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% Via papa Giovanni XXIll, 223 20062 Cassano d'Adda (Mi) - Tel. 036365822

i Giordano e-mail: mips210009@istruzione.it — mips210009 @ pec.istruzione.it
'l Bruno sito: www.liceo-melzocassano.edu.it - C.F.: 91539810159

VALUTAZIONE DEI RISCHI PER L’ATTIVITA’ DEI P.C.T.O.

Nome

Indirizzo

Referente

RSPP

Tel.

E-mail

Settore di attivita

N° lavoratori

Tutor aziendale e ruolo professionale

DATI RIFERITI ALL’ATTIVITA’ DELL’ALLIEVO

Cognome e nome

orario: | dalle / alle
luogo di svolgimento

mansioni:
La mansione prevede I'utilizzo di:

macchine (se si quali) SI NO
attrezzature (se si quali) SI NO

sostanze? (specificare) SI NO
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= i e Via papa Giovanni XXIII, 223 20062 Cassano d'Adda (Mi) - Tel. 036365822
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INFORMAZIONI RIFERITE ALLA SICUREZZA

E’ consentito un sopralluogo preliminare in azienda da parte del tutor scolastico? Sr NO
Il tutor aziendale ha ricevuto una formazione specifica per svolgere questo ruolo? Sr NO
Il tutor aziendale ha ricevuto una formazione in materia di sicurezza sul lavoro? Sr NO
IIDVR dell'aziendahapresoinconsiderazione eventualirischi acaricodiallieviin stage? SI NO
E’ prevista la sorveglianza sanitaria per la mansione assegnata all’allievo? Sr NO
Vengono forniti i DPI, se previsti, per la mansione assegnata all’allievo? SI’ NO
Data
Soggetto ospitante Liceo Giordano Bruno

Il Tutor Il Tutor



http://www.liceo-melzocassano.edu.it/

	Nome: 
	Indirizzo: 
	Referente: 
	RSPP: 
	Tel: 
	Email: 
	Settore di attività: 
	N lavoratori: 
	Tutor aziendale e ruolo professionale: 
	Cognome e nome: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow2: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow3: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow4: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow5: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow6: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow7: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow8: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow9: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow10: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow11: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow12: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow13: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow14: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow15: 
	DATI RIFERITI ALL ATTIVITA DELL ALLIEVORow16: 
	alle: 
	luogo di svolgimento: 
	mansioni: 
	macchine: 
	attrezzature: 
	sostanze specificare: 
	INFORMAZIONI RIFERITE ALLA SICUREZZARow1: 
	NO_2: 
	INFORMAZIONI RIFERITE ALLA SICUREZZARow2: 
	NO_3: 
	INFORMAZIONI RIFERITE ALLA SICUREZZARow3: 
	NO_4: 
	INFORMAZIONI RIFERITE ALLA SICUREZZARow4: 
	NO_5: 
	INFORMAZIONI RIFERITE ALLA SICUREZZARow5: 
	NO_6: 
	INFORMAZIONI RIFERITE ALLA SICUREZZARow6: 
	Il Tutor 1: 
	Il Tutor 2: 
	NO_7: 
	Il Tutor 1_2: 
	Il Tutor 2_2: 
	X: 
	X1: 
	X2: 
	Testo1: 
	NO: 
	data: 


