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SICUREZZA SUL LAVORO - COORDINAMENTO e COOPERAZIONE  

IDENTIFICATIVO SOGGETTO ESECUTORE 

 

Data: ______________  

SOGGETTO ESECUTORE 
______________________________________________________________________________________________________ 
 

 

COMMITTENTE: Comune di Casalgrande 

 

APPALTO / INCARICO: Uso e gestione i campi da calcio centro sportivo di Salvaterra di via Mantegna 

In riferimento allo specifico appalto / incarico sopra richiamato, sono di seguito indicati i dati dei soggetti esecutori. 

 

 

DATO 
 

IDENTIFICATIVO 

Ragione sociale  

Sede sociale – indirizzo  

Partita IVA  

Codice Fiscale  

Sede operativa – indirizzo  

Recapito telefonico  

E-Mail  

PEC  

DATORE DI LAVORO  

EVENTUALI DELEGATI ALLA SICUREZZA   

RESPONSABILE DELL’APPALTO-INCARICO  

 

 

 

CONTRAENTE  ____________________________________________________ 
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SICUREZZA SUL LAVORO - COORDINAMENTO e COOPERAZIONE  

VERBALE DI COORDINAMENTO 
 

 

Data: ____________________  

 

SESSIONE DI COORDINAMENTO E COOPERAZIONE – VALUTAZIONE DEI RISCHI E MISURE DI PREVENZIONE E PROTEZIONE  

 

Committente: Comune di Casalgrande 

 

Appalto – Incarico / Luogo di lavoro:  uso e gestione i campi da calcio centro sportivo di Salvaterra di via Mantegna 

 

 

Cooperazione e coordinamento: 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

          (segue pagina successiva) 
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          (segue dalla prima pagina) 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

 

Soggetti coinvolti 

 

Identificativo: ______________________________________________ Firma: ________________________  

 

Identificativo: ______________________________________________ Firma: ________________________  

 

Identificativo: ______________________________________________ Firma: ________________________ 

 

Identificativo: ______________________________________________ Firma: ________________________ 

 

Identificativo: ______________________________________________ Firma: ________________________ 
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SICUREZZA SUL LAVORO  

CONCESSIONE D’USO DI MACCHINE / ATTREZZATURE 
 

Data: ______________   

CONCESSIONE IN USO di 

_________________________________________________________________________________________________________  

Periodo / Ambito: ___________________________________________________ 

 

In ottemperanza a quanto previsto dalle normative il soggetto concedente dichiara che quanto concesso in uso è 

conforme alle prescrizioni imposte dalla legislazione e normativa tecnica in materia di sicurezza sul lavoro e prevenzione 

infortuni. 

Dichiara altresì che quanto concesso è in buono stato di conservazione ed efficienza e che è stato oggetto di regolare 

manutenzione ai fini della sicurezza. 

Il soggetto utilizzatore dichiara:  

· Di aver verificato, per quanto di competenza, la rispondenza alle norme di legge vigenti e alla buona tecnica e di 
avere a disposizione gli eventuali documenti necessari all’uso  

· Di impegnarsi ad utilizzare quanto indicato in modo conforme alle caratteristiche e nel rispetto delle normative e 
della valutazione dei rischi, anche del luogo di lavoro ove sarà effettuato l’utilizzo 

· Di impegnarsi a utilizzare quanto indicato conformemente alle istruzioni del costruttore/produttore anche in ordine 
agli eventuali accessori necessari ed agli interventi di manutenzione ordinaria (previsti per il periodo di concessione) e 
comunque secondo la normativa vigente e la buona prassi tecnica; in caso di collegamenti o connessioni ad altre 
attrezzature/macchine o impianti si assicura della reciproca compatibilità senza effettuare manomissioni  

· Di impegnarsi a non manomettere alcun dispositivo di sicurezza  
· Di assumersi tutte le responsabilità per danni a persone o cose dovessero derivare da utilizzi non corretti  
· Di impegnarsi a segnalare tempestivamente qualsiasi anomalia o danneggiamento riscontrato 
· Di impegnarsi a far utilizzare quanto indicato dal seguente personale qualificato, addestrato, formato ed esperto, 

dotato dei Dispositivi di Protezione Individuale necessari secondo le istruzioni del costruttore e la valutazione dei 
rischi, anche del luogo di lavoro ove sarà effettuato l’utilizzo. Per le attrezzature soggette ad abilitazioni di cui 
all’art. 73 DLgs 81/08 i lavoratori incaricati dell’utilizzo sono in possesso della specifica abilitazione. 
 

NOMINATIVI ADDETTI 
ALL’UTILIZZO 

NOMINATIVI ADDETTI 
ALL’UTILIZZO  

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

Soggetto cedente  _______________________________________   Firma ____________________________________ 

 

Soggetto utilizzatore _____________________________________   Firma ____________________________________ 

Allegati: Documento attestante l’esecuzione dell’ultimo controllo / verifica enti abilitati - con esito positivo. 

Libretto uso e manutenzione - Fotocopia documento di abilitazione (es. patente) in caso sia previsto dalle norme di legge 

______________________________________________________________________________________________ 

Restituito nelle condizioni di consegna:        SI ______                     NO ______  Data, ora: ____________________ 

Note: ___________________________________________________________________________________________________  

 

Soggetto cedente: ______________________________ Soggetto utilizzatore: ____________________________________ 
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