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Relazione n.  ____________________________

Operatore ____________________________

Data  ____________________________

Dichiarazione di igienizzazione ambientale

Ai sensi della Legge n. 82 del 25 gennaio 1994 e del Decreto del Ministro dell’industria n. 247 del 1997

Visto il Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il contrasto e il contenimento della 
diffusione del virus Covid-19 negli ambienti di lavoro del 24 aprile 2020

Visto il Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 17 maggio 2020

Visto il Rapporto n. 5 dell’Istituto Superiore di Sanità del 21 aprile 2020

Si rilascia la seguente Dichiarazione di igienizzazione ambientale, nelle specifiche tecniche sotto 
riportate.

Descrizione del tipo di intervento

Cliente Nominativo (o Ragione sociale) __________________________________________________

Indirizzo _________________________________________________________ N. _________

Comune ______________________________________ CAP _____________ Prov. _______

Telefono _________________________________ Email ______________________________

Tipologia di intervento Igienizzazione ambientale

Igienizzazione degli impianti (di aereazione, di condizionamento, ...)

Luoghi di intervento Locali d’impresa

Abitazione civile
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Igienizzazione ambientale

Numero di ambienti igienizzati _____________________________

Superficie complessiva trattata ______________________   m2

Note descrittive degli ambienti _______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________

Interventi effettuati

Note descrittive sui trattamenti _______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________

Se non eseguita, sbarrare l’intera pagina.

Pulizia generale
Prodotti utilizzati: _________________________________________

Nebulizzazione di prodotti igienizzanti tramite PureZone Machine
Prodotti nebulizzati: ______________________________________

Nebulizzazione di prodotti igienizzanti tramite altri macchinari
Prodotti nebulizzati: ______________________________________

Trattamento con Ozono attraverso generatore OZZY

Trattamento con Ozono attraverso altri macchinari 

Altro (specificare) _________________________________________
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Igienizzazione degli impianti

Numero di impianti igienizzati

Numero complessivo delle unità igienizzate ____________________

Note descrittive degli impianti _______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________

Interventi effettuati Pulizia generale
Prodotti utilizzati: _________________________________________

Nebulizzazione di prodotti igienizzanti tramite PureZone Machine
Prodotti nebulizzati: _______________________________________

Nebulizzazione di prodotti igienizzanti tramite altri macchinari
Prodotti nebulizzati: _______________________________________

Pulizia dei componenti
Prodotti utilizzati: _________________________________________

Pulizia o sostituzione dei filtri
Prodotti utilizzati: _________________________________________

Altro (specificare) _________________________________________

Se non eseguita, sbarrare l’intera pagina.

____________________

Unità 1
     UI          UE
Marca ________________
Mod. o S/N  ___________
Ubicazione ____________
______________________

Dettagli degli impianti

Unità 2
     UI          UE
Marca ________________
Mod. o S/N  ___________
Ubicazione ____________
______________________

Unità 3
     UI          UE
Marca ________________
Mod. o S/N  ___________
Ubicazione ____________
______________________

Unità 4
     UI          UE
Marca ________________
Mod. o S/N  ___________
Ubicazione ____________
______________________

Unità 5
     UI          UE
Marca ________________
Mod. o S/N  ___________
Ubicazione ____________
______________________

Unità 6
     UI          UE
Marca ________________
Mod. o S/N  ___________
Ubicazione ____________
______________________

Unità 7
     UI          UE
Marca ________________
Mod. o S/N  ___________
Ubicazione ____________
______________________

Unità 8
     UI          UE
Marca ________________
Mod. o S/N  ___________
Ubicazione ____________
______________________

Note descrittive sui trattamenti _______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________
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Altre note sui trattamenti ___________________________________________________________

___________________________________________________________

___________________________________________________________

___________________________________________________________

___________________________________________________________

___________________________________________________________

Data dell’esecuzione del servizio ________________________________________________

Ore totali per l’esecuzione del servizio ____________________

Firma dell’esecutore
________________________________________________

Informazioni finali

Scansiona qui per altre info
o per scaricare questo modulo 

in formato digitale


