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Mod. Sic. 13 consegna DPI per cambio toner
La/Il..sottoscritta/o lavoratrice/re Sig.ra/ Sig………………………………………...………………nato a
……………………........……il…………………….e in servizio presso l’Istituto IISS “ A. Mantegna” di Brescia ,nella sede di via
DICHIARA
Di essere a conoscenza dei rischi derivanti dall’uso non protetto del toner come da attività di

formazione ricevuta , come da scheda fornita dal D.S. prof.G. Rosa  qui allegata contenente l’elenco delle precauzioni da tenere) e che, con la presente dichiara, che ha ricevuto dal “preposto” D.S.G.A. a nome del D.S., datore di lavoro, i dispositivi di protezione necessari all’attività di cambio toner .

Che utilizzerà durante detta attività la mascherina di protezione , i guanti.
Detti D.P.I. dovranno essere ben conservati, a cura del dipendente, e verranno sostituiti, su richiesta del lavoratore, in caso di rottura, richiedendoli all’ufficio magazzino.

Brescia  …..  / ….  /  201..
In fede.

Firma del dipendente

………………………………………………
L’addetto dell’ufficio magazzino

………………………………………………
