Al Dirigente Scolastico
dell’I.C. Pirri 1 Pirri 2

DICHIARAZIONE SULLA FORMAZIONE IN TEMA DI SICUREZZA

Il/La sottoscritto/a , In servizio presso codesta istituzione scolastica

con la qualifica di con contratto a T.1.[_] o T.D.[_| dichiara di aver

frequentato i seguenti corsi di formazione in tema di sicurezza nei luoghi di lavoro ai sensi del D. Lgs

81/2008 e ss.mm. ii e di essere in possesso dei rispettivi attestati.

Tipologia Corsi SI NO

Attestato di Primo
Soccorso

Attestato Corso di
Sicurezza formazione
per i lavoratori

Attestato Antincendio

Dichiara, altresi, di trasmettere in allegato alla presente i relativi attestati di formazione indicati.

Luogo e Data

Firma




