
 
Circolare 448      AGLI ALUNNI DELLE CLASSI:  

1B-2A-3CAIL SEDE ARTIGLIO 
4ET/FT-5BS SEDE GALILEI   
 
LORO TRAMITE AI GENITORI 

 
AI DOCENTI DELLE CLASSI: 
1B-2A-3CAIL SEDE ARTIGLIO 
4ET/FT-5BS SEDE GALILEI   

Oggetto: Questionario progetto Espad. 
 
Con la presente si informano i genitori che le classi in oggetto sono state selezionate dai 
rispettivi C.d.C per partecipare alla ricerca ESPAD®Italia2025, condotta dall’Istituto di 
Fisiologia Clinica del Consiglio Nazionale delle Ricerche (CNR) in oltre 300 scuole italiane. 
Le informazioni raccolte tramite questo studio sono di grande rilevanza sociale perché́ 
consentono di delineare un quadro complessivo nazionale sui cambiamenti nell’uso di 
sostanze e nei comportamenti a rischio tra gli adolescenti. I risultati di ESPAD®Italia 
vengono utilizzati tanto dalle istituzioni pubbliche quanto dagli operatori che ogni giorno si 
occupano di prevenzione per strutturare e orientare al meglio i loro interventi sui territori. 
Per questo il contributo della nostra scuola a questa ricerca è estremamente importante. 
Per avere maggiori informazioni, si allega alla presente una lettera informativa e si segnala 
il link all’ultimo Report ESPAD: https://www.epid.ifc.cnr.it/wp-
content/uploads/2024/11/ESPAD_2023_FINAL-1.0.pdf   

I questionari somministrati nelle cinque classi sono anonimi e saranno compilati dagli 
studenti accedendo a una piattaforma web, con un solo link valido per l’intera classe. Gli 
indirizzi IP non verranno memorizzati e i risultati verranno presentati solo in forma 
aggregata: non sarà divulgata alcuna informazione sul singolo studente, sulla classe e 
sulla scuola. La riservatezza dei dati è garantita dal Consiglio Nazionale delle Ricerche in 
pieno rispetto della normativa vigente. La survey ESPAD®Italia2025 è stata progettata per 
essere fruita al meglio attraverso dispositivi mobili, per questo i ragazzi potranno essere 
invitati a rispondere anche utilizzando semplicemente il proprio smartphone o tablet. La 
somministrazione potrà essere effettuata in una qualsiasi ora di lezione, a discrezione del 
Consiglio di Classe, entro e non oltre la fine del presente anno scolastico. Seguiranno 
specifiche istruzioni destinate ai docenti della classe. 
  
Resta inteso che, prima della somministrazione, è necessario accertarsi che gli studenti 
abbiano consegnato al docente coordinatore la sottostante liberatoria, compilata dai 
genitori. Per i maggiorenni, è richiesta la firma dello studente/della studentessa. 

Viareggio, 19.03.2025    Il referente per l’Educazione alla Salute 

Prof.ssa Elena Lencioni  

 



          
==================================================================== 
CIRCOLARE N.448 DEL 19.03.2025 
 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA 

Il /l_ sottoscritt ___________________________ ________________________________ 

Genitore/i dell’alunno/a _________________________ frequentante la classe ___ sez __ 

Dell’Istituto GALILEI_ARTIGLIO, presa visione del progetto “Espad” attraverso la presente 
circolare e l’allegata lettera informativa. 

AUTORIZZA/AUTORIZZANO 

Il/la proprio/a figlio/a a partecipare al questionario ESPAD®Italia2025, condotto dall’Istituto 
di Fisiologia Clinica del Consiglio Nazionale delle Ricerche (CNR). 

Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta sia stata 
condivisa. 

Data________________________ 

Firma_______________________________________________ 

*Firma del Padre_______________________________________ 

*Firma della Madre_____________________________________ 

………………………………………………………………………………………………………… 

Per gli studenti maggiorenni: 

Io sottoscritto/a _________________________ frequentante la classe ____ sez ________  

Dell’Istituto GALILEI_ARTIGLIO, presa visione del progetto “Espad” attraverso la presente 
circolare e l’allegata lettera informativa 

ESPRIMO LA MIA VOLONTÀ 

A partecipare al questionario ESPAD®Italia2025, condotto dall’Istituto di Fisiologia Clinica 
del Consiglio Nazionale delle Ricerche (CNR). 

Data________________________ 

Firma________________________________________ 

 

 


