
FAC SIMILE 

 

mod. SIC\nomina rappresentante sicurezza-02 

 

 

RACCOMANDATA A MANO  Al datore di lavoro dell’azienda  

   

 
 

oggetto: COMUNICAZIONE DI NOMINA DI RAPPRESENTANTE DEI 

LAVORATORI PER LA SICUREZZA 

 

I sottoscritti lavoratori (elenco nominativi) 

………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………. 

dell’azienda ……………………………………………………………………………………. 
tenuto conto delle caratteristiche dell’attività e dell’organizzazione aziendale per 
la salute e la sicurezza nel lavoro,  

COMUNICANO alla S.V. 

����    di aver eletto quale Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza ai sensi 
dell’art. 47 del D.Lgs. n° 81/2008 integrato con D.Lgs. n. 180/2009 

il sig. ……………………………………., a partire dal …………………………………… 
con quanto previsto dal D.Lgs. n° 81/2008: 
� ricevere una formazione adeguata;  
� essere consultato sulla nomina delle figure della sicurezza nel lavoro;  
� essere consultato in merito alla valutazione dei rischi e alle misure 

prevenzione e riceve le informazioni e le documentazioni relative;  
� promuovere l'elaborazione, l'individuazione e l'attuazione delle misure di 

prevenzione per la salute e l'integrità fisica dei lavoratori;  
� essere consultato in merito alla formazione;  
� ricevere le informazioni provenienti dai servizi di vigilanza;  
� formulare osservazioni in occasione di visite e verifiche effettuate dalle 

autorità competenti;  
� partecipare alla riunione periodica sulla sicurezza;  
� avvertire il responsabile della azienda dei rischi individuati nel corso della 

sua attività;  



� fare ricorso alle autorità competenti qualora ritenga che le misure di 
prevenzione e protezione dai rischi adottate dal datore di lavoro o dai 
dirigenti e i mezzi impiegati per attuarle non siano idonei a garantire la 
sicurezza e la salute durante il lavoro.  

� disporre di tempo necessario e dei mezzi e di accesso ai dati, senza 
perdita di retribuzione e subire pregiudizio nei suoi confronti.  

 

����    di non voler eleggere il Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza  
all’interno dell’azienda e di avvalersi di quello territoriale. 

 

data, il lavoratore ...........................................................................  

 il lavoratore ...........................................................................  

 il lavoratore ...........................................................................  

 il lavoratore ...........................................................................  

 il lavoratore ...........................................................................  

 il lavoratore ...........................................................................  

 il lavoratore ...........................................................................  

 il lavoratore ...........................................................................  

 il lavoratore ...........................................................................  

 

 

Il sottoscritto ……………………………………………………………………………………… 

nata a ………………………….…… il ……………………………………….  

ACCETTA 

l’incarico di Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza (RLS). 
 

data, il RLS ........................................................................................  

 


