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	Università degli Studi di Parma
Centro di Servizi per la Salute, Igiene e Sicurezza nei luoghi di Lavoro

Servizio Prevenzione e Protezione

 Parco Area delle Scienze 31/A  - 43124 Parma E-mail: spp@unipr.it – pec: sett.prevenzioneprotez@pec.unipr.it


Scheda di Sicurezza per Inizio Attività non Continuative di Stage / Tirocinio
in merito a (indicare il nome dello stage o tirocinio)
	Nome del soggetto promotore

Es. Istituto tecnico XXX
	Classe

Es. IX B
	Docente di riferimento del soggetto promotore

Es. Prof. XXX

	Dipartimento in cui si svolge l’attività

Es. Dipartimento di Chimica
	Docente di riferimento del Dipartimento

Es. Prof. XXX
	Numero di partecipanti

Es. 25

	Periodo di svolgimento dell’attività

Es. Dal 3 maggio 2015

Al 5 giugno 2015
	Orario di svolgimento dell’attività

Es. Tutti i martedì dalle 15:00 alle 17:30
	

	Attività oggetto di stage

Es. Preparazione di…

	Argomenti trattati

Ad esempio: 

Modalità di esecuzione in sicurezza della specifica attività...

Comportamenti da adottare in caso di situazioni anormali prevedibili ed eventuali DPI da indossare.

Rischi a cui sono esposti gli operatori durante l’attività o l’uso dell’apparecchiatura.

Rischi dovuti ad eventuali altre attrezzature di lavoro presenti nell’ambiente immediatamente circostante


Rischi specifici (barrare i rischi che saranno presenti)
( Agenti chimici
( Agenti cancerogeni
( Agenti biologici

( VDT
( Movimentazione manuale carichi 

( Radiazioni ionizzanti

( Radiazioni non ionizzanti


( Radiazioni ottiche artificiali (laser, UV ecc.) 
( Rumore 


( Vibrazioni


( Gas tossici

( Gas criogenici
( Gas compressi non tossici

( Rischi di cadute dall’alto


( Rischi da carichi sospesi
( Rischio elettrico
( Incendio

( Rischi da esplosione




( Impianto di spegnimento  
( Organi meccanici in movimento

( Rischi da apparecchi in pressione o generatori di vapore
( Attrezzatura di lavoro………….

( Altro……………….

DPI necessari (barrare i DPI necessari)
( Elmetto di protezione
( Visiera
( Occhiali
( Semimaschera
( Maschera pieno facciale

( Facciale filtrante FFP1
( Facciale filtrante FFP2

( Facciale filtrante FFP3
( Guanti monouso

( Guanti contro i rischi meccanici
( Guanti contro il rischio da freddo

( Guanti contro i rischi termici
( Camice
( Tuta monouso
( Grembiule in PVC

( Calzature di sicurezza
( Otoprotettori



( Imbracatura con cordino
( Altro:
DPC necessari (barrare i DPC necessari)
( Cappa chimica

( Cappa biologica

( Aspirazione localizzata

( Armadio aspirato

( Doccia


( Lavaocchi
Partecipanti

	NOMINATIVO
	MANSIONE 

(Docente, Personale T-A, Borsista, Studente,…)
	FIRMA

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Data compilazione
    Il Responsabile dell’Attività Didattica o di Ricerca
__________________
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