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	ANNO SCOLASTICO _____ / ___

	ALUNNI CON ESAMI INTEGRATIVI, IDONEITA’ E INTERCULTURA

	Verbale di Insediamento delle commissioni 
Il giorno __________________alle ore __________nell’aula_______dell’IIS “M. Curie”, si riunisce la Commissione  costituita per lo svolgimento degli esami di idoneità/integrativi/intercultura  come da apposita circolare finalizzata a tali adempimenti.  

Tipologia di Esame:

 ESAME DI IDONEITA’
 COLLOUIO RELATIVO AI PERCORSI DI INTERCULTURA
 ESAMI INTEGRATIVI PER PASSAGGI FRA DIVERSI TIPI E INDIRIZZI DI STUDIO  

 Sono presenti i proff.: 
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Presiede la riunione il/la prof.re/ prof.ssa_________________________________ 
Funge da segretario il/la prof.re/ prof.ssa __________________________________

Constatata la validità della riunione, il Presidente richiama la normativa in vigore ed invita i presenti a relazionare sullo svolgimento degli esami. Tutti i docenti sono concordi nel sottolineare la regolarità delle operazioni d’esame. Vengono annotati gli allievi presenti con relativa firma degli stessi. Ciascun docente, annota gli argomenti delle prove di pertinenza e propone i voti per la sua disciplina (o per le sue discipline) che saranno oggetto di valutazione finale in sede di scrutinio.  
Eventuali osservazioni preliminari allo svolgimento delle prove: 

	______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

CLASSE/I:___________ INDIRIZZO____________________________
DISCIPLINA/E____________________________________Allievi coinvolti n° ______

	Data________________  
Firma del Docente (presidente della commissione) __________________________

		Elenco dei candidati

	n.
	Cognome e Nome
	Firma del candidato

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	
	












	N.
	Cognome/Nome
	Argomenti trattati
DISCIPLINA: 
	Giudizio
	Voto proposto

	
	





	Prova scritta: 




	
	

	
	
	Prova orale: 

	
	

	N.
	COGNOME/NOME
	Argomenti trattati: 
DISCIPLINA: 
	Giudizio
	Voto proposto

	
	





	Prova scritta: 



	
	

	
	
	Prova orale: 




	
	

	N.
	COGNOME/NOME
	Argomenti trattati:
DISCIPLINA:
	Giudizio
	Voto proposto

	
	





	Prova scritta: 




	
	

	
	
	Prova orale: 



	
	

	N.
	COGNOME/NOME
	Argomenti trattati:
DISCIPLINA:
	Giudizio
	Voto proposto

	
	





	Prova scritta: 




	
	

	
	
	Prova orale: 




	
	

	N.
	COGNOME/NOME
	Argomenti trattati:
DISCIPLINA:
	Giudizio
	Voto proposto

	
	





	Prova scritta: 




	
	

	
	
	Prova orale: 




	
	


OSSERVAZIONI
__________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________
Savignano s/R, _____________________			
I Docenti di commissione_______________________   _________________________ ________________________
________________________ ___________________________ __________________________                                                                                                   
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