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D.L.: Ph.D. Alessia Bianco R.S.P.P.: Arch. Alessandro Gallo 
Firma autografa sostituita a mezzo stampa Firma autografa sostituita a mezzo stampa 

ai sensi e per gli effetti dell’art. 3 c. 2 D. Lgsn. 39/93 ai sensi e per gli effetti dell’art. 3 c. 2 D. Lgs n. 39/93 



 
 

 
DOCENTI CLASSI - STUDENTI ISTITUTO GENITORI 

X registro comunicati  trascritto libretto personale  Xalbo   copia rappresentanti genitori 
firme per presa visione  Xlettura  per classi interessate  Xsito web  albo genitori 
 X trascritto registro classe copia classi interessate .  
 firme per presa consegna   una copia per studente   

 

 

 

 

I docenti, in caso di evacuazione, compileranno il seguente modulo  

e lo invieranno entro 24 ore dall’evento 

all’indirizzo email istituzionale della scuola: LIIS00700R@ISTRUZIONE.IT 

con il seguente oggetto: ModuloEvacuazione_Data_Classe_Docente 
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