ISTITUTO COMPRENSIVO
“ALDO MORO”

SAN FELICE A CANCELLO
Via XXI Giugno — 81020
0823 330840 - ceic870009@istruzione.it

Circolare n. 15

ISTITUTO COMPRENSIVD STATALE - "ALDO MORO"-5AM FELICE A CANCELLO A tutto il Personale docente
Prot. 0005071 del 09/09/2026
|v-2 (Uscita)
e p.c. Alla DSGA
Sito WEB
ATTI/SEDE

Oggetto: Comunicazione presentazione progetti

Si comunica che fino al 13 ottobre ¢ possibile presentare i progetti curricolari ed extracurricolari.

I progetti dovranno essere presentati, sulla modulistica allegata che ¢ possibile ritirare anche presso
I’ufficito di segreteria — Area protocollo inviandoli all’indirizzo mail istituzionale
ceic870009@jstruzione.it

Si ricorda che, una volta ricevuta 1’approvazione, i1 referenti dovranno richiedere in segreteria il
Registro progetto appositamente predisposto.

I1 Dirigente scolastico
Prof.ssa Enza De Lucia

ENZA DE LUCIA
LD. 09.09.2026
13:09:30 CEST
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1.

1.1.Denominazione progetto

1.2.Responsabile progetto

ISTITUTO COMPRENSIVO

“ALDO MORO”

SAN FELICE A CANCELLO

Via XXI Giugno — 81020
0823 330840 - ceic870009@jstruzione.it

SINTESI PROGETTO*

1.3.0Obiettivi

1.4 Destinatari

1.5 Finalita

1.6 Metodologie

1.7 Mezzi e strumenti

1.7 Durata

1.8 Docenti coinvolti

11 Referente

*si prega allegare programmazione dettagliata delle attivita che saranno svolte
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IPOTESI DI CALENDARIZZAZIONE

PROGETTO

ANNO

MESE

GIORNO

Dalle / alle

Durata
complessiva

TOTALE ORE

Il Referente




Scheda Finanziaria

Progetto
Referente:
3.1 - Spese di personale
Indicatore di spesa Ore totali | Costo unitario TOTALE
Progettazione e coordinamento (solo . ore ber €19.25 €

per il referente)

Attivita funzionali
all'insegnamento (es. manif. finale)
previste per docente n. ore per €19,25 €
n. docenti:

n. ore per docente:

Attivita di insegnamento docenti
n. docenti: n. ore per €38,50 e
n. ore per docente:

Totale 3.1€
3.2 - Spese di gestione

Sussidi bibliografici €
Cancelleria €
Materiale di facile consumo €
Atro (specificare) €
€

€

Totale 3.2€

Totale indicativo costo progetto (3.1+3.2)}€

Il Referente



SCHEDA PTOF
4.1 Denominazione progetto

| Indicare denominazione progetto

4.2 Responsabile progetto

| Indicare responsabile progetto

4.3 Obiettivi

Descrivere sinteticamente gli obiettivi misurabili che si intende perseguire, 1 destinatari a cui si rivolge, le finalita, le
metodologie utilizzate, gli eventuali rapporti con altre istituzioni ed i collegamenti alla tematica del PTOF

4.4 Durata

Descrivere sinteticamente 1’arco temporale nel quale il progetto si attua, le fasi operative ¢ le attivita

4.5 Risorse umane

Indicare tutte le figure di riferimento rilevanti, docenti e non, che agiranno nello svolgimento del progetto

4.6 Beni e servizi

Indicare le risorse logistiche ed organizzative che si prevede utilizzare

Il Referente



ISTITUTO COMPRENSIVO
“ALDO MORO”
SAN FELICE A CANCELLO — Cancello Scalo
Via XXI Giugno — 81027
Telefax 0823 330840

5.
AUTORIZZAZIONE ALUNNI
PROGETTO
Il/La sottoscritto/a genitore
dell’alunno/a frequentante la classe/ sezione del plesso
ordine di scuola
AUTORIZZA
il/la proprio/a figlio/a a partecipare al progetto che avra luogo
presso la sede di a partire dal secondo la

calendarizzazione allegata.

Il/La sottoscritto/a dichiara che la presente autorizzazione ¢ stata rilasciata in base alle nuove disposizioni sulla responsabilita
genitoriale contenute nel decreto legislativo 28 dicembre 2013, n. 154 che ha apportato modifiche al codice civile in tema di
filiazione ed in osservanza delle disposizioni previste dal D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, "TESTO UNICO DELLE
DISPOSIZIONI LEGISLATIVE E REGOLAMENTARI IN MATERIA DI DOCUMENTAZIONE AMMINISTRATIVA", come
modificato dall'articolo 15 della legge 12 novembre 2011, n.183.

San Felice a Cancello, Firma

ISTITUTO COMPRENSIVO
“ALDO MORO”
SAN FELICE A CANCELLO - Cancello Scalo
Via XXI Giugno — 81027
Telefax 0823 330840
e-mail CEIC870009@istruzione.it

5.
AUTORIZZAZIONE ALUNNI
PROGETTO
Il/La sottoscritto/a genitore
dell’alunno/a frequentante la classe/ sezione del plesso
ordine di scuola
AUTORIZZA
il/la proprio/a figlio/a a partecipare al progetto che avra luogo
presso la sede di a partire dal secondo la

calendarizzazione allegata.

Il/La sottoscritto/a dichiara che la presente autorizzazione ¢ stata rilasciata in base alle nuove disposizioni sulla responsabilita
genitoriale contenute nel decreto legislativo 28 dicembre 2013, n. 154 che ha apportato modifiche al codice civile in tema di
filiazione ed in osservanza delle disposizioni previste dal D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, "TESTO UNICO DELLE
DISPOSIZIONI LEGISLATIVE E REGOLAMENTARI IN MATERIA DI DOCUMENTAZIONE AMMINISTRATIVA", come
modificato dall'articolo 15 della legge 12 novembre 2011, n.183.

San Felice a Cancello, Firma
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