All. 7

Inserire logo azienda ASP / \
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE +

Dipartimento di Prevenzione
@ ﬂm>
REGIONE CALABRIA

Servizio di Prevenzione, Igiene e Sicurezza negli Ambienti di Lavoro

Direttore Inserire nominativo

Al Sig. Procuratore della Repubblica
Presso il Tribunale di:

Oggetto: | Trasmissione Verbale di Prescrizioni - Notizia di reato n° ..... del .... ex art. 20
com. 4 D.Lgs. 758/94, per contravvenzione alla disciplina in materia di sicurezza negli
ambienti di lavoro contestate al Sig .....natoil.....a..... (..... residente a ........ ...,
in via ..., nella sua qualita di contravventore..

At sensi dell’art. 347 del CPP e per gli effetti del comma 4 dell’art. 20 del D.Lgs. 758/94, in allegato

si trasmette copia del Verbale di Prescrizioni impartite al Sig. .... meglio generalizzato in oggetto,
contestato durante la visita ispettiva del .... eseguita presso lo stabilimento/il cantiere, ubicato in
via/localita ....... nel Comune di ....... (...), esercente Dattivita di ....,. dagli UU.P.G.

........................................ nell’ambito dell’attivita di vigilanza espletata da questo Servizio.

Il Direttore

Inserire i recapiti con indirizzo PEC



