
PLESSO: ………………………………………….. 

 
 0. Classe frequentata dal/la  figlio/a : ………………..  

 
1. Conosce il contenuto dei documenti dell’Istituto (POF,    
    Regolamento d’Istituto, ecc....) visionabili sul sito dell’I. C. 

( www.ictermevigliatore.gov.it) 

No 

 
 

Sì 

poco 

 

Sì 

bene 

 

 
Indicare con una   X   il grado di soddisfazione  secondo  la seguente  scala    di   valori 
 

0= Per nulla soddisfatto      1 = Poco soddisfatto      2= Abbastanza Soddisfatto      3= Molto soddisfatto 
 

 

 
                                                  RELATIVAMENTE A …..    

 

SONO  
 

1. Ore destinate a riunioni, colloqui individuali, ricevimento genitori 0 1 2 3 
 

     2. Attività didattiche facoltative: corsi e attività pomeridiane 0 1 2 3 
 

    3. Rapporti con i docenti della classe del figlio/a 0 1 2 3 

4. Azione di gestione e coordinamento del Dirigente Scolastico 0 1 2 3 

5. Accesso e ricevimento della segreteria ed efficienza del servizio 0 1 2 3 

6. 
Comunicazione tra scuola e famiglia sul rendimento scolastico 
del/la proprio/a figlio/a. 

0 1 2 3 

7 Piano dell’Offerta Formativa della scuola 0 1 2 3 

 

Il genitore che barra la casella “0= Per nulla soddisfatto”,   può dare suggerimenti per migliorare 

il servizio utilizzando la parte tratteggiata o , se è necessario,  il retro del presente questionario.  

GRAZIE . 

 

SUGGERIMENTI:………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………… 

 

Data ______/______/_____ 

 

n. modulo  50Q 

Titolo:  QUESTIONARIO AUTOVALUTAZIONE 

ISTITUTO GENITORE SECONDARIA     
(Codice: QAIGS  revisione/edizione: C/1) 

 

N.  

A.S. 20……../20…. 


