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SERVIZIO DI SPORTELLO DI ASCOLTO 
Autorizzazione all’accesso degli atleti minorenni di Scuola di Pallavolo Anderlini  

 
Alla luce dell’attenzione di Anderlini verso i bisogni della persona, con particolare riguardo ai giovani, la 
Società ha deciso di attivare, in via sperimentale per la stagione 25-26, uno Sportello di Consulenza e 
Ascolto a Modena per atleti, genitori, allenatori, dirigenti e altre figure dello staff della società, con le 
seguenti finalità:  
 

> per l’ATELTA: 
• offrire ascolto e sostegno per favorire il benessere; 
• stimolare le capacità di riflessione personale; 
• lavorare su motivazione e autostima; 
• creare un contesto collaborativo per stimolare la coesione del gruppo squadra o di lavoro;  
• prevenire la dispersione e il drop-out sportivo e scolastico. 
> per il GENITORE: 

• favorire il dialogo e la comunicazione nei diversi contesti: familiari, sporti i e scolastici; 
• facilitare la comunicazione e la pianificazione degli obiettivi; 
• riflettere sull’importanza della valenza educativa insita nell’attività sportiva; 
• promuovere la compatibilità tra il tempo di studio e di allenamento.  
> Per ALLENATORI, DIRIGENTI E ALTRE FIGURE DI STAFF: 

• offrire ascolto e sostegno per favorire il benessere; 
• stimolare le capacità di riflessione personale; 
• lavorare su motivazione e autostima; 
• favorire il dialogo e la comunicazione all’interno dell’organizzazione; 
• riflettere sull’importanza della valenza educativa insita nell’attività sportiva; 
• facilitare la comunicazione e la pianificazione degli obiettivi nel gruppo squadra o di lavoro; 
• prevenire eventuali conflittualità. 

 
Il servizio è gratuito in quanto sostenuto da Anderlini grazie alla compartecipazione di diversi partner.  
Gli incontri si terranno in una sala dedicata presso gli uffici di Anderlini in Viale Marconi, 49 a Modena. 
 
Per gli atleti minorenni, sono previste due modalità di accesso al servizio: 
 

1) liberamente prendendo appuntamento nelle modalità indicate, solo ed esclusivamente se 
preventivamente autorizzati da entrambi i genitori (tutori) attraverso il presente modulo. 
 

OPPURE 
 

2) tramite colloquio preliminare dello psicologo con uno o entrambi i genitori/tutori, al termine del quale 
dovranno firmare la liberatoria. 
 

Anderlini non potrà fissare alcun appuntamento ad atleti minorenni non autorizzati, fino alla 
presentazione del presente modulo autorizzativo. 
 
Si specifica che i colloqui sono condotti da psicologi di Progetto Crescere s.c.s., vincolati dal segreto 
professionale, come previsto dal codice deontologico Albo degli psicologi. La Cooperativa Progetto 
Crescere è nominata dalla scuola responsabile del trattamento dei dati personali in suo possesso, e si 
impegna a trattare i medesimi nel rispetto degli obblighi previsti dal Regolamento UE 2016/679.  
Gli psicologi incaricati sono: 

• Dott. Luca Moratti, iscritto all’albo degli Psicologi Regione Emilia-Romagna nr. 6469 
• Dott.ssa Giulia Costi, iscritta all’albo degli psicologi Regione Emilia-Romagna nr. 9865 
• Dott. Silvio Domenico Giannandrea, iscritto all’albo degli psicologi Regione Emilia-Romagna nr. 9124 

Per lo svolgimento di alcune azioni lo psicologo titolare del servizio potrà avvalersi della collaborazione di 
colleghi facenti parte dell'equipe di Progetto Crescere. 
 

Il Direttore Generale 
SdP Anderlini 
Marco Neviani 
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MODULO DI AUTORIZZAZIONE 

Autorizzazione all’accesso dell’atleta minorenne Scuola di Pallavolo Anderlini  
al servizio di Sportello di Ascolto  

 

lo sottoscritto/a ___________________________________________________________  

identificato mediante documento _________________ rilasciato da __________________ 
padre/ madre del/la minore  _________________________________________________ 

nato/a a _____________________________________ il __________________________ 
 

lo sottoscritto/a ___________________________________________________________ 

identificato mediante documento _________________ rilasciato da __________________ 
padre/ madre del/la minore  _________________________________________________ 

nato/a a _____________________________________ il __________________________ 
 

DICHIARIAMO 

 

di aver preso visione della informativa avente a oggetto “SERVIZIO DI SPORTELLO DI 
ASCOLTO - Autorizzazione all’accesso degli atleti minorenni di Scuola di Pallavolo 
Anderlini” e pertanto: 

o AUTORIZZIAMO nostro figlio/a al libero accesso al servizio 

o NON AUTORIZZIAMO al libero accesso ma dopo colloquio con uno o entrambi i 
genitori 

o NON AUTORIZZIAMO 

 

Per gli approfondimenti necessari lo psicologo si avvarrà dell'ausilio di strumenti specifici 

della professione. Si autorizza inoltre lo psicologo ad un eventuale colloquio di confronto 

con altri professionisti.  
 

I sottoscritti dichiarano di aver acquisito le informazioni fornite dal titolare ai sensi del Reg. (UE) 2016/679. 
 

Data ___________________  
 

Firma genitore 1                                                                        Firma genitore 2 

 

_______________________        _______________________ 


