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A. S. ___________-

PROGETTO:………………………………………………………..


Insegnante Responsabile, Referente e/o Coordinatore/trice del Progetto
	 




Tipologia del progetto
· Progetto: 
·     annuale
·     pluriennale
·     nuovo
·     Progetto da finanziare con il Fondo di Istituto
·    Progetto da finanziare con il Fondo di Istituto ed altri fondi (specificare quali):   
           -   Amministrazione  comunale  		  
           -   …………………………………………………........................……………………
·     Progetto da finanziare con altri fondi (specificare quali) 
          Tipologia  di progetto 

 
· Progetto che prevede l’Inclusione / Svantaggio 
· Progetto in Continuità
· Progetto contro la dispersione scolastica
· Progetto per i successo formativo

            Priorità
· competenze di base
· certificazioni
· competenze di cittadinanza






Altre realtà istituzionali, culturali, professionali, sociali ed economiche coinvolte (illustrare eventuali rapporti e/o collaborazioni con altre istituzioni scolastiche, con esperto/ente/ditta esterni, ecc….)
	



Destinatari delle attività (n. alunni) 
	






Tempi di realizzazione 
	 




SEZIONE 2 – AREA DIDATTICA

Finalità generali del progetto
	 




Obiettivi misurabili che si intendono perseguire a livello educativo, cognitivo, comportamentale, affettivo per gli alunni
	




Tempi di partecipazione per gli alunni
·  ore curricolari
·  ore extracurricolari 

Risorse umane
	 



Metodologie utilizzate e Modalità di realizzazione del progetto (lezioni, esercitazioni, attività laboratoriali, ricerche, seminari, ecc)
	





Modalità di Verifica e Valutazione dei risultati in itinere e/o finali dell’intervento didattico
	 





Manifestazioni e/o Prodotti finali
	







	RISORSE - PREVENTIVO DI SPESA
 

	Personale della scuola coinvolto nel progetto 
Attività aggiuntive di non insegnamento  - TUTORAGGIO : compilazione puntuale e in itinere del prospetto delle ore effettuate)
Insegnanti coinvolti: (specificare nome e cognome e n. ore per singolo insegnante)

	
	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	

	
	n. ore
	 
	
	
	n. ore
	

	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	

	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	

	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	




	

	n. totale di ore di  TUTORAGGIO  previste
	
	pari ad € ___________     (RISERVATO     ALL’AMMINISTRAZIONE) 

	Attività di insegnamento aggiuntiva all’orario d’obbligo:  DOCENZA : compilazione puntuale e in itinere del prospetto delle ore effettuate)
Insegnanti coinvolti: (specificare nome e cognome e n. ore per singolo insegnante)

	
	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	

	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	




	
	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	

	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	




	
	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	

	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	




	

	n. totale di ore di DOCENZA  previste
	
	pari ad € _______        (RISERVATO     ALL’AMMINISTRAZIONE)

	Attività di supporto tecnico: compilazione puntuale e in itinere del prospetto delle ore effettuate)
(specificare solo il  numero di ore e il numero di figure professionali  di cui il progetto necessita- non indicare i nominativi)

	
	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	

	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	




	
	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	

	
	n. ore
	
	
	
	n. ore
	




	n. totale di ore di TECNICI   previste
	
	pari ad € _______        (RISERVATO     ALL’AMMINISTRAZIONE)

	MATERIALI ED ALTRE SPESE
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Oria, 
							  Il/La docente
						  ___________________________
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