RICHIESTA DI MODIFICA DELLA DELIBERA DI ORIENTAMENTO

*NOTA: Il modulo va compilato in presenza di circostanze che influenzano I'orientamento in misura significativa

Ai sensi dellart. 33 della Legge sull'orientamento degli alunni con necessita particolari (Gazzetta

ufficiale della RS, n. 58/11, 40/12 - ZUJF, 90/12, 41/17 - ZOPOPP in 200/20 - ZOOMTVI; di seguito

ZUOPP-1) si inoltra la richiesta di modifica della delibera di orientamento, n.:
, rilasciata in data

Dati dell’alunno

Nome

Cognome

Sesso

CAUC

Data di nascita

Luogo e stato di nascita

Cittadinanza

Residenza

Posta e CAP

Comune

Medico di base

Casa della sanita

Istituzione presso la quale si
svolge il percorso di
istruzione e formazione

Residenza temporanea

Posta e CAP

Comune

*| dati seguenti vanno riportati solo se il richiedente & minorenne o maggiorenne (punto c)

Numero di telefono

Indirizzo di posta elettronica

Dati del richiedente (cerchiare):

a) Madre

b) Padre

c) Persona minorenne o maggiorenne

d) Tutore legale
ole nome

e) Affidatario (con delega) cognome
indirizzo (via, n. civico)

numero di telefono

posta elettronica

f) Persona giuridica —
denominazione

indirizzo (via, n. civico)

persona di contatto

numero di telefono

posta elettronica
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Dati relativi ai genitori Madre Padre

Nome

Cognome

CAUC

Residenza

Posta e CAP

Numero di telefono

Posta elettronica

Si segnala un cambiamento delle circostanze che hanno portato all’attivazione della delibera
di orientamento, successivo al momento dell’approvazione di quest’ultima, e tali da
richiederne la modifica. Le circostanze alle quali si fa riferimento sono:

| riscontri e le evidenze a sostegno della richiesta sono i seguenti (elencare):

Di seguito si argomentano i vantaggi a favore dell’alunno e dell’istituto in seguito alla
modifica dell’'orientamento:

Allegati obbligatori:

Relazione dell’istituto scolastico o di altro centro specialistico di assistenza (a cura
dell’istituto scolastico),

Verbale/relazione sul colloquio con [l'alunno in relazione alla procedura di
orientamento (a cura dell’istituto scolastico),

Documentazione relativa alla procedura, acquisita in data successiva
allapprovazione della delibera, e attestante la necessita di attivare i rispettivi
adattamenti per I'alunno.

Ai sensi del secondo comma dell’art. 26 della ZUOPP-1V, I'lstituto dell’educazione della RS ha facolta

di acquisire la documentazione specialistica dello psicologo o del medico, previo consenso dei

genitori. Il consenso non ¢ richiesto se ad avanzare la richiesta sono i genitori, il tutore legale o una

persona maggiorenne.

Firma del richiedente:
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oppure

Firma e timbro del responsabile (se il richiedente & una persona giuridica):

Luogo e data:

Dichiarazione e firma dei genitori, del minorenne o del maggiorenne (nei casi in cui la richiesta
sia inoltrata da una scuola o da un centro specialistico di assistenza):

Ai sensi del secondo comma dell’art. 26 della ZUOPP-1, io sottoscritto concedo il mio consenso
affinché ['lstituto dell’educazione della RS possa acquisire la documentazione specialistica dello
psicologo o del medico.

Firma:

Con la presente confermo altresi di aver ricevuto copia della richiesta, che sara inoltrata all’lstituto
dell’educazione della RS dalla scuola o dal centro specialistico di assistenza:

Firma:

Delega relativa alla Richiesta di modifica della delibera di orientamento:

Ai sensi dell’art. 25 della ZUOPP-1, io sottoscritto/a
delego

(nome e cognome)
, affidatario, la madrel/il padre o il tutore legale, a presentare
(nome e cognome) (sottolineare la voce corrispondente)

la Richiesta di modifica della delibera di orientamento

Firma:
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