PROVE ………………………. D’ISTITUTO AS ………..
SCUOLA



CLASSE 
DATA 

INSEGNANTE SOMMINISTRATORE  

DISCIPLINA: 

1. Numero alunni classe: 

2. Numero alunni che hanno effettuato la prova: 

3. Numero alunni con disabilità: 

4. Numero alunni con DSA: 

5. Numero alunni con BES: 

6. Orario di somministrazione: ore 

VALUTA ABILITÀ E CONOSCENZE O COMPETENZE SPECIFICHE

	ABILITÀ
	CONOSCENZE
	COMPETENZE SPECIFICHE

	
	
	

	
	
	


	COMPETENZE SPECIFICHE
	NUMERO ALUNNI CON STESSO PUNTEGGIO

	Punteggio tra 90 e 100
	

	Punteggio tra 80 e 90
	

	Punteggio tra 70 e 80
	

	Punteggio tra 60 e 70
	

	Punteggio insufficiente
	


DIFFICOLTÀ RISCONTRATE O OSSERVAZIONI

Nessuna in particolare. 

