ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE - TERRANOVA DA SIBARI
(¢s)
C.F. 94006030780 - C.M. CSIC842008
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PROVA DI EVACUAZIONE GENERALE (tutte le classi/sezioni)

Scuola di
CLASSE
VERBALE
In data dalle ore alle ore

si sono svolte le prove di evacuazione dall’edificio scolastico

La prova ha interessato tutte le classi. Prima dell’evacuazione, gli alunni si sono esercitati nelle
procedure di autoprotezione da eseguire in caso di terremoto.

Eventuali osservazioni, note e iniziative intraprese

VERIFICA DELL’EVACUAZIONE

s no
All’interno delle aule la disposizione dei banchi o la presenza di dotazioni degli alunni (borse, libri, 0 [
...) ha determinato difficolta nell’uscita dal locale?
Lungo i percorsi per raggiungere le uscite di sicurezza si sono verificate situazioni che hanno 0 [
determinato difficolta nell’evacuazione, ovvero é stata riscontrata la presenza di ostacoli?
Tutte le classi hanno udito il segnale di allarme? (] []
Le persone presenti hanno adempiuto agli incarichi assegnati? (] []
La segnaletica di sicurezza che indica i presidi di sicurezza ed i percorsi per raggiungere le uscite 0 0O
di sicurezza risulta facilmente visibile?
Il punto di raccolta esterno € stato raggiunto senza difficolta? (] [
Tempo impiegato per |’evacuazione della scuola (] [
Tempo impiegato per ’evacuazione di tutta la scuola Tempq rllgvato Tempo .calc'olato

(minuti) (minuti)

PIANO TERRA
PRIMO PIANO

L’operatore che ha effettuato il controllo

data
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PROVA DI EVACUAZIONE GENERALE (tutte le classi/sezioni)

Scuola di
CLASSE
INCARICHI
INCARICO NOMINATIVO NOTE
APRI FILA
CHIUDI FILA
DOCENTE

L’operatore che ha effettuato il controllo

data
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