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MODULO RENDICONTAZIONE   DIDATTICA  DI PROGETTO
A.S. 20___/20___

	TITOLO PROGETTO e PERIODO DI ATTUAZIONE


	Docente Responsabile 
	

	Descrizione  dei servizi previsti dal progetto e attivati nell’anno di riferimento
	

	Impatto che il progetto ha avuto sul target di riferimento
	

	

	Grado di coinvolgimento  dei docenti
	


	Esperti esterni  

	nome cognome 
	Breve descrizione e  valutazione dell’efficacia dell’intervento 

	
	

	coinvolgimento del Territorio e descrizione dell’utilizzo delle opportunità /servizi offerti dallo stesso.


	


	Strumenti di valutazione /monitoraggio usati 



	


	Valutazione globale dell’efficacia dell’intervento  rispetto al sistema scolastico (utenti target,didattica,organizzazione generale della scuola)

	


Si allega Registro delle attività, compilato dall’Esperto Esterno e dal Docente Rsponsabile 

di Progetto 
         si     no

	
	


RIEPILOGO ore di insegnamento svolte da ciascun DOCENTE/ESPERTO/ATA

da compilare solo nel caso non sia già allegato al “Registro delle Attività”, consegnato agli Esperti impegnati nei progetti, ad inizio attività e da completare a cura del Docente Responsabile di Progetto. 
	COGNOME E NOME
	MESE
	tot. ore svolte nell’anno

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ore svolte da ESPERTO   
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ore svolte da insegnante di classe

Sig.


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ore svolte da insegnante di classe

Sig.


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ore svolte da insegnante di classe

Sig.


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Collaboratore scolastico 

Sig. 


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	data
	Firme 

Docente Responsabile. Progetto _____________

Coordinatore di Plesso _________________
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