Num. cod. Fiscale 80012000826
Partita I.V.A, 0271 1070827

REPUBBLICA ITALTANA
REGIONE SICILIANA

ASSESSO_RATO DELLA SALUTE
Dipartimento Attivita Sanitarie ed Osservatorio Epidemiologico
Servizio 3
“TUTELA delly SALUTE e SIC UREZZA nei LUOGHI di LAVORO”

He e 3R ek sk ok e
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ai sensi del paragrafo 1.4 del D.A. n. 1619 de] 08 Agosto 2012

N. 280/13 Palermo li, 29/11/2013

AL DIRIGENTE DEL SERVIZIO 3
DASOE
SUA SEDE

OGGETTO: Istanza “CONFARTIGIANATO IMPRESE TRAPANT” per I’inserimento nell’Elenco
Regionale dei Soggetti Formatori ai sens; del paragrafo 1.2 del DA n. 1619 del 08
Agosto 2012,
- Parere della Commissione per la verifica de; requisiti dei soggetti formator; —

A seguito dell’esame dell’istanza di cuj all’oggetto 1Ia Commissione per la verifica dei
requisiti dej Soggetti formatori, di cui al D.A. n. 1619/12, riunitasj in data 28/11/2013 ritiene di
accogliere la suddetta istanza ai finj dell’inserimento nell*Elenco Regionale dej Soggetti
Formatori®, con e specifiche riportate nella seguente tabella:

$50 e al dettaglio; riparazione
allog,
- attivitd immobiliari -
professionali, scientifiche € tecniche 69-
informazione e comunicazione 58 - 59

F — Costruzionj 41~ 42 . 43
C - Attivita manifatturiere 10-
| C - Attivita manifatturiere 19
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formatori, della persistenza dei requisiti di accreditamento e procedere all’eventuale aggiornamento
nell” “Elenco Regionale dei Soggetti Formatori”.

Si fa presente che I’Ente richiedente & tenuto a verificare, in fase di avvio dei corsi di
formazione, I’esistenza di eventuali condizioni di incompatibilitd da parte dei docenti incaricati a
svolgere la formazione ai sensi della normativa vigente.

il Presidente?,
Ing. A
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