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Istituto Comprensivo Monserrato 1-2 “A. La Marmora”
Via Argentina Monserrato (CA)

REGISTRO PROGETTI POFT 
a.s. ________/ _______
TITOLO PROGETTO
"__________________________"
Classe/Sezione _________________

NOME e COGNOME docente referente


	Insegnante
	


Altri DOCENTI/ESPERTI esterni coinvolti

	NOMINATIVO 
	NOMINATIVO 
	NOMINATIVO 
	NOMINATIVO 

	
	
	
	

	
	
	
	


DURATA DEL PROGETTO

	Data INIZIO progetto
	Data FINE progetto
	N° ORE TOTALI
	N° ORE OS 

(in Orario di Servizio)
	N° ORE Attività Ins. EX
(in orario Extra da retribuire)
	N° ORE Attività Organizzative EX
(in orario Extra da retribuire se previste)

	
	
	
	
	
	


CLASSE E ALUNNI COINVOLTI NEL PROGETTO/ATTIVITA’
	N° CLASSI COINVOLTE
	N. ALUNNI CONIVOLTI

	
	


 (allegare elenco REGISTRO presenze alunni Progetti - DATA)
CLASSE/SEZIONE/Gruppo ALUNNI: _________________

	N.
	Cognome e Nome 
ALUNNI
	DATA attività
	TOTALE

assenze
	

	
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	1
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	8
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	9
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	11
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	23
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	24
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


REGISTRO ATTIVITÀ DOCENTE

NOME E COGNOME (docente)__________________ 
1 OS Ore in orario di servivo  2EX-I Ore per attività di insegnamento in orario extra (da retribuire) 3EX-O Ore per attività organizzative in orario extra (da retribuire se previste nel progetto)
	Data
	Orario
	n. ore

OS1
	n. ore

EX-I2
	n. ore

EX-O3
	Breve descrizione Argomento/Attività svolta
	Classe o gruppo di alunni 

(indicare la classe o n. alunni)
	Firma del docente (leggibile)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	Totale ore
	
	
	
	


REGISTRO ATTIVITÀ DOCENTE - segue
	Data
	Orario
	n. ore

OS1
	n. ore

EX-I2
	n. ore

EX-O3
	Breve descrizione Argomento/Attività svolta
	Classe o gruppo di alunni 

(indicare la classe o n. alunni)
	Firma del docente (leggibile)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	Totale ore
	
	
	
	


REGISTRO ATTIVITÀ DOCENTE - segue
	Data
	Orario
	n. ore

OS1
	n. ore

EX-I2
	n. ore

EX-O3
	Breve descrizione Argomento/Attività svolta
	Classe o gruppo di alunni 

(indicare la classe o n. alunni)
	Firma del docente (leggibile)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	Totale ore
	
	
	
	


REGISTRO ATTIVITÀ DOCENTE - segue
	Data
	Orario
	n. ore

OS1
	n. ore

EX-I2
	n. ore

EX-O3
	Breve descrizione Argomento/Attività svolta
	Classe o gruppo di alunni 

(indicare la classe o n. alunni)
	Firma del docente (leggibile)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	Totale ore
	
	
	
	


REGISTRO ATTIVITÀ DOCENTE - segue
	Data
	Orario
	n. ore

OS1
	n. ore

EX-I2
	n. ore

EX-O3
	Breve descrizione Argomento/Attività svolta
	Classe o gruppo di alunni 

(indicare la classe o n. alunni)
	Firma del docente (leggibile)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	Totale ore
	
	
	
	


Data, _____________








Firma del Docente  ___________________________
Pag. n. _______

