All. C.1

SCHEDA DI SEGNALAZIONE (ANCHE TELEFONICA) DELL’EVENTO DA PARTE
DEL GESTORE DELL'IMPIANTO DI STOCCAGGIO E TRATTAMENTO DEI RIFIUTI

Stabilimento /Impianto Ubicazione

COMUNICAZIONE DI: PREALLARME ALLARME/EMERGENZA

PER UN EVENTO INCIDENTALE VISIBILE E/O RUMOROSO
VERSO L’ESTERNO SENZA/CON POTENZIALE EVOLUZIONE

ENTE/STRUTTURA (nel Tel/Fax PEC / MAIL
seguente ordine di priorita)
1 | Numero unico emergenza 112
2 | Prefettura di Forli-Cesena.... 0543 719111 (h.24)
3 Comunedi ............ Forli... 0543 712100 - 3281504052
4 | Comando VVF di
............... Eorli-:Cesena 115-0543 410855
Questura di .. Forli-Cesena 112 - 9543 719111
6 | ARPA ....... Forli-Cesena ... 0543 451411
7 |ASL.............. Farli........ 118 - 0543 731111
Si comunica che in data...........oooiiii, , alle OI€...covvnnnnn ,
TS B 1110 o 111 T sito in
............... EXV 11013 Va2 11 R RO
come da atto (indicare rif.t0 AULOTIZZATIVO) .....iviirt ittt ettt e et e e et e e re e e e aneaeiens

Si ¢ verificato il seguente evento incidentale:

(O INCENDIO

(O ESPLOSIONE - EMISSIONE IN AMBIENTE DI LAVORO

(O EMISSIONE INCONTROLLATA DA CAMINO

(O CONTAMINAZIONE DEL SUOLO

(O CONTAMINAZIONE DI ACQUA

O ALTRO .....ooooiiiiiiiiiiiei e,
SENZA CON POSSIBILE PEGGIORAMENTO DELLE CONDIZIONI DI SICUREZZA
ANCHE ATT ESTERNO
CONDIZIONI METEO: VENTO DA.........ccooeeiiiiiiiniiinn. VELOCITA’ ...t
RIFIUTI ¢ SOSTANZE COINVOLTE NELL’EVENTO: ......ccuuiiiiiiierienieeieeeeaiessessesiessesisessseseesenes
RESPONSABILE DI TURNO . ....cciiiiiiiiiiiiiiiiiiii ittt
TELEFONO N. ...oiiiiiiiiiiiiiii FAX oot

E' STATO ATTIVATO IL PIANO DI EMERGENZA INTERNA.
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