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 MODULO DI RICHIESTA/PROGRAMMAZIONE ISCRIZIONE AL CORSO 
DI FORMAZIONE PER LA SICUREZZA SUL LAVORO 

RIFERIMENTI IMPRESA/AZIENDA 
 
Ragione sociale   
 

indirizzo  CAP   
 

città prov.   
 

persona di riferimento e ruolo ricoperto in azienda   
 

tel.  mobile  fax   
 

e-mail  sito internet   
 

partita IVA   
 

codice ATECO   
 

Num. dipendenti   

PARTECIPANETE 
Nome e Cognome   
Nato a ___________________________prov.__________________________il____________________________  
 

Residente in ___________________indirizzo  CAP   
 

C.F. ________________________________________________carta di identità n.__________________________ 
 

ruolo ricoperto in azienda/mansione __________________________________________________________ 
 

ELENCO CORSI DISPONIBILI 
 Corso di formazione D.lgs 81/08 R.S.P.P. datore di lavoro 

 Corso di Formazione Aggiornamento R.S.P.P. 

 Corso di formazione D.lgs 81/08 Preposto 

 Corso di formazione D.lgs 81/08 addetto antincendio(D.M. 10/03/98) rischio: 

 Basso 

 Medio 

 Alto 

 Corso di formazione D.lgs 81/08 addetto primo soccorso D.M. 388 aziende tipo: 

 A 

 B 

 C 

 Corso di formazione D.lgs 81/08 R.L.S. Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza 

 Corso di formazione D.lgs 81/08 Aggiornamento RLS 

 Corso di formazione D.lgs 81/08 Formazione e Informazione Lavoratore 

 Rischio basso 

 Rischio medio 
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 Rischio alto 

 Corso di formazione per il primo ingresso in cantiere 

 Corso di formazione D.lgs 81/08 carrellista mulettista. 

 Corsi di Formazione Addetti Movimentazione Terra ed Utilizzo Escavatore 

 Corsi di Formazione Addetti Montaggio e Smontaggio Ponteggi 

 Corsi di Formazione Coordinatore in fase di Proggettazione ed Esecuzione dei Lavori 

 Corsi di Formazione Piattaforme Aeree 

 Corsi di Formazione Rischi Caduta dall' Alto 

 Corsi di Formazione PES-PAV Lavori Sotto Tensione 

 Corsi di Formazione per Gruisti 

 Corso responsabile cantiere 

 Corsi di Formazione per Alimentaristi 

 Corsi di Formazione PER ADDETTO ALLA RIMOZIONE, SMALTIMENTO E BONIFICA AMIANTO. 

 Corsi di Formazione Gestione Rifiuti (Responsabile Gestione dei rifiuti e dello 
smaltimento, alla compilazione del registro rifiuti e alla compilazione della dichiarazione 
annuale MUD) 

 Agiornamento______________________________________________________________________
_____________________________________________________________________ 

1_L’iscrizione dovrà essere inoltrata pezzo mail: cnaservizisicurezza@gmail.com, unitamente ai dati 
per la fatturazione. 

 

2_La data del corso sarà comunicata entro una dieci giorni dalla data di iscrizione. L’annullamento 
dell’iscrizione potrà essere effettuata entro l’ottavo giorno dall’iscrizione.  
In caso di mancata partecipazione non comunicata per tempo alla direzione. procederà alla 
fatturazione del servizio. 

3_Nel caso in cui non si sarà raggiunto un numero minimo per la conferma del corso, la 
Responsabile della sezione sicurezza, docente/formatore arch. Mariangela Romaniello potrà 
decidere di spostare o annullare lo stesso dando comunicazione tempestiva agli iscritti. In qualsiasi 
momento senza obbligo di preavviso, potranno essere apportate modifiche/aggiornamenti in 
merito al contenuto del corso ed alla composizione del corpo docente. 

Il presente modulo vale come programmazione dei percorsi formativi in materia di salute e 
sicurezza nei luoghi di lavorio. 
 

Legge Privacy D.lgs 196/2003. Trattamento dati personali. Autorizzo l’utilizzo dei dati personali per le 
finalità del corso, vietandone la diffusione e/o cessione degli stessi senza preventiva autorizzazione. 

Potenza,____/____/______                                                Timbro e firma___________________________ 


