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SEZ. A  -  QUESTIONARIO  CONOSCITIVO  SUI  COMITATI   TECNICO-SCIENTIFICI  E  SUI  
COMITATI  SCIENTIFICI 

 
 

Dati  dell’istituzione  scolastica 

Denominazione 

Codice meccanografico 

Indirizzo (Via e n°) 

Città 

Provincia 

C.A.P. 

Telefono 

Fax 

e-mail 

Sito Web 
 

Nell’Istituto è presente il Comitato Tecnico Scientifico (CTS) o il Comitato Scientifico (CS)?   SI       NO 
Se SI e se l’istituto è un IISS, è stato realizzato: 
        un unico CTS/CS per l’istituto; 
        più CTS/CS, ognuno per l’istruzione 
                 tecnica 
                 liceale 
                 professionale 
                
Se SI, si tratta di un CTS/CS singolo o di rete?  _______________ 
 
Nell’ipotesi di CTS/CS di rete, indicare gli istituti aderenti 
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 
 
 
Nella Costituzione del CTS o CS si è tenuto conto delle Linee guida elaborate dalla “Delivery Unit 
Regionale” per l’istruzione tecnica?     SI       NO 
 
Il CTS/CS si è dotato di un proprio regolamento?   SI         NO 
 
Indicare la composizione del CTS/CS: 
     

Soggetto Specificare la provenienza dei componenti il CTS / CS 
(per i docenti, indicare la disciplina di insegnamento) 

 

Numero dei 
componenti 

Dirigente Scolastico   
DGSA   
Docenti   
Esperti mondo del lavoro   
Esperti mondo delle 
professioni 

  

Esperti ricerca scientifica e 
tecnologica 

  

Esperti Università / AFAM   
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N. riunioni del CTS o CS nell’a.s. 2010/2011    __________ 
 
Argomenti trattati nelle singole riunioni 
 
1. _____________________________________________________________________________________ 
2. _____________________________________________________________________________________ 
3. _____________________________________________________________________________________ 
4. _____________________________________________________________________________________ 
5. _____________________________________________________________________________________ 
 
Ci sono state difficoltà  nella composizione del CTS o CS?        SI            NO 
 
Se si quali?      
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 
 
Le riunioni sono state programmate con cadenza periodica?              SI              NO  
 
Se si, con quale cadenza? _________________________________________________________________ 
 
Punti di forza del CTS o CT rilevati _________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 
 
Punti di criticità del CTS o CT rilevati _______________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 
 
 
 

SEZ. B  -  QUESTIONARIO  CONOSCITIVO  SUI  DIPARTIM ENTI 
 
 
Sono stati costituititi i dipartimenti?         SI             NO 
 
Quali dipartimenti sono stati costituiti? ________________________________________________ 
 
Punti di forza dei Dipartimenti? ______________________________________________________ 
 
Punti di criticità dei Dipartimenti? ____________________________________________________ 
 
Tipologia di attività svolta __________________________________________________________ 
 
Data 
 
Il Dirigente 
 
Il Compilatore 


