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W.!!'"l\y. Formazione

CORSO DI FORMAZIONE PER LAVORATORI (AZIENDE A
RISCHIO ALTO) — 16 ore

Titolo corso

Corso di formazione per lavoratori (Aziende a rischio alto) — 16 ore
Ore totali: 16
Codice corso SF54

Calendario SEDE DATA ORARIO
CNA Asolo 12/07/2018 8.30-12.30
Viale E. Fermi n. 37 13.30-17.30
31011 Asolo (TV) 13/07/2018 8.30-12.30
13.30-17.30
A chi e i lavoratori subordinati (indipendentemente dalla natura contrattuale), i soci lavoratori
rivolto che non hanno frequentato il corso RSPP.
Perché Tutti i lavoratori devono ricevere una formazione iniziale in materia di salute e
partecipare | sicurezza sul lavoro
I corsi sono costituiti da un modulo di base (4 ore) uguale per tutti, e da un modulo
specifico in funzione del rischio e del settore.
= Rischio Alto (4 di base + 12 specifiche = 16 ore): chimica, alimentare
industria, lavorazioni artistiche e artigianali (ceramica, orafi, occhialeria,
tipografie, odontotecnici), produzione abbigliamento e tessile, installatori
impianti (elettricisti, idraulici, frigoristi, antennisti), costruzioni e edilizia, legno,
metalmeccanica, gestione rifiuti.
Aggiornamento obbligatorio con cadenza quinquennale (5 anni), 6 ore per tutti il livelli
di rischio.
Programma = quadro normativo in materia di sicurezza dei Normativa di riferimento:
e riferimenti lavoratori e la responsabilita civile e penale; Art. 37-38 D. Lgs. 81/08 e smi
normativi = gli organ.i di vigilanza e coptrolli_nei rapporti Accordo Stato Regioni 21.12.2011
con le aziende; la tutela assicurativa; Accordo Stato Regioni 07.07.2016
» |e statistiche ed il registro degli infortuni;
= |a valutazione dei rischi;
= j principali tipi di rischio e le relative misure
tecniche, organizzative e procedurali di
Sicurezza,
= | dispositivi di protezione individuale; la
prevenzione incendi ed i piani d'emergenza;
Quote di Per associati CNA: € 200,00 Euro + IVA = € 244,00
iscrizione Per non associati CNA: € 220,00 Euro + IVA = € 268,40

Ai partecipanti sara consegnato l'attestato di partecipazione al raggiungimento del
100% delle ore di presenza. Per le ditte in regola con i versamenti EBAV, sono previsti
rimborsi per lavoratore partecipante di € 9 per ora di formazione.

Modalita di

« Bonifico bancario anticipato, con ricevuta da spedire via mail almeno 3 giorni

pagamento primo dell'inizio del corso. Dati per il bonifico:

IBAN: IT14K0306912090100000000672
Per CNA Asolo tel. 0423.55152 fax 0423.950066
informazioni | mail: soligo.treviso@cna.it

SEGUE SCHEDA DI ADESIONE ED ISCRIZIONE —
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CORSO DI FORMAZIONE PER LAVORATORI (AZIENDE A
RISCHIO ALTO) — 16 ore

SCHEDA DI ISCRIZIONE

;) Formazione

(da inviare via fax allo 0423.950066 o mail a soligo.treviso@cna.it)

Riferimenti ditta o Ragione Sociale:
libero professionista

Indirizzo Sede legale:

Citta: CAP:

P.lva: C.F.

Email: Tel.

Socio CNA: o SI oNO Mandamento:

EBAV: oSl oNO Edilcassa Veneto: o SI o NO

Codice Ateco 2007: Rischio: o BASSO o MEDIO o ALTO
Riferimenti Nome e Cognome:
partecipante

Nato a: II:

Indirizzo: Citta:

C.F.

Tel.

Posizione: o Titolare o Socio o Collaboratore o Dipendente o Libero professionista

Mansione: o Operaio o Impiegato o Imp. Tecnico o Altro:

Corso Titolo corso
Sede Data inizio
Prezzo (IVA escl.) Prezzo (IVA incl.)
Condizioni generali « La partecipazione ai corsi € subordinata al pagamento anticipato delle quote con spedizione via
mail di copia del pagamento.
IBAN CNA FORMAZIONE SRL: IT14K0306912090100000000672

« In caso di rinunce non pervenute per iscritto entro 5 giorni dall'inizio del corso, verra addebitato
il 50% della quota di partecipazione.

* CNA siriserva la facolta di annullare o modificare i corsi, dandone comunicazione scritta entro 5
giorni dalla data di inizio. L'utente in tal caso potra utilizzare la quota per la successiva edizione

del corso.
Consenso | dati raccolti verranno utilizzati per le finalita correlate con I'esecuzione dei corsi in programma e
trattamento delle relative modalita di iscrizione, gestione amministrativa e quant’altro connesso. Ai sensi della
dati personali Legge 196/03 a tutela della Privacy le informazioni che i dati da Lei forniti saranno conservati nel

nostro archivio informatico per le finalita precedentemente esposte.

o Autorizzo o Non autorizzo

Adesione Data: Timbro e firma:
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