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RELAZIONE FINALE A.S. _____/_____
	DOCENTI:
	

	DISCIPLINA:
	

	CLASSE:
	

	INDIRIZZO:
	

	NUMERO ORE PREVISTE:
	

	NUMERO ORE EFFETTUATE:
	


	OBIETTIVI DELLA PROGRAMMAZIONE

	


	OBIETTIVI RAGGIUNTI

	


	SVOLGIMENTO DEI PROGRAMMI

	


	VERIFICHE

	


	ALUNNI STRANIERI, DIVERSAMENTE ABILI E DSA

	


	CRITERI DI VALUTAZIONE

	


Siena, _______________






Gli Insegnanti
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