ISTITUTO COMPRENSIVO “VIA FABIOLA”- ROMA

Scheda descrizione progetti/attività
da inserire nel P.T.O.F. per l’a.s. 2018-2019 
Al DIRIGENTE SCOLASTICO






e p.c.
alle  FF.SS. PER LA GESTIONE DEL P.O.T.F.








al D.S.G.A.

Con la presente, il/la sottoscritto prof./prof.ssa____________________________________
sottopone alla valutazione il progetto didattico di seguito illustrato. 

INFORMAZIONI PRELIMINARI

1. Il progetto (barrare la risposta che interessa)
· è già stato autorizzato dal Collegio dei Docenti?                                         sì (                        no ( 
· è la prosecuzione di un progetto avviato negli anni scolastici precedenti?  sì (                        no (
2. Il progetto (barrare la voce che interessa)

· sarà realizzato unicamente durante ore di lezione del docente ( a costo zero) ;

· sarà realizzato durante ore di lezione di altri colleghi oltre a quelle del docente proponente; 

· si svolgerà in orario extra-scolastico.

PARTE PRIMA. ILLUSTRAZIONE DEL PROGETTO
 Descrizione Progetto SCUOLA
	Scuola 
	· Infanzia

· Primaria Franceschi

· Primaria Oberdan
· Primaria Cesana

· Second. Primo grado De André
· Second. Primo grado Via Bezzi

	Classi coinvolte / numero di alunni

	

	Titolo del progetto
	

	Modalità di organizzazione
	· lezione frontale 

· attività di laboratorio

· lavori di gruppo

· altro (specificare): ____________________________________________




	Ente proponente (se esterno)
	
	

	Docente proponente
	
	

	Docenti coinvolti
	
	


	Ambiti d’azione del progetto


	Recupero
	Valutazione eccellenze
	Integrazione
	Ambiente
	Linguistico
	Scientifico

	Sportivo
	Artistico
	Educazione alla salute
	Legalità
	Convivenza civile
	Intercultura

	Accoglienza
	Orientamento
	Potenziamento
	Sicurezza
	
	


Luogo di svolgimento
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 Bisogni e Finalità (Descrivere da quali esigenze nasce e quali finalità si prefigge il progetto)
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Obiettivi didattici (Descrivere gli obiettivi specifici e verificabili che si intendono perseguire)
_____________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
	Durata e periodicità delle attività
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 Mese

Attività
	Sett
	Ott
	Nov
	Dic
	Gen
	Feb
	Mar
	Apr
	Mag
	Giu
	Lug

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Modalità di verifica (Indicare in quali modi si prevede di verificare il raggiungimento degli obiettivi indicati) 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
PARTE SECONDA. FINANZIAMENTO

Copertura finanziaria

Il progetto ha già copertura finanziaria? (barrare la voce che interessa e completare)

· A) Sì, il progetto è interamente finanziato da:              

            ente proponente  

            contributo genitori  
[image: image1]
· B) No, il progetto non ha copertura, pertanto si chiede di accedere al Fondo d'Istituto per il personale interno e per gli eventuali esperti esterni.

· C) In parte: il progetto è finanziato da ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ma si chiede di accedere comunque al Fondo d'Istituto  per le seguenti necessità:___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Personale interno (Si richiede il pagamento dal Fondo d'Istituto)
N.B. Indicazioni operative:
a) Il docente può indicare come ore frontali solo le ore che intende svolgere per attività con la presenza degli alunni  in aggiunta al suo normale orario di cattedra. Le attività del progetto che si svolgono durante il normale orario di cattedra non possono essere pagate col Fondo d'Istituto, pertanto non vanno indicate.

b) Le attività di preparazione del progetto vanno indicate sotto la voce “ore non frontali”.

c) La retribuzione oraria lordo dipendente (secondo il CCNL vigente) ammonta: 
- per il personale Docente: a € 17,50 per le ore non frontali; a € 35,00 per le ore frontali; 

- per i Collaboratori Scolatici a € 12,50;

 Personale esterno 
	Cognome e nome esperti esterni 
	Ore previste
	Costo orario

	
	progettazione
	frontali
	progettazione
	frontali

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


N.B. Occorre allegare il curriculum degli esperti esterni coinvolti nel progetto.

 Beni e servizi (Indicare le risorse che si prevede di utilizzare. Distinguere se acquisto da effettuare per anno solare/o già disponibile).

	Descrizione
	Stima fabbisogno in €
	Anno solare

	Materiale di facile consumo
	
	

	Software
	
	

	Materiale inventariabile (spese di investimento)
	
	

	Tessera fotocopie 
	
	

	Varie
	
	


I progetti saranno approvati secondo i criteri  stabiliti dal Collegio dei Docenti e limitatamente alle disponibilità del Fdl.

Nel caso di contributi dei genitori deve essere allegata l’approvazione firmata dei rappresentanti del Consiglio di classe.

Roma, _______________




IL RESPONSABILE DEL PROGETTO









 __________________________
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