PIANO DI EVACUAZIONE DEL CAMPEGGIO MOBILE ESTIVO ORGANIZZATO DAL GRUPPO ______________________________________________________________________

DATI STRUTTURA:

	ubicazione – località
	

	periodo
	

	numero partecipanti
	

	numero tende
	

	proprietario terreno
	

	particelle fondiarie c.c. Pinzolo
	

	superficie complessiva occupata
	

	esiste casa di appoggio
	


RESPONSABILE:

	cognome
	

	nome
	

	data di nascita
	

	indirizzo domicilio
	

	recapiti telefonici
	Tel.                                         Cell. 


ALTRA PERSONA SOSTITUTA DEL RESPONSABILE:

	cognome
	

	nome
	

	data di nascita
	

	indirizzo domicilio
	

	recapiti telefonici
	Tel.                                         Cell. 


In pendenza di stati d’allerta per pericolo di alluvionamenti segnalati dalla protezione civile della Provincia Autonoma di Trento, il campeggio verrà evacuato secondo il seguente piano:

TEMPI – dall’allarme in atto ed entro il massimo di ore ____ tutte le persone saranno trasferite presso_________________________________________________________________

MEZZI - per l’eventuale intervento di evacuazione disponiamo dei seguenti e idonei veicoli: 

_______________________________________________________________________________

DESCRIZIONE DELLE MISURE PER LA MESSA IN SICUREZZA DELLE PERSONE E DELLE STRUTTURE:

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

data ______________            IL RESPONSABILE ______________________________________ 

