
		
	
	 	

 

 

Io sottoscritto/a _____________________________________, datore di lavoro della ditta 

____________________________________________________ (SI), 

 

 
Visto 

 

il DPCM dell’11 marzo 2020 ed il Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure 

per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus Covid-19 negli ambienti di 

lavoro del 14/03/2020 e 

in ottemperanza 

 

a quanto riportato al punto 13 del Protocollo sopra riportato, nomina come facenti parte 

del Comitato per l’applicazione e la verifica delle regole del protocollo di 

regolamentazione: 

 

Il datore di lavoro: ____________________________  ______________________ 

 

IL R.L.S.:                ____________________________  ______________________ 

 

Preposto:  ____________________________  ______________________ 

 

 

Il presente documento e il Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il 

contrasto e il contenimento della diffusione del virus Covid-19 negli ambienti di lavoro 

del 14/03/2020 integrano il Documento di Valutazione dei Rischi. 

 

Luogo e data ___________________________ 
 
 
 
 
Il Datore di Lavoro ______________________ 
      
 
 

 


