MODULO DI EVACUAZIONE

(collocare in ogni locale con presenza di persone)

EDIFICIO:

CLASSE

PIANO

PUNTO DI RACCOLTA

ALUNNI:

PRESENTI IN AULA N°

EVACUATI N°

DISPERSI (coghome, nome)

FERITI (cognome, nome)

AGGREGATI (alunni, personale, genitori, esterni)
DATA NOME LEGGIBILE DEL DOCENTE

o\
FIRMA:
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