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RENDICONTAZIONE FIS DOCENTI
Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________docente di __________________________________consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 de D.P.R. 28/12/2000 n. 445, in caso di dichiarazioni false e delle conseguenze per dichiarazioni non veritiere, sotto la propria responsabilità, ai sensi dell'art. 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445

DICHIARA

di aver svolto le seguenti attività relative all'incarico______________________________________

___________________________________________________assegnato nell' a. s.______________

· Relazione sulle attività svolte (una scheda per ogni incarico assegnato)

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· N. totale di ore dedicate allo svolgimento dell'incarico _______ di cui:

1)  -  □  Individualmente n._________________________________________________

2)  -  □  In collaborazione con ______________________________________________

3)  -  □  Incontri effettuati__________________________________________________

· Compiti assegnati

1)  -  □  Totalmente svolti

2)  -  □  Parzialmente svolti

specificare i motivi _______________________________________________________________

3) -   □  Non svolti 

specificare i motivi _______________________________________________________________ 

· Osservazioni e piano di miglioramento (annuale e/o pluriennale e/o triennale)

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Novara, __________________                                                       

                                                                                                         Firma 

_______________________________

VISTO 
IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

Dott. Igino IULIANO
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