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AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE )-I‘!/\( “!
Dipartimento di Prevenzione ‘ /ﬁ>

REGION
Servizio di Prevenzione, Igiene e Sicurezza negli Ambienti di Lavoro

E CALABRIA

Direttore Inserire nominativo

Verbale di contestazione di illecito amministrativo
ex art. 301 bis, D. Lgs. 81/2008 e s.m.i.

Al Dipartimento Tutela della Salute e

Politiche Sanitarie Cittadella Regionale

Localita Germaneto - 88100 CATANZARO

PEC: dipartimento.tuteladellasalute@pec.regione.calabria.it

Oggetto: |Notifica di Ammissione al Pagamento della sanzione amministrativa pecuniaria per
violazione alla disciplina in materia di Sicurezza degli Ambienti di Lavoro impartite al
Sig. i, 1) (o R il .

Ammissione a pagamento - sanzione Amministrativa pecuniaria

I SOttOSCIIttl UL P G, o e , del Servizio

in intestazione dell’ASP di ..o, LUfICIOdl oo

e A seguito di sopralluoghi effettuati in data ...................... presso  1’Azienda
ubicata IN VIA ....ooevviiiiiiiiniiniennn. nel Comune di ...............ooenens (....), hanno generalizzato,
nella sua qualita di Datore di Lavoro il sig. ..........coovviiiiiininininn... ;

e Con il Verbale di accesso ispettivo n° ............... del ..o, , hanno riscontrato e

contestato I’illecito amministrativo per le violazioni alla disciplina in materia infortunistica, sanzionate
dal D.Lgs. n° 81/08 e s.m.i.;
e Con il Verbale n° ............ del ..o, , AL ST , in atti

generalizzato, nella sua qualita di contravventore, ¢ stato obbligato a regolarizzare la propria posizione,
allo scopo di far cessare immediatamente il pericolo per la sicurezza dei lavoratori e di ripristinare
idonee condizioni di sicurezza;

e Con verbale n® ......... del .....oooiiiiiiins , ¢ stato accertato che il contravventore ha provveduto a
regolarizzare la propria posizione nei termini assegnati da questo organo di vigilanza;
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Dipartimento di Prevenzione
Servizio di Prevenzione, Igiene e Sicurezza negli Ambienti di Lavoro

pertanto, il contravventore, SIZ. ........oovivirieireeieeeinieiieieenneennns ,NAT0 A oottt il
......................... che ha eletto il proprio domicilio in via ................................. comune di
..................................... ,per 1 reati contestati, ai sensi dell’art. 301 bis, del D.lgs. 81/2008, ¢ ammesso
a pagare entro 30 giorni la somma pari alla misura minima prevista e di seguito specificata:

. . Sanzione Pena amministrativa
Punti Norma violata . . . .
prevista pecuniaria applicata®
Punto 1
Punto 2
Totali € €

TOTALE DA PAGARE | €

(€..../00)

Il versamento della somma sopra citata dovra avvenire, entro 30 giorni dalla notifica del presente verbale,
mediante Bonifico Bancario riportante il CRO su conto Sanita presso UBI Banca Spa - Agenzia di
Catanzaro, intestato a: Regione Calabria - Dipartimento Tutela della Salute e Politiche Sanitarie, Codice
IBAN: 1T45G0311104599000000000693, indicando la seguente causale: contravvenzione in materia di
lavoro ex D.Igs. 81/2008 comminata dallo SPISAL di .............c.ccooiiiiiini. , ufficio di ..o
.............. ,converbalen. .......del .....................

11 Contravventore, al fine di comprovare I’avvenuto pagamento deve tempestivamente esibire a questo
Organo di Vigilanza, ovvero, trasmetterlo a mezzo PEC al seguente indirizzo ......................... .
I’attestazione del suddetto versamento effettuato, che a sua volta avra cura di darne doverosa comunicazione
alla Regione Calabria per I’estinzione del reato di che trattasi.

Si evidenzia che non potranno essere accettate, quale prova di avvenuto pagamento, “richieste di
disposizioni di bonifici”; in tal caso, trascorsi i 30 gg. sopra indicati, si riterra il pagamento come non
eseguito.

Il pagamento della somma dovuta estingue il procedimento sanzionatorio.

AVVERTENZE
L’adozione del procedimento di estinzione agevolata ai sensi dell’art. 301-bis del DLgs 81/2008 e s.m.i., interrompe i termini
di cui all’art. 14 Legge n° 689/1981, fino alla scadenza del termine assegnato per il pagamento con il presente verbale.
Ove il trasgressore non proceda al pagamento delle somme sopra stabilite nei tempi ¢ nei modi indicati, ovvero non fornisca
prova dell’avvenuto versamento, il presente atto produce nei suoi confronti gli effetti della contestazione e notificazione degli
illeciti amministrativi previsti dagli art.14 e 16 Legge n° 689/1981 a far data dal 31° giorno dalla notifica del presente
verbale.
Entro 30 gg dalla notifica del presente verbale, il trasgressore o 1’obbligato in solido possono presentare, all’Autorita
Competente Presidente della Giunta Regionale — Dipartimento Tutela della Salute e Politiche Sanitarie — Cittadella Regionale
Localita Germaneto 88100 Catanzaro, uno scritto difensivo per contestare o precisare quanto verbalizzato, ovvero possono
chiedere di essere ascoltati, ai sensi dell’art. 18 della L. 689/81.
Inoltre, entro 30 gg dalla notifica del presente verbale, il trasgressore o 1’obbligato in solido possono presentare ricorso contro
il provvedimento davanti al giudice unico presso il tribunale di Competente per Territorio o il giudice di Pace del luogo in cui
¢ stata commessa la violazione. La competenza per il giudizio di opposizione ¢ disciplinata dalla legge 689/81 art. 22 bis.
Ad ogni buon fine, per quanto qui non espressamente specificato, il trasgressore o 1’obbligato in solido puo fare riferimento
alle procedure previste negli indirizzi e disposizioni emanati con nota n. 2132 del 20.03.2008 dalla Regione Calabria per la
Delibera della Giunta Regionale n. 281 del 01.06.2007.

Gli UU.P.G.

Inserire i recapiti con indirizzo PEC



