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RELAZIONE FINALE DOCENTE SU POSTO DI POTENZIAMENTO

ANNO SCOLASTICO ……………..

DOCENTE ___________________________________ 

   
PLESSO _________________________ CLASSE/I ______________


SINTESI DELLE ATTIVITÀ SVOLTE
Oltre alla sostituzione di colleghi assenti (per assenze fino a 10 giorni) sono state svolte le seguenti attività:

1. Attività di potenziamento connesse alle priorità dell’art.1, comma 7 della legge 107/2015 (possibile più di una opzione: indicare i principali interventi svolti)
· Gruppi articolati di alunni/e per consolidamento/potenziamento competenze di base
· Attività con la generalità della classe
· Tutoraggio e supporto alunni BES (con DSA o con BES non certificato)

2. Altre discipline (diverse dalla classe di concorso di assunzione) interessate dall’attività di potenziamento (solo per la scuola secondaria di I grado)
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

3. Numero di ore settimanali di impegno come attività di potenziamento svolte secondo il punto 1 (indicare anche quante ore sono state dedicate alla sostituzione dei colleghi assenti)
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

4. Descrizione dei risultati delle attività di potenziamento svolte
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________



Viterbo, _______________________				IL/LA DOCENTE
								___________________________		
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