
 
 

Al Dirigente Scolastico  
dell’Istituto Comprensivo di Cetraro (CS) 

 

Dichiarazione realizzazione attività di formazione - unità formativa 
 
Il/La sottoscritto/a _____________________________________________________________ docente di 

___________________________________, classe di concorso____________________________________ 

in servizio presso l’ Istituto Comprensivo di Cetraro  - plesso 
________________________________________ 

VISTA la legge 13 luglio 2015, n. 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 del 7 gennaio 2016 n. 35 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 il Piano di Formazione Triennale inserito nel PTOF d’Istituto; 

DICHIARA 

di aver svolto, nell’ambito del percorso di formazione l’unità formativa di seguito indicata: 

DENOMINAZIONE dell’U.F.  

 

PROMOTORE  Interna all’Istituto 

 MIUR 

 PNSD 

 Altra scuola: __________________________________ 

Rete di Scuole:_________________________________ 

Ente di Formazione: ____________________________ 

Altro: ________________________________________ 

 

PERIODO  

 

A) FORMAZIONE  IN   

PRESENZA 

 

 

 

 

DATA ATTIVITÀ RELATORE 

   

   

   
 

 

B) SPERIMENTAZIONE 

DIDATTICA - RICERCA/AZIONE 
Riportare le date delle attività svolte  

 

 

DATE:_________________________________ 

 _________________________________ 

 _________________________________ 

 _________________________________ 

 _________________________________ 

 

C) LABORATORI 

 

 

 

DATA ATTIVITÀ 

  

  

  
 



 
 

 

 

E) RESTITUZIONE  

 

 

 

DATA MODALITÀ DI 

RESTITUZIONE 

SINTESI 

   

   

   
 

 

F) SINTESI DEL LAVORO SVOLTO CON GLI ALUNNI: 
(max 300 battute per item) 

COMPETENZA  
o traguardo di competenza su cui si è 

lavorato 

 

 

METODOLOGIE  

adottate nelle attività in classe/sezione 

 

 

OSSERVAZIONI 
sugli alunni e sugli apprendimenti  

 

 

PUNTI DI FORZA  
del lavoro svolto con la classe/sezione 

 

 

PUNTI DI DEBOLEZZA del lavoro 

svolto con la classe /sezione 

 

 

 

N. ________ di  ore complessive di attività formative, così suddivise: 

TIPOLOGIE ATTIVITÀ PREVALENTI ORE      EFFETTUATE 

- Formazione in presenza  

- Sperimentazione didattica documentata e 
ricerca/azione 

 

- Laboratori guidati da un esperto  

- Approfondimento personale e collegiale  

- Documentazione e restituzione/ 
rendicontazione con ricaduta nella scuola 

 

  

TOTALE ORE ……… 

 

Eventuali Materiali relativi alla formazione svolta in allegato  (o tramite link a materiale reperibile online) 

 
 Data _________________       Il docente   
              
                                                                       ……………………………………..  

D) FASE DI STUDIO PERSONALE  
   

Argomenti e materiali di approfondimento studiati: ________________________ 

__________________________________________________ 


