Istituto di Istruzione Superiore “J. M. KEYNES” 

di Castel Maggiore (Bo)
MODULO DI EVACUAZIONE
DATA EVACUAZIONE ________________
1.  CLASSE
______________________________________

2. ALLIEVI TOTALI DELLA CLASSE
N._______

3.  ALLIEVI PRESENTI OGGI IN CLASSE
N. _____
4.  ALLIEVI EVACUATI E

PRESENTI IN AREA DI RACCOLTA 
N. ______
5.  N. ____ ALLIEVI FERITI PRESENTI 

NELL'AREA DI RACCOLTA  (nome + cognome)_______________________
__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

6.  N. ____ ALLIEVI DISPERSI NON PRESENTI 

NELL'AREA DI RACCOLTA (nome + cognome)__________________________

____________________________________________________________________
____________________________________________________________________

7.  AREA DI RACCOLTA (barrare l'area di raccolta) 

8. PROBLEMI RISCONTRATI DURANTE L'ESODO
______________________________________________________

______________________________________________________

______________________________________________________

______________________________________________________
   FIRMA ALUNNO CHIUDIFILA                                      FIRMA DOCENTE

_______________________________


_______________________
Fronte 


Ingresso





Retro Bondanello








