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ANEXO 17
CEDULA DE EVALUACION DE SIMULACROS

DATOS DEL INMUEBLE

Unidad Administrativa:  ________________________________________________________________
Domicilio:   __________________________________________________________________________
Delegación: _____________________________________ C.P.  ___________________________
Teléfonos: ______________________________________ EMAIL.  ________________________________
Uso del Inmueble:  ___________________________________________________________
No. de Pisos: ______ No. de escaleras de servicio: ________ ¿Escaleras de Emergencia? ______
¿Cuenta con sótano? _________ ¿Cuenta con estacionamiento? _______ ¿Capacidad? ____________
Nombre del Responsable del Inmueble: __________________ Cargo: _________________________

POBLACIÓN

Población Fija _____________________   Población Flotante: _________________________________
No. total de personal que participó: ____________________________No. discapacitados participantes: ____
Comportamiento de los participantes: _________________________________

TIPO E HIPOTESIS DEL SIMULACRO

Hipótesis planteada: ___________________________________
Desalojo Total: _________________ Desalojo parcial: ________________ En que pisos: __________
Sin previo aviso: ________________________________ Con precio aviso: __________________

DESARROLLO DEL SIMULACRO

Hora de inicio: _____________ Hora que finaliza: __________ Duración del Simulacro:  ________________
Del Día ___________________________________  Duración del desalojo:   __________________ ______________________________________________________________________________________  Tipo de sistema de alertamiento utilizado: _____________________________________________________
¿Hubo respuesta inmediata a la señal de alerta?: _______________________________________________.
¿La identificación de los Coordinadores, Jefes de Piso y Brigadistas es fácil?: ________________________
¿Qué equipo de seguridad se utilizó en el simulacro?: ________________
¿Cuenta con señalización?:     ________________ ¿De qué tipo?: __________________________________
¿La señalización existente es adecuada?: ______ ¿Las rutas de evacuación son identificables? __________
¿Se encontraron obstáculos en las rutas de evacuación?: _____________________________________






¿La zona de seguridad es de fácil acceso?: _________ ¿Con espacio suficiente?: _________________
Según el escenario planteado, ¿Hubo muertos o heridos?: ____________________________________
¿Qué tipo de apoyo externo se tuvo?: ______________________________________________________
¿Cuál fue el comportamiento de los Brigadistas?: ___________________________________________

¿Se realizó reunión de evaluación?: __________________________________________________________
¿Qué autoridades presenciaron el simulacro?: ________________________________________________






COMENTARIOS

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
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EVALUADOR



NOMBRE Y FIRMA

	

RESPONSABLE DEL INMUEBLE



NOMBRE Y FIRMA
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