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RICHIESTA FORNITURA DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE 
 

(Titolo III - Capo II - artt. 77, 78 e 79 del D.Lgs. n. 81 del 9 aprile 2008) 

 
 
 

Al Responsabile   

del CPD/CSD 

di .......................................................... 

 

Al Responsabile 

del Presidio Prevenzione e Sicurezza 

RAM ....... 

di .......................................................... 

       
 
Oggetto : Dispositivi di protezione individuali. 
 
 
 

Il sottoscritto .........................................................., applicato presso il CPD/CSD  di 

.......................................................... con la mansione  di addetto al recapito  titolare della 

zona n° ............. 

dichiara di non aver ricevuto, cosi come previsto dalla valutazione dei rischi dei processi 

di lavoro i dispositivi di protezione individuali nello specifico: 

 

□ Guanti motociclistici; 

□ Indumenti ad alta visibilità  UNI EN 471 classe 2 

□ Calzature antinfortunistiche 

□ .......................................................... 
 

Per quanto sopra esposto lo scrivente ne richiede l’immediata fornitura ritenendo 

l’azienda responsabile in caso di inadempimento. 

 

Distinti saluti. 

..................................................................... 
(firma dipendente) 

 
 
 

 
Nota: vale anche per tutte le tipologie di lavoro a tempo determinato. 


