
Fac-simile di COMUNICAZIONE ALLA ASL 
IN CARTA LIBERA 

 
Contenuto della notifica preliminare di cui all'articolo 99 del Decreto Legislativo 
81/2008 (Testo Unico sulla Sicurezza) - ALLEGATO XII 
 

Spett.le Azienda Sanitaria Locale 
.............................................................. 
Via/Piazza.............................................. 
C.A.P................ 
Città....................................................... 

 
DATI DEL COMMITTENTE 
Cognome ......................................................................................... 
Nome ............................................................................................. 
Residente in .....................................................C.A.P...................... 
Via/Piazza .......................................................................n°........... 
C.F.: ............................................................................................ 
C.F. del condominio o società ......................................................... 
 
INDIRIZZO DEL CANTIERE 
Via/Piazza ........................................................................n°.......... 
Città ............................................................................................. 
 
COORDINATORE (I) PER QUANTO RIGUARDA LA SICUREZZA E LA SALUTE DURANTE LA 
PROGETTAZIONE DELL'OPERA  
Cognome ......................................................................................... 
Nome ............................................................................................. 
Residente in .....................................................C.A.P...................... 
Via/Piazza .......................................................................n°........... 
C.F.: ............................................................................................ 
 
COORDINATORE (I) PER QUANTO RIGUARDA LA SICUREZZA E LA SALUTE DURANTE LA 
REALIZZAZIONE DELL'OPERA  
Cognome ......................................................................................... 
Nome ............................................................................................. 
Residente in .....................................................C.A.P...................... 
Via/Piazza .......................................................................n°........... 
C.F.: ............................................................................................ 
 
NATURA DELL’OPERA: ................................................................................................................ 
 
DATA PRESUNTA DI INIZIO DEI LAVORI IN CANTIERE ................................................. 
 
DURATA PRESUNTA DEI LAVORI IN CANTIERE ................................................. 
 
NUMERO MASSIMO PRESUNTO DEI LAVORATORI SUL CANTIERE ……………………… 
 



NUMERO PREVISTO DI IMPRESE E DI LAVORATORI AUTONOMI SUL CANTIERE ……… 
 
IMPRESE GIÀ SELEZIONATE 
Nome ............................................................................................. 
C.F.: ............................................................................................ 
P.IVA: ............................................................................................ 
 
AMMONTARE COMPLESSIVO PRESUNTO DEI LAVORI ………………. (€). 
 
Si allega la dichiarazione di assunzione di responsabilità rilasciata dall’impresa esecutrice dei 
lavori. 
 
Ai sensi del D.Lgs 196/2003 il sottoscritto dichiara di essere informato sul fatto che i dati personali 
contenuti nella presente saranno utilizzati solo ai fini indicati nell’articolo 1 della Legge 449/1997 e 
nelle disposizioni di attuazione e di poter conoscere, aggiornare, cancellare i propri dati o opporsi 
al loro utilizzo in violazione di legge. 
 

Data ......................       Firma ___________________________________ 


