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       MINISTERO DELLI ISTRUZIONE DELL’UNIVERSITA’ E DELLA RICERCA
	           UFFICIO SCOLASTICO REGIONALE PER L’EMILIA ROMAGNA

                     UFFICIO IX –AMBITO TERRITORIALE PROVINCIALE BOLOGNA


                    ISTITUTO /COMPRENSIVO DI  .............................. 

                                          CODICE...........................

                                                                    Sede Legale e Amministrativa:

Via..................................... n. .................  -  Cap........................Città.............................................. (Prov..........................)

tel. .................................  Fax ......................................... - E-Mail: ...................................................

	Il Datore Di Lavoro  E Titolare Di Attività:
..........................................................................................
R.L.S.: ................................................. A.S.P.P..........................................................


	Il D.S.G.A:
...................................

	Il Responsabile del Servizio Di Prevenzione e Protezione:
......................................

	Il Medico Competente:
                ...................................


DOCUMENTO DI VALUTAZIONE 

ESPOSIZIONE A RUMORE EVIBRAZIONI
(Autocetificazione del datore di lavoro)

(Titolo VIII, Capo II D.Lgs. 9 aprile n° 81)

Li..............................................


Il/La sottoscritto/a............................................., Dirigente Scolastico dell’Istituto/Comprensivo di............................................., in relazione agli aspetti legati alle problematiche legate al rumore e alle vibrazioni negli edifici scolastici di sua pertinenza. In particolare:

· vista la natura delle attività didattiche; 
· vista la presenza della figura del medico competente legato alla sorveglianza sanitaria del personale docente(Laboratori) e non docente; 
· viste le tipologie di attrezzature e macchine in dotazione alla scuola
· viste le modalità di comportamento degli alunni durante il corso delle lezioni e l’affollamento massimo previsto in ciascun ambiente legato alla didattica frontale;
· (Visto il tempo minimo di sosta degli alunni durante la refezione scolastica, in relazione ai turni di distribuzione;)
DICHIARA CHE:

Non si riscontrano sorgenti/valori di rumore e vibrazioni che superino le soglie di attenzione previste dalla Legge. (D.Lgs.81/08 e seguenti)

Dichiara altresì che verranno effettuate prove specifiche legate a tali forme di rischio in virtù delle problematiche che potrebbero emergere all’interno delle aree scolastiche, in relazione alla eventuale presenza di attività di manutenzione/adeguamenti strutturali/cantieri, che si dovessero riscontrare od effettuare nel complesso scolastico.

                                                                                            Il Dirigente Scolastico

                                                                                              ……………………………………..

   Rappresentante dei Lavoratori
             Per la sicurezza

…………………………………………………….






