
 

Allegato 2 

 
Il presente modulo dovrà essere consegnato al Coordinatore all’Emergenza, che provvederà a 

recapitarlo, unitamente alla relazione di plesso, al Dirigente Scolastico. 

 

DATA  ora di inizio  ore fine___________ 

 

 

Plesso di: Classe: 

Numero alunni presenti: ______ 
Altro personale presente:_____ 
Specificare numero e tipologia 

Totale persone evacuate: 

 

Tipologia 
persone 

TEMPO necessario al raggiungimento del 
luogo di raccolta 

(percorso: aula - uscita di emergenza - 
punto di raccolta) 

Eventuali annotazioni 

Classe intera   

Eventuali 
alunni singoli 

  

Personale di 
assistenza 

  

Eventuali 
visitatori 
presenti 

  

 

 

 

 

 

DATI PROVA DI EVACUAZIONE (a cura di ogni singolo docente di classe) 

Numero alunni dispersi che non hanno raggiunto il luogo sicuro indicato: 

Firma del docente presente in classe 



 
 

SCUOLA  .......................................................................................................................................... 
 

CLASSE............................................................................................................................................ 
 

N. ALUNNI PRESENTI .................................................................................................................. 
 

N. ALUNNI EVACUATI ................................................................................................................. 
 

EVENTUALI FERITI (segnalazione nominativa) 

 
........................................................................................................................................................... 

 
........................................................................................................................................................... 

 
EVENTUALI DISPERSI (segnalazione nominativa) 

 
........................................................................................................................................................................ 

 
................................................................................................................................................................... 

 
ALTRE COMUNICAZIONI: ........................................................................................................... 

 
.......................................................................................................................................................... 

 
.......................................................................................................................................................... 

 
.......................................................................................................................................................... 

 

 
LA CLASSE E’ ARRIVATA PRESSO IL LUOGO DI RACCOLTA STABILITO? 

 
SI NO  ALTROVE ....................................................................................... 

 
 

FIRMA DEL DOCENTE ....................................................................................................... 

 

MODULO DI EVACUAZIONE (da inserire all’interno del registro di classe se non presente e compilare a 
cura di ogni singolo docente) 


