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[bookmark: _heading=h.5fs5hldkdpcy]CHECKLIST CONFORMITÀ REGOLAMENTO UE 2024/1689 (AI ACT) E NORMATIVA NAZIONALE INTELLIGENZA ARTIFICIALE
Istituzione scolastica: IC Sandro Pertini - Voghera
Data compilazione: ____
Compilatore: [Nome e ruolo]
Periodo di riferimento: Anno scolastico

ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE
Per ogni elemento della checklist, indicare:
· ✓ CONFORME: Requisito pienamente soddisfatto
· ⚠ PARZIALMENTE CONFORME: Requisito soddisfatto solo in parte, azioni correttive in corso
· ✗ NON CONFORME: Requisito non soddisfatto
· N/A: Non applicabile alla situazione specifica dell'istituto
SOGLIA MINIMA CONFORMITÀ: ≥85% elementi conformi (87/102 elementi)
Per elementi non conformi o parzialmente conformi, indicare:
· Criticità rilevata
· Azioni correttive previste
· Responsabile
· Scadenza implementazione

SEZIONE 1: GOVERNANCE E ORGANIZZAZIONE (15 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	1.1
	È stato emanato formale Atto di Indirizzo del Dirigente Scolastico per l'adozione dell'IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Prot. n. ___ del ___

	1.2
	È stato costituito con decreto il Gruppo di Lavoro IA con composizione multidisciplinare (min. 6 membri)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Decreto n. ___ del ___

	1.3
	Il Gruppo Lavoro IA si riunisce con frequenza adeguata (almeno 1 volta/mese = 12/anno)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	N. riunioni a.s.: ___

	1.4
	È stato nominato formalmente un Referente IA con incarico specifico?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Nome: ___

	1.5
	Il DPO (Responsabile Protezione Dati) è coinvolto attivamente nella governance IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Nome DPO: ___

	1.6
	Esiste una procedura documentata per l'autorizzazione di nuovi strumenti IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Documento: ___

	1.7
	La procedura autorizzativa prevede consultazione obbligatoria del DPO per strumenti che trattano dati personali?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	1.8
	Sono definite chiaramente le responsabilità di ciascun ruolo (DS, Gruppo Lavoro, Referente, DPO, docenti/ATA)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	1.9
	Le riunioni del Gruppo Lavoro sono regolarmente verbalizzate?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Archivio verbali: ___

	1.10
	Esiste un sistema di tracciabilità delle decisioni autorizzative (archivio pratiche)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	1.11
	Il tempo medio di evasione delle richieste rispetta lo standard (≤15 giorni)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Tempo medio: ___ gg

	1.12
	Esiste un canale dedicato per segnalazioni/reclami sull'uso dell'IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Email/modulo: ___

	1.13
	Sono stati allocati budget e risorse umane adeguate per implementazione Piano IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Budget annuo: € ___

	1.14
	Il Gruppo Lavoro produce report periodici per organi collegiali (almeno semestrali)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Ultimo report: ___

	1.15
	È previsto un meccanismo di escalation per decisioni critiche o emergenze?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	


TOTALE SEZIONE 1: /15 conformi ( %)

SEZIONE 2: PIANIFICAZIONE E DOCUMENTAZIONE (12 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	2.1
	È stato redatto un Piano d'Istituto IA completo e strutturato?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Data approvazione: ___

	2.2
	Il Piano è stato approvato dal Collegio Docenti?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Delibera n. ___ del ___

	2.3
	Il Piano è stato approvato dal Consiglio d'Istituto?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Delibera n. ___ del ___

	2.4
	Il Piano è pubblicato integralmente sul sito web istituzionale?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	URL: ___

	2.5
	Esiste un Regolamento d'Istituto sull'uso dell'IA operativo?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Data approvazione: ___

	2.6
	Il Piano IA è coerente e integrato con il PTOF?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	2.7
	Il Piano include analisi del contesto dettagliata (dotazioni, competenze, bisogni)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	2.8
	Il Piano definisce obiettivi SMART misurabili con KPI?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	N. obiettivi SMART: ___

	2.9
	Il Piano include un cronoprogramma operativo dettagliato con scadenze?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	2.10
	Il Piano prevede un sistema di monitoraggio e valutazione periodica?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	2.11
	È prevista una revisione annuale del Piano?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Ultima revisione: ___

	2.12
	Esiste un sistema di versionamento del Piano (tracciabilità modifiche)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Versione attuale: ___


TOTALE SEZIONE 2: /12 conformi ( %)

SEZIONE 3: CLASSIFICAZIONE E VALUTAZIONE RISCHI (10 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	3.1
	Tutti gli strumenti IA utilizzati sono classificati secondo le categorie AI Act (inaccettabile/alto/limitato/minimo)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	3.2
	Non vengono utilizzati sistemi a rischio inaccettabile (art. 5 AI Act)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	3.3
	Per sistemi a rischio alto (se presenti), sono implementate tutte le garanzie obbligatorie?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗ ☐ N/A
	

	3.4
	Esiste una metodologia documentata per la valutazione del rischio di nuovi strumenti?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Allegato B

	3.5
	Per ogni strumento autorizzato esiste una scheda di valutazione del rischio compilata?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	3.6
	Viene valutato il rischio di bias algoritmici e discriminazione?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	3.7
	Viene valutato l'impatto su categorie vulnerabili (BES, DSA, stranieri, disabili)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	3.8
	Esiste un registro degli incidenti/malfunzionamenti con strumenti IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	N. incidenti a.s.: ___

	3.9
	Per incidenti gravi esiste una procedura di gestione e reporting?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	3.10
	È stata effettuata una valutazione preliminare dell'impatto sui diritti fondamentali (FRIA) se richiesta?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗ ☐ N/A
	


TOTALE SEZIONE 3: /10 conformi ( %)

SEZIONE 4: FORMAZIONE AI LITERACY (10 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	4.1
	È stato predisposto un Piano di Formazione strutturato su almeno 3 livelli (Base/Intermedio/Avanzato)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	4.2
	La formazione AI Literacy Base (6h minimo) è obbligatoria per 100% del personale?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	4.3
	Almeno il 70% del personale ha completato la formazione Base entro giugno 2026?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	% formati: ___

	4.4
	Il 100% del personale ha completato la formazione Base entro dicembre 2026?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	% formati: ___

	4.5
	La formazione Base include contenuti su: normativa, rischi, etica, privacy?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	4.6
	Esiste una valutazione dell'apprendimento (quiz/test finale) per la formazione Base?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Soglia superamento: ___

	4.7
	Viene rilasciato attestato di partecipazione e superamento?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	4.8
	I membri del Gruppo Lavoro hanno ricevuto formazione avanzata specifica (15h)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	4.9
	È prevista formazione continua annuale per tutto il personale (min 3h/anno)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	4.10
	Esiste un sistema di tracciamento delle competenze acquisite dal personale?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Registro formazione


TOTALE SEZIONE 4: /10 conformi ( %)

SEZIONE 5: SUPERVISIONE UMANA E CONTROLLO (8 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	5.1
	È stabilito come principio che nessuna decisione significativa può essere presa esclusivamente da sistemi automatizzati?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	5.2
	Esiste una procedura documentata per la validazione degli output IA prima dell'utilizzo?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	5.3
	Il personale è formato su come validare criticamente gli output IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	5.4
	Le valutazioni degli studenti mantengono sempre supervisione umana finale del docente?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	5.5
	Non esistono processi di ammissione, bocciatura, orientamento vincolante gestiti automaticamente?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	5.6
	Gli studenti e le famiglie hanno diritto di contestare decisioni e richiedere revisione umana?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	5.7
	Esiste tracciabilità documentale della supervisione umana effettuata?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	5.8
	Il personale è consapevole della propria responsabilità finale sugli output IA utilizzati?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	


TOTALE SEZIONE 5: /8 conformi ( %)

SEZIONE 6: TRASPARENZA E COMUNICAZIONE (10 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	6.1
	Sul sito web istituzionale esiste una sezione dedicata "Intelligenza Artificiale" aggiornata?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	URL: ___

	6.2
	Il Piano IA completo è pubblicato e scaricabile?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	6.3
	La White List strumenti autorizzati è pubblicata e aggiornata in tempo reale?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	6.4
	La Black List strumenti vietati è pubblicata?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	6.5
	Sono pubblicate le informative privacy specifiche sull'uso dell'IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Allegati C, D

	6.6
	Sono disponibili FAQ (domande frequenti) comprensibili per famiglie e studenti?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	N. FAQ: ___

	6.7
	Sono stati organizzati incontri informativi per le famiglie (almeno 1 per ordine scuola)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Date: ___

	6.8
	Il personale dichiara esplicitamente quando utilizza IA per generare materiali?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	6.9
	I contenuti generati da IA sono etichettati/dichiarati come tali?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	6.10
	Esiste un canale di contatto dedicato per domande/dubbi delle famiglie sull'IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Email/sportello: ___


TOTALE SEZIONE 6: /10 conformi ( %)

SEZIONE 7: PROTEZIONE DATI E PRIVACY (GDPR) (15 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	7.1
	È stata redatta informativa privacy specifica per studenti/famiglie sull'uso IA (art. 13-14 GDPR)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Allegato C

	7.2
	È stata redatta informativa privacy specifica per personale docente/ATA sull'uso IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Allegato D

	7.3
	Le informative sono state effettivamente distribuite e ne è stata acquisita presa visione?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	7.4
	Il DPO è consultato obbligatoriamente per ogni nuovo strumento che tratta dati personali?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	7.5
	Esiste una sezione dedicata all'IA nel Registro Trattamenti (art. 30 GDPR)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	7.6
	Il Registro Trattamenti IA è aggiornato per ogni nuovo strumento autorizzato?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	7.7
	Viene applicato rigorosamente il principio di minimizzazione dei dati?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	7.8
	Si preferiscono strumenti che non richiedono dati personali o usano dati anonimi/aggregati?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	7.9
	Esiste divieto esplicito di inserire dati sensibili studenti in strumenti IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	7.10
	Il personale è stato formato specificamente sui divieti privacy uso IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	7.11
	Per strumenti ad alto rischio privacy, è stata effettuata DPIA (Data Protection Impact Assessment)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗ ☐ N/A
	

	7.12
	I contratti con fornitori IA includono clausole specifiche GDPR (art. 28)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	7.13
	Per trasferimenti extra-UE, esistono garanzie adeguate (SCC, certificazioni)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗ ☐ N/A
	

	7.14
	Esiste una procedura documentata per gestione data breach con IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	7.15
	Il DPO effettua audit annuale specifico su conformità privacy uso IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Ultimo audit: ___


TOTALE SEZIONE 7: /15 conformi ( %)

SEZIONE 8: SICUREZZA E PROTEZIONE DATI (8 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	8.1
	Sono implementate misure di crittografia dati (TLS, AES-256 o superiore)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	8.2
	Ogni membro del personale utilizza credenziali personali (no condivisione)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	8.3
	Esiste un sistema di controllo accessi basato su ruoli (RBAC)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	8.4
	Sono effettuati backup automatici regolari dei dati?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Frequenza: ___

	8.5
	I log delle attività con strumenti IA sono tracciati e conservati?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Periodo conservazione: ___

	8.6
	Gli aggiornamenti di sicurezza dei sistemi sono applicati tempestivamente?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	8.7
	Esiste un sistema antimalware/firewall attivo?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	8.8
	Sono effettuati test di vulnerabilità periodici (vulnerability assessment)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Ultimo test: ___


TOTALE SEZIONE 8: /8 conformi ( %)

SEZIONE 9: GESTIONE STRUMENTI E WHITE/BLACK LIST (8 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	9.1
	Esiste una White List ufficiale strumenti IA autorizzati pubblicata e accessibile?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	9.2
	La White List contiene tutte le informazioni obbligatorie per ogni strumento?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	9.3
	La White List è aggiornata entro 5 giorni da ogni nuova autorizzazione?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	9.4
	Esiste una Black List strumenti vietati pubblicata?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	9.5
	Il personale è tenuto a consultare la White List prima di utilizzare qualsiasi strumento?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	9.6
	L'utilizzo di strumenti non autorizzati è esplicitamente vietato e sanzionato?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	9.7
	Esiste un processo di revisione periodica degli strumenti autorizzati (almeno annuale)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	9.8
	Strumenti non più conformi o sicuri vengono tempestivamente rimossi dalla White List?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	


TOTALE SEZIONE 9: /8 conformi ( %)

SEZIONE 10: EQUITÀ, NON DISCRIMINAZIONE, INCLUSIONE (6 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	10.1
	Gli strumenti IA sono testati per rilevare potenziali bias algoritmici?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	10.2
	Viene valutato l'impatto differenziale su categorie vulnerabili (BES, DSA, stranieri, disabili)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	10.3
	L'IA è utilizzata prioritariamente per finalità inclusive (accessibilità, compensazione, supporto)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	10.4
	Nessuno studente è penalizzato per mancanza di accesso a dispositivi/connettività?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	10.5
	Sono disponibili dispositivi in comodato d'uso per studenti in difficoltà economica?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	N. dispositivi: ___

	10.6
	Il personale è formato su uso IA per ridurre (non amplificare) disuguaglianze?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	


TOTALE SEZIONE 10: /6 conformi ( %)

SEZIONE 11: MONITORAGGIO E VALUTAZIONE (10 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	11.1
	Esiste un sistema strutturato di KPI (Key Performance Indicators) per monitorare implementazione IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	N. KPI definiti: ___

	11.2
	I KPI coprono sia aspetti di processo (attività) che di impatto (risultati)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	11.3
	Esiste una dashboard KPI aggiornata almeno trimestralmente?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	11.4
	Vengono somministrati questionari di soddisfazione a studenti, famiglie, docenti (almeno annuali)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	11.5
	Il Gruppo Lavoro produce report trimestrali interni sullo stato implementazione?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	11.6
	Vengono prodotti report semestrali per Collegio Docenti e Consiglio d'Istituto?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	11.7
	Viene prodotto un report annuale pubblico per le famiglie e la comunità?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	11.8
	È effettuato almeno un audit interno annuale di conformità?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Ultimo audit: ___

	11.9
	Gli scostamenti significativi dai target attivano azioni correttive documentate?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	11.10
	Il Piano IA è sottoposto a revisione annuale con eventuale aggiornamento?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	Ultima revisione: ___


TOTALE SEZIONE 11: /10 conformi ( %)

SEZIONE 12: COINVOLGIMENTO COMUNITÀ EDUCANTE (4 elementi)
	N.
	Requisito
	Stato
	Note/Evidenze

	12.1
	Le famiglie sono state informate preventivamente sull'adozione dell'IA (assemblee, lettere)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	12.2
	Esiste un canale attivo per raccogliere feedback, domande e preoccupazioni delle famiglie?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	

	12.3
	Gli studenti partecipano a percorsi formativi su uso critico e consapevole dell'IA?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	% studenti formati: ___

	12.4
	È previsto almeno un evento annuale di apertura alla comunità sull'IA (Open Day IA, mostre)?
	☐ ✓ ☐ ⚠ ☐ ✗
	


TOTALE SEZIONE 12: /4 conformi ( %)

RIEPILOGO FINALE CONFORMITÀ
	Sezione
	Elementi conformi
	Totale elementi
	% Conformità


1. Governance e organizzazione | ___ | 15 | ___ %
2. Pianificazione e documentazione | ___ | 12 | ___ %
3. Classificazione e valutazione rischi | ___ | 10 | ___ %
4. Formazione AI Literacy | ___ | 10 | ___ %
5. Supervisione umana e controllo | ___ | 8 | ___ %
6. Trasparenza e comunicazione | ___ | 10 | ___ %
7. Protezione dati e privacy (GDPR) | ___ | 15 | ___ %
8. Sicurezza e protezione dati | ___ | 8 | ___ %
9. Gestione strumenti White/Black List | ___ | 8 | ___ %
10. Equità, non discriminazione, inclusione | ___ | 6 | ___ %
11. Monitoraggio e valutazione | ___ | 10 | ___ %
12. Coinvolgimento comunità educante | ___ | 4 | ___ %
TOTALE GENERALE | ___ | 102 | ___ %

VALUTAZIONE COMPLESSIVA
☐ PIENAMENTE CONFORME (≥95% - 97/102 elementi)
☐ CONFORME (85-94% - 87-96 elementi) - SOGLIA MINIMA OBBLIGATORIA
☐ PARZIALMENTE CONFORME (70-84% - 71-86 elementi) - AZIONI CORRETTIVE URGENTI
☐ NON CONFORME (<70% - <71 elementi) - CRITICITÀ GRAVE

ELEMENTI CRITICI NON CONFORMI
[Elencare tutti gli elementi con ✗ o ⚠ particolarmente gravi]
	N.
	Requisito
	Criticità
	Azione correttiva
	Responsabile
	Scadenza

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



PIANO AZIONI CORRETTIVE
Per ogni elemento non conforme o parzialmente conforme, definire:
[bookmark: _heading=h.enjqsy66vv6y]Elemento ___ : [Titolo requisito]
Criticità rilevata: [Descrizione sintetica problema]
Azione correttiva: [Cosa verrà fatto per raggiungere conformità]
Responsabile: [Nome e ruolo]
Risorse necessarie: [Budget, ore, strumenti]
Scadenza

DICHIARAZIONE DI CONFORMITÀ
Il sottoscritto Dirigente Scolastico, sulla base della presente checklist e della documentazione allegata:
☐ DICHIARA la conformità dell'Istituto al Regolamento UE 2024/1689 (AI Act) e alla normativa nazionale con livello ≥85%
☐ SI IMPEGNA ad attuare il Piano di Azioni Correttive per gli elementi non conformi entro le scadenze indicate
☐ SI IMPEGNA a ripetere l'autovalutazione con cadenza semestrale fino al raggiungimento conformità totale
Data compilazione checklist: ____ / ____ / ________
Il Dirigente Scolastico
[Nome e Cognome]
Firma: _________________________________________
Timbro dell'Istituto

VALIDAZIONE DPO
Il sottoscritto Responsabile della Protezione dei Dati:
☐ HA VERIFICATO la conformità della sezione 7 (Protezione dati e privacy)
☐ CONFERMA l'adeguatezza delle misure privacy adottate
☐ SEGNALA le seguenti criticità: [_______________________________]
Data: ____ / ____ / ________
Il DPO
[Nome/Ente]
Firma: _________________________________________

ALLEGATI ALLA CHECKLIST
· Verbali Gruppo Lavoro IA
· Decreti e Atti di nomina
· Piano d'Istituto IA completo
· Registro strumenti IA (White List)
· Registro Trattamenti GDPR (sezione IA)
· Attestati formazione personale
· Report audit interno
· Relazione DPO
· Evidenze documentali specifiche

CONSERVAZIONE
La presente checklist, compilata e firmata, viene conservata:
· Archivio digitale: [percorso/cartella]
· Archivio cartaceo: [ubicazione]
· Periodo conservazione: 10 anni
· Accessibilità: DS, DPO, Gruppo Lavoro IA, organi controllo
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