
Modulo Evacuazione
I.C. Giovanni XXIII di Soncino - Plesso di …………………………

Scheda Verifica dispersi di Classe (a cura dell'Insegnante)

CLASSE/AULA

DOCENTI PRESENTI

ALUNNI REGISTRO

ALUNNI PRESENTI

ALUNNI EVACUATI

ALUNNI DISPERSI

DOCENTI DISPERSI

PERSONE FERITE LIEVI

PERSONE FERITE GRAVI

NOTE DI RILIEVO:

DATA________________ FIRMA DOCENTE_____________

MINISTERO DELL’ISTRUZIONE E DEL MERITO
ISTITUTO COMPRENSIVO “GIOVANNI XXIII”

Via Francesco Galantino, 36 – 26029 Soncino (CR)
Tel. 0374 85639 – Fax 0374 83585 – C.F. 92006620196

E-mail: cric811005@istruzione.it Codice Univoco Ufficio UF3JEX



Scheda Verifica dispersi Intera Struttura (a cura del Responsabile)

Insegnanti Alunni
Collaboratori
scolastici

Altro Personale

Genitori,
manutentori etc

TOTALE

Somma N° Dispersi

Somma N° Feriti Lievi

Somma N° Feriti Gravi

□ Prova di Evacuazione.□ Nube Tossica. □ Emergenza Sanitaria. □ Fuga di gas.

□ Alluvione. □ Incendio. □ Terremoto. Segnale di allarme: _

□ Altra situazione Reale: _____________________________ __

Note di rilievo: _________________________________________________________________

Tempo massimo di evacuazione (dal suono dell'allarme):

Consegne per la protezione Civile: ___________________________________________________

DATA__________________ FIRMA_______________________________________


