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FAC-SIMILE

Da: Ufficio Acquisti Nome Ditta Committente
A: (ditta esterna/prestatore d’opera)

Con la presente siamo a chiederVi (**), ai sensi dell’art. 26 comma 1 lettera a del
D.Lgs. 81/08 il possesso dei seguenti documenti:

- copia dell’iscrizione alla camera di commercio, industria ed artigianato
-autocertificazione resa si sensi DPR 445/2000 del possesso dei requisiti tecnico
professionali

Se i lavori sono di tipo edile siamo a chiedere inoltre tutti i documenti previsti
dall’allegato XVII del D.Igs 81/08 e nello specifico:

-documento di valutazione dei rischi di cui all’art 17 D.lgs 81/08

-specifica documentazione che attesti la conformita al D.lgs 81/08 di macchine,
attrezzature e opere provvisionali

-elenco DPI forniti ai lavoratori

-nominativi RSPP, RLS, addetti antincendio, addetti primo soccorso, medico
competente

-attestati inerenti la formazione effettuata al personale

-DURC (documento unico di regolarita contributiva ai sensi DM 24/10/2007)
-dichiarazione di non essere oggetto di provvedimenti di sospensione o interdettivi di
cui all’art 14 del D.Igs 81/08.

Per i lavoratori autonomi che operano in cantiere edili siamo a chiedere tutti i
documenti previsti dall’allegato XVII del D.Igs 81/08 e nello specifico:

-specifica documentazione che attesti la conformita al D.lgs 81/08 di macchine,
attrezzature e opere provvisionali

-elenco DPI in dotazione

-attestati inerenti la formazione effettuata al personale

-DURC (documento unico di regolarita contributiva ai sensi DM 24/10/2007)

Vi chiediamo inoltre di compilare il modulo allegato che contiene tra l'altro il/i
nominativo/i del personale da Voi autorizzato ad accedere ai nostri locali, con allegata
dichiarazione di regolare posizione contributiva;

L’accesso ai locali sara consentito solo a tale personale: eventuali variazioni dovranno
essere tempestivamente comunicate all’ ufficio scrivente.

In ragione del nostro SGA, siamo inoltre a chiedervi:
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=  copia del certificato, per aziende certificate (EMAS, 14001);
= autodichiarazione che attesti I’assenza di reati ambientali.

Ditta

Spett.le

Oggetto: VS. ORDINE /COMMISSIONE

La scrivente ditta

con sede in

esercente attivita di

iscritta alla C.C.I.LA.A. di -n.

con posizioni assicurative INPS n. e INAIL n.

in possesso della certificazione (*):
O EMAS n.
J1SO 14001 n.
[ non si possiede alcuna certificazione di tipo ambientale

(*) barrare la casella di interesse
in riferimento al contratto di cui all’'oggetto comunica quanto segue:
Per I'esecuzione del lavoro nel periodo

dal al

ha nominato:
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RESPONSABILE DElI LAVORI che sovrintendera all’esecuzione del lavoro
commissionato e al quale il personale Nome Ditta Committente rivolgera

richieste inerenti allo svolgimento dei lavori, anche in merito all’emergere di
problematiche  inerenti la  sicurezza del personale il  sig.

e incaricato all’esecuzione del lavoro il sotto elencato personale che assicura essere

esclusivamente alle proprie dipendenze:

COGNOME E NOME

DATA E LUOGO DI NASCITA

INDIRIZZO

N. DI MATRICOLA

QUALIFICA

N. POS. ASSICURATIVA INAIL

N. E TIPO DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO

COGNOME E NOME

DATA E LUOGO DI NASCITA

INDIRIZZO

N. DI MATRICOLA

QUALIFICA

N. POS. ASSICURATIVA INAIL

N. E TIPO DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO

COGNOME E NOME

DATA E LUOGO DI NASCITA

INDIRIZZO

N. DI MATRICOLA

QUALIFICA

N. POS. ASSICURATIVA INAIL

N. E TIPO DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO

COGNOME E NOME

DATA E LUOGO DI NASCITA

INDIRIZZO

N. DI MATRICOLA

QUALIFICA

N. POS. ASSICURATIVA INAIL

N. E TIPO DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO
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La scrivente inoltre:

>

si impegna, sotto la propria responsabilita, ad osservare tutte le norme di sicurezza
inerenti ai rischi propri dell’attivita che & chiamata a svolgere, con particolare
riguardo a quelle disposte e/o previste dalla Legge.

assicura che tutti i dipendenti siano muniti di tesserino di riconoscimento in
conformita art 20 D.Igs 81/08

assicura che il proprio personale, prima dell’inizio dei lavori, verra reso edotto delle
norme di sicurezza e dei rischi specifici presenti nelllambito dello
stabilimento/magazzino/ ufficio, comunicate mediante il presente documento o in
altra forma.

garantisce che assegnera al proprio personale, in ottemperanza delle vigenti
disposizioni in materia di igiene e sicurezza, tutto cio che sia prescritto in dette
disposizioni, pretendendone I'uso.

si impegna a far si che le attrezzature, i macchinari ed i mezzi di sua proprieta

siano:

= rispondenti alle norme di sicurezza vigenti in materia;

= chiaramente distinguibili da quelle di Nome Ditta Committente.

= comunicati mediante elenco scritto al referente indicato da Nome Ditta
Committente per il coordinamento dell’attivita.

si impegna, qualora dovesse usare durante I'esecuzione dei lavori materiali e/o
sostanze pericolose, a richiedere preventivo benestare al referente Nome Ditta
Committente ed ad attenersi a tutte le norme vigenti relative al loro impiego,
detenzione, trasporto e smaltimento.

assicura che per ogni necessita di allacciamento delle linee di alimentazione di
energia elettrica, acqua, aria compressa, gas, ecc., verra fatta esplicita richiesta al
referente Nome Ditta Committente.

assicura che gli incidenti con danno a cose della Nome Ditta Committente ed ogni
infortunio anche di lieve entita occorso al proprio personale nello svolgimento dei
lavoro, fermo ogni adempimento di legge, verra segnalato anche alla Nome Ditta
Committente tempestivamente.

assicura I'assenza di reati ambientali di qualsiasi titolo.
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assicura che alla consegna o all'impiego diretto anche a solo titolo di prova di
prodotti chimici e tecnici, fara pervenire al responsabile della sicurezza la relativa
scheda di sicurezza conforme alla normativa vigente.

assicura l'uso di prodotti (forniti o impiegati direttamente) correttamente
confezionati ed etichettati secondo la normativa vigente.

attesta che tutti gli operatori, nello svolgimento delle varie attivita, adottano tutte
le precauzioni di legge e le norme di buona tecnica al fine di evitare qualsiasi
emissione o rilascio nell’atmosfera, nell’acqua o nel sottosuolo. In particolare Ia
ditta ha vietato di accumulare ed effettuare travasi di sostanze chimiche in
prossimita di superfici non impermeabilizzate e di tombini. Inoltre nelle varie
attivita sono in dotazione attrezzature idonee ad evitare la contaminazione
ambientale (Esempio : recipienti di contenimento, teli impermeabili, etc...).

si impegna a raccogliere negli appositi contenitori i propri materiali di risulta dalle
proprie lavorazioni. Il fornitore dovra far pervenire all’azienda nella persona del
RSGA una copia della 4° copia del formulario di identificazione dei riiuti prodotti dal
fornitore stesso nell’esecuzione delle attivita presso lo stabilimento aziendale.

si impegna a mantenere pulita e in ordine I'area interessata all’esecuzione dei
lavoro realizzati dal proprio personale.

in caso di spandimenti di prodotti chimici e di altri materiali avvisa
immediatamente il piu vicino operatore dell’azienda nonché il referente per la
committente al fine di attivare immediatamente le specifiche procedure di
emergenza.

assicura che in caso di avvistamento di situazione di emergenza o di pericolo
incombente, verra immediatamente avvisato il piu vicino operatore dell’azienda
nonché il referente per la committente al fine di attivare immediatamente le
specifiche procedure di emergenza.

Se i lavori in oggetto sono di tipo edile e quindi soggetti al titolo IV del D.lgs 81/08 si
impegna successivamente all’affidamento a consegnare alla committente il P.O.S.
(piano operativo di sicurezza come previsto dal DLgs 81/08) per lo specifico intervento.



LOGO SISTEMA DI GESTIONE "
AZIENDA SICUREZZA E SALUTEE (‘e
AMBIENTE

150 45001

Cofinanzioto dollo:

@&genzin BUropea per

‘ la sicurezza e la solute
sul lavoro

mo81.05.01 - RICHIESTA AL PRESTATORE D'OPERA O ALLA
DITTA DEL POSSESSO DELL'IDONEITA’ TECNICO
PROFESSIONALE PER SVOLGERE IL LAVORO PREVISTO

Pagina 6 di 9

SEZIONE RELATIVA ALLA PRESENZA DI SUB APPALTATORI

» Dichiara di (*)
O dinon avvalersi di ditte sub-appaltatrici
O avvalersi delle seguenti ditte sub-appaltatrici

RAGIONE SOCIALE:

INDIRIZZO:

ATTIVITA” DA SVOLGERE:

RAGIONE SOCIALE:

INDIRIZZO:

ATTIVITA” DA SVOLGERE:

RAGIONE SOCIALE:

INDIRIZZO:

ATTIVITA’ DA SVOLGERE:

RAGIONE SOCIALE:

INDIRIZZO:

ATTIVITA” DA SVOLGERE:

RAGIONE SOCIALE:

INDIRIZZO:

ATTIVITA” DA SVOLGERE:

Nel caso in cui sia prevista la presenza di ditte sub-appaltatrici si impegna a fornire
per ciascuna ditta, tutti i documenti richiesti da questo modulo (elenco personale,

versamenti INAIL e INPS, libro matricola, DURC ecc.).

Se i lavori sub-appaltati sono di tipo edile si impegna a consegnare alla
committente il P.O.S. (piano operativo di sicurezza come previsto dal DLgs 81/08)

per lo specifico intervento.
(*) barrare la casella di interesse
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SEZIONE RELATIVA ALLA PRESENZA DI LAVORATORI AUTONOMI

» Dichiara di (*)
O dinon avvalersi di lavoratori autonomi
O avvalersi delle seguenti lavoratori autonomi

COGNOME E NOME

DATA E LUOGO DI NASCITA

INDIRIZZO

PARTITA IVA

N. E TIPO DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO

COGNOME E NOME

DATA E LUOGO DI NASCITA

INDIRIZZO

PARTITA IVA

N. E TIPO DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO

COGNOME E NOME

DATA E LUOGO DI NASCITA

INDIRIZZO

PARTITA IVA

N. E TIPO DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO

Nel caso in cui sia prevista la presenza di lavoratori autonomi si impegna a fornire
per ciascun lavoratore le generalita e I'indicazione della partita IVA e a fornire i
documenti per la qualificazione tecnico professionale e ambientale

(*) barrare la casella di interesse

I\

(data)

(timbro e firma)
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Allegati (*)(**):

DOCUMENTI RELATIVI A SUB-APPALTATORI

DOCUMENTI RELATIVI A LAV. AUTONOMI

CERTIFICATO EMAS/1S014001

ATTO DI NOTORIETA’ PER L’ASSENZA DI REATI AMBIENTALI

O  CERTIFICATO CCIAA

O AUTOCERTIFICAZIONE RESA SI SENSI DPR 445/2000 DEL POSSESSO DEl
REQUISITI TECNICO PROFESSIONALI

O DOCUMENTO VALUTAZIONE RISCHI

O DOCUMENTAZIONE CONFORMITA’ MACCHINE, ATTREZZATURE OPERE
PROVVISIONALI

O ELENCO DPI

O NOMINATIVI RSPP, RLS, MEDICO COMPETENTE

O NOMINATIVI ADDETTI ANTINCENDIO E PRIMO SOCCORSO

O  ATTESTATI DI FORMAZIONE (ANCHE ABILITAZIONE)

O DURC

O DICHIARAZIONE  ASSENZA  PROVVEDIMENTI  SOSPENSIONE O
INTERDITTIVI

O

O

O

O

(*) barrare la casella di interesse

(**) in fase di Offerta/gara é sufficiente dichiarare il possesso dei documenti richiesti.
La loro presentazione fisica deve essere effettuata prima della stesura del contratto di
aggiudicazione.
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Dichiarazione sostitutiva di certificazione

[0 SOTtOSCrittO...cccivieieieeiiiiiiccccee e, (2= o T - T ] P
residente a......cccceeeenns Prov. (ieccceveeeeenn. ) in via ....... o PR RS in qualita' di
legale rappresentante della Ditta/societa'.................. ai sensi e per gli effetti di cui

all'art. 47 del Dpr 28.12.2000 n. 445, nonche' dell'art. 26 comma 1 lettera a) punto 2
del Decreto Legislativo 9 aprile 2008 n. 81, consapevole delle pene stabilite per le false
attestazioni e mendaci dichiarazioni previste dal Codice Penale e dalle leggi speciali in

materia e delle conseguenti responsabilita’ civili e contrattuali

DICHIARO

sotto la mia personale responsabilita':di possedere tutti requisiti di idoneita' tecnico
professionale previsti art. 26 comma 1 lettera a) punto 2 del Decreto Legislativo 9
aprile 2008 n. 81;
(eventualmente) di aver elaborato il documento di valutazione dei rischi e di aver
nominato il responsabile del servizio prevenzione e protezione.
Dichiaro inoltre:
[ I'assenza di reati ambientali di qualsivoglia tipologia, a carico della presente
Societa

O il possesso del certificato EMAS / 1SO014001.

In fede ...ccoovunnenee data .......




