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R E L A Z I O N E    F I N A L E 

(Relazione  a consuntivo)   
 

TITOLO   DEL   PROGETTO/ATTIVITA’ 
 

 
PROGETTO/ATTIVITA’ : __________________________________________________________________  ( P/_____ ) 
 

1. NOMINATIVO :    
 

_____________________________________________________________________________________      
 

2. DURATA DEL PROGETTO/ATTIVITA’:   
 

dal _ _ /_ _ /_ _ _ _     al  _ _ /_ _ /_ _ _ _     per n°                                               ore complessive 
 

3. REALIZZAZIONE DEL PROGETTO/ATTIVITA’*:   

  Secondo previsione 

  

  Parziale 

  

  Non realizzato 

 
4. ORARIO DI SVOLGIMENTO DEL PROGETTO: 

  curriculare 

  exstracurriculare 

 
5. PLESSO : ___________________________________________________________________________ Classi / sezioni  _____________ 

 
6. RISORSE UMANE COINVOLTE: 

 
Alunni n°   Docenti n°       Nominativi n°  
      
      

 
 
*Barrare con una crocetta la voce che interessa 
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ANALISI DEI RISULTATI CONSEGUITI  IN RELAZIONE AGLI  OBIETTIVI  PREVISTI 
 

OBIETTIVI PREVISTI   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

RISULTATI CONSEGUITI 
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_ l _ sottoscritt_  ______________________________________________________________________________________________________, 
 
Responsabile  del Progetto  attesta che  quanto  sopra dichiarato è stato effettivamente realizzato.    

- Registro presenze allegato alla presente 

 
Villa San Giovanni ______________________ 

______________________________________ 

______________________________________ 

______________________________________ 

______________________________________ 

 
 

********************************************************* 
PARTE RISERVATA ALLA SCUOLA 

 
Visti i risultati conseguiti, SI AUTORIZZA, la liquidazione delle ore riportate nel Registro delle presenze dei docenti 

relativo al Progetto di cui sopra nei tempi e nei modi previsti dalla normativa vigente ed entro i limiti della dotazione  

MIUR  assegnata per l’anno scolastico _ _ _ _ /_ _ _ _                                                                 

 
 

 
IL DIRIGENTE  SCOLASTICO 
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