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QUESTIONARIO 
 
Esposizione:………..…………………………………………………………………………. 
sede:…………………………………………………………………………………………… 
indirizzo:……………………………………………………………………………………… 
periodo dell’esposizione:……………………………………………………………………... 
caratteristiche dell’area espositiva:…………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
caratteristiche dell’arredo espositivo:………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
servizio di sorveglianza durante l’apertura:………………………………………………….. 
servizio di sorveglianza durante la chiusura:………………………………………….……… 
impianti di allarme, furto:…………………………………………………………………….. 

incendio:………………………………………………………………… 
altro:……………………………………………………………………... 

impianto illuminazione:………………………………………………………………………. 
           intensità di illuminamento: lux/h ….………     potenza UV: microWatt/cm2 ………..  
impianto di condizionamento climatico:……………………………………………………… 
umidità relativa (min., max.):…………………………………………………………………. 
temperatura (min., max.):……………………………………………………………………... 
strumenti di controllo:……………………………………………………………………….... 
 
Affluenza visitatori (limite):………………………………………………………………….. 
 
L’Istituto ha personale qualificato in conservazione:              si               no 
qualifica e numero:……………………………………………………………………………. 
 
Altre informazioni pertinenti………………………………………………………….………. 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
 
Nome e qualifica della persona che ha compilato il presente questionario:………………….. 
………………………………………………………………………………………………… 
Data:……………………………………. 
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SERVIZIO CONSERVAZIONE 

 
 

 

QUESTIONNAIRE 
 
Exhibition:………..…………………………………………………………………………... 
building:……………………………………………………………………………………… 
position of building:…………………………………………………………………………... 
time of exhibition:…………………………………………………………………….………. 
characteristic of exhibitions area:……………………………………………………………... 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
characteristic of exhibition cases:…………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………… 
 
service to attend during opening:…………………………………………………………….. 
service to attend during closing:……………………………………...……………….……… 
alarm installations, stealing:………………………………………………………………….. 

fire:……………………………………………………………………… 
other:…………………………………………………………………….. 

 
lightings installation:…………………………………………………………………………. 
              intensity : lux/h …………………  power UV : microwatt/cm2……………………. 
environment conditioning installation:……………………………………………………….. 
              relative humidity (min., max.):……………………………………………………… 
              temperature (min., max.):……………………………………………………………. 
              control instruments:…………………………………………………………………. 
 
Visitors crowd (limit):………………………………………………………………………… 
 
The College has professional staff in conservation:              yes               no 
qualification and number:……………………………………………………………………. 
 
Other pertinent informations………………………………………………………….………. 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
 
Name and title of person who completed this questionnaire:………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
Date:……………………………………. 
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E-mail conservazione@vieusseux.fi.it 


