec. VAIC87500P - C.F. 91055830128 - http://www.icgerolamocardano.edu.it  
E-mail: vaic87500p@istruzione.it - tel: 0331777455/0331785248 - fax: 0331782889  

Codice univoco: UFCN5W  

 

1. Sabato  22 Marzo h. 9:00 - 12:00 
2. Sabato 29 Marzo h. 9:00 - 12:00 
3. Sabato 05 Aprile h. 9:00 - 12:00 
4. Sabato 12 Aprile h. 9:00 - 12:00 
5. Sabato 10 Maggio h. 9:00 - 12:00 
6. Sabato 17 Maggio h. 9:00 - 12:00 
7. Sabato 24 Maggio h. 9:00 - 12:00 
8. Sabato  31 Maggio   h. 10:00 - 12:00 
9. Sabato 07 Giugno   h. 10:00 - 12:00 

 

Modalità di partecipazione  
La domanda di ammissione, corredata della suddetta documentazione, dovrà essere presentata presso la 
segreteria didattica entro le ore 13,00 del giorno 12 marzo 2025. Farà fede il protocollo della scuola. Nel 
caso di impossibilità di consegna a mano, è possibile ricevere la documentazione in mail, purché sia 
inviata in formato PDF di buona qualità (non foto) e sia presente la firma autografa, corredata del 
documento di identità del genitore firmatario.  
La richiesta alla segreteria della scuola, deve essere inviata all’indirizzo VAIC87500P@istruzione.it 
indicando nell’oggetto “ NOME COGNOME CORSO xxxx CLASSE  SEZ", o presentandola in forma cartacea 
entro il 10 marzo 2025 ore 12.00.  
 
 
 

Nel caso di un numero superiore ai 15 iscritti si redigerà graduatoria secondo i criteri deliberati dal 
Consiglio di Istituto con delibera n. 159 del 05/12/2024, e come riportati nella modulistica di 
iscrizione allegata alla presente circolare.  

F.to Il Dirigente Scolastico  

Dott.ssa Germana Pisacane  
(Firma autografa sostituita a mezzo stampa  

ai sensi dell’art.3, comma 2 del D.Lgs. n.39/1993)  
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ALLEGATO A – DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AI PERCORSI DI  POTENZIAMENTO DELLE 
COMPETENZE DI BASE, DI MOTIVAZIONE E ACCOMPAGNAMENTO CLASSI SCUOLA SECONDARIA  

Alla Dirigente scolastica dell’IC Gerolamo Cardano  

Il/La sottoscritto\a _____________________________________________________ nato\a a ______________________ 

prov. ______il ___________________domiciliato\a a___________________________________________ alla 

Via________________________________________ tel. __________________ cellulare ____________ e-mail 

____________________________________ Cod. fiscale ____________________________________ e Il/La sottoscritto\a 

___________________________________________________ nato\a a ______________________ prov. ______il 

___________________domiciliato\a a___________________________________________ alla 

Via________________________________________ tel. __________________ cellulare ____________ e-mail 

____________________________________ Cod. fiscale ____________________________________ genitore/i 

dell’alunno/a______________________________________________ frequentante nell’ a.s. 2024/2025 la classe 

___________sez_______ ☐TN ☐TP (indicare se Tempo Normale TN o tempo Prolungato TP) dell’Istituto, plesso ☐Arnate 

☐Madonna in Campagna  

CHIEDE  

Che il/la proprio/a figlio/a partecipi alla selezione per la frequenza dei moduli previsti dal progetto.  

(indicare con una X il corso scelto e nella casella di fianco la priorità si si sono scelti entrambi i percorsi)  
titolo percorso descrizione attività scelta priorità  

"Crescere Insieme" 
esplorare emozioni, 
relazioni e futuro 

E’ un percorso esperienziale rivolto a gruppi di 12-15 
preadolescenti (maschi e femmine) che affronta tematiche 
legate alla crescita, alle emozioni e alle relazioni attraverso 
strumenti coinvolgenti come musica, lettura, video, cinema 
e giochi di ruolo. L’obiettivo principale è migliorare la 
collaborazione, la conoscenza reciproca e il senso di 
appartenenza al gruppo, aumentando anche la motivazione 
scolastica e la fiducia in sé stessi e nel futuro.      “Ogni 
viaggio inizia con un piccolo passo: facciamolo insieme!” 

    

L’Officina dei Giochi in 
Scatola: Divertimento, 
Strategie e Sfide per 
Menti Geniali!" 

Ha l’obiettivo di sviluppare abilità cognitive, strategiche e 
sociali attraverso l’uso di giochi in scatola selezionati per 
stimolare la logica, la creatività, la comunicazione e il lavoro 
di squadra. Gli incontri saranno strutturati con diversi tavoli 
di gioco, permettendo agli studenti di ruotare e 
sperimentare differenti tipologie di giochi, dai più strategici 
ai più dinamici. Ogni sessione sarà guidata per favorire il 
coinvolgimento di tutti i partecipanti e rendere il 
laboratorio un’esperienza formativa e divertente.  
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L’attività non solo offrirà un’opportunità di svago educativo, 
ma contribuirà anche a potenziare competenze trasversali 
utili nel percorso scolastico e nella vita quotidiana, come il 
pensiero critico, la capacità di problem solving e la 
collaborazione." 

 

 
Gallarate, Il…../03/2025      il/i genitore/i    

____________________________________  ____________________________________ 

 
Il/la sottoscritto/a genitore dell’allievo dichiara di aver preso visione del bando e di accettarne il 
contenuto consapevole che le attività formative che si terranno in orario extracurriculare.  
Ai sensi dell’art. 13 del D. L.vo 196/03, e successivo GDPR 679/2016 il sottoscritto autorizza l’istituto 
all’utilizzo ed al trattamento dei dati personali quali dichiarati per le finalità istituzionali, la 
pubblicizzazione del corso e la pubblicazione sul sito web.  

Gallarate, Il…../03/2025      il/i genitore/i    
____________________________________  ____________________________________ 
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ALLEGATO B DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITA’ GENITORIALE  

Il/la sottoscritto/a ……………………………………………….. padre/madre di 

…………………………………………….  

e  

Il/la sottoscritto/a …………………………………………………. padre/madre di 

…………………………………………….  

autorizza/zzano il proprio/a figlio/a a partecipare alle attività previste dal Progetto in avviso per l’anno scolastico 

2024/2025 e ad essere ripreso/a, nell’ambito delle attività suddette, con telecamere, macchine fotografiche o 

altro.  

In caso di partecipazione il sottoscritto si impegna a far frequentare il/la proprio/a figlio/a con costanza ed 

impegno, consapevole che per l’amministrazione il progetto ha un impatto notevole sia in termini di costi che di 

gestione.  

Il sottoscritto/i si impegna altresì a compilare e consegnare, in caso di ammissione al corso, la dichiarazione di 

responsabilità conforme al modello predisposto dalla istituzione scolastica. Autorizzo, inoltre, l’istituto alla 

pubblicazione delle immagini, delle riprese video e di eventuali prodotti elaborati durante le attività formative, 

sul sito internet e/o comunque alla loro diffusione nell’ambito della realizzazione di azioni programmate 

dall’Istituto stesso. Tutto il materiale prodotto sarà conservato agli atti dell’istituto.  

Si precisa che l’istituto depositario dei dati personali, potrà, a richiesta, fornire all’autorità competente del MIUR 

le informazioni necessarie per le attività di monitoraggio e valutazione del processo formativo a cui è ammesso 

l'allievo/a. I sottoscritti avendo ricevuto l’informativa sul trattamento dei dati personali loro e del/della proprio/a 

figlio/a autorizzano codesto Istituto al loro trattamento solo per le finalità connesse con la partecipazione alle 

attività formativa previste dal progetto.  

Gallarate, _________________ I genitori ______________________ __________________  

*Da compilare nel caso di firma di un solo genitore  
Il/la sottoscritto/a , consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilascia dichiarazioni non 
corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di aver effettuato la scelto/richiesta in osservanza delle 
disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt.316,337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono 
il consenso di entrambi i genitori.  

DICHIARA  
che _l_ padre/madre è a conoscenza ed acconsente alla presente richiesta di uscita autonoma dell’alunno da scuola  

 

Gallarate, _________________ Il genitore ______________________  
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ALLEGATO C: TABELLA VALUTAZIONE TITOLI  
ALUNNO/A ___________________________________________ ISCRITTO PER L’A.S. 2024/25 ALLA CLASSE 

___________ SEZ __________ PLESSO _____________________ DELL’IC GEROLAMO CARDANO  

Nel caso in cui il numero di richieste sia superiore al numero di posti disponibili, si procederà a stilare una 
graduatoria secondo i seguenti criteri:  
 
CONTRASTO ALLA DISPERSIONE  

 Indicare con X punteggio 

Presenza di certificazioni agli atti della scuola   3 

Eventuali carenze nella stessa materia riportate nel precedente  
a.s. 

 3 

Eventuali carenze riportate nel precedente a.s.   2 

Essere iscritti alla classe terza (per la scuola secondaria di primo  
grado) 

 2 

Alunno/a ripetente   1 

Rischio frequenza (segnalata dal Cdc)   1 

 
MEDIA VOTI PRIMO QUADRIMESTRE E/O SCRUTINIO FINALE ANNO PRECEDENTE  

VALORE DICHIARATO  Indicare con X  PUNTEGGIO ASSEGNATO 

MEDIA PROPOSTE 4   30 PUNTI 

MEDIA PROPOSTE 5   20 PUNTI 

MEDIA PROPOSTE 6   10 PUNTI 

MEDIA PROPOSTE 7   4 PUNTI 

MEDIA PROPOSTE 8  

MEDIA PROPOSTE 9  

 5 PUNTI  

3 PUNTI 

MEDIA PROPOSTE 10   1 PUNTI 

 
I candidati non ammessi ai corsi, ma presenti nella graduatoria, potranno essere convocati in caso di rinuncia 
di un candidato ammesso entro l’inizio del corso.  

Luogo e data,______________________________ Firma _________________         ______________________  
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- VALORE ULTIMO ISEE PRESENTATO (non obbligatorio) 
 

VALORE DICHIARATO Indicare con una X PUNTEGGIO ASSEGNATO 
0,00 euro o negativo o assenza di reddito  20 punti 
Da 0,00 euro fino a 5.000,00 euro  15 punti 
Da 5.001,00 euro fino a 20.000,00 euro  10 punti 
Oltre i 20.001,00 euro  5 punti 

 

ALLEGATO D – AUTODICHIARAZIONE TITOLI (non obbligatorio ma sarà richiesto dall’istituto in caso di parità di 
punteggio nella predisposizione della graduatoria) 

Il/La sottoscritto\a _____________________________________________________ nato\a a ______________________  

prov. ______il ___________________domiciliato\a a___________________________________________ alla 

Via________________________________________ tel. __________________ cellulare ____________  

e-mail ____________________________________ Cod. fiscale ____________________________________ e  

Il/La sottoscritto\a ___________________________________________________ nato\a a ______________________  

prov. ______il ___________________domiciliato\a a___________________________________________ alla 

Via________________________________________ tel. __________________ cellulare ____________  

e-mail ____________________________________ Cod. fiscale ____________________________________  

genitore/i dell'alunno/a ____________________________________________ frequentante nell’ a.s. 2024/2025 la classe 

___________ sez _______ ☐TN ☐TP (indicare se Tempo Normale TN o tempo Prolungato TP) dell’Istituto, plesso ☐Arnate 

☐Madonna in Campagna  

DICHIARA 

 

AI SENSI DEGLI ART. 46 E 47 DEL DPR 28.12.2000 N. 445, CONSAPEVOLE DELLA RESPONSABILITA' PENALE CUI 
PUO’ ANDARE INCONTRO IN CASO DI AFFERMAZIONI MENDACI AI SENSI DELL'ART. 76 DEL MEDESIMO DPR 
445/2000 DICHIARA DI AVERE DI POSSEDERE I SEGUENTI TITOLI PER I QUALI SI RICHIEDE ATTRIBUZIONE DI 
PUNTEGGIO 

 

TITOLO VALORE DICHIARATO 

Reddito ultimo ISEE presentato  

 
Luogo e data,  Firma  
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