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ALLEGATO 1 – 

SCHEDA SINTETICA PROGETTO ALTERNANZA SCUOLA – LAVORO A.S. 2015/16
Dati Anagrafici della scuola

Codice Meccanografico istituto principale ____________________________________________________________

Codice meccanografico secondario (risultante da organico)____________________________________________________________

Denominazione istituto principale (Intitolazione) ___________________________________________________________________

Via (istituto principale) ____________________________________________________________________________

Città __________________________________ Prov. ____________ C.A.P. __________________

Tel. __________________________________ Fax. ______________________________________

e-mail (istituzionale)_______________________________________________________________

Descrizione del progetto ASL a.s. 2015/16 
Titolo progetto: _______________________________________________________________ 
Filiera/e tecnologica/che a cui è destinato il progetto ______________________________        
Destinatari (inserire un SI in una sola voce):
Istituto Professionale ______  

Istituto Tecnico__________

Liceo________

Destinatari (inserire il numero delle classi riferiti alla tipologia di istituto segnalata nella voce precedente: va coperta una sola voce):

quarte classi _____

quinte classi _________   

Destinatari (inserire il numero degli alunni coinvolti, possibilmente specificandone la classe di appartenenza: va coperta una sola voce):

n. alunni quarte classi _____
n. alunni quinte classi _________   
STAGE (indicare il luogo)

_________________________________________________________

Obiettivi formativi del progetto: _________________________________________

Metodologie da utilizzare per la realizzazione dei progetti: __________________________

Sintetica descrizione delle attività che saranno svolte ____________________________________

Competenze e crediti che si intende far acquisire agli studenti: __________________________

Modalità che si intende utilizzare per la valutazione del livello di raggiungimento degli obiettivi formativi previsti: ____________________________________________________________________________________________________________ 

Modalità di certificazione (indicare i soggetti certificatori): __________________________

Sono previste convenzioni di cui all’art. 1, comma 2 del D.M. 77/2005 sia per la fase di progettazione, sia per quella di realizzazione delle attività?   
SI           NO

Se previste specificare ed indicare la/e fase/i     __________________________________________________________________

Sono previste Iniziative di Orientamento propedeutico ai percorsi?     
SI           NO

Se previste elencarle analiticamente    _____________________ 

N. alunni coinvolti delle classi terze che partecipano anche ai percorsi di IeFP  _______________ 

Il progetto è realizzato da istituzione scolastica inserita nei poli tecnico professionali o nelle fondazioni ITS?            SI           NO

Se SI indicare il polo tecnico professionale o la fondazione ITS     _____________________ 

L’istituzione scolastica ha costituito al suo interno il Comitato Tecnico Scientifico previsto dai regolamenti di riordino di cui ai DD.PP.RR. n. 87, 88, 89 del 15/3/2010?
                                                                                                                         SI           NO

Risultati documentabili in termini di occupabilità ______________________________________________________________ 

Discipline coinvolte nel progetto di ASL ______________________________________________________________________

Presenza di strumenti di valutazione da parte degli studenti in relazione all’efficacia e alla coerenza dei percorsi con il proprio indirizzo di studio _________________________________________________________________________________

progetti che utilizzino i laboratori scientifico-tecnologici previsti dall'art. l del DM 351/2014 o prevedano la loro realizzazione anche attraverso i laboratori territoriali per l'occupabilità previsti dall'art. l, comma 60, della legge 107/2015, nell'ambito del Piano Nazionale Scuola Digitale ____________________________________________________________________________________
Risorse del progetto 
Risorse economico-finanziarie che si intendono utilizzare per la realizzazione del progetto (in aggiunta alle eventuali risorse del MIUR) (specificare l’altra fonte di finanziamento e quantificare): ___________________________________________________________

N. di ore di alternanza scuola lavoro previste dal progetto ___________________________ di cui in presenza _____ 

                                                                                                                                                    di cui in stage in azienda _____

N. tutor interni all’istituzione scolastica che si intende coinvolgere: _______________________

N. aziende: _______________________________________ (specificare le aziende e il settore di appartenenza) 

N. tutor aziendali : _______________________________________ (specificare se previsti più tutor presso ciascuna azienda) ___________________________

Costo stimato a preventivo per il totale degli studenti _____________________ 

Costo unitario stimato a preventivo per studente _____________________                         
Costo stimato a preventivo per numero di ore (calcolato rapportando il costo totale del percorso al numero di ore previste)  _____________________ 

 Indicare i seguenti dati:

a) soggetti istituzionali e territoriali coinvolti: ________________________________________;

b) il progetto è stato elaborato con la creazione di “reti di scuole” e di “reti interistituzionali”?                   SI           NO 
(Se SI indicare)

Scuole coinvolte ____________________________________________________________________________________
Istituzioni coinvolte _________________________________________________________________________________

  EVENTUALI NOTE O DATI A CORREDO DEL PROGETTO:

Nominativo e recapito del docente referente del progetto: _________________________________________________________

Data di compilazione 
Il Dirigente Scolastico
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