
Iscrizione 
Possono partecipare al corso tutti i soggetti 
interessati alla normativa in materia di salute e 
sicurezza nei luoghi di lavoro e nei cantieri 
temporanei e mobili, quali ad esempio 
coordinatori per la sicurezza, progettisti, 
direttori dei lavori, tecnici comunali, RUP, 
committenti, datori di lavoro, RSPP e ASPP, 
medici competenti,  tecnici della prevenzione, 
ecc.. Il corso è valido come aggiornamento 
obbligatorio per ASPP/RSPP (tutti i 
macrosettori) e per coordinatori ai quali verrà 
rilasciato attestato di aggiornamento. A tutti gli 
altri soggetti verrà rilasciato un attestato di 
frequenza.  E’ possibile ottenere un solo 
attestato di frequenza 
 

Quota di partecipazione 
La quota di partecipazione è di Euro 50,00 
(compresa I.V.A. 21%) ed è comprensiva del 
materiale didattico. 
Per iscrizioni multiple saranno applicate le 
seguenti quote: per gruppi di iscrizione di 
almeno 10 partecipanti (sino ad un massimo di 
25 partecipanti): euro 410,00 a forfait 
(compresa I.V.A. 21%) 
 

Modalità di pagamento 
Il pagamento della quota di partecipazione deve 
essere effettuato sul CCP 36658102 intestato 
ad ASL TO3 Spresal Servizio Tesoreria causale 
“Corso Spresal C-AGG-3-2011” ovvero mediante 
bonifico Banco Posta IBAN 
IT68E0760101000000036658102 . 
L’iscrizione al corso di aggiornamento deve 
essere confermata con l’invio della scheda di 
iscrizione, unitamente alla fotocopia di un 
documento di identità e alla ricevuta di 
pagamento, al fax n. 0119551776 o all’email 
spresal@asl5.piemonte.it entro e non oltre il 
10/12/2011. 
 

Attestato di partecipazione per ASPP/RSPP 
e COORDINATORI 
Per ottenere l’attestato i partecipanti dovranno: 
frequentare almeno il 90% delle ore di 
convegno e superare la verifica finale. 
 

n. massimo di partecipanti: 50 

 

con il patrocinio e la collaborazione di  

Assessorato all'edilizia privata, 
urbanistica, commercio e insediamenti 

produttivi 

 
 

 

 
Soggetto Formatore 

A.S.L. TO3 
DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE 

Servizio Prevenzione Sicurezza 
degli Ambienti di Lavoro 

Sede di Rivoli (TO) - 10098 
Via Balegno n. 6 

tel. 0119551775 - fax 0119551776 
 
 

Comitato scientifico 
dott. Michele Montrano 
dott. Giacomo Porcellana 

 
 

Segreteria organizzativa 
 Tel. 0119551775/780 – Fax 0119551776 

E - mail: spresal@asl5.piemonte.it 
 
 
 
 

Convegno valido come aggiornamento 
per ASPP/RSPP  e COORDINATORI PER 

LA SICUREZZA 
4 ore  

 

 
DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE 

Servizio Prevenzione Sicurezza 
degli Ambienti di Lavoro 

Sede di Rivoli (TO), Via Balegno n. 6 
tel. 0119551775 - fax 0119551776 

 
CORSO DI AGGIORNAMENTO 

Novità legislative e 
giurisprudenziali in materia   di 
sicurezza e salute dei lavoratori 

Anno 2011 
 

21 dicembre 2011  

valido come aggiornamento per 
ASPP/RSPP (tutti i macrosettori) 

e come aggiornamento per 
coordinatori per la sicurezza 

 

 
Sala Consiliare                  

del Comune di Almese 
via Roma n. 4 

10040 – Almese (TO) 
 
 

 



 
 

 
PROGRAMMA 

 
Docenti 

Dott. Michele Montrano 
Dott. Giacomo Porcellana 

 
 

 
 
 
ore 14,00 – 16,00 
 
ore 16,00 – 18,00 
 
 
Nel corso verranno descritte le 
principali novità legislative intervenute 
nel 2011 che hanno interessato la 
normativa in materia di sicurezza e 
salute dei lavoratori e verranno 
analizzate alcune sentenze di 
Cassazione Penale. 
 
E’ altresì previsto uno spazio per un 
dibattito sui temi del corso. 
 
E’ previsto un test di accertamento delle 
conoscenze acquisite. 

 
 
 

Haud aequom facit qui quod didicit id 
dediscit. 

 
Tito Maccio Plauto 

 

 

 
 
 

 
 

C-AGG-3-2011 

SCHEDA DI ISCRIZIONE 
(da inviare via fax al n° 0119551776 o all’email 

spresal@asl5.piemonte.it) 
 

DATI RELATIVI AL PARTECIPANTE 
scrivere in stampatello leggibile 

Nome _________________________________ 
 

Cognome ______________________________ 
 

Nato a ___________________ il ___________ 
 

Qualifica ______________________________ 
 

Titolo di studio _________________________ 
 

Residenza: _____________________________ 
 

C.a.p.:__________ Città: _________________ 
 

Prov:_______ tel._______________________ 
 

cell.______________Fax:_________________ 
 

E-mail:________________________________ 
 

ai fini del rilascio dell’attestato indicare se  
RSPP/ASPP                          []   
COORD. SICUREZZA             []  
ALTRO                                   []    

(verrà rilasciato un solo attestato) 
 

DATI RELATIVI ALLA FATTURAZIONE 
Ragione sociale 
______________________________________ 
 

Indirizzo: ______________________________ 
 

C.a.p.:__________ Città: _________________ 
 

Partita Iva: ____________________________ 
 

Codice Fiscale __________________________ 
 

I dati personali dei partecipanti al corso saranno trattati con 
strumenti elettronici o comunque automatizzati presso la 
A.S.L. TO3; verranno utilizzati esclusivamente per le finalità 
del servizio, saranno conservati per il tempo strettamente 
necessario e non verranno comunicati a terzi. Gli utenti 
possono esercitare i diritti di cui all'art. 7 del Codice 
approvato con D.L.vo n. 196/2003. Il Responsabile del 
trattamento dei dati è il Direttore S.Pre.S.A.L. dell’A.S.L. 
TO3 dott. Giorgio Serafini.  




