	AUTONOME PROVINZ BOZEN - SÜDTIROL
	[image: image1.jpg]TEILNAHMEBESTATIGUNG

ATTESTATO
DI FREQUENZA




	PROVINCIA  AUTONOMA DI BOLZANO - ALTO ADIGE

	Intestazione della Direzione
	
	



[image: image2.jpg]


[image: image3.jpg]


Si conferma che

Nome Cognome

[Nome della direzione]

[Profilo Professionale]

Data di nascita:……………….luogo di nascita:……………………….

Codice fiscale:………………………

ha partecipato al seguente corso:

Sicurezza sul lavoro

Formazione generale per lavoratrici e lavoratori - 4 ore

ai sensi dell'art. 37, comma 2 del D.Lgs 9 aprile 2008, n. 81 e dell'Accordo Stato-Regioni e Province Autonome di Trento e Bolzano del 21/12/2011. 
Il corso é stato realizzato secondo le deliberazioni della Giunta Provinciale 28/01/2013, n. 134 e 22/04/2013, n. 634. 

Contenuti: 

•
Concetti di rischio, danno, prevenzione, protezione

•
Organizzazione della prevenzione aziendale

•
Diritti, doveri e sanzioni per i vari soggetti aziendali

•
Organi di vigilanza 

Il corso si é svolto dal…………al………………

Organizzatore del corso

_____________________________________

X Y
(Il datore di lavoro / La datrice di lavoro)






