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i| Centro

PSICOTERAPIA | COUNSELING | CURA DI SE
www.lcentro-milanoit

Conosci te stesso

Gruppo tematico sull’orientamento sessuale

Il Edizione

Gli incontri mirano a essere un momento di confronto

SESSIONE 2016 strutturato, coadiuvato e ideato da due professioniste esperte in

ottobre-novembre tematiche LGBTQI
Il lunedi, ore 18.30-20.00: INCONTRI:

10 ottobre 1. Omo che? Facciamo chiarezza

;Z Z::Z:Z:: 2. Mi odiano e mi odio! Le omofobie

31 ottobre 3. Svelarsi o non svelarsi? | coming out

?Z :Z:Z:::z 4. Fare e disfare la Comunita. Cosa, dove, come e perché
Dr. Alessia Piazza 5. La coppia. Risorse e ostacoli
Psicologa e Specializanda 6. Tiriamo le somme. Incontro conclusivo

+39 339 6445839
alessiapiazza@hotmail.com OBIETTIVI:

www.alessiapiazza.com . . o . . . .
Favorire lo scambio e il dialogo tra i partecipanti del gruppo in

un clima di ascolto e liberta di espressione

SESSIONE 2017 Acquisire una maggiore consapevolezza riguardo alla propria
gennaio-febbraio identita sessuale, in particolare modo al proprio orientamento
sessuale, a prescindere da preconcetti e stereotipi

|l martedi, ore 18.30-20.00: Sentirsi piu liberi di poter essere se stessi
17 gennaio
24 gennaio
9 . COORDINATE E ISCRIZIONE:
31 gennaio
07 febbraio Incontri settimanali c/o ilCentro di Via se@ 0 & &= g
i . . . . S Sy SNy
14 febbraio Vittor Pisani 13, 20124 Milano (SR - %
21 febbraio By , NEA q
. . . . Nl A
La quota complessiva per l'intero ciclo di 6 N ¢Sd 8
Dr. Sara Dell'Aria Burani incontri & di 180 euro iva inclusa da » = "@f €.
Psicologa e Psicoterapeuta | Pri | i E blf > 7 G
epubblica 7], | S
139 335 59 44 953 versare al Primo Incontro Y
info@saradellariaburani.it P e . DR o/ ANSELING
Il modulo d'iscrizione va compilato e mepesinpaicsian = :
www.saradellariaburani.it o . ) o ) SSS e S e/ BN
inviato entro il 26/09/16 (sessione 2016) e Formanwova o s 1k

il 10/01/17 (sessione 2017)

“Continueremo a esplorare, e alla fine delle nostre esplorazioni ci troveremo al punto dove siamo partiti
e conosceremo il posto per la prima volta.” T. S. Eliot, 1942
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il Centro

PSICOTERAPIA | COUNSELING | CURA DI SE
wwwilceniro-milanoit

Modulo di Iscrizione

Conosci te stesso
Il Edizione

TelefonO: v E-mail oot
Codice FisCale: i, PIVA i

Chiedo di essere iscritt* a (barrare):

I:]Sessione 2016, ottobre-novembre 2016 - Dr.ssa Alessia Piazza | Inviare modulo

compilato a: alessiapiazza@hotmail.com

[ ]Sessione 2017, gennaio-febbraio 2017 - Dr.ssa Sara Dell'Aria Burani | Inviare

modulo compilato a: info@saradellariaburani.it

Gli incontri si terranno presso il Centro in Via Vittor Pisani 13 D, 20124 Milano
La quota di iscrizione & di 180,00 euro iva inclusa da versare entro il Primo
Incontro

Consenso Informazioni legali: In conformita al D.Lgs. 196/2003 La informiamo che i dati inseriti saranno utilizzati
negli stretti limiti del perseguimento delle medesime finalita per le quali i dati sono stati raccolti, e ad essere
informato/a sulle altre nostre iniziative. | dati saranno conservati con la massima riservatezza e non verranno divulgati.

Luogo e Data Firma leggibile



