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VERBALE PROVA DI EMERGENZA ED EVACUAZIONE


Il giorno ………………………. alle ore …………, presso la sede centrale/succursale, il RSPP Dott. ………………………… in qualità di Preposto-Coordinatore Squadre dell’I.I.S. G. Siani di Napoli ha effettuato la prova di emergenza ed evacuazione in ottemperanza all’obbligo di applicazione del Piano d’Emergenza, D.M. 10/03/98, D.Lgs. 81/08.

	Prova effettuata
	Esito della prova

	· con preavviso per tutti gli occupanti
· con preavviso al personale
· con preavviso nell’ordine di minuti
· a sorpresa
	· insufficiente
· sufficiente
· adeguato al livello richiesto
· ottimale



Gli addetti all’emergenza hanno messo in atto le seguenti procedure:
deciso l’ordine di evacuazione; diffuso l’ordine di evacuazione; guidato i presenti verso il punto di raccolta esterno; usciti per ultimi dopo essersi accertati che nessuno fosse rimasto all’interno; interrotto o simulato l’interruzione di energia elettrica e gas.

Si ricorda che in caso di prova di evacuazione non vengono allertate le forze pubbliche.

Tempo impiegato per l’evacuazione dell’edificio: 			____________________________
Tempo impiegato per il raggiungimento del punto di raccolta:		____________________________
Vie di esodo disponibili o percorribili: 					____________________________

Eventuali ulteriori osservazioni:
____________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________


	N. alunni coinvolti: _______
	N. unità di personale: _______
	Altri: __________




Preposto-Coordinatore Squadre

_________________________
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