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SCHEDA PER IL “BILANCIO DELLE COMPETENZE PROFESSIONALI”
PER L’AUTOVALUTAZIONE E LA VALUTAZIONE DEL MERITO DEL DOCENTE

ai  fini di quanto previsto dall’art.1 c. da 126-129 della L. 13.07.2015, n.107

....l… sottoscritt…., consapevole delle responsabilità penali derivanti da dichiarazioni false o mendaci, ai sensi dell’art.76 del DPR 28 dicembre 2000, n.445, sotto la propria responsabilità, con riferimento ai criteri definiti dal CdV d’Istituto, di cui è a conoscenza, dichiara di avere svolto durante l’a.s. 2015/2016 le seguenti attività che hanno contribuito al miglioramento del servizio per quanto riguarda l’organizzazione, la didattica, l’innovazione, la condivisione di progettualità e di pratiche didattiche, i risultati di apprendimento, ambiti sui quali ha svolto attività di formazione e di aggiornamento.
…l… sottoscritt…, al fine di documentare quanto dichiarato, allega la documentazione prevista nella scheda dei criteri di valutazione.

SCHEDA ANAGRAFICA

ai fini di quanto previsto dall’art.1c. da 126-129 della L.13.07.2015, n.107
COGNOME…………………………………………. NOME……………………………………….. Periodo di valutazione: dal ……………………… al ………………………..

Disciplina insegnata ………………………………………………………………………………….
N°ore settimanali di servizio …………………………………………….

Responsabilità all’interno dell’Istituto:
□   collaboratore del DS 
□  funzione strumentale 

□ preposto alla sicurezza 
□    referente di progetto 
□   coordinamento quadro orario   
□   coordinatore formazione 
□ coordinatore di classe 
□ (altro)……………………………………………………………
Firma
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