Al Dirigente Scolastico
    Convitto Naz.le di Stato “T.Campanella”
Via Aschenez, 180 
89125 Reggio Calabria
OGGETTO: dichiarazione presa visione foglio informativo piano di emergenza
Il/La   sottoscritto/a  ____________________________________________________,   nato/a ___
  ________________________    il   _____________________________________  residente       a

______________________________  in Via  ___________________________________________ 
N. Civico______,      in qualità di:

· Docente/educatore            
· personale ATA 
DICHIARA

di aver preso visione del Foglio Informativo relativo al Piano di Emergenza dell’Istituzione Scolastica e di essere stato/a informato/a sulle principali procedure da adottare in caso di emergenza.
Dichiara, in particolare, di aver preso conoscenza:

· delle norme generali di comportamento da osservare in caso di emergenza;

· delle procedure di evacuazione dell’edificio;

· delle vie di esodo e dei punti di raccolta;

· delle modalità di segnalazione e gestione delle situazioni di emergenza;

· delle disposizioni impartite dal personale incaricato della gestione delle emergenze.

Il/La sottoscritto/a si impegna a rispettare le indicazioni contenute nel Piano di Emergenza e nel relativo Foglio Informativo, nonché le disposizioni impartite dall’Istituzione scolastica e dagli addetti alla gestione delle emergenze.

Reggio Calabria ________________




FIRMA









_________________________________

