INTESTARE A CURA ISTITUZIONE SCOLASTICA
MODELLO - ATTESTATO DI CONSEGUIMENTO DI
[bookmark: _GoBack]UNITA’ FORMATIVA

VISTA			la legge 107/2015 che, all’art.1 comma 124, definisce la formazione in 			servizio dei docenti di ruolo “obbligatoria, permanente e strutturale”;
VISTA 			la nota MIUR n. 35 del 7 gennaio 2016 avente per oggetto “Indicazioni
e orientamenti per la definizione del piano triennale per la formazione
del personale”
VISTO 			il Piano Nazionale di Formazione che prevede che le attività formative 			siano articolate in Unità Formative

VISTO			PERSONALIZZARE CON AZIONI SCUOLA - AMMINISTRAZIONE

SI ATTESTA CHE

il docente  __________________ in servizio presso l’Istituto _______________________ classe di concorso ___________ disciplina______________ ha partecipato al percorso formativo “____(titolo)________________________”
Il tema trattato nelle giornate di studio è contemplato nel novero delle priorità indicate nel Piano Nazionale di Formazione e ha previsto:

· [bookmark: _gjdgxs]N. ……..…….. 	ore di formazione in presenza;
· N. ……………… 	ore di sperimentazione didattica documentata e ricerca/azione;
· N. ……………….	ore di lavoro in rete;
· N………………..	ore di approfondimento personale e/o collegiale;
· N………………..	ore di documentazione e di restituzione/rendicontazione con ricaduta nell’Istituto;
· N………………..	ore di progettazione.
Le attività sono state realizzate dal _________________ al ___________________ e sono state svolte complessivamente n. _____________ore. 

_________, ____________________ 
Il Dirigente Scolastico
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