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Al TEAM Bullismo e Cyberbullismo 

 
Allegato 5 
 
MODULO DI SEGNALAZIONE DI UN CASO DI (PRESUNTO) EPISODIO DI BULLISMO O 

CYBERBULLISMO 

(Compilazione riservata ai genitori e ai tutori legali) 

 
Gentile genitore, questo spazio è dedicato alla prevenzione e al contrasto dei fenomeni di bullismo e 

cyberbullismo. La sua segnalazione verrà inviata direttamente al Team Antibullismo dell'Istituto e sarà 

trattata con la massima riservatezza, nel rispetto della privacy e della sensibilità degli studenti coinvolti. 

 
Utilizza 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. 

 
 

 
1. DATI DEL GENITORE/TUTORE (Segnalante) 

 

● Nome e Cognome:   

● Recapito Telefonico:   

● Indirizzo E-mail:   

● Relazione con lo studente coinvolto: 

○ ☐ Sono il genitore della vittima 

○ ☐ Sono il genitore di un testimone 

○ ☐ Altro:   

 

 

 

2. DATI DELLO STUDENTE (Vittima o studente in difficoltà) 

 

● Nome e Cognome dello studente:   

● Classe e Sezione:   

 

 

 

3. DETTAGLI DELLA SEGNALAZIONE 

 

● Quando hanno avuto inizio gli episodi?   

● Frequenza: 

○ ☐ Episodio isolato 

○ ☐ Accade spesso 

○ ☐ Accade ogni giorno 
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● Tipologia di comportamento riscontrato (selezionare una o più voci): 

○ ☐ Bullismo Verbale (insulti, prese in giro, minacce, soprannomi offensivi) 

○ ☐ Bullismo Fisico (spintoni, aggressioni, danneggiamento di oggetti personali) 

○ ☐ Bullismo Sociale/Relazionale (esclusione sistematica dal gruppo, diffusione di calunnie) 

○ ☐ Cyberbullismo (insulti via social/WhatsApp, diffusione di foto/video non 

autorizzati, creazione di profili falsi) 

○ ☐ Altro: 
 

 

 
 

 

● Descrizione dei fatti: (La preghiamo di descrivere cosa accade, dove avvengono gli episodi – es. 

in classe, corridoio, mensa, online – e se sono noti i nomi dei presunti responsabili) 
 

 

 

 
4. AZIONI GIÀ INTRAPRESE 

 

● Ha già informato i docenti di classe? 

 

☐ Sì ☐ No 

 

● In caso di cyberbullismo, dispone di prove digitali (screenshot, link, messaggi)? (Nota: Non 

inviare ora il materiale; Le verrà richiesto dal Team in sede di colloquio) 

☐ Sì ☐ No 

INFORMATIVA E 

INVIO 

● ☐ Presa visione del Protocollo: Dichiaro di aver preso visione del Protocollo di intervento per 

la prevenzione del bullismo dell'IC Centro Storico Alba. 

● ☐ Privacy: Acconsento al trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento UE 

2016/679 (GDPR) al solo fine di gestire la presente segnalazione. 

 
 
 
 

 
Firma (facoltativa):   

 

Data:   

 

(si garantisce la riservatezza di colui che fa la segnalazione entro i limiti disposti dalla legge) 
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