INDUSTRIA ARREDAMENT]

Marcianise li, 10 aprile 2017 Egregio Signor
' Paura Massimiliano

Oggetto: Nomina Rappresentante dei Lavoratori per la sicurezza.

A seguito delle votazioni svoltesi presso la sede operativa della scrivente, dallo scrutinio delie
schede votate e emersa la volonta della maggioranza dei dipendenti di averla quale proprio
rappresentante per la sicurezza.

Premesso quanto sopra, le confermiamo la sua elezione, con decorrenza 10-04-2017, a
Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza e la invitiamo a voler partecipare attivamente alla
stesura ed alle successive modifiche del Documento sulla Valutazione del Rischio, redatto ai sensi
degli artt. 17 e 28 del Delreto Legislativo 9 aprile 2008, n. 81 “Attuazione dell’art. 1 della legge 3
agosto 2007, n.123, in materia di tutela della salute e della sicurezza nei luoghi di lavoro”, D.Lgs
106/2009 e smi.

Le significhiamo, altresi, che la durata della carica & fino a revoca, dimissioni o rielezione di un
nuovo Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza.

Sara ns. cura darle tutto il supporto di formazione ed informazione necessaria, quanto prima.

Con 'occasione si porgono cordiali saluti.

j |l3vor Firma per ricevuta ed accettazione
SAA. P

striale Sud ?
%léﬁtg 'F . .
Q§CE)/ % M& o [ 2Ea

LAEZZA S.p.A.
tel. +39 0823.821388 fax +39 800.146522
sede legale - Piazza dei martiri 30 80121 Napoli
sede amministrativa e stabilimento Zona Industriale Sud 81025 Marcianise (CE)

Cap. soc. € 1.200.000 i.v. - CF 01377120637 - P. IVA 07675550631 - R.E.A. n.645085 - Reg.Imprese NA n.01377120637 - web www.laezza.it e-mail info@laezza.it

Azienda certificata UNI EN ISO 9001:2008 UNI EN 1SO 14001:2004 OHSAS 18001:2007 da L-LC Certification No 392825
FSC Forest Stewardship Concil DNV-COC-000824
Pagina 1 di 1



