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RILEVAZIONI
PER
OGNI
PERIODO


	1°  PERIODO:      settembre – ottobre – novembre
	

	2°  PERIODO:      dicembre – gennaio
	

	3°  PERIODO:      febbraio – marzo
	

	4°  PERIODO:      aprile – maggio – giugno
	

	
Gli obiettivi previsti in sede di programmazione di area sono stati sviluppati nella classe:


	
pienamente

	

	
in modo parziale:














Data
Firma			














	Relazione sulla situazione della classe: intermedia / finale
Classe: __________

	Attenzione:

	Interesse :



	Partecipazione :

	Rendimento:

	Puntualità nello svolgimento di compiti  assegnati a casa e studio personale:



	Comportamento:

	Puntualità e frequenza scolastica :

	Alunni in difficoltà :










Desio, ______________________________                 Firma, ________________________




PER LA COMPILAZIONE:


· ogni  docente compilerà quattro griglie, una per bimestre

· Il primo modulo va compilato individualmente evidenziando le discipline insegnate all’interno della classe

· Il secondo modulo va compilato dall’intero team di insegnanti che intervengono sulla classe ed ognuna ne avrà una copia nel registro personale (quello verde)

· Si crocetta il bimestre di riferimento

· Si crocetta accanto alla prima dicitura, “pienamente”, nel caso siano stati sviluppati tutti gli obiettivi programmati

· Se gli obiettivi sono stati sviluppati in modo parziale, nello spazio predisposto (modificabile in base alle necessità) si scrivono le motivazioni

· Ciascuna sezione descrive la situazione relativa al proprio gruppo classe rispetto alle  voci indicate






