SECONDO CIRCOLO “ G SIANI” TORRE ANNUNZIATA
   ANNO SCOLASTICO ………………..
SCHEDA DI VALUTAZIONE DEL PROGETTO

SCUOLA ____________________________________

1.DENOMINAZIONE DEL PROGETTO

	


2.RESPONSABILE DEL PROGETTO
	


3 DURATA DEL PROGETTO (contrassegnare con una  x le risposte) 

	Tutte le fasi del Progetto hanno avuto luogo nell’anno scolastico?

	  [  ] Tutte le fasi del progetto hanno avuto luogo nell’a.s.in corso

	  [  ] Si tratta di progetto pluriennale avviato nell’a.s.in corso

	  [  ] Si tratta di progetto pluriennale concluso nell’a.s.in corso

	  [  ] Si tratta di progetto pluriennale, già avviato e non ancora concluso

	In quale periodo dell’anno si è svolto il progetto?

	  [  ] Nel corso di tutto l’anno scolastico

	  [  ] Specificare: dal                              al


4.ATTIVITA’ EFFETTIVAMENTE SVOLTE (contrassegnare con una  x le risposte)
	Tutte le attività previste dal progetto per questo anno scolastico sono state attuate?

	  [  ] Tutte le attività previste sono state attuate

	  [  ] Sono state attuate le seguenti attività, inizialmente non previste:



	  [  ] L’ intero progetto è stato sospeso 

- perchè

	  [  ] Non sono state attuate le seguenti attività previste dal progetto(specificare): 




5-.OBIETTIVI (contrassegnare con una  x le risposte)
	Gli obiettivi prefissati sono stati tutti raggiunti?

 [  ] si             [  ] no

	Quali obiettivi non sono stati raggiunti?  

1______________________________________________________________________________

2_______________________________________________________________________________

3_______________________________________________________________________________

perché?:

	Quale modalità di verifica è stata utilizzata?

	  [  ]  Prove per accertare le competenze

	  [  ] Realizzazione di un prodotto finale

	  [  ]  Realizzazione di un saggio finale

	  [  ]    Questionari

	  [  ] Confronto fra i colleghi interessati o in specifica commissione

	Quando il progetto è stato verificato?

	  [  ]  In itinere

	  [  ]  In itinere e al termine

	  [  ] Al termine


6. DESTINATARI (contrassegnare con una  x le risposte)
	Quanti e chi sono stati effettivamente i destinatari del progetto?

	[  ]  Alunni      n.

	[  ] Genitori     n.

	[  ] Docenti     n.

	Altro (specificare):




7. RISORSE UMANE 

	Esperto
	n. ore di docenza  
	Compenso forfetario in    €

(solo questa colonna è riservata alla Segreteria)

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Enti e/o esperti esterni con interventi gratuiti

	Nominativo/Ente di riferimento
	n. ore

Docenza

	
	

	
	


8.  RAPPORTI CON ENTI ED ISTITUZIONI (contrassegnare con una  x le risposte)
	Come sono stati i rapporti con gli Enti o le altre Istituzioni?

	[  ] Negativi

[  ] Soddisfacenti

[  ] Buoni

	Se negativi, per quali motivi (specificare):




9.  EVENTUALE RIPROPOSTA DEL PROGETTO 

	Ritenete che il progetto debba o possa essere riproposto?

	Il progetto dovrebbe/potrebbe essere riproposto nell’anno scolastico, per i seguenti motivi(specificare):



	Ritengo di no (specificare):




10. EVENTUALI ALTRE NOTE DEL RESPONSABILE

	


DATA ………………………
IL RESPONSABILE DEL PROGETTO 
          ……………………………………………………….
