ATTO DI FORMAZIONE E INFORMAZIONE
PER LA PREVENZIONE E PROTEZIONE DAI RISCHI

Il giorno _| > , del mese di FEB®ZAIQ anno L 0L
presso la sede di Eers  seA

sono intervenuti:
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Rappresentante dei lavoratori
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Argomenti trattati:
o informazione e formazione sanitaria sui rischi lavorativi
e cenni di Primo Soccorso

| partecipanti:



