
ISTITUTO PROFESSIONALE STATALE ENOGASTRONOMIA E OSPITALITÀ ALBERGHIERA “GIULIO PASTORE” 
​ VIA D’ADDA, 33 - VARALLO - 0163.51753​ C.SO VALSESIA, 111 - GATTINARA - 0163.826552 

MODULO SEGNALAZIONE BULLISMO/CYBERBULLISMO/COMPORTAMENTI AGGRESSIVI 
Usa questo modulo per segnalare comportamenti offensivi, aggressioni fisiche, prese in giro, isolamento dal 

gruppo che si sono verificati tra gli alunni a scuola, nel tragitto tra casa e scuola e viceversa, sui social network o 

tramite messaggi e giochi online. 

Nella segnalazione puoi non riportare il tuo nome e cognome ma è consigliato dare tutte le informazioni possibili 

perché la Scuola possa intervenire. Puoi anche segnalare verbalmente ad un insegnante, ai docenti del Team Anti 

Bullismo e Cyberbullismo o al personale scolastico. 

TEAM ANTI BULLISMO E CYBERBULLISMO 
VARALLO: valentina.dealberto@alberghieropastore.edu.it - giuseppegiovanni.zucco@alberghieropastore.edu.it 

GATTINARA: francesca.evangelisti@alberghieropastore.edu.it - elisa.geroso@alberghieropastore.edu.it 

Nome e cognome di chi fa la segnalazione (facoltativo) _____________________________________________________________ 

Oggi è (indicare giorno/mese/anno) ____/_____/_______ 

Io sono:  

​ L’alunno che ha subito (indica il nome, facoltativo)  _____________________________________ 

​ Un amico/a della vittima (indica il nome, facoltativo) ____________________________________ 

​ Un testimone (indica il nome, facoltativo) _____________________________________________ 

​ Un genitore (indica il nome) _______________________________________________________ 

​ Un insegnante (indica il nome) _____________________________________________________ 

​ Altro: (indica nome e ruolo) ________________________________________________________ 

Chi è l’aggressore? ___________________________________________ Quale classe frequenta? _____________  

Erano presenti altre persone? (rispondi Sì oppure No): _______ 

Se sì, riporta i loro nomi (indica anche la classe se la conosci): __________________________________________________________​
​

 
Descrivi brevemente il problema dando esempi concreti di quello che è successo, quando e dove​
​

​
​

​
​

 

RISERVATO ALLA COMPILAZIONE DEL TEAM ANTI BULLISMO e CYBERBULLISMO (chi gestisce la segnalazione) 

Segnalazione raccolta da: _______________________________________________ in data ____/_____/_______ 

La segnalazione è avvenuta: 

​ A voce, di persona; 

​ A voce, telefonicamente; 

​ Tramite messaggistica (SMS, Whatsapp, …); 
​ E-mail 

ENTE ACCREDITATO PRESSO REGIONE PIEMONTE: CERT. N. 855/001 E 855/002 
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