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- SCHEDA DI ADESIONE AL SERVIZIO - 
 

FORMAZIONE DATORI DI LAVORO/RESPONSABILI ALLA SICUREZZA (RSPP) 

  
art. 34, c. 3 del D. Lgs. 81/08 e s.m.i. - Punti 7 e 9 dell'Acc. n° 223/CSR del 21.12.2011 

Io sottoscritto/a................................................................ in qualità di Titolare/Legale Rappresentante  

della ditta (Ragione Sociale)....................................................................................................................... 

con sede legale in (Comune)................................................................... (Prov.)........... (CAP)................... 

(via/p.zza/corso)............................................................................................................ (n°)..................... 

recapiti (tel).............................. (cel) ............................................. (e-mail) .............................................. 

attività........................................................................................................................................................ 

DICHIARO 

di essere interessato/a al corso di aggiornamento per datori di lavoro/RSPP (v. tabella successiva) e 

di voler essere contattato dalla C.N.A. di Savona per ricevere ulteriori informazioni in merito: 

� RISCHIO BASSO - MONTE ORE: 6 � RISCHIO ALTO - MONTE ORE: 14 

ZONA: � SAVONA � ALBENGA � VALBORMIDA ZONA: � SAVONA � ALBENGA � VALBORMIDA 

� RISCHIO MEDIO - MONTE ORE: 10  

ZONA: � SAVONA � ALBENGA � VALBORMIDA  

 

SI PREGA DI TRASMETTERE LA PRESENTE SCHEDA DI ADESIONE AI 

SEGUENTI RECAPITI 

 

 

Codice della Privacy (D. Lgs. 196/2003, art. 7) ex art. 10, L. 675/1996 

I dati personali acquisiti con la presente scheda di interesse sono raccolti per le finalità connesse alla partecipazione al corso e allo svolgimento delle 

relative attività.  

I dati saranno trattati anche con l'ausilio di strumenti elettronici da parte di personale incaricato da CNA Savona. 

I suddetti dati potranno essere utilizzati anche per l'invio di informazioni inerenti l'attività dell'Associazione ed i futuri programmi. 

e-mail: luana.pongiglione@cnasavona.it 

fax: 019/853689 (alla c.a. Luana) 


