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XIX Verbale di sospensione lavori

XX Verbale di riunione periodica di coordinamento e sicurezza

XXI Dichiarazione del lavoratore di consegna materiale antinfortunistico
XXII Ripresa di lavorazioni sospese

XXII Richiesta di documentazione in cantiere prevista nel PSC




PIANO DI SICUREZZA E COORDINAMENTO
committente: COMUNE DI PARMA

Opera: Nuova sede del Centro per I'impiego - Ufficio del Collocamento Mirato di Parma - Lavori di rifunzionalizzazione e
ammodernamento dell'immobile - viale Vittoria n.43 Parma - PIANO NAZIONALE DI RIPRESA E RESILIENZA
CUP 195B23000070001 CUI L00162210348202300090

Doc.: Rev. n° Data: Pagina 2 di 24

MODULO |

COMUNICAZIONE DELLA NOMINA DEL RESPONSABILE DI CANTIERE

Il sottoscritto , in qualita di Rappresentante

legale/Direttore tecnico della ditta

con sede in

appaltatrice dei lavori di nell’ambito
dell'opera in oggetto

COMUNICA
di aver nominato quale responsabile di cantiere per i lavori in oggetto
il sig.

Il responsabile di cantiere durante I'esecuzione dei lavori in oggetto sara reperibile presso i
seguenti

recapiti telefonici

DICHIARA

¢ che il responsabile di cantiere € in possesso delle necessarie conoscenze tecniche e di
esperienza per lo svolgimento delle attivita a cui € deputato e delle necessarie conoscenze
in materia di prevenzione e tutela della sicurezza e della salute dei lavoratori.

¢ che il responsabile di cantiere, sara sempre presente in cantiere durante 'esecuzione delle
opere oggetto dell’appalto e quando impossibilitato alla presenza informera tempestivamente
il coordinatore in fase di esecuzione.

e che tra i compiti richiesti dall'impresa al proprio responsabile di cantiere sono presenti quelli:

o di fare rispettare durante le singole fasi di lavorazione le disposizioni imposte dal piano di
sicurezza e coordinamento dell'appalto

o di vigilare sul rispetto delle leggi e norme in materia di prevenzione e tutela della sicurezza e
della salute dei lavoratori e dei sub-appaltatori durante lo svolgimento delle attivita.

¢ che il responsabile di cantiere & dotato del potere di interrompere i lavori a fronte di situazioni
capaci di mettere a rischio la sicurezza e la salute dei lavoratori.

Data

Timbro e firma
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MODULO Il
SCHEDA DI IDENTIFICAZIONE DELL’ IMPRESA

Impresa (ragione sociale)

Lavorazioni da eseguire

Presenza presunta in cantiere dal al

Tipo di contratto [0 aggiudicataria

[0 subappaltatrice dell'impresa

Sede legale Via:
Tel:

Fax:

Rappresentante legale

Iscrizione C.C.ILA.A. N. e dal ... .../ (beeenees )

Iscrizione A.N.C. N.

Posizione INAIL

Posizione INPS

Posizione Cassa Edile

Assicurazione RCT

Assicurazione RCO

Resp. Serv. Prevenzione Nome:

Medico competente Nome:

Direttore tecnico dell'impresa

Responsabile di cantiere Nome:

Tel. Tel. Cell. Fax:
Personale in cantiere Operain.:

Tecnici n.:

Amministrativi n.:

Totale n.:

Data

Il legale rappresentante /
direttore tecnico dell'impresa
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MODULO lli

SCHEDA DI IDENTIFICAZIONE DEL LAVORATORE AUTONOMO

Lavoratore autonomo

Lavorazioni da eseguire

Presenza presunta in cantiere dal al

Tipo di contratto O aggiudicatario

O subappaltatore dell'impresa

Sede e recapiti Via:
Tel: Cell. Fax:
Iscrizione C.C.LLA.A. N. s dal ..... Loviid oo (ovvenn, )

Iscrizione A.N.C.

Assicurazione RCT

Data

Timbro e firma
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MODULO IV

DICHIARAZIONE DEL DATORE DI LAVORO IN MERITO AL RISPETTO DELLA NORMATIVA
PER LA TUTELA DELLA SALUTE E DELLA SICUREZZA DEI LAVORATORI

Il sottoscritto

in qualita di legale rappresentante della ditta

con sede in
iscritto alla CCIAA di al n°®

PREMESSO
di aver svolto I'analisi e la valutazione dei rischi prevista all’art. 4 comma 1 del D.Lgs. 626/94
Q diaver redatto il documento di valutazione dei rischi previsto all’art. 4 comma 2 del D.Lgs 626/94

Q di aver autocertificato per iscritto I'avvenuta valutazione dei rischi ai sensi dell’art. 4 comma 11 del
D.Lgs 626/94, in quanto ditta con meno di 11 addetti

di aver nominato il responsabile del servizio di prevenzione e protezione di cui all’art.4 comma 4 lettera a)
del D.Lgs. 626/94 nella persona di con sede in

di aver nominato il medico competente di cui all’art.4 comma 4 lettera c) del D.Lgs. 626/94 nella persona
del dott. con sede in

di aver realizzato la valutazione del rischio rumore ai sensi del D.Lgs. 277/91

e che tutta la documentazione attestante quanto sopra € a disposizione del coordinatore per la sicurezza per
le verifiche che riterra opportuno compiere

DICHIARA
che per i lavori in oggetto:

e ¢li addetti che interverranno sono tutti fisicamente idonei alla specifica mansione, art. 4 comma 5
lettera c) del D.lgs. 626/94

e gli addetti che interverranno sono stati informati e formati sui rischi relativi allambiente di lavoro in
generale ed a quelli presenti nella specifica mansione art. 21 e 22 del D.Lgs. 626/94

o gli addetti che interverranno sono tutti dotati dei necessari Dispositivi di Protezione Individuale (DPI)
cosi come previsto dalla valutazione dei rischi e sono stati formati, informati e addestrati al loro utilizzo
e che gli stessi DPI sono oggetto di manutenzione periodica

¢ e attrezzature di lavoro utilizzate soddisfano alle disposizioni legislative e regolamentari in materia di
tutela della salute e sicurezza dei lavoratori ad esse applicabili

¢ |e attrezzature di lavoro sono oggetto di manutenzione periodica

o dichiara altresi che nel caso I'impresa per lo svolgimento di alcune attivita, si servisse di altre imprese
o lavoratori autonomi pretendera dagli stessi il rispetto della normativa di sicurezza.

Data

Timbro e firma
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MODULO V

DICHIARAZIONE DEL LAVORATORE AUTONOMO IN MERITO AL RISPETTO DELLA
NORMATIVA PER LA TUTELA DELLA SALUTE E DELLA SICUREZZA DEI LAVORATORI

Il sottoscritto

lavoratore autonomo con sede in
iscritto alla CCIAA di al n°®

PREMESSO

di essere perfettamente a conoscenza della normativa in materia di tutela della sicurezza e salute
dei lavoratori applicabile alle lavorazioni oggetto dell’attivita richiesta all'interno del cantiere

DICHIARA

che per i lavori in oggetto

saranno osservate tutte le norme di sicurezza

* |e attrezzature di lavoro utilizzate soddisfano alle disposizioni legislative e regolamentari in
materia di tutela della salute e sicurezza dei lavoratori ad esse applicabili

* le attrezzature di lavoro sono oggetto di manutenzione periodica

* fard uso dei Dispositivi di Protezione Individuali (DPI) necessari a proteggere dai rischi
presenti e che lo stesso lavoratore autonomo conosce bene e che gli stessi sono oggetto di
manutenzione periodica

Data

Timbro e firma
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MODULO VI

AUTORIZZAZIONE ALL’ESECUZIONE DI LAVORI IMPREVISTI

Oggetto: autorizzazione all’esecuzione di lavori di

Il sottoscritto , in qualita di responsabile di cantiere / capocantiere

della impresa , vista la necessita di far eseguire i lavori di

, hon previsti nel piano di sicurezza e coordinamento alla

impresallavoratore autonomo

Con sede

Non inserita tra quelle autorizzate all’accesso in cantiere

Dopo aver consegnato copia del piano di sicurezza e coordinamento e verificato con |l
rappresentante della succitata impresa, sig. ,

possibili rischi che possono essere trasmessi dalle lavorazioni di cantiere al personale
dellimpresa ed i rischi che possono essere trasmessi dalla succitata impresa al cantiere, e
valutato che questi rischi non sono tali da richiedere una variazione del piano di sicurezza e
coordinamento

Autorizza

Per il periodo a partire dal giorno e fino al giorno

L’impresa a svolgere i lavori in oggetto all'interno del cantiere rispettando le prescrizioni del piano
di coordinamento e tutta la normativa di sicurezza.

La presente autorizzazione sara trasmessa al Coordinatore per la Sicurezza per osservazioni

Data

Il responsabile di cantiere

(Timbro e firma)
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MODULO Vi

VERBALE DI CONSEGNA DEL PIANO/ MESSA A DISPOSIZIONE DEL PIANO DI SICUREZZA
E COORDINAMENTO

Il giorno , il sottoscritto ING. MARCO MONTANI coordinatore per

la sicurezza in fase di progettazione relativamente ai lavori di: Nuova costruzione di edificio

monofamiliare PUA "Scheda Norma A/4 - Via S. Eurosia Lotto 3 Ambito A8 Via Marco Biagi

CONSEGNA/METTE A DISPOSIZIONE

Allimpresal/lavoratore autonomo copia del piano di

sicurezza e coordinamento.
L’'impresa/lavoratore autonomo dovra visionare accuratamente il presente documento al fine di

presentare eventuali osservazioni e proposte di modifica

L'impresa

Il sottoscritto , legale rappresentante / capo cantiere

dell'impresa

DICHIARA

Di aver ricevuto il piano di sicurezza e coordinamento per I'opera in oggetto.

Timbro dell’impresa e firma
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MODULO VilI
VERBALE DI CONSEGNA DEGLI AGGIORNAMENTI DEL PIANO DI SICUREZZA

Data consegna

Documento consegnato

(indicare oggetto e numero pagine)

Documento sostituito

(indicare oggetto e numero pagine)

Si evidenzia che dal giorno il “documento consegnato” sostituira il
“documento sostituito” e dovra quindi essere attuato da tutte le imprese in elenco

Il coordinatore in fase di esecuzione

Impresa Responsabile di cantiere Firma per ricevuta
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MODULO IX
NUMERI TELEFONICI UTILI IN CASO DI EMERGENZA
EVENTO CHI CHIAMARE N.
TELEFONICO

EMERGENZA Polizia di stato 113
EMERGENZA INCENDIO Vigili del fuoco 115
EMERGENZA SANITARIA Pronto soccorso 118
FORZE DELL’ORDINE Carabinieri 112

Polizia municipale
GUASTI IMPIANTISTICI Segnalazione guasti (acqua e gas) 0521/248341

Segnalazione guasti (elettricita) 800-900800
Coordinatore della Sicurezza 3334057130

Ing. Marco Montani

MODALITA’ DI CHIAMATA
DEI VIGILI DEL FUOCO

MODALITA’ DI CHIAMATA
DELL’EMERGENZA SANITARIA

Comando provinciale dei Vigili del Fuoco
N° telefonico 115

In caso di richiesta di intervento dei Vigili del
Fuoco, il Responsabile del’emergenza deve
comunicare al 115 i seguenti dati:

U
U
U

I W A B

Nome della ditta
Indirizzo preciso del cantiere

Indicazioni del percorso e punti di riferimento
per una rapida localizzazione dell’edificio

Telefono della ditta

Tipo di incendio (piccolo, medio, grande)
Materiale che brucia

Presenza di persone in pericolo

Nome di chi sta chiamando

Centrale operativa emergenza sanitaria
N° telefonico 118

In caso di richiesta di intervento, il Responsabile
del’emergenza deve comunicare al 118 i
seguenti dati:

[0 Nome della ditta
[0 Indirizzo preciso del cantiere

[0 Indicazioni del percorso e punti di riferimento
per una rapida localizzazione del cantiere

[0 Telefono della ditta

[0 Patologia presentata dalla persona colpita
(ustione, emorragia, frattura, arresto
respiratorio, arresto cardiaco, shock, ecc.)

[0 Stato della persona colpita (cosciente,
incosciente)

0 Nome di chi sta chiamando
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MODULO X

COMUNICAZIONE DEI NOMINATIVI DEGLI ADDETTI ALLA GESTIONE DELL’EMERGENZA

Il sottoscritto

In qualita di Rappresentante legale/Direttore tecnico della ditta

COMUNICA

Che relativamente ai lavori di , Parma nellambito del
lavoro in oggetto sono state nominate le persone responsabili di dare attuazione delle procedure di
gestione delle emergenze ed in particolare:

Per 'emergenza incendio i sigg.

*

*

E per 'emergenza sanitaria i sigg.

*

*

E per I'evacuazione i sigg.

*

*

DICHIARA
Le persone di cui sopra sono tutte in possesso:
* dei requisiti richiesti per legge ed hanno seguito specifici corsi di formazione.
* sono dotate dei mezzi, dispositivi e presidi necessari per svolgere il loro compito

Data

Timbro e firma
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MODULO XI

DICHIARAZIONE DELL’IMPRESA IN MERITO Al REQUISITI DI SICUREZZA DI MACCHINE,
ATTREZZATURE E IMPIANTI

Macchina/Attrezzature/Impianto

Marca

Num. Fabbr.

Il sottoscritto nella qualita di Legale rappresentante /

Responsabile di Cantiere / Capo cantiere dell'impresa

DICHIARA
Che la macchina/impianto/attrezzatura identificata come sopra che viene utilizzata nel’ambito dei
lavori in oggetto
E in possesso dei seguenti requisiti:
* Rispondenza alle normative vigenti in materia di sicurezza ed igiene del lavoro

* Caratteristiche tecniche compatibili con le lavorazioni da eseguire e 'ambiente nel quale
vengono utilizzate

Data:

Timbro e Firma
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MODULO XiIl
DICHIARAZIONE DELL’IMPRESA SULLE MISURE GENERALI DI TUTELA

Il sottoscritto

in qualita di legale rappresentante della ditta

con sede in
iscritto alla CCIAA di al n°

DICHIARA

Di osservare, durante I'esecuzione dell’'opera, tutte le misure generali di tutela di cui all'articola 3
del D.L. 626/94, curando in particolare:

1. il mantenimento del cantiere in condizioni ordinate e di soddisfacente salubrita;

2. la scelta e l'ubicazione dei posti di lavoro, tenendo conto anche delle condizioni di accesso

ad essi, e definendo le vie e le zone di spostamento e di circolazione;
3. le condizioni di movimentazione dei vari materiali;

4. la manutenzione, il controllo prima dell’entrata in servizio ed il controllo periodico, degli
impianti e dei dispositivi di protezione, al fine di eliminare i difetti che possono pregiudicare

la sicurezza e la salute dei lavoratori;

5. la delimitazione e l'allestimento delle zone di stoccaggio e di deposito dei vari materiali con

particolare riguardo alle sostanze e materie pericolose;

6. l'adeguamento, anche in relazione all’effettiva evoluzione del cantiere, della durata effettiva

da attribuire ai vari tipi di lavoro o fasi di lavoro;
7. la cooperazione tra i datori di lavoro e i lavoratori autonomi;

8. le integrazioni con le attivita che avvengono all'interno o in prossimita del cantiere

Data

Timbro e firma
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MODULO XIlI
VERBALE DI RIUNIONE PRELIMINARE DI COORDINAMENTO E SICUREZZA

lavori in oggetto

La riunione e stata convocata dal Coordinatore per la sicurezza in fase di esecuzione per discutere

il seguente ordine del giorno:

lllustrazione del piano di sicurezza e coordinamento

Verifica delle richieste di modifica presentate dallimpresa esecutrice

lllustrazione delle azioni di sicurezza che saranno intraprese dal coordinatore per

I'esecuzione in relazione dei lavori da svolgere

Stesura del calendario delle successive riunioni per la sicurezza

Erano presenti i Signori:

Committente

Direttore dei lavori

Coordinatore per I'esecuzione dei lavori

Impresa appaltatrice

Impresa sub appaltatrice

Verbale e osservazioni

La riunione si e chiusa alle ore ,

Il presente verbale redatto dal coordinatore per I'esecuzione viene siglato per accettazione da tutti i
presenti e conservato dal Coordinatore per I'esecuzione che ne fornira copia a chiunque dei

presenti ne faccia richiesta.
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MODULO XIV

VERBALE SOPRALLUOGO IN CANTIERE

Data sopralluogo Ore

Fase lavorativa

Imprese coinvolte

Non conformita rilevate

Misure correttive da intraprendere

Il coordinatore in fase di esecuzione. Il responsabile di cantiere
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MODULO XV

NOMINATIVI DEI SOGGETTI ESECUTORI DELLE DIVERSE FASI LAVORATIVE

REALIZZAZIONE

IMPRESA
o FASE LAVORATIVA
N FASE ESECUTRICE/LAVORATORE | DATORE DI LAVORO | MPRESA DA CUIDIPENDE
FASE | CRONOPROGRAMMA LAVOR] AUTONOMO CONTRATTUALMENTE
DAL AL

Il presente documento costituisce integrazione al Piano di Sicurezza e Coordinamento

Data,

Il coordinatore per I'esecuzione dell'opera
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MODULO XVI

COMUNICAZIONE PREVENTIVA SETTIMANALE DEI LAVORI PREVISTI NELLA

SETTIMANA SEGUENTE
Da inviarsi al termine della settimana lavorativa precedente a quella oggetto di comunicazione
(invio al CSE)
Fase lavorativa:
giorno
Lavorazione prevista e imprese 0 L N
- . . Osservazioni aggiuntive
lavoratori autonomi interessati
lunedi
martedi
mercoledi
giovedi
venerdi

Il presente documento costituisce integrazione al Piano di Sicurezza e Coordinamento
Data,

L’Appaltatore (timbro e firma)
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MODULO XVII
LETTERA DA ALLEGARSI ALL’INVIO DELLA DICHIARAZIONE DI CONFORMITA IMPIANTI DI
MESSA A TERRA E PROTEZIONE DALLA SCARICA ATMOSFERICA
MODELLO DI TRASMISSIONE DELLA DICHIARAZIONE DI CONFORMITA
DPR 22 ottobre 2001 n° 462
Per nuovo impianto a cura del datore di lavoro
sottoposto agli obblighi del DPR 547 \ 55 in presenza di lavoratori subordinati Art. 3

L SOtEOSCIIHO. . e eeeeee e e i qualitd dic.....ooieiii
delladitta..........oooooiiiiiii sede S0Ciale IN.......ooiuiiiiii i

VIB . n°........ CAP................. PIVA.
Telooooo Fax.....oooooiiii e-mail.........oo

(gli allegati obbligatori sono conservati presso ditta utente)
O messaaterra

O protezione contro scariche atmosferiche (Art. 38-39 D.P.R. 547/55 D.P.R. 689/59)

TIPO DI IMPIANTO SOGGETTO A VERIFICA

Cantiere

Ospedale e case di cura

Ambulatorio medico

Ambulatorio veterinario

Centro estetico

Edificio scolastico

Locale di pubblico spettacolo

Stabilimento industriale: tipo attivita............coooveiiiiiiiiiiiiiiiiinn
Attivita agricola

Attivita commerciale

Illuminazione pubblica

Impianto a maggior rischio in caso di incendio: tipo attivita..........c.coovveiiiiiiiiiiinnnieen.
Terziario: tipo attivita..........oeveuiiniiiiiiiiiiiiinienene

oy o

Altro — Specificare tipo attivita.............oeuviieiiiiiiiiiniieanenne.

Impianto di protezione contro i fulmini Tipo di alimentazione dell’impianto elettrico
Dallarete B.T. Vooiiiiiiiiiiiiiiiiieceen
Dallarete M.T. KV...ooiiiiiiiiiiiie
strutture, recipienti e serbatoi metallici per i quali si Dallarete AT. KV.ooiiiiiiiiiiiiiiiiiiie
richiede la verifica dell’impianto n°................. Da impianto autonomo

O  capannoni metallicin®....................... Potenza installata KW

O  cantieri edilin®....... strutture N© cabine di trasformazione n®..............c.ccocoeieinnn

parafulmini ad astan®....................
parafulmini a gabbiamq..................oooeii

00D
Ooo0oo

N diSPErSOIT N, ..ttt
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MODULO XVIil

In relazione alla Vs. richiesta, il sottoscritto

Nato a il codice fiscale

Residente a in via

In qualita di datore di lavoro della ditta

Con sede a in via

DICHIARA

1. Sotto la propria responsabilita che il personale dipendente & regolarmente assunto e retribuito nel
rispetto del C.C.N.L. vigente.

2. Sotto la propria responsabilita che I'organico medio annuo distinto per qualifica & quello di seguito
specificato:

Dirigenti

Impiegati

Operai

3. Di essere perfettamente in regola con tutti i versamenti contributivi previsti per legge (INPS, INAIL,
CASSA EDILE).

In fede

L'Impresa
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MODULO XIX
SOSPENSIONE DEI LAVORI

Il sottoscritto coordinatore per I'esecuzione dei lavori, ha accertato che, nonostante le
ripetute sollecitazioni verbali e le assicurazioni fornite da codesta impresa in merito al
rispetto delle prescrizioni di cui al PSC e delle specifiche normative sulla sicurezza e
salute dei lavoratori sul posto di lavoro, avendo direttamente riscontrato sul cantiere le
seguenti violazioni al piano e/o alla norma di legge:

1.
2.
3

CONSIDERATO

Che l'esistenza delle predette inosservanze possa costituire per i lavoratori impegnati in
ciascuna di esse, condizione di pericolo grave ed imminente facendo seguito allimmediato
ordine verbale di sospensione delle suddette lavorazioni gia impartito in cantiere, con il
presente atto si ribadisce la precedente sospensione verbale, avvisando lI'impresa che le
predette lavorazioni potranno essere riprese solo dopo una verifica, effettuata dal
sottoscritto, degli adempimenti avvenuti.

La presente € redatta in duplice esemplare perché uno venga restituito a questo
coordinatore dei lavori debitamente firmato in segno di ricevuta e di adempimento.

Il coordinatore in fase di esecuzione

Firma per ricevuta e adempimento
L’'impresa
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MODULO XX
VERBALE DI RIUNIONE PERIODICA DI COORDINAMENTO E SICUREZZA

Il giorno , alle ore , presso il cantiere, si & tenuta la riunione
periodica per il coordinamento della sicurezza e della salute per i lavori in oggetto

La riunione e stata convocata dal Coordinatore per la sicurezza in fase di esecuzione per discutere
il seguente ordine del giorno:

. Stato di avanzamento dei lavori
° Programma dei lavori
° Varie ed eventuali

Erano presenti i Signori:

. Direttore dei lavori

. Coordinatore per I'esecuzione dei lavori
o Impresa appaltatrice

. Impresa sub appaltatrice

Verbale e osservazioni

La riunione si e chiusa alle ore ,

Il presente verbale redatto dal coordinatore per I'esecuzione viene siglato per accettazione da tutti i
presenti e conservato dal Coordinatore per I'esecuzione che ne fornira copia a chiunque dei
presenti ne faccia richiesta.
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MODULO XXI
DICHIARAZIONE DEL LAVORATORE DI CONSEGNA
MATERIALE ANTINFORTUNISTICO
Il sottoscritto

Assunto con qualifica

Dipendente dellimpresa

con sede in

DICHIARA
Di ricevere in data odierna in dotazione il sottoelencato materiale contrassegnato con una “X”
relativo alla protezione e prevenzione dei rischi degli infortuni sul lavoro e delle malattie
professionali:

1. tuta da lavoro

2. impermeabile

abito da lavoro

casco di protezione
cintura di aggancio attrezzi
cintura di sicurezza
dispositivo anticaduta

fune di trattenute

© ® N o 0o > W

scarpe antinfortunistiche

10. cuffia antirumore

11. guanti da lavoro

12. stivali

13. occhiali

14. maschera tipo...................

15.altro....ccccovvviiinn. ..

Data

Firma
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MODULO XXII
RIPRESA DI LAVORAZIONI SOSPESE

Il sottoscritto coordinatore per I'esecuzione dei lavori, facendo seguito alla sospensione di
alcune lavorazioni, avendo accertato la totale rimozione delle gravi inosservanze che
avevano determinato la sospensione, in data odierna

ORDINA

Allimpresa.................o...u. la ripresa immediata delle lavorazioni gia sospese. |l
presente ordine costituisce adempimento di quanto previsto dall’articolo 5, comma 1,
lettera f, del D.L. 494/96 e s.m.i. relativamente al cantiere in oggetto.

La presente €& redatta in duplice esemplare perché uno venga restituito a questo
coordinatore dei lavori debitamente firmato in segno di ricevuta e di adempimento.

Il coordinatore in fase di esecuzione

Firma per ricevuta e adempimento
L’'impresa



PIANO DI SICUREZZA E COORDINAMENTO
committente: COMUNE DI PARMA

Opera: Nuova sede del Centro per I'impiego - Ufficio del Collocamento Mirato di Parma - Lavori di rifunzionalizzazione e
ammodernamento dell'immobile - viale Vittoria n.43 Parma - PIANO NAZIONALE DI RIPRESA E RESILIENZA
CUP 195B23000070001 CUI L00162210348202300090

Doc.: Rev. n° Data: Pagina 24 di 24

MODULO XXIil

RICHIETA DI DOCUMENTAZIONE IN CANTIERE PREVISTA NEL PSC

Con la presente si richiedono le seguenti documentazioni da fornire entro 30 gg. dalla
consegna dei lavori oggetto dell'appalto e comunque in via inderogabile prima dell'inizio
dei lavori:

1. elenco nominativo dei dipendenti utilizzati nel cantiere (oppure elenco dei

dipendenti) da fornire tramite il Mod. 1;

copia del registro infortuni;

piano operativo di sicurezza (POS) relativo al cantiere specifico;

piano di emergenza di cui all’articolo 3 comma 1 lettera p del D.L. 626/94;

libretti e verbali delle ultime verifiche periodiche per impianti a pressione e impianti

di sollevamento, libretti dei ponteggi e trabattelli, ecc. relative alle attrezzature e

impianti che saranno utilizzati in cantiere (in visione);

schede di sicurezza delle sostanze che saranno utilizzate in cantiere (in visione);

. indicazione dei livelli sonori delle macchine e attrezzature che verranno impiegate
dedotti dall'applicazione del D.Lgs. 277/9I;

8. dichiarazione di avvenuta effettuazione dei seguenti adempimenti obbligatori ai
sensi del D.Lgs. 626/94.

9. eventuale modifica al programma dei lavori o proposta di integrazione al piano di
sicurezza da fornire tramite il Mod. 2;

ablrown

No

Si allega inoltre il piano di sicurezza e coordinamento da far firmare al legale
rappresentante dell'Impresa e al R.L.S. almeno 10 giorni prima dell'inizio dei lavori.

Le stesse documentazioni dovranno essere fornite, a Vs. cura, per eventuali imprese
subappaltatrici.

i
, 1

Il coordinatore in fase di esecuzione



