—— MARCHE ——

Allegato 5

AUTORIZZAZIONE APERTURA
REGISTRO DI EMERGENZA

ANNO

Registrazione di emergenza n. *

(iniziale per evento)

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO PROTOCOLLO
AUTORIZZA

ciascuna Unita operativa abilitata all’utilizzo del Sistema di Protocollo Informatico alla
apertura del registro di emergenza per la seguente causa di interruzione del Sistema di

Protocollo Informatico:

Data di inizio dell’interruzione: (gg/mm/aaaa)

Ora dell’evento: (hh:mm)

Annotazioni:

*Formato della segnatura di registrazione di emergenza:

REAST-PU-codice di Struttura-n. registrazione di emergenza -data di registrazione
dove: REAST-PU sta ad indicare “registrazione di emergenza per ’AOO AST-PU” ed €& presente in tutte le segnature di protocollo di
emergenza, il codice della Struttura € I'acronimo della corrispondente Unita Operativa in Paleo, il numero di protocollo & il numero
progressivo composto da 7 cifre numeriche che identifica ciascuna registrazione di protocollo di emergenza effettuata dalla Unita
Operative e la data di registrazione & in formato gg/mm/aaaa.
Es. REAST-PU-AAGG-0000001-06/01/2025

Il Responsabile del Servizio Protocollo




		2025-06-30T12:01:22+0200
	ERIKA EUSEBI


		2025-06-30T12:03:53+0200
	EMANUELA RAHO


		contact.03
	2025-06-30T13:02:56+0200
	location.03
	MATTEO BIRASCHI
	reason.03


		contact.04
	2025-06-30T13:05:06+0200
	location.04
	EDOARDO BERSELLI
	reason.04


		contact.05
	2025-06-30T13:07:22+0200
	location.05
	Nazzareno Firmani
	reason.05


		contact.06
	2025-06-30T13:09:48+0200
	location.06
	ALBERTO CARELLI
	reason.06




