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Vicolo Stimate  n. 4
( 045/8007311 – ( 045/8030091

37122   VERONA
E-mail: info@liceomontanari.it

C.F. 80011840230
Sito web: www.liceomontanari.it
REGISTRO
DELLE ATTIVITA’ DIDATTICHE ED EDUCATIVE

EXTRA-CURRICOLARI/CURRICOLARI TRASVERSALI
ANNO SCOLASTICO ________/________
Attività ( extracurricolare
( curricolare trasversale:
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
(indicare titolo progetto/attività)
Docente/i Referente ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Classe/i ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Totale alunni coinvolti n. ……………..
Periodo di svolgimento: dal …………………………….……….. al ………………………………………….
DOCENTE REFERENTE: ………………………………………………………………………..

Personale coinvolto (indicare docenti e non docenti):
……………………………………………..

……………………………………………..

……………………………………………..

……………………………………………..

……………………………………………..

……………………………………………..

……………………………………………..

……………………………………………..

……………………………………………..

……………………………………………..

……………………………………………..

	N. d’Ordine
	COGNOME E NOME DEGLI ALUNNI
	CLASSE e SEZIONE
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


VERBALI
DEGLI INCONTRI DI ORGANIZZAZIONE/IMPOSTAZIONE DELL’ATTIVITA’



( Gruppo di progetto
Gruppo di lavoro 




( Altro ………………………………………………………………………………………
Giorno …………………………………………..ore …………….. luogo …………………………………………

Presenti ……………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

Assenti giustificati …………………………………………………………………………………………………………........................

Il gruppo si è riunito per discutere …………………………………………………………………………....

…………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

Decisioni assunte: …………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

Eventuali note: …………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………………………………

Prossimo incontro …………………………………………………………………………………………………….





Firma verbalizzatore ……………………………………………

N.B. Compilare una pagina per ogni riunione.
ARCO TEMPORALE

Inizio: ………………………………


Termine: ……………………………

Articolazione e Fasi operative:

Descrizione della fase:




dal ___________ al
___________
1) …………………………………………………………………………………………………………….…………

2) ……………………………………………………………………………………………………………….………

3) ……………………………………………………………………………………………………….………..……

4) ……………………………………………………………………………………………………………………….
COMPETENZE DA ACQUISIRE DA PARTE DEGLI ALUNNI COINVOLTI NELLO SVOLGIMENTO DELL’ATTIVITA’
OBIETTIVI FORMATIVI (trasversali)
1) _______________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

2) _______________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

3) _______________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

4) _______________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

5) _______________________________________________________________________

_________________________________________________________________________
OBIETTIVI COGNITIVI (con ricaduta sul curricolo)
1) _______________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

2) _______________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

3) _______________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

4) _______________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

5) _______________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

RELAZIONE FINALE A CONCLUSIONE DELL’ATTIVITA’
…………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………...........................

…………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………...........................
…………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………………..…………….
………………………………………………………………………………………………………...........................
…………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………...........................
…………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………...........................
…………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………...........................
…………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………...........................
…………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………...........................
…………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………...........................
…………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………...........................
Verona, …………………………



      IL DOCENTE REFERENTE








……………………………………………………

Visto:

IL DIRIGENTE SCOLASTICO


     Prof. Calogero carità
N.B.: In alternativa alla compilazione di alcune parti del registro, il docente referente può allegare altra documentazione (quali elenchi alunni partecipanti, verbali, relazioni, ecc.) purchè la stessa contenga i medesimi dati richiesti dal presente registro.
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