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DICHIARAZIONE DI CORRETTA POSA IN OPERA DEI MATERIALI CLASSIFICATI 
AI FINI DELLA REAZIONE AL FUOCO (COMPRESI I PRODOTTI VERNICIANTI IGNIFUGHI 
DI CUI AL D.M. 6.3.92), DELLE PORTE ED ALTRI ELEMENTI DI CHIUSURA E DEI 
PRODOTTI CON FUNZIONE DI COMPARTIMENTAZIONE CLASSIFICATI AI FINI 
DELLA RESISTENZA AL FUOCO  

(punti 2.1 e 2.2 dell’Allegato II del D.M. 4 maggio  1998) 
 

Il sottoscritto installatore Bado  Maria Teresa  
 cognome nome 

domiciliato in Via Pelosa 137/b  35030 Selvazzano Dentro(PD) 
 via – piazza n. civico c.a.p. comune 

Padova 049/8987111 C.F.: BDAMTR65L63G224C 
provincia telefono Codice fiscale della persona fisica  

nella sua qualità di Legale rappresentante 
 titolare, legale rappresentante, amministratore, etc. 

della  impresa Electrix Tecnologie Sbarrafuoco srl 
 ragione  sociale ditta, impresa, ente, società 

con sede in  Via Meucci 6 35030 
 via – piazza n. civico c.a.p. 

Selvazzano  Padova  049/8987111  
comune provincia telefono 

avendo eseguito i lavori di:  (descrizione sintetica)  
Anno descrizione 

2013 Posa in opera di EF CoverT su attraversamenti EI120 di tubazioni metalli-
che con o senza coibente a parete 

Anno descrizione 

2013 
Posa in opera di profili in cartongesso e stucchi EI90 su serrande taglia-
fuoco WK45 della MP3 a parete 

Anno descrizione 

2013 Posa in opera di Strisce EFSE EI120 su tubazioni plastiche a soletta 
Anno descrizione 

2013 Posa in opera di Strisce EFR150-2 EI90 su tubazioni in rame a parete 
   Anno descrizione 

2013 Posa del doppio pannello EPC150E EI120 su passerelle elettriche con cavi a 
parete 

Anno descrizione 

2013 Posa in opera di Sleeve EI120 per corrugati multipli con cavo elettrico a 
parete 

Anno  descrizione 

2013 Posa in opera di Sleeve EI120 per tubazioni commbustibili a parete 
Anno descrizione 

  

per l’edificio Ospedale di Padova –Medicina Nucleare 
 identificazione dell’edificio, complesso etc. 

Piani: Terra 
piano, locale, e quanto altro necessario per una corretta individuazione 

sito in  Via Giustiniani 01 35100 
 via – piazza n. civico c.a.p. 

Padova Padova  
comune provincia telefono 

di proprietà di Azienda Ospedaliera di Padova 
 ditta, società, ente, impresa, etc. 

con sede in  Via Giustiniani 01 35100 
 via – piazza n. civico c.a.p. 

Padova PD  
comune provincia telefono 

per i prodotti e/o materiali dal sottoscritto installati  
 
 
 
 
 

Rif. Pratica VV.F. n. 
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DICHIARA LA CORRETTA POSA IN OPERA 
secondo quanto previsto dal fornitore/produttore e secondo le procedure da questo fornite*.  

Per una puntuale individuazione dei singoli prodotti e/o materiali dal sottoscritto posti in opera si unisce, sul retro della 
presente dichiarazione, l’elenco con i riferimenti per l’individuazione, insieme alle dichiarazioni di conformità del for-
nitore/produttore ed alle omologazioni o, in assenza di queste, del rapporto di prova **.  

*Si rammenta che le procedure debbono essere indicate dal fornitore/produttore in conformità alle omologazioni e/o 
prove di laboratorio. 
 **Certificato di prova per i prodotti classificati ai fini della reazione al fuoco ai sensi dell’articolo 10 del D.M. 26/6/1984. 

 
19/09/2013    

Data  Firma installatore 

 
 
 

                            ELENCO E DESCRIZIONE DEI PRODOTTI/MATERIALI   
PER I QUALI SI DICHIARA LA CORRETTA POSA IN OPERA 

(barrare le casel le corr ispondent i  ad una del le due possib i l i tà  omologazione o rapporto d i  prova)  

 

1 Protett ivo EF CoverT posato a parete  
Riv. pavimento, pareti, soffitto, elementi suscettibili di prendere fuoco su entrambe le facce, porte, finestre, serrande, sipari, vernici ignifughe, prodotti con funzione di compartimentazione 

Posato a parete su tubazioni metal l iche con e/o sen za coibente come 
da rapport i  al legati.  
 
Dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Electrix Tecnologie Sbarrafuoco srl  
proseguono dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Via Meucci 6 35030 Selvazzano D. PD 
Via - piazza  n. civico      c.a.p. comune provincia 

      EI 120 Passaggi al piano terra- Area Medicina  Nucleare 
Classe di reazio-

ne   
R-RE-REI e n° 
identificativo 

luogo di installazione (locale etc.) 

Vedi tabella “Mappatura Ospedale di Padova” allegat a  
proseguono dati sul luogo di installazione 

per il prodotto/materiale allega dichiarazione di conformità a firma del fornitore su mod. DICH.CONF.; inoltre:   

  allega omologazione prototipo 
  attesta di aver consegnato il rapporto di prova** al titolare che lo ha trattenuto per eventuali controlli e ne for-

nisce gli estremi: R.Class. CSI1685FR (parete) e R.Class. IG308725/3577FR 
 
 
 
 

2 Listel l i  cartongesso e stucco su serrande WK45 posa to a parete  
Riv. pavimento, pareti, soffitto, elementi suscettibili di prendere fuoco su entrambe le facce, porte, finestre, serrande, sipari, vernici ignifughe, prodotti con funzione di compartimentazione 

Posato a parete per tamponare foro muro attraversan te serrande ta-
gl iafuoco di costruzione MP3. 
 
Dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Electrix Tecnologie Sbarrafuoco srl 
proseguono dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Via Meucci 6 35030 Selvazzano D. PD 
Via - piazza  n. civico      c.a.p. comune provincia 

      EI 90 Passaggi al piano terra- Area Medicina Nucleare 
Classe di reazio-

ne   
R-RE-REI e n° 
identificativo 

luogo di installazione (locale etc.) 

Vedi tabella “Mappatura Ospedale di Padova” allegat a 
proseguono dati sul luogo di installazione 

per il prodotto/materiale allega dichiarazione di conformità a firma del fornitore su mod. DICH.CONF.; inoltre:   

  allega omologazione prototipo 
  attesta di aver consegnato il rapporto di prova** al titolare che lo ha trattenuto per eventuali controlli e ne for-

nisce gli estremi: Rapp Prova MP3 
 
 
 
 

3 Striscia EFSE + Mastice EF AC180 posato a soletta  
Riv. pavimento, pareti, soffitto, elementi suscettibili di prendere fuoco su entrambe le facce, porte, finestre, serrande, sipari, vernici ignifughe, prodotti con funzione di compartimentazione 
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Posato a soletta per tamponare foro muro dedicato d i attraversamen-
to tubazioni plastiche. 
 
Dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Electrix Tecnologie Sbarrafuoco srl 
proseguono dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Via Meucci 6 35030 Selvazzano D. PD 
Via - piazza  n. civico      c.a.p. comune provincia 

      EI 120 Passaggi al piano terra- Area Medicina  Nucleare 
Classe di reazio-

ne   
R-RE-REI e n° 
identificativo 

luogo di installazione (locale etc.) 

Vedi tabella “Mappatura Ospedale di Padova” allegat a 
proseguono dati sul luogo di installazione 

per il prodotto/materiale allega dichiarazione di conformità a firma del fornitore su mod. DICH.CONF.; inoltre:   

  allega omologazione prototipo 
  attesta di aver consegnato il rapporto di prova** al titolare che lo ha trattenuto per eventuali controlli e ne for-

nisce gli estremi: R.Prova CSI1687FR (soletta) 
 
 
 
 
 
 
 

4 Doppio pannello EPC150E + Mastice EF AC180 a parete  
Riv. pavimento, pareti, soffitto, elementi suscettibili di prendere fuoco su entrambe le facce, porte, finestre, serrande, sipari, vernici ignifughe, prodotti con funzione di compartimentazione 

Posato a parete per tamponare foro muro dedicato di attraversamento  
passerel le elettr iche con cavi. 
 
Dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Electrix Tecnologie Sbarrafuoco srl 
proseguono dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Via Meucci 6 35030 Selvazzano D. PD 
Via - piazza  n. civico      c.a.p. comune provincia 

      EI 120 Passaggi al piano terra- Area Medicina  Nucleare 
Classe di reazio-

ne   
R-RE-REI e n° 
identificativo 

luogo di installazione (locale etc.) 

Vedi tabella “Mappatura Ospedale di Padova” allegat a 
proseguono dati sul luogo di installazione 

per il prodotto/materiale allega dichiarazione di conformità a firma del fornitore su mod. DICH.CONF.; inoltre:   

  allega omologazione prototipo 
  attesta di aver consegnato il rapporto di prova** al titolare che lo ha trattenuto per eventuali controlli e ne for-

nisce gli estremi: R.Prova CSI1684 e CSI1685 (parete)  
 
 
 
 

5 Protett ivo Sleeve(parete)  
Riv. pavimento, pareti, soffitto, elementi suscettibili di prendere fuoco su entrambe le facce, porte, finestre, serrande, sipari, vernici ignifughe, prodotti con funzione di compartimentazione 

Posato a protezione di servizi elettr ici a parete  
 
Dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Electrix Tecnologie Sbarrafuoco srl  
proseguono dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Via Meucci 6 35030 Selvazzano D. PD 
Via - piazza  n. civico      c.a.p. comune provincia 

      EI 120 Passaggi al piano terra- Area Medicina  Nucleare 
Classe di reazio-

ne   
R-RE-REI e n° 
identificativo 

luogo di installazione (locale etc.) 

Vedi tabella “Mappatura Ospedale di Padova” allegat a 
proseguono dati sul luogo di installazione 

per il prodotto/materiale allega dichiarazione di conformità a firma del fornitore su mod. DICH.CONF.; inoltre:   

  allega omologazione prototipo 
  attesta di aver consegnato il rapporto di prova** al titolare che lo ha trattenuto per eventuali controlli e ne for-

nisce gli estremi: R.Class. IG 308091/3564 (parete) 
 
 
 
 

6 Striscia EFR150-2 + Mastice EF AC180 a parete  
Riv. pavimento, pareti, soffitto, elementi suscettibili di prendere fuoco su entrambe le facce, porte, finestre, serrande, sipari, vernici ignifughe, prodotti con funzione di compartimentazione 

Posato a parete per tubazioni in rame. 
Dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 
Electr ix Tecnologie Sbarrafuoco srl 
proseguono dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 
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Via Meucci 6 35030 Selvazzano D. PD 
Via - piazza  n. civico      c.a.p. comune provincia 

      EI 90 Passaggi al piano terra- Area Medicina Nucleare 
Classe di reazio-

ne   
R-RE-REI e n° 
identificativo 

luogo di installazione (locale etc.) 

Vedi tabella “Mappatura Ospedale di Padova” allegat a 
proseguono dati sul luogo di installazione 

per il prodotto/materiale allega dichiarazione di conformità a firma del fornitore su mod. DICH.CONF.; inoltre:   

  allega omologazione prototipo 
    attesta di aver consegnato il rapporto di prova** al titolare che lo ha trattenuto per eventuali controlli e ne 

fornisce gli estremi: IG 308091/3564 (parete) 
 
 
 
 
 

7 Protett ivo EF CoverT posato a soletta  
Riv. pavimento, pareti, soffitto, elementi suscettibili di prendere fuoco su entrambe le facce, porte, finestre, serrande, sipari, vernici ignifughe, prodotti con funzione di compartimentazione 

Posato a soletta su tubazioni metal l iche con e/o se nza coibente co-
me da rapport i  al legati.  
 
Dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Electrix Tecnologie Sbarrafuoco srl  

 
proseguono dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Via Meucci 6 35030 Selvazzano D. PD 
Via - piazza n. civico      c.a.p. comune provincia 

      EI 120 
Passaggi tra piano seminterrato-terra in Area Medi-
cina Nucleare 

Classe di reazio-
ne   

R-RE-REI e n° 
identificativo 

luogo di installazione (locale etc.) 

Vedi tabella “Mappatura Ospedale di Padova” allegat a  
proseguono dati sul luogo di installazione 

per il prodotto/materiale allega dichiarazione di conformità a firma del fornitore su mod. DICH.CONF.; inoltre:   

  allega omologazione prototipo 
  attesta di aver consegnato il rapporto di prova** al titolare che lo ha trattenuto per eventuali controlli e ne for-

nisce gli estremi: R.Class. CSI1686FR (soletta)  
 
 
 

8 Protett ivo Sleeve(parete)  
Riv. pavimento, pareti, soffitto, elementi suscettibili di prendere fuoco su entrambe le facce, porte, finestre, serrande, sipari, vernici ignifughe, prodotti con funzione di compartimentazione 

Posato a protezione di tubazioni plastiche combusti bi l i  a parete  
 
Dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Electrix Tecnologie Sbarrafuoco srl  
proseguono dati commerciali produttore (Società, Ditta etc.) 

Via Meucci 6 35030 Selvazzano D. PD 
Via - piazza  n. civico      c.a.p. comune provincia 

      EI 120 Passaggi al piano terra- Area Medicina  Nucleare 
Classe di reazio-

ne   
R-RE-REI e n° 
identificativo 

luogo di installazione (locale etc.) 

Vedi tabella “Mappatura Ospedale di Padova” allegat a 
proseguono dati sul luogo di installazione 

per il prodotto/materiale allega dichiarazione di conformità a firma del fornitore su mod. DICH.CONF.; inoltre:   

  allega omologazione prototipo 
  attesta di aver consegnato il rapporto di prova** al titolare che lo ha trattenuto per eventuali controlli e ne for-

nisce gli estremi: R.Class. IG 308091/3564 (parete) 
 
 
 

La collocazione dei singoli prodotti/materiali viene identificata con la stessa numerazione precedentemente adottata nella 
tavole allegate con sigla: 1452-SD202-R3_00 (stato di progetto) 
  
La presente dichiarazione si sviluppa dalla pagina 1 alla pagina 04   tutte siglate dal sottoscritto installatore. 
 
 
19/09/2013  

  

Data  Firma installatore 

 


