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MODULO DI CONSEGNA 

DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE 
 

sezione per il supervisore 
 
Il sottoscritto  ......................................... , in qualità di  ...................................................  

in seguito alla valutazione dei rischi, sentito il Responsabile del Servizio di Prevenzione e 

Protezione, ha consegnato in data odierna al/alla Sig./Sig.ra  ................................................   

per le attività svolte presso il Center for Light Activated Nanostructures 

i seguenti Dispositivi di Protezione Individuale: 

£ guanti di protezione (tipo e modello:____________________________); 
£ schermo di protezione per il viso (tipo e modello:____________________________); 
£ semimaschera con filtri antigas (tipo e modello:____________________________); 
£ facciale filtrante (tipo e modello:____________________________); 
£ occhiali di sicurezza (tipo e modello:____________________________); 
£ scarpe / stivali di sicurezza (tipo e modello:____________________________); 
£ cuffie/tappi antirumore (tipo e modello:____________________________); 
£ tute da lavoro (tipo e modello:____________________________); 
£ casco (tipo e modello:____________________________); 
£ altro: ..................................................  .....................................................................  
£ altro: ..................................................  .....................................................................  
£ altro: ..................................................  .....................................................................  
.............................................................  .....................................................................  
 
Il sottoscritto ha provveduto altresì ad informare il lavoratore sulla necessità di indossare detti 

Dispositivi e in merito ai rischi dai quali è protetto, nonché a formarlo sul loro corretto utilizzo, 

conservazione e smaltimento. 

Si ricorda che l’addestramento è necessario per i DPI di terza categoria, che proteggono da 

rischi di morte o lesioni gravi di cui l’utilizzatore non abbia la possibilità di percepire 

tempestivamente il verificarsi, e per gli otoprotettori. 

 
IL RESPONSABILE DELLE ATTIVITÀ 

 
 
................................................................. 
 
 
 

visto IL RESPONSABILE DELLA STRUTTURA 
 
 
......................................................................... 

 



sezione per il lavoratore 
 
 
Per opportuna conoscenza si riporta parte del testo dell’art. 20 Lgs 81/08 
 
Ciascun lavoratore deve prendersi cura della propria sicurezza e della propria salute e di quella 
di altre persone che possono essere presenti sul luogo di lavoro e su cui possono ricadere gli 
effetti delle sue azioni ed omissioni, conformemente alla sua formazione ed alle istruzioni ed ai 
mezzi forniti dal datore di lavoro. 
 
In particolare i lavoratori: 
 
* osservano le disposizioni e le istruzioni impartite dal datore di lavoro, dai dirigenti e dai 

preposti ai fini della protezione collettiva ed individuale; 
* utilizzano correttamente i macchinari, le apparecchiature, gli utensili, le sostanze ed i 

preparati pericolosi, i mezzi di trasporto e le altre attrezzature di lavoro, nonché dispositivi di 
sicurezza; 

* utilizzano in modo appropriato i dispositivi di protezione messi loro a disposizione; 
* segnalano immediatamente al datore di lavoro, al dirigente ed al preposto le deficienze dei 

mezzi e dispositivi suddetti, nonché le altre eventuali condizioni di pericolo di cui vengano a 
conoscenza adoperandosi direttamente, in caso di urgenza, nell’ambito delle loro competenze 
e possibilità, per eliminare o ridurre tali deficienze o pericoli, dandone notizia al 
rappresentante dei lavoratori per la sicurezza. 

 
 

Il/la sig./sig.ra .......................................... (Cognome e Nome), nato/a il ........................ 

a ..................................................... (luogo e provincia di nascita), dichiara di aver ricevuto 

informazione, formazione e addestramento in materia di sicurezza, in particolare a proposito 

dei seguenti punti: 

- comportamenti corretti in laboratorio 

- utilizzo dei dispositivi di protezione individuale, in particolare guanti ed occhiali 

- procedure operative da seguire per le comuni operazioni in laboratorio 

- procedure operative per la manipolazione di agenti cancerogeni e mutageni 

 

 

Bologna, ...............................  

 

 

 

Per presa consegna ed avvenuta informazione e formazione 
 
 

IL LAVORATORE 
 
 
................................................................. 
 
 


