
  

 

                                                                                                                                                              Allegato 3  

 
ANNO SCOLASTICO _________________                                                                                        

                                                                                                           

PLESSO _______________________________________________________________ 

 

 TITOLO PROGETTO:   _______________________________________________________________ 

  

  NOMINATIVO INSEGNANTE INCARICATO DEL PROGETTO: __________________________________________________ 

Calendario ore di lezione 

 

Giorno dalle ore alle ore totale ore 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

TOTALE ORE   

                                                                                         IMPORTANTE 

 

IL RESPONSABILE DEL PROGETTO DOVRÀ INVIARE IN SEGRETERIA IL PRESENTE MODULO (ALLEGATO 3) 
ALMENO 3 GIORNI PRIMA RISPETTO ALLA DATA ESATTA D’INIZIO DEL PROGETTO AFFINCHÈ L’UFFICIO POSSA 
PROVVEDERE A REDIGERE IL DOCUMENTO DI NOMINA DELL’ESPEERTO CHE EFFETTUERÀ GLI INTERVENTI IN 
CLASSE. A SUA VOLTA, IL DOCENTE ESPERTO, A CONCLUSIONE DEL PROPRIO INTERVENTO, DOVRÀ INVIARE AL 
RESPONSABILE DEL PROGETTO L’ALLEGATO 6 DEBITAMENTE COMPILATO E FIRMATO E LA RELAZIONE FINALE 
DI VERIFICA/VALUTAZIONE. 

 
Correggio,    
 
             L’esperto                                                                                                         Il Responsabile del progetto 

 

Firma autografa omessa ai sensi Firma autografa omessa ai sensi 
dell’art. 3 del D. Lgs. n. 39/1993 dell’art. 3 del D.Lgs. n. 39/1993 


