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VERBALE DI PRELIEVO CALCESTRUZZO IN CANTIERE 
n. _____ in data ____/____/________  

 
Il sottoscritto ____________________________________________________ nella sua qualità di:  

 Direttore dei Lavori/Collaudatore  

 Tecnico incaricato dal Direttore dei Lavori/Collaudatore  

D I C H I A R A 

 che in data odierna ha provveduto al prelievo di ______ provini aventi classe di resistenza  

(1 prelievo è composto da 2 provini cubici in cls di lato pari a 15 cm):  

  C 20/25        C 25/30         C 28/35        C 30/37        altro __________ 

Destinazione (indicare la parte strutturale a cui è destinato il calcestruzzo oggetto dei provini): 

  elementi di fondazione      setti in c.a.                                         pilastri 

  travi e solaio                    scale tra i solai n. ____ e n. ____       

  altro ____________________________________________________________________ 

 ha verificato che la compattazione dei provini è avvenuta mediante ______________________;   

 ha verificato che il confezionamento dei provini è avvenuto mediante cubiere in ____________;   

 dispone che il prelievo venga identificato dalla sigla __________ apposta sul cubetto mediante: 

  pennarello indelebile        targhetta             altro _______________;   

 dispone altresì che i provini vengano custoditi, secondo quanto indicato nelle UNI EN 12390-1 e 

UNI EN 12390-2, fino alla trasmissione al Laboratorio Autorizzato (art. 59 DPR 380/2001).  

 

Il prelievo è stato eseguito in data ____/____/________ alle ore _____:_____  

 
Nota: 
 
 
 
 
 
 
 
Letto, confermato e sottoscritto. 
 
          X IL LABORATORIO                                                        Il Direttore dei Lavori  
                                                                                                 (o tecnico di sua fiducia)                      
                                                  
  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                                        _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                                          
                                                                                                       (timbro e firma) 


